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背景

我が国では症例サーベイランス以外
がほとんど利用されていない

HIV感染症のサーベイランス

症例サーベイランス
診断患者の動向

血清サーベイランス
検査結果の動向

行動サーベイランス
リスク行動の動向



自治体ごとの動向が分りにくい
都道府県別にみたHIV感染症患者の流出量・
流入量・正味の流入量

平成24年度「自然災害時を含めた感染症サーベイランスの強化・向上に関する研究」中谷より
感染症発生動向調査資料（2006年第13週～2012年第45週）に登録されている、日本国籍居
住する都道府県の情報が得られたのHIV感染者およびAIDS患者 n=7184

報告地に対する居住地で見た過小の程度
埼玉県56.1%、千葉県78.9%、神奈川県
78.7%、兵庫県78.7%



公衆衛生部門（保健所）

情報の解釈

•制御
•還元
•政策

対策に活かされてこそ意義がある
Surveillance for Action

医療の場

対策の方針Action

情報



目的
WB法によるHIV抗体検査は通常HIV感染の診

断目的で用いられる。このため、基本的に一人
の感染者には１回の陽性結果と考えられ、陽性
数はHIV感染症診断動向の指標となる可能性
があり、その意義を検討した。

ア HIV感染症の診断 (無症候期) 
(ア) HIVの抗体スクリーニング検査法(酵素抗体法(ELISA)、粒子凝集法
(PA)、免疫クロマトグラフィー法(IC)等)の結果が陽性であって、以下のいず
れかが陽性の場合にHIV感染症と診断する。

1 抗体確認検査(Western Blot 法、蛍光抗体法(IFA)等)
2 HIV抗原検査、ウイルス分離及び核酸診断法(PCR等)等の病原体に

関する検査(以下「HIV病原検査」という。)



方法

大規模検査受託会社と試薬メーカーで構成さるウイ
ルス検査に関する連絡会（ウイルス検査技術連絡
会）に2011年1月から12月（検体提出時）に自施設
で実施したWB法によるHIV抗体検査の集計値の提
供を依頼した。

内容に個人情報は含まれず、各社内で提供に当
たっての倫理等検討が行われた結果、3社から提供
を受けた。

感染症発生動向調査（エイズ動向年報）による２０１
１年の届け出数（報告地別＝受理保健所所在県）と
比較した。

結果の解釈に当たって共同研究者および自治体の
地方感染症情報センター担当者等から聞き取った。



日本のHIV検査・サーベイランス体制
The HIV Testing and the Surveillance System in Japan 

中央感染所情報センター
（国、感染研内）
Infectious Disease Surveillance 
Center (National institute of 
Infectious Diseases)

保健所等 無料匿名HIV検査
anonymous HIV test 
at Public health center

病院・診療所
Hospital/Clinic

民間臨床検査施設
Commercial Clinical inspection laboratory

自己検査
self testing 

地域の保健所
Public health center

エイズ動向委員会（厚生労働省）
National AIDS Surveillance Committee,

Ministry of Health and Welfare

地方衛生研究所
Public health institute 

of the district(Prefecture, City) 届出
Reports

郵送検査
anonymous testing 
by the mail 

届出
Reports

オンライン
Online

公表（3ヶ月毎）

大阪府公衆衛生研究所 川畑拓也による図を一部改変

自院内
確認検査



結果

結果検査数は8629 5066（男2144 2651女1500 1915
不明4985 500）件

陽性数は2148 1185（男824 1032女79 32不明1245

70）件

2011年の感染症発生動向調査報告数1529（HIV 
+AIDS）のおよそ1.4倍 78%であった

47都道府県の内、今回得られた陽性数2125 1181
（8489 5051 件中）が発生動向報告の2倍以上であより
多かったのが14 11自治体で、関東地方東京、大阪
都市圏等で多かった。



検査委託会社におけるHIV抗体WB陽
性数と届け出数 都道府県別

2011年 WB陽性n=1181* 届け出n=1529
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HIV感染症発生届出元と確認検査実施機関

保健所

病院・診療所

地方衛生研究所or 臨床検査施設

臨床検査施設

拠点病院等 病院内検査室 or 臨床検査施設

届出元 確認検査実施機関発生届出数

大阪府公衆衛生研究所 川畑拓也による図を一部改変



エイズ診療拠点病院の担当医からの聞
き取り（岡山県）
2011年 WB抗体陽性数19、届け出数HIV9,AIDS7

診断医と紹介先（拠点病院等）での2回実施（医
師により方針が異なる）

学術目的（WB法のバンド出現推移の検証等）で
の複数回実施

等の可能性が指摘された

陽性件数が少ない地域では、このような複数回検
査の影響が大きくなることが考えられる。



A県担当者からの意見
WB抗体陽性４件、県衛研で４件。届け出数７件

検査された方の中には県外在住（届け出が自県
保健所なら自県に区分）の方が含まれていた 。
逆に県外の医療機関で検査された方も多いか
も 。

保健所の検査で陽性の場合、保健所と紹介先の病
院で届出が重複（報告の増）している可能性がある
(届出が保健所からの紹介者なのか特定できない事
もある)

拠点病院等が参加する検討会に使用し、相互の
課題等の確認に。
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府保健所8

（84）公衆衛生研究所

（28）環境科学研究所

（64）病院検査室等

（54）臨床検査会社

230

届出元 （届け出数230）確認検査実施機関 陽性307件

確認検査陽性数98
14件の未報告

（報告医療機関へ届
け出状況確認、報告
率 86%）

確認検査陽性数112
最大58件の未報告？
（複数回検査・他県

報告事例を含む）

2011年の実際の陽性判明数は、２３０＋５８＋５＋１４＝３０7件だった？（報告率75%?）

大阪府内のHIV/AIDS発生報告における
届出元医療機関の内訳と報告数

大阪府公衆衛生研究所 川畑拓也による図を一部改変

確認検査陽性数33
5件の未報告？

確認検査陽性数64？
0件の未報告？



結論
検査受託会社より提供されたWB法でのHIV抗体
確認検査陽性数は同時期の感染症発生動向調
査報告数より多くの78%であり、14 11都道府県で2

倍以上であ報告数より多かった。

感染者の未報告、同一人への複数回検査、検査
地と所在地のずれなど、自治体ごとに地域の状
況を踏まえた解釈が必要であると考えられた。

本研究は平成24年度厚生労働科学研究費補助
金「自然災害時を含めた感染症サーベイランスの
強化・向上に関する研究」（主任研究者：谷口清
州）の補助を得て行った。



お願い

診断された医師へ

７日以内の病院所在地を管轄する保健所への
届け出をお願いします。

自治体のサーベイランス担当の方へ

自治体ごとの発生動向の把握と医療担当者と
の共有をお願いします。

性感染症サーベイランス
に関する研究班

性感染症 情報検索
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