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３－１ 神奈川全県（月別） 

 

  1
月

2
月

3
月

4
月

5
月

6
月

7
月

8
月

9
月

10
月

11
月

12
月

インフルエンザ　AH1pdm09 450 201 70 23 7 2 2 1 2 2 6 21 113 249

インフルエンザ　AH3 388 666 93 96 92 31 18 3 1 5 5 8 46 398

インフルエンザ　B 355 373 223 158 55 7 1 1 2 1 448

パラインフルエンザ　1 16 5 1 1 1 2 2 2 9

パラインフルエンザ　2 8 9 1 1 2 4

パラインフルエンザ　3 25 12 1 1 4 2 8

パラインフルエンザ　4 3 3 1 1

Ｒ　Ｓ 65 49 4 4 4 1 5 8 9 7 7 3 52

ヒトメタニューモ 30 30 2 4 9 2 1 6 5 2 5 3 1 40

ヒトコロナ OC43 9 5 1 2 3

ヒトコロナ 229E or NL63 13 5 2 1 1 1 5

ヒトボカ 5 6 2 1 1 4

サフォード 1

コクサッキー　A2 26 5 2 1 4 3 10

コクサッキー　A4 55 1 22 13 2 1 38

コクサッキー　A5 19 1 8 4 2 1 16

コクサッキー　A6 64 186 1 1 3 1 6

コクサッキー　A8 1 1

コクサッキー　A9 13 2 3 2 1 8

コクサッキー　A10 29 18 1 4 1 6

コクサッキー　A16 9 11 2 2 2 8 5 8 10 37

コクサッキー　B1 1 1

コクサッキー　B2 6 1 1 2 4

コクサッキー　B3 14 1

コクサッキー  B4 1 1 1 2 1 1 5

コクサッキー  B5 35 1 1 3 1 1 6

エコー　3 8 6 2 3 5

エコー　5 1

エコー　6 8 3 1 2 3

エコー　7 1

エコー　9 9 6

エコー　11 3 1 3 4

エコー　18 4 1 1

エコー　30 3 3

エンテロ　D68 1 1

エンテロ　A71 1 62 1 1 6 9 9 8 4 1 39

ヒトパレコ　1 4 5

ヒトパレコ　2 2 2

ヒトパレコ　3 31 14 1 2 1 4

ヒトパレコ　4 3 3 1 7

ラ イ ノ 62 65 1 2 6 8 6 12 6 5 2 8 10 5 71

ムンプス 55 40 1 1 2

麻疹 14 6 4 4

風疹 2 3 21 55 97 44 36 256

アデノ　1 14 12 3 2 1 1 1 1 9

アデノ　2 39 32 1 3 1 2 4 6 8 2 2 1 3 33

アデノ　3 18 67 5 1 1 3 5 11 12 7 5 1 1 5 57

アデノ　4 17 7 1 1 2

アデノ　5 5 4 1 1 2 1 1 6

アデノ　6 2

アデノ　19 1

アデノ　31 3

アデノ　37 4 1

アデノ　41 2 1 1 1 1 3 7

アデノ　40／41 11

アデノ　53 5

アデノ　54 10 1 2 1 2 1 3 1 11

アデノ　56 1 1 1 1 1 3

アデノ　64 1 3 1 1

アデノ　85 1 1 1

アデノ（型未決定） 16 22 1 1 1 1 4

単純ヘルペス　1 6 8 1 2 1 1 1 1 7

単純ヘルペス　2 1 2

水痘・帯状疱疹 10 18 1 1 1 1 2 1 7

ＥＢ 1 10 2 1 1 3 7

サイトメガロ 5 11 1 1 1 3

ヒトヘルペス　6 14 25 4 1 3 2 1 1 1 1 1 15

ヒトヘルペス　7 17 18 3 2 1 3 1 2 12

パルボウイルス　B19 4 2 1 1 1 1 4

A型肝炎 4 6 1 4 3 6 4 2 12 7 8 7 3 57

E型肝炎 1 5 3 2 1 1 12

ロ　タ 13 36 1 1 5 5 2 1 15

ノ　ロ 267 118 2 1 2 2 2 4 1 1 1 5 21

サ　ポ 3 5 1 2 1 1 1 6

アストロ 3 13 1 1 1 3

デング 9 17 2 1 1 2 1 3 10

ジカ 1 1

ｵﾘｴﾝﾁｱ ﾂﾂｶﾞﾑｼ 1 5 6 1 7

ﾘｹｯﾁｱ　ｼﾞｬﾎﾟﾆｶ 1

ﾘｹｯﾁｱ　ﾃｨﾌｨ 1

計 2326 2271 417 298 197 81 74 84 120 127 135 170 131 245 2079

　　　　　　　年・月

 検出ウイルス

平成
28年

平成
29年

平成30年

合
計
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３－２ 神奈川県衛生研究所（月別） 

1
月

2
月

3
月

4
月

5
月

6
月

7
月

8
月

9
月

10
月

11
月

12
月

インフルエンザ　AH1pdm09 206 91 27 3 2 1 1 8 53 95

インフルエンザ　AH3 179 310 46 43 29 11 5 3 4 29 170

インフルエンザ　B 138 110 110 73 17 1 1 1 203

Ｒ　Ｓ 2 2

コクサッキー　A2 12 4 1 3 4

コクサッキー　A4 29 12 8 1 21

コクサッキー　A5 5 1 7 4 2 1 15

コクサッキー　A6 34 100 3 1 4

コクサッキー　A9 2 2

コクサッキー　A10 24 11 4 1 5

コクサッキー　A16 5 3 2 2 2 8 3 5 5 27

コクサッキー　B1 1

コクサッキー　B2 2

コクサッキー　B3 6

コクサッキー  B5 17 3 3

エコー　3 5 3 3 3

エコー　6 6 3 2 2

エコー　9 3 4

エコー　11 3

エコー　18 4

エコー　30 3 3

エンテロ　A71 1 38 1 1 5 8 9 7 31

ヒトパレコ　2 2 2

ヒトパレコ　3 21 6

ヒトパレコ　4 1 1

ラ イ ノ 13 8 1 1 1 1 1 5

ムンプス 21 28 1 1

麻疹 8 3

風疹 3 7 31 62 14 24 141

アデノ　1 9 6 1 1 1 3

アデノ　2 16 18 1 1 1 2 3 3 1 1 3 16

アデノ　3 11 32 2 1 1 1 3 3 4 3 1 19

アデノ　4 8 1

アデノ　5 5 1 1 1 1 1 5

アデノ　41 1 3 4

アデノ　40／41 6

アデノ　54 2 2 2

アデノ　85 1 1 1

アデノ（型未決定） 9 1 1

単純ヘルペス　1 2 1 1 1 3

水痘・帯状疱疹 1 1

ＥＢ 1 3 1 2 3

サイトメガロ 3 5 1 1

ヒトヘルペス　6 4 9 3 1 2 1 7

ヒトヘルペス　7 3 6 1 1 1 2 5

A型肝炎 2 2 1 2 3 2 4 3 1 16

E型肝炎 1 2 2 1 5

ロ　タ 4 6 4 4

ノ　ロ 47 22 1 1 1 1 4

サ　ポ 1 1 1 1 1 1 4

アストロ 1 7 1 1

デング 1 11 2 1 2 5

ｵﾘｴﾝﾁｱ ﾂﾂｶﾞﾑｼ 1 5 6 1 7

計 869 874 191 123 62 19 20 22 48 55 66 79 45 124 854

　　　　　　　年・月

　　検出ウイルス

平成
28年

平成30年

合
計

平成
29年
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３－３ 横浜市衛生研究所（月別）   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1
月

2
月

3
月

4
月

5
月

6
月

7
月

8
月

9
月

10
月

11
月

12
月

インフルエンザ　AH1pdm09 89 36 17 6 1 2 1 1 1 1 9 20 59

インフルエンザ　AH3 67 135 15 17 22 11 7 3 1 1 4 3 6 90

インフルエンザ　B 90 80 36 30 17 4 87

パラインフルエンザ　1 16 5 1 1 1 2 2 2 9

パラインフルエンザ　2 8 9 1 2 3

パラインフルエンザ　3 25 12 1 1 4 2 8

パラインフルエンザ　4 3 3 1 1

Ｒ　Ｓ 49 36 3 3 3 5 8 6 5 3 3 39

ヒトメタニューモ 30 28 2 4 9 2 1 6 5 2 4 3 1 39

ヒトコロナ OC43 9 5 1 2 3

ヒトコロナ 229E or NL63 13 5 2 1 1 1 5

ヒトボカ 5 5 2 1 1 4

サフォード 1

コクサッキー　A2 8 1 1 3 4

コクサッキー　A4 15 1 6 5 1 1 13

コクサッキー　A5 6

コクサッキー　A6 16 49 1 1

コクサッキー　A8 1 1

コクサッキー　A9 6 2 1 2 1 6

コクサッキー　A10 5 6 1 1

コクサッキー　A16 5 1 1 2 4

コクサッキー　B1 1

コクサッキー　B2 3 1 1 2 4

コクサッキー　B3 6

コクサッキー  B4 1 2 1 1 5

コクサッキー  B5 14 1 1 1

コクサッキー  B6

エコー　3 1 3 2 2

エコー　5 1

エコー　6 1 1 1

エコー　7 1

エコー　9 6 2

エコー　11 1 2 3

エコー　18 1 1

エンテロ　A71 11 1 1 1 2 1 6

ヒトパレコ　1 3 2

ヒトパレコ　3 10 8 1 2 1 4

ヒトパレコ　4 3 3 6

ラ イ ノ 46 48 1 2 5 7 6 12 4 3 2 6 9 5 62

ムンプス 16 9

風疹 1

アデノ　1 3 5 2 2 4

アデノ　2 15 10 1 2 1 1 2 3 1 1 12

アデノ　3 4 17 1 1 1 1 1 1 1 1 8

アデノ　4 6 2 1 1

アデノ　5 3 1 1

アデノ　6 2

アデノ　31 3

アデノ　37 2

アデノ　41 1 1

アデノ　40／41 1

アデノ　53 1

アデノ　54 1 1 1 2

アデノ　56 1 1

アデノ　64 1 1

アデノ（型未決定） 10 13 1 1 1 3

単純ヘルペス　1 4 2 2 1 1 4

単純ヘルペス　2 1

水痘・帯状疱疹 1 1 1 2

ヒトヘルペス　6 4 1 1

ヒトヘルペス　7 1 1

パルボウイルス　B19 1 1 2

ロ　タ 2 7 1 1 2 4

ノ　ロ 15 9 2 1 3 1 7

サ　ポ 3 1 1

アストロ 5 1 1

計 630 601 83 65 59 37 28 42 48 36 25 29 35 40 527

　　　　　　　年・月

　　検出ウイルス

平成
28年

平成29
年

平成30年

合
計































- 59 - 

 

0.00

10.00

20.00

30.00

40.00

50.00

60.00

70.00

80.00

23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51 1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21

6月 7月 8月 9月 10月 11月 12月 1月 2月 3月 4月 5月

2016/2017シーズン

2017/2018シーズン

2018/2019シーズン

週

定

点

あ

た

り

の

患

者

数

③ 川崎市                               川崎市健康安全研究所 

 

 本市の感染症発生動向調査におけるインフルエンザ様患者の発生状況（図 1）によると、定点あたり

の患者数が 1.0 人を超えたのが 12 月の第 2 週（第 50 週）で、昨シーズン（2017/2018 シーズン）に比

べて 4 週遅い立ち上がりであった。その後患者数は急増し、1 月の第 4 週（第 4 週）に定点あたりの患

者数が 69.41人とピークを迎えた。定点あたりの患者数が 65人を超えたのは、集計を開始した 1999年

度以降で初めてのことである。その後、2 月の第 1 週（第 5 週）から急速に患者数は減少し、2 月の第

2 週（第 6 週）に警報レベル（30 人以上）、2 月の第 4 週（8 週）に注意報レベル（10 人以上）を下回

った。3 月の第 4 週（12 週）に定点あたりの患者数が 1.0 人以下となり、終息したと思われたが、4 月

の第 2週（15週）に再び 1.0人以上となり、少ないながらも患者は 5月初旬まで認められた。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 図１ 川崎市の週別インフルエンザ患者報告数の推移 

 

インフルエンザウイルス分離状況 

2018/2019 シーズンは、インフルエンザ様疾患患者の咽頭ぬぐい液または鼻腔ぬぐい液が合計 201 例

搬入され、そのうちリアルタイム PCRならびにウイルス分離培養で 183例（91.0％）がインフルエンザ

ウイルス陽性であった。血清型別では、AH1pdm09 が 68 例、A 香港（AH3）型が 106 例、B 型（ビクトリ

ア系統）が 7例、B型（山形系統）が 1例、AH1pdm09＋B型（山形系統）が 1例であった。 

週別のインフルエンザウイルス分離状況（図 2）では、初めてウイルスが検出されたのは 9 月の第 3

週（38週）で、12月の第 4週（52週）まではAH1pdm09が多く検出された。その後、年始から検出数が

増加し、流行型が AH1pdm09 から A 香港（AH3）型にシフトし、検出数のピークは 1 月の第 4 週（4 週）

でAH1pdm09が 10例、A香港（AH3）型 16例であった。B型は流行の主流にはならなかったものの、4月

の第 1週（14週）から継続して検出されており、今後の動向に注意する必要がある。 
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30 H30.4 保育園 不明 2 3 ノロウイルス GⅡ 

31 H30.4 保育園 18 3 2 ノロウイルス GⅡ 

32 H30.5 保育園 16 4 4 ノロウイルス GⅡ 

33 H30.5 保育園 不明 1 1 ノロウイルス GⅡ 

34 H30.5 保育園 8 2 1 ノロウイルス GⅡ 

35 H30.5 小学校 14 1 1 ロタウイルス 
 

36 H30.5 保育園 35 3 3 ノロウイルス GⅡ 

37 H30.5 保育園 18 4 4 アストロウイルス 
 

38 H30.5 保育園 11 3 3 ノロウイルス GⅡ 

39 H30.5 保育園 8 4 1 サポウイルス 
 

40 H30.5 保育園 不明 4 4 サポウイルス 
 

41 H30.5 小学校 31 4 3 ノロウイルス GI 

42 H30.6 小学校 14 3 3 ノロウイルス GⅡ 

43 H30.6 小学校 不明 3 2 サポウイルス 
 

44 H30.6 小学校 不明 1 1 ノロウイルス GⅡ 

45 H30.6 小学校 不明 2 2 サポウイルス 
 

46 H30.6 小学校 不明 4 2 ノロウイルス GI 

47 H30.6 小学校 14 20 17 ノロウイルス GⅡ 

48 H30.6 小学校 8 3 3 ノロウイルス GI 

49 H30.6 保育園 11 3 3 ノロウイルス GI 

50 H30.6 高齢者施設 10 3 3 ノロウイルス GⅡ 

51 H30.6 保育園 10 2 1 ノロウイルス GⅡ 

52 H30.7 保育園 14 3 3 アストロウイルス 
 

53 H30.8 その他 4 4 3 サポウイルス 
 

54 H30.8 保育園 12 4 1 ノロウイルス GⅡ 

55 H30.10 小学校 不明 3 3 ノロウイルス GⅡ 

56 H30.11 保育園 12 2 2 ノロウイルス GⅡ 

57 H30.11 小学校 7 3 3 サポウイルス 
 

58 H30.11 保育園 不明 2 2 ノロウイルス GⅡ 

59 H30.11 小学校 14 3 3 ノロウイルス GⅡ 

60 H30.11 保育園 21 3 2 ノロウイルス GⅡ 

61 H30.11 保育園 21 3 2 サポウイルス 
 

62 H30.11 保育園 15 4 4 ノロウイルス GⅡ 

63 H30.11 保育園 12 1 1 ノロウイルス GⅡ 

64 H30.11 保育園 不明 3 3 ノロウイルス GⅡ 

65 H30.11 保育園 11 3 3 ノロウイルス GⅡ 

66 H30.12 保育園 不明 3 3 ノロウイルス GⅡ 

67 H30.12 小学校 9 3 3 ノロウイルス GⅡ 

68 H30.12 小学校 15 2 2 サポウイルス 
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(ゥ) 腸チフス・パラチフス 

① 神奈川県（横浜市・川崎市・相模原市・横須賀市及び藤沢市を除く）  神奈川県衛生研究所 

平成 30年 1月から 12月の間に腸チフス感染症事例が 1例報告された。患者の海外渡航先はインド

であった。その他の情報は表に示した。 

表 腸チフス菌の菌株情報 

所轄保健福祉事務所 

センター等
性別 年齢 菌種 ファージ型 渡航歴 

厚木保健福祉事務所 男 27 S. Typhi 検査中 インド

 （古川一郎、政岡智佳） 

② 横浜市  横浜市衛生研究所 

平成 30年 1月から 12月までの間に横浜市内で分離された腸チフス菌は 1株、パラチフス A菌は 0

株であった。その他の情報は表に示した。  

表 横浜市の腸チフス菌の菌株情報 

分離月日 性別 年齢 疾病名 ファージ型 渡航歴 

H30. 9.28 女 50 腸チフス E9 インド

（松本裕子、吉野友章） 

③ 川崎市  川崎市健康安全研究所 

平成 30年 1月から 12月までに川崎市においてチフス菌及びパラチフス A菌が検出された事例は認め

られなかった。

  （小嶋由香、阿部光一朗、窪村亜希子、佐々木国玄、安澤洋子） 

④ 横須賀市  横須賀市健康安全科学センター 

平成 30年 1月から 12月の間に横須賀市内においてチフス菌、パラチフス A菌が検出された事例は

認められなかった。

（片倉孝子、長澤由美子、金川治義） 
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イ ５類感染症

(ァ) 細菌性感染性胃腸炎

① 神奈川県（横浜市・川崎市・相模原市・横須賀市及び藤沢市を除く）  神奈川県衛生研究所 

平成 30年 1月から 12月までの間に、神奈川県の小児科定点医療機関から依頼された散発下痢症患者

便について腸管系病原菌検査を行った。病原菌の分離・同定は常法により行った。病原菌の検出数は

45件中 12件（26.7%）であり、その内訳は下痢原性大腸菌 6件、カンピロバクター・ジェジュニ 3

件、カンピロバクター・コリ 1件、黄色ブドウ球菌 1件及びウエルシュ菌 2件であった。同一患者から

重複して分離された事例は、下痢原性大腸菌とウエルシュ菌の重複が 1件認められた。 

下痢原性大腸菌 6件の血清型及び病原因子の内訳は、O型別不能・astA遺伝子陽性（2株）、O型別

不能・eae遺伝子陽性（3株）及び O型別不能・afaD 遺伝子陽性（1株）であった。 

  表 散発下痢症患者からの病原体分離状況 

（古川一郎、伊達佳美、政岡智佳） 

月 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 計

検体数 0 5 2 1 3 2 5 3 5 5 7 7 45

陽性検体数 0 3 0 0 2 0 1 1 0 0 3 2 12

陽性率（％） 0.0 60.0 0.0 0.0 66.7 0.0 20.0 33.3 0.0 0.0 42.9 28.6 26.7

下痢原性大腸菌 1 2 2 1 6

ｶﾝﾋﾟﾛﾊﾞｸﾀｰ ｼﾞｪｼﾞｭﾆ 1 1 1 3

ｶﾝﾋﾟﾛﾊﾞｸﾀｰ ｺﾘ 1 1

黄色ブドウ球菌 1 1

ウエルシュ菌 1 1 2

不検出 0 2 2 1 1 2 4 2 5 5 4 5 33

（単位：件）
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ウ 薬剤耐性菌

① 神奈川県（横浜市・川崎市・相模原市・横須賀市及び藤沢市を除く）  神奈川県衛生研究所 

平成 30年 1月から 12月までに神奈川県内（横浜市・川崎市・相模原市・横須賀市及び藤沢市を除

く）で分離され当所に送付された薬剤耐性菌は、カルバペネム耐性腸内細菌科細菌（CRE）47株であっ

た。CREでは、47 株中 8株からカルバペネマーゼ遺伝子が検出され、その内訳は IMP型 7株及び IMP型

と NDM 型の重複が 1株であった。搬入された CREの菌種は K. aerogenes及び E. cloacaeが全体の 7割

以上を占めていた。 

表 カルバペネム耐性腸内細菌科細菌（CRE）の検査結果

菌種 株数 カルバペネマーゼ遺伝子陽性株数 カルバペネマーゼ遺伝子

Klebsiella aerogenes 21 0 

Enterobacter cloacae 14 5 IMP、NDM 

Escherichia coli 3 0 

Citrobacter braakii 2 0 

Citrobacter freundii 2 1 IMP 

Providencia stuartii 2 0 

Klebsiella oxytoca 2 1 IMP 

Klebsiella pneumoniae 1 1 IMP 

計 47 8 

（古川一郎、鈴木美雪、政岡智佳） 
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② 横浜市 横浜市衛生研究所 

平成30年1月から12月までに横浜市で分離され当所に送付された薬剤耐性菌は、メチシリン耐性黄色

ブドウ球菌（MRSA） 19株、バンコマイシン耐性腸球菌（VRE）8株、多剤耐性緑膿菌（MDRP）2株、カル

バペネム耐性腸内細菌科細菌（CRE）159株（届出対象85株、届出対象外74株）であった。VREはvanA遺

伝子を保有するEnterococcus faeciumが2株、vanB遺伝子を保有するEnterococcus faeciumが6株であっ

た。CREの詳細は表のとおりであり、届出対象外の患者検体から、OXA-181型、NDM-5型、NDM-1型のカル

バペネマーゼ遺伝子が検出された。 

表 1 横浜市のカルバペネム耐性腸内細菌科細菌（CRE）の検査結果（届出対象患者） 

菌種 株数 カルバペネマーゼ遺伝子陽性数 カルバペネマーゼ内訳

Enterobacter cloacae complex 23 11 IMP-1 

Klebsiella aerogenes 42 0 

Klebsiella pneumoniae 8 2 IMP-1 

Klebsiella oxytoca 2 2 IMP-1 

Serratia marcescens 4 0 

Escherichia coli 1 1 IMP-1 

Citrobacter freundii 1 0 

Citrobacter braakii 1 0 

Cedecea davisae 1 0 

Morganela morganii 1 0 

菌種確認中 1 0 

計 85 16 

表 2 横浜市のカルバペネム耐性腸内細菌科細菌（CRE）の検査結果（届出対象外患者） 

菌種 株数 カルバペネマーゼ遺伝子陽性数 カルバペネマーゼ内訳

Enterobacter cloacae 26 17 IMP-1 

Klebsiella aerogenes 10 0 

Klebsiella pneumoniae 13 6 IMP-1 , GES-24 

Klebsiella oxytoca 3 3 IMP-1 , IMP-11 

Escherichia coli 9 3 NDM-1 , NDM-5 , OXA-181 

Citrobacter freundii 9 9 IMP-1 , IMP-11 

Proteus mirabilis 2 0 

菌種確認中 2 2 IMP-1 , IMP-11 

計 74 40 

（松本裕子、小泉充正、吉野友章） 
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③ 川崎市  川崎市健康安全研究所 

平成 30年 1月から 12月までに川崎市内の医療機関等で分離され当所に搬入された薬剤耐性菌は、メ

チシリン耐性黄色ブドウ球菌（MRSA）が 1 株、バンコマイシン耐性腸球菌（VRE）が 1 株、カルバペネ

ム耐性腸内細菌科細菌（CRE）が 64 株（届出対象 55 株、届出対象外 9 株）であった。VRE は vanB 遺伝

子を保有する Enterococcus faecium であり、CREの詳細は表に示した。 

表 川崎市カルバペネム耐性腸内細菌科細菌（CRE）の検査結果 

菌種 株数 カルバペネマーゼ遺伝子陽性数
カルバペネマーゼ

遺伝子内訳(株数) 

Klebsiella aerogenes 27 1 IMP-1 (1) 

Enterobacter cloacae complex 25 10  IMP-1 (9)、IMP-19 (1) 

Escherichia coli 4 2 NDM-5 (2) 

Klebsiella pneumoniae 2 0 - 

Citrobacter freundii complex 3 0 - 

Serratia marcescens 2 0 - 

Providencia rettgeri 1 0 - 

計 64 13 

（小嶋由香、阿部光一朗、窪村亜希子、佐々木国玄、安澤洋子） 

④ 横須賀市  横須賀市健康安全科学センター 

平成 30年 1月から 12月までに横須賀市で分離され当所に送付された薬剤耐性菌は 15株であった。

内訳はバンコマイシン耐性腸球菌（VRE）3株、カルバペネム耐性腸内細菌科細菌（CRE）12株であっ

た。VREは全て Enterococcus faecium で vanA遺伝子が検出された。すべての CREからカルバペネマー

ゼ遺伝子は検出されなかった。 

（片倉孝子、長澤由美子、金川治義） 

エ その他の細菌性腸管系感染症

① 神奈川県（横浜市・川崎市・相模原市・横須賀市及び藤沢市を除く）  神奈川県衛生研究所 

平成 30年 1月から 12月までに神奈川県内（横浜市・川崎市・相模原市・横須賀市及び藤沢市を除

く）で分離され当所に送付されたその他の細菌性腸管系感染症はなかった。 

（古川一郎、政岡智佳） 
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（２）細菌性呼吸器系感染症検査状況

ア 2類感染症

(ァ) 結核感染診断検査

a 感染診断検査 

① 神奈川県（横浜市・川崎市・相模原市・横須賀市及び藤沢市を除く）  神奈川県衛生研究所 

結核感染診断法として Interferon-gamma release assay （IGRA）が開発され、現在国内ではクォン

ティフェロン®TB-ゴールド：QFT-3G（以下 QFT とする）と T-スポット®.TB（T-SPOT）が使用されてい

る。これらは、従来のツベルクリン反応検査よりも信頼性が高く、結核予防対策上の有用性が期待され

ており、「結核に関する特定感染症予防指針（2011 年 5 月改正）」においても、IGRA を積極的に活用

することが重要であるとされている。当所では、各保健福祉事務所及びセンターの結核接触者健康診断

（健診）に対応するため、QFT検査を実施している。 

神奈川県（横浜市・川崎市・相模原市・横須賀市及び藤沢市を除く）では検査検体数が年々増加し

ていたが、平成 30 年の検査検体数は 1,081 検体で、平成 29 年より減少した。検査結果は、陽性が 89

検体（8.2%）、判定保留が 80 検体（7.4%）、陰性が 907検体（83.9%）、判定不可が 5検体（0.5%）で

あった（表）。 

表 結核接触者検診における QFT 検査結果（平成 28年～30年） 

平成 28 年から平成 30 年の被験者と患者の接触場所別事例数を図に示した。平成 30 年の事例数を接

触場所別にみると延べ 360事例となり、その内訳は、前年同様に家庭が 172事例と最も多く、医療機関

が 28 事例、職場が 27 事例であった。1 事例あたりの検体数は、職場が 4.6 検体と最も多く、医療機関

が 2.9検体、家庭が 2.7検体であった。接触場所別の陽性率は、職場が 11.3%（14検体/124検体）と最

も高く、家庭が 8.9%（41検体/460検体）、医療機関が 2.5％（2検体/81検体）であった。 

検体数 （ ％ ） 検体数 （ ％ ） 検体数 （ ％ ） 検体数 （ ％ ）

平成28年 271 1,657 152 （  9.2 ） 107 （ 6.5 ） 1,388 （ 83.8 ） 10 （ 0.6 ）

平成29年 261 1,461 106 （  7.3 ）  72 （ 4.9 ） 1,283 （ 87.8 ）  0 （ 0.0 ）

平成30年 250 1,081  89 （  8.2 ）  80 （ 7.4 ）   907 （ 83.9 ）  5 （ 0.5 ）

判定不可
年 事例数 検体数

陽性 判定保留 陰性
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図 被験者と患者の接触場所別事例数（平成 28～30年） 

（大屋日登美、伊達佳美、鈴木美雪、中嶋直樹、三谷詠里子、近藤真規子） 

② 川崎市  川崎市健康安全研究所 

 川崎市では平成 19 年から結核接触者健診における QFT 検査を実施していたが、平成 25 年 12 月から

は T-SPOT.TB 検査に変更した。平成 30 年は、検査件数 803 件、陽性 65 件（8.1％）、陽性判定保留 18

件（2.2％）、陰性判定保留 15件（1.9％）、陰性 698件（86.9％）、判定不可 7件（0.9%）であった。 

表 川崎市の結核接触者検診における T-SPOT.TB検査結果（平成 30年） 

（湯澤栄子、淀谷雄亮、原俊吉） 

③ 相模原市  相模原市衛生研究所 

 相模原市では平成 21年から結核接触者検診における QFT検査を実施している。平成 30年は、検査件

数 186件、陽性 9件であった。 

表 相模原市の結核接触者検診における QFT 検査結果（平成 28～30年） 

（吉川聡一、高木尊大、望月響子、金沢聡子）

803  65 （ 8.1 ）  18 （ 2.2 ）  15 （ 1.9 ）  698（ 86.9 ）  7 （ 0.9 ）

判定不可
検体数

陽性 陽性判定保留 陰性判定保留 陰性

検体数（ ％ ） 検体数（ ％ ） 検体数（ ％ ） 検体数（ ％ ） 検体数（ ％ ）

182

34 35

143
148

39
23

147

172

27
28

133

0
20
40
60
80

100
120
140
160
180
200

家庭 職場 医療機関 その他

事
例
数

接触場所

平成28年

平成29年

平成30年

検体数 （ ％ ） 検体数 （ ％ ） 検体数 （ ％ ） 検体数 （ ％ ）

平成28年 447  26 （  5.8 ）  16 （ 3.6 ）  404 （ 90.4 ） 1 （ 0.2 ）

平成29年 259  21 （  8.1 ）  18 （ 6.9 ）  219 （ 84.6 ） 1 （ 0.4 ）

平成30年 186  9 （  4.8 ）  8 （ 4.3 ）  169 （ 90.9 ） 0 （ 0.0 ）

合計 892 56  6.3 42 4.7 792 88.8 2 0.2

判定保留 陰性 判定不可
年 検体数

陽性
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b 遺伝子型別検査 

① 神奈川県（横浜市・川崎市・相模原市・横須賀市及び藤沢市を除く）  神奈川県衛生研究所 

 神奈川県では、結核菌分子疫学調査事業に基づき、所管保健福祉事務所等に登録された結核患者から

分離された結核菌株を収集し、VNTR 法（解析領域 JATA12）による遺伝子型別検査を実施している。平

成 30 年は 146 株を検査し、このうち 142 株から結果を得た。結果をミニマム・スパニング・ツリー

（MST）で図示した。 

図 平成 30年に収集した結核菌の JATA12-VNTR法による MST 

（大屋日登美、中嶋直樹、三谷詠里子、伊達佳美、近藤真規子） 

② 横浜市                                 横浜市衛生研究所 

横浜市では、横浜市結核分子疫学調査実施要領に基づき、市内で登録された結核患者から分離され

た結核菌株を収集し、VNTR 法による遺伝子型別検査を実施している。平成 30 年は 145 株を検査し、こ

のうち 144株から結果を得た。VNTR 型別結果から、瀬戸らの方法（Seto J,Wada T,et al.Infect Genet 

Evol.2015 35:82-88）を用いて遺伝系統の推定を実施した結果、北京型株 76.4％（110株）、非北京型

株 23.6％（34株）であった。 

（小川敦子、松本裕子、吉野友章） 
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③ 川崎市                               川崎市健康安全研究所

川崎市では、結核菌分子疫学調査事業に基づき、各区保健所支所に登録された結核患者等から分離

された結核菌株を収集し、VNTR 法（解析領域 JATA15）による遺伝子型別検査を実施している。平成 30

年は 93株について検査を行った。結果をミニマム・スパニング・ツリー（MST）で図示した。 

図 平成 30年に収集した結核菌の JATA15-VNTR法による MST 

（湯澤栄子、淀谷雄亮、原俊吉） 

イ 4類感染症

(ァ) レジオネラ症

① 神奈川県（横浜市・川崎市・相模原市・横須賀市及び藤沢市を除く）  神奈川県衛生研究所 

レジオネラ症の発生届があった神奈川県域の医療機関の患者検体（喀痰等）について、培養法およ

び LAMP 法による検査を実施している。平成 30 年は、22 検体を検査し、培養法で 7 検体（31.8%）、

LAMP 法で 6 検体（27.3%）が陽性であった。培養法により検出されたレジオネラ属菌 7 検体の血清群は、

全てレジオネラニューモフィラ血清群１であった。 

  （大屋日登美、陳内理生、鈴木美雪、中嶋直樹） 

② 横浜市  横浜市衛生研究所 

レジオネラ症の発生届があった横浜市内の医療機関の患者検体について、喀痰等呼吸器検体につい

ては、培養法による検査を実施している。平成 30年は、20検体を検査し、6検体（30.0%）が陽性であ

った。検出されたレジオネラ属菌 6株は、全てレジオネラニューモフィラ血清群１であった。また、医

療機関で分離されたレジオネラ属菌の菌株 3 株について血清型別を行い、3 株ともレジオネラニューモ

フィラ血清群 1と同定された。

  （松本裕子、吉野友章） 
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③ 川崎市  川崎市健康安全研究所 

レジオネラ症の発生届があった川崎市内の医療機関の患者検体（喀痰等）について、培養法および

LAMP 法による検査を実施している。平成 30年は、培養法で 24検体を検査し、2検体（8.3%）が陽性で

あった。15検体については LAMP 法も実施し、7検体（46.7%）が陽性であった。培養法により検出され

たレジオネラ属菌は、全てレジオネラニューモフィラ血清群１であった。医療機関で分離されたレジオ

ネラ属菌の菌株 2株について血清型別を行い、2株ともレジオネラニューモフィラ血清群 1と同定され

た。 

  （湯澤栄子、淀谷雄亮、原俊吉） 

ウ 5類感染症

(ァ) A 群溶血性レンサ球菌咽頭炎

① 神奈川県（横浜市・川崎市・相模原市・横須賀市及び藤沢市を除く）  神奈川県衛生研究所 

 神奈川県における感染症発生動向調査の一環として、小児科定点医療機関において咽頭ぬぐい液を採

取し、当所に搬入された検体について溶血性レンサ球菌の検索を実施した。平成 30年 1月から 12月ま

でに搬入された検体 178件中 123 検体から、A群溶血性レンサ球菌が分離された。その T型別を表に示

す。 

T型別が決定した株数は 118株で 11種類の T型に分類され、型別不能は 5株であった。これらのう

ち、T4型が 30株（24.4%）と最も多く、以下 TB3264型が 24株（19.5%）、T12型が 21株（17.1%）の

順で、これら 3血清型で全体の 61.0%を占めた。 

最近 4年間の T型の経年推移を図 1、図 2に示した。例年、検出数、検出率ともに、T1、T4と T12

型が高い傾向にあるが、平成 30年は T25型及び TB3264型の検出が高い傾向にあった。 

表 A群溶血レンサ球菌の T型別結果 

血清型 T1 T2 T3 T4 T6 T9 T11 T12 T25 T28 TB3264 型別不能 計

株数 13 2 1 30 1 2 2 21 20 2 24 5 123

％ 10.6 1.6 0.8 24.4 0.8 1.6 1.6 17.1 16.3 1.6 19.5 4.1 100
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図 1 A群溶血レンサ球菌 T型検出数の経年推移（平成 27～30年） 

図 2 A群溶血レンサ球菌 T型検出率の経年推移（平成 27～30年） 

（大屋日登美、鈴木美雪、中嶋直樹、三谷詠里子、近藤真規子） 

② 横浜市 横浜市衛生研究所 

 横浜市における感染症発生動向調査の一環として、小児科定点医療機関において咽頭ぬぐい液を採取

し当所に搬入された検体について溶血性レンサ球菌の検索を実施した。平成 30年 1月から 12月までに

搬入された検体 37件中 33 検体から、A群溶血性レンサ球菌が分離された。その T型別は表に示す。 

表 横浜市の A群溶血性レンサ球菌の T型別結果 

血清型 T1 T4 T12 T25 T28 TB3264 T型別不能 計 

株 数 3 10 4 2 2 8 4 33 

（松本裕子、後藤千恵子、吉野友章） 
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③ 川崎市  川崎市健康安全研究所 

川崎市における感染症発生動向調査の一環として、定点医療機関において咽頭ぬぐい液を採取し当

所に搬入された検体について溶血性レンサ球菌の検索を実施した。平成 30年 1月から 12月までに搬入

された検体 19件中 19件から A群溶血性レンサ球菌が分離された。その T型別は表に示す。 

表 川崎市の A群溶血性レンサ球菌の T型別結果 

血清型 T1 T3 T4 T6 T12 T25 T28 TB3264 計 

株 数 3 1 1 1 3 1 2 7 19 

（湯澤栄子、淀谷雄亮、原俊吉） 

④ 相模原市  相模原市衛生研究所 

 相模原市における感染症発生動向調査の一環として、定点医療機関において採取された咽頭ぬぐい液

について溶血性レンサ球菌の検査を実施した。平成 30年 1月から 12月までに搬入された検体 14件中

11件から A群溶血性レンサ球菌が分離された。その T型別は表に示す。 

表 相模原市の A群溶血性レンサ球菌の T型別結果 

血清型 T1 T4 T12 T25 TB3264 型別不能 計 

株 数 2 2 3 1 2 1 11 

（吉川聡一、井村香織、坂扶美子） 

 (ィ)  劇症型溶血性レンサ球菌感染症、侵襲性インフルエンザ菌感染症、 

侵襲性髄膜炎菌感染症、侵襲性肺炎球菌感染症 

① 神奈川県（横浜市・川崎市・相模原市・横須賀市及び藤沢市を除く）  神奈川県衛生研究所 

平成 30年は劇症型溶血性レンサ球菌感染症起因株 15株、侵襲性インフルエンザ菌感染症起因株 5株

および侵襲性肺炎球菌感染症起因株 24 株が搬入され、侵襲性髄膜炎菌感染症起因株の搬入はなかった。

劇症型溶血性レンサ球菌感染症起因株は A群が 3株（うち TB3264が 2株、型別不能が 1株）、B群が 3

株（うちⅠ型が 1株、V型が 1株、型別不能が 1株）、G群が 9株であった。A群の 3株について発赤毒

素の遺伝子としてspeA、speBおよびspeCの検出を行ったところ、TB3264の 2株のうち、1株ではspeB

が、もう 1 株では speB および speC が検出され、型別不能であった 1 株では、speB および speC が検出

された。侵襲性インフルエンザ菌感染症起因株および侵襲性肺炎球菌感染症起因株について、国立感染

症研究所に依頼し、血清型別検査を実施した結果、インフルエンザ菌は f 型が 1 株、無莢膜型が 4 株

で、肺炎球菌は 12F型、15B型、18B型、18C型、19A型、20型、23A型がそれぞれ 1株、6B型、7F型、

22F型、35B型、型別不能株がそれぞれ 2株、11A/E（11Aもしくは E）型が 3株、3型が 4株であった。 

（大屋日登美、陳内理生、鈴木美雪、中嶋直樹、三谷詠里子、近藤真規子） 
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② 横浜市  横浜市衛生研究所 

平成 30 年は、劇症型溶血性レンサ球菌感染症起因株 20 事例 20 株について、一部国立感染症研究所

に依頼し血清型別等を行った。その結果は表に示す。 

侵襲性インフルエンザ菌感染症起因株 12事例 15株について血清型及び莢膜遺伝子の決定を行った。

15株は全て無莢膜株であり、血清型別不能であった。 

侵襲性髄膜炎菌感染症起因株 1事例 2株について国立感染症研究所に依頼し血清型別検査等を実施

した結果、血清型 B型、シークエンスタイプ ST2057であった。 

侵襲性肺炎球菌感染症起因株 21 事例 25株について、国立感染症研究所に依頼し血清型別を行った。

1型、6B型、7C型、7F型、12F型、15A 型、15C型、20型、22F型がそれぞれ 1株、10A型、35B型が 3

株、24B型が 4株、15B型が 6株であった。 

表 横浜市の劇症型レンサ球菌の同定結果 

（松本裕子、小泉充正、吉野友章） 

No. 分離月 性別 年齢 ランスフィールド型 血清型，菌種等

1 1 女 88 G stG485.0  , Streptococcus dysgalactiae subsp. equisimilis

2 1 女 34 A T3,M3,emm3.95

3 2 男 71 F Streptococcus constellatus  subsp. Constellatus

4 2 女 38 A TB3264 , M型別不能 , emm89.0

5 2 男 87 B Ⅰb

6 3 女 53 A T1 , M1 , emm1.0

7 4 男 76 G stG653.0  , Streptococcus dysgalactiae  subsp. equisimilis

8 5 男 55 A T9 , M型別不能 , emm77.0

9 5 男 92 G stG10.0  , Streptococcus dysgalactiae  subsp. equisimilis

10 6 男 72 A TB3264 , M型別不能 , emm89.0

11 7 女 62 A T12 , M12 , emm12.105

12 7 女 84 A T型別不能 , M型別不能 , emm89.0

13 8 女 28 A TB3264 , M型別不能 , emm77.0

14 8 女 28 A T型別不能 , M型別不能 , emm77.0

15 8 女 64 G stG840.0  , Streptococcus dysgalactiae  subsp. equisimilis

16 8 男 82 G stG6792.3  , Streptococcus dysgalactiae  subsp. equisimilis

17 9 男 0 B Ⅲ

18 11 女 0 A TB3264 , M型別不能 , emm89.0

19 12 女 58 A TB3264 , M型別不能 , emm89.0

20 12 女 89 G stG6792.3  , Streptococcus dysgalactiae subsp. equisimilis
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③ 川崎市  川崎市健康安全研究所 

平成 30年は劇症型溶血性レンサ球菌感染症起因株 10株、侵襲性インフルエンザ菌感染症起因株 5株

および侵襲性肺炎球菌感染症起因株が 64株搬入された。 

劇症型溶血性レンサ球菌は A群 5株、B群 1株、G群 4株であった。 

インフルエンザ菌は当所において血清型別検査を実施した結果、全て無莢膜型であった。

肺炎球菌は当所においてマルチプレックス PCRによる血清型推定及び、国立感染症研究所に依頼し血

清型別検査を実施した。15歳未満の小児は 6症例であり、15C型、24B型が 2株、22F型、24F型がそれ

ぞれ 1株であった。15歳以上は 50症例で、12F型 10株、3型 8株、7F型 5株、19A型と 38型が 4株、

10A 型 3 株、3 型、11A/E（11A もしくは E）型、20 型がそれぞれ 2 株、6B 型、14 型、22F 型、23F 型、

33F型、6C型、15A型、28F型、31型、34型がそれぞれ 1株であった。 

侵襲性髄膜炎菌感染症起因株の搬入はなかった。 

（湯澤栄子、淀谷雄亮、原俊吉） 
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(ゥ) マイコプラズマ肺炎 

① 神奈川県（横浜市・川崎市・相模原市・横須賀市及び藤沢市を除く）  神奈川県衛生研究所 

神奈川県域の小児科病原体定点医療機関および医療機関からのマイコプラズマ肺炎を疑う患者検体

について、培養法および PCR 法による検査を実施している。平成 30 年 1 月から 12 月までの検出状況

は、PCR 法と分離培養ともに 17 検体中陽性が 11 件（64.7％）、陰性が 6 件（35.3％）であった。年別

検出数は、ここ数年 2年ごとに検出数が増減している（図 1）。月別検出状況は、5月～7月に増加する

傾向があった（図 2）。肺炎マイコプラズマは、小児科領域においては重要な呼吸器感染症の原因菌の

一つである。マイコプラズマ肺炎感染症の第一選択薬剤であるマクロライド系薬剤に耐性を示す肺炎マ

イコプラズマが 2000年以降国内外で検出され、神奈川県においても 23SｒRNA 遺伝子のドメインⅤ領域

の 2063番目のアデニン Aがグアニン Gに点変異している A2063Gが最も多く検出され、A2064Gも検出さ

れている。今後も病原体検出状況を継続して監視する必要がある。

図１ 肺炎マイコプラズマの年別検出状況 

図２ 肺炎マイコプラズマの月別検出状況 

（大屋日登美、伊達佳美、近藤真規子） 
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