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研究成果の概要（和文）：世界規模でリンパ系フィラリア症根絶計画が進行し、この段階では根絶の確認と再燃
の早期発見のためのシステム作りが必要とされている。スリランカにおけるフィールドでの、（１）小学校児童
の尿中抗フィラリア抗体検査、（２）フィラリアDNA検査による媒介蚊の検査、（３）得られたデータの位置情
報取得から、感染リスクの高い場所が推定できるシステムを構築することができた。このシステムにより、新た
な流行地、残存している感染を見つけることができた。

研究成果の概要（英文）：The plan to eradicate lymphatic filariasis progresses on the global scale, 
and establishment of a system to confirm the eradication and to detect relapse promptly is necessary
 at this stage. We made a system to estimate the risk of filarial infection with (1) urinary 
anti-filarial antibody detection among school children, (2) examination of vector mosquito by 
filarial DNA detection, (3) acquisition of location information of the obtained data in Sri Lanka. 
With this system, we were able to find a new epidemic focus and remaining infection.

研究分野： 寄生虫学

キーワード： リンパ系フィラリア症　スリランカ　尿診断　GPS ロガー　Culex quinquefaciatus　IgG4　小学生　非
侵襲性
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１．研究開始当初の背景 

 WHO 主導によるリンパ系フィラリア症根
絶計画は 2000 年に開始され 2020 年までの
達成を目指す世界規模の壮大なプログラム
である。流行地域住民（総計 13 億人）の集
団治療を基本戦略とし、これまでの 13 年間
に 60 ヶ国で 集団治療が開始された。そのう
ち 15 ヶ国ではすでに集団治療が終了してい
るが、「根絶」を如何にして確認するか、感
染の再燃を如何に効率よく発見するか、が最
大の課題である。 

 

２．研究の目的 

WHO は 2011 年夏に、今後 10 年間の方
針・戦略を発表した（WHO, Lymphatic 

Filariasis, 2011）。その基本は、現在使用さ
れている簡便な診断キットを利用するもの
であるが、この ICT test には感度面での問題
があり（Dreyer et al., 2008）、高価なため世
界規模の計画には膨大な費用を要する。 

 我々は、尿を検体とするフィラリア免疫診
断法（Itoh et al. 2001）を開発した。それら
は根絶/再燃の調査に必要な高い感度を持つ
こと、検体採取が容易で住民の協力が得られ
易いことなどから世界的に注目されている。
また、我々は、媒介蚊 60 匹中に 1 匹のミ
クロフィラリアが存在すれば確実に検出で
きる LAMP 法を世界に先駆けて開発した。
高価な器機を要せず、PCR 法より短時間、低
コストで結果が得られる（Takagi et al.2011）。 

 バングラデシュにおける内臓リーシュマ
ニア症対策プロジェクト（ SATREPS, 

2010-15）で確立した、住民の登録・尿検体
採取・位置情報の取得を短時間で得られる画
期的なシステムを、スリランカにおけるリン
パ系フィラリア症の調査に取り入れ、感染者
数が大きく減少した段階での、省力的な対策
の評価、根絶・再燃の確認のために導入する
ことを目的とした。 

 

３．研究の方法 

2009年まで 26年間にわたって内戦が続き、
フィラリア症流行のデータがほとんどない
スリランカの北部・東部（Jaffna, Trincomalee）
と、かつての流行地であり、集団投薬が終了
した南部（Matara）において（図 1）、以下の
（１）～（４）の方法を組み合わせた調査を
行った。 

（１）小学校を訪問し児童から採取した尿に
含まれるフィラリアに対する抗体を測定し、
（２）抗体陽性の児童が見つかった場合には、
陽性者の家族と周囲の住民の血液中のフィ
ラリア抗原を Filariasis Test Strip (FTS)キット
で検出した。（３）GPS ロガーを配布して、
児童の位置情報を取得し、尿中の抗フィラリ
ア抗体価の情報と連結することで、感染リス
クマップを作製した。（４）スリランカにお
けるフィラリアの媒介蚊である Culex 

quinquefasciatus を Gravid Trap で採取し、フィ
ラリア幼虫の有無を DNA で検査した。 

図 1. 調査地の地理的分布 

 

４．研究成果 

（１）隠れたフィラリア症流行地を発見する
ための調査 

北部の Jaffnaと東部のTrincomaleeでそれぞ
れ小学校調査と、媒介蚊の調査を行った。 

a) Jaffna の調査：小学校５校より合計 784 の
尿検体を採取した。５校の生徒の抗体陽性率
は 0%~2.8％と差が認められた。全体では陽性
率は 1.1％であった。陽性者は再検査された
が、すべて陰性であった。また、Gravid Trap

で採集された媒介蚊 C. quinquefaciatus からは、
フィラリア DNA は検出されなかった。これ
らの結果は Jaffna ではフィラアリア感染は起
こっていないことを示している。 

b) Trincomalee の調査：小学校 11 校の合計
1,861 人の児童を対象にした尿による抗フィ
ラリア抗体調査を行った。生徒の抗体陽性率
は小学校により 0%~4.7%と大きく異なり、全
体の陽性率は 2.2%であった。抗体陽性であっ
た児童の家族と自宅周辺の住民を対象に、尿
中の抗フィラリア抗体検査と、血液中のフィ
ラリア由来抗原の検出を行った。合計 630 人
の住民を検査し、1.4%に当たる 9 人が抗原陽
性と判定された。この結果は、Trincomalee で
は現在もフィラリア感染が継続しているこ
とを示している。しかし、集められた 11,340

匹の媒介蚊からはフィラリアの DNA は検出
されなかった。 

（２）集団治療終了地域での残存・再燃を発
見するための調査 

前回のプロジェクトで、かつてのフィラリ
ア症流行地であった南部の Matara 地区の小
学校 5 校における、児童 736 人の尿中のフィ
ラリアに対する抗体調査では、学校別に
0~6.6%（全体で 2.7%）の陽性率であったこ
とを示し、陽性の児童が見つかった周辺から
17 か月にわたって媒介蚊（14,318 匹）を採取
した。本プロジェクトでは、採取した媒介蚊
を 20 匹づつプールし、790 余りのプールから
DNA を抽出し、含まれるフィラリア由来



DNA を PCR で検出した。その結果、W. 

bancrofti の DNA が検出され、WHO による
Elimination が認証された後でも少なからずフ
ィラリアが残存していることがわかった。ま
た、陽性率が月によって大きく変動していた
ことから、今後の調査時期の選定に注意が必
要であることがわかった（図 2）。 

図 2. 蚊体内の W.bancrofti DNA 陽性率推移 

 

（３）フィラリア感染を予測するリスクマッ
プの作成 

 Trincomalee で抗体・抗原陽性者が見つかっ
たことから、範囲を広げて小学校調査を行っ
た。全生徒 358 人から尿を採取するとともに、
GPS ロガーを全生徒に配布し各生徒の住居
を地図上にプロットした。抗体価分布の地理
的集積域をローカルモラン統計量により算
出、可視化することを通して、この地区での
感染リスクマップを作成することができた
（図 3）。 

図 3. Trincomalee におけるフィラリア感染リ
スクマップ：赤の部分に尿中抗フィラリア抗
体陽性学童の地理的集積が確認された。 

 

（４）消滅したと考えられていたもう一つの
リンパ系フィラリア、Brugia malayi の発見 
 Galle 周辺で発見されたフィラリアの遺伝
子解析をした結果、W. bancrofti とは異なる
B. malayi であることがわかった。他の地域で

採取された蚊からも B. malayi を検出してお
り、低い感染率ながら広い範囲に分布してい
ることを予想させる結果であった。これまで
の WHO が推奨してきた抗原検査では B. 

malayi が検出できないため、尿中抗体検出の
ための抗原として、B. malayi 感染も同時に検
出できるように、SXP1 とマレー糸状虫診断
用の BmR1 抗原の融合タンパクを作成した。 

  

（５）現地での検査体制の確立 

 長年にわたる Galle のルフナ大学とのフィ
ラリア症疫学についての共同研究では、現地
の研究室の設備が整備できておらず、抗体測
定などは日本で実施せざるを得なかったが、
本プロジェクトの間に整備が進み、技術移転
も完了し、集められた検体はすべて現地の研
究室で測定することができた。 

 

 本プロジェクトの計画時に含まれていた
ケニアならびにバングラデシュのフィラリ
ア症調査は、予算とダッカ襲撃テロ事件の影
響でとりやめ、スリランカの調査・研究に集
中する結果となったが、当初の目的はほぼ達
成された。 
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