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研究成果の概要（和文）： 

本研究は、G型肝炎ウイルスの二重感染が成人T細胞白血病ウイルス(HTLV-1)の母子感染に与え

る影響と同時に、HTLV-1感染症の自然史を明らかにすることも同時に目指している。 

Ｇ型肝炎ウイルスに対し、ＲＴ－ＰＣＲでの検出系を確立した。また、日本に存在するＨＴＬ

Ｖ－１には、二つのサブグループ（日本型と大陸横断型）があり、南北に行くにしたがい、日本

型が優勢になること、分岐は、おそらく日本以外の場所で起こったこと、ＨＴＬV-1が日本に持

ち込まれた年代が約２万年から４万年前であることなどが示唆される結果を得た。 
 
研究成果の概要（英文）： 
     This study has been to evaluate, with retrospective cohort, the impact of dual 
infection of HTLV-1 and Hepatitis G virus on maternal to child infection of HTLV-1, main 
transmission route of which is maternal infection, let alone horizontal transmission 
through blood and sexual contact.  By the time of the last year, we established RT-PCR 
enable to detect hepatitis G virus.  As a consequence, we obtained the result that 
infection rate of HGV was 0.8 percents.  On the other hand, we also have gotten the result 
that there have been two subgroups of HTLV-1 existing in Japan, and those were divided 
around 20 to 40 thousand years ago.   
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感染とその修飾効果は、医学、感染症学にお
ける大きなテーマであるし、さらにいえば、
ＨＩＶ、ＨＴＬV－１の改善効果をもつ可能
性のあるウイルスとの重感染は、将来の予防
を考える上で、研究開始当初も現在も重要な
テーマである。 
 
 
２．研究の目的 
 本研究は、G 型肝炎ウイルス（GB virus 
C:GBV-C/HGV）の二重感染が成人 T 細胞白血
病ウイルス (Human T Lymphotropic Virus 
type 1 :HTLV-1）の母子感染に与える影響を、
後向きコホート研究によって評価する研究
である。これまでに行われた研究から演繹さ
れる仮説として、我々は「GBV-C/HGV の二重
感染が HTLV-１母子感染を抑制する可能性が
ある」と仮説を得た。この研究仮説を検証す
ることも目的とする。 
 上記仮説設定に至った理由として、以下の
理由を挙げる。第１に、HTLV-1は、HIV-1と
同じヒト・レトロウイルスの一種であり、複
製に際し逆転写酵素を用いる、また、感染に
際し、染色体へのインテグレーションが見ら
れるといった点を含め、幾つかの点で、
HTLV-1の複製や、HIV感染からエイズ発症ま
での潜伏期間を修飾している可能性が示唆
されたことが挙げられる。 
 
 
３．研究の方法 
 第一に、HTLV-1抗体陽性妊婦保存血清のう
ち、出生児の HTLV-1感染の有無が、これま
でに行われた HTLV-1母子感染防止事業より
明らかな血清のリストを作成し、リストのな
かから、無作為に抽出した血清に対し
GBV-C/HGV感染率を ELISAおよび RT-PCRを用
いて測定し、妊婦集団における GBV-C/HGV 感
染率の推定を行う。推定した GBV-C/HGV感染
率より、GBV-C/HGV 感染の有無による HTLV-1
母子感染率有意差検定に必要なサンプルサ
イズの推定を行う。その上で、必要なサンプ
ルサイズの血清を保存血清の中から、無作為
に抽出する（この際、上記 GBV-C/HGV感染率
推定に用いた無作為抽出 HTLV-1抗体陽性妊
婦の血清も使用する）。第二に、無作為に抽
出した血清に対し、GBV-C/HGV感染の有無を
調べ、HTLV-1母子感染率を、後向きに、上記
で作成したリストより計算し、両群間の
HTLV-1母子感染率を比較する。統計学的検定
には、２×２表による x２乗検定を用いる。 
 
 
４．研究成果 

Ｇ型肝炎ウイルスに対し、ＲＴ－ＰＣＲで

の検出系を確立した。また、日本に存在する

ＨＴＬＶ－１には、二つのサブグループ（日

本型と大陸横断型）があり、南北に行くにし

たがい、日本型が優勢になること、分岐は、

おそらく日本以外の場所で起こったこと、Ｈ

ＴＬV-1が日本に持ち込まれた年代が約２万

年から４万年前であることなどが示唆される

結果を得た。 

また、長崎県の一般集団におけるＨＴＬＶ

－１の２０年間にわたる抗体陽性率の経年的

変化を解析することにより、抗体陽性率の低

下がＨＴＬＶ－１の感染カイネティクスに影

響されている可能性を見出した。 
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