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研究成果の概要（和文）： 

宮古島において認められる古典型 Kaposi 肉腫の解析に関しては、すでに県立宮古病院、およ

び琉球大学医学部附属病院の皮膚科医との連携により、約 10 症例を確認している。ウイルスの

分離、およびその後の genotype 解析などに関して今後検討予定である。また HTLV-1 の carrier

における各種疾患（市中肺炎、Pneumocystis jirovecii 肺炎、および寄生虫疾患など）の臨床

像に関して解析した。さらに島嶼環境であるという沖縄県の特性を生かし、糞線虫の内視鏡所見、

非結核性抗酸菌症の疫学、レジオネラ感染症の疫学調査と遺伝子タイピング、および HIV による

感染症（全国との比較も含め）についても、その臨床像をまとめ、論文化した。 

2010 年以降には、沖縄県の島嶼環境を利用したインフルエンザウイルス感染症の疫学、重症

例の解析などを実施し、多数の英文論文としてまとめることができた。また昨年度は、沖縄県特

有のＢ型インフルエンザの疫学を解析し、現在論文としてまとめつつある。 

 
研究成果の概要（英文） 

With help of dermatology doctors, we corrected about 10 cases of classical Kaposi’s 
sarcoma from the Miyako island. Clinical features of several respiratory infections 
(community-acquired pneumonia, Pneumocystis jirovecii pneumonia, and diseases 
caused by parasites) in patients with human T-cell lymphotropic virus-1 (HTLV-1) 
infection has been analyzed. In addition, endoscopic findings of Strongiloides infection, 
clinical features of non-tuberculosis mycobacterial infection, epidemiological molecular 
analysis of Legionella pneumonia, and clinical features of several infectious diseases 
associated with HIV infection has been analyzed in the Okinawa main island. 

Epidemiological analysis of influenza viral infection has been analyzed during the 
outbreak of the pandemic H1N1 2009 viral infection. in addition, we collected many 
severe cases with influenza viral infections and clinical characteristics of severe 
influenza viral infection has been described. In addition, epidemic of influenza virus B 
infection has been analyzed. 
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１．研究開始当初の背景 

島嶼圏であり、かつ日本の最南端に存在す

る沖縄県において感染疫学を検討すること

は、人類のルーツを知る大きな手がかりにな

る可能性がある。その際に重要な観点は、過

去に明らかにされている人類の動きである。

沖縄県は東南アジアに近いことから、3 万年

前の人類の移動の影響を大きく受けている

ことが理解できる。すなわち縄文人の遺伝子

を色濃く残しているという点である。さらに

2000 年前に朝鮮半島から移住したと考えら

れている弥生人の移動の影響が少ないこと

も感染疫学の解析を実施する上で大きな利

点となりうる。実際に縄文文化の香りの残る

沖縄県においては、縄文人の特色を有する

人々（色黒、毛深い、丸顔、かつ小柄）が多

数住んでいる。これに加えて本島からの弥生

人がミックスしている環境にあり、特に八重

山諸島においてその傾向が強い。宮古人のル

ーツについては、まだ明らかになっておらず、

古典型 Kaposi 肉腫を対象とした感染疫学か

らは、むしろそのルーツはヨーロッパにある

と考えざるを得ない事実もある。また外観的

にも（色が白く、毛深くなく、面長、かつ高

身長）、あるいは語学的にも宮古島は沖縄県

において特異な存在であることも知られて

いる。これらの事実は、仮にヨーロッパから

の船での他民族の偶然の渡来が、隔絶された

島々においては、その影響を色濃く受けると

いうことで説明しうるかもしれない。このよ

うに沖縄県は日本最南端に位置し、かつ島嶼

圏であるという利点を有することから、３つ

のウイルスの感染疫学を新たに検討するこ

とにより、日本人のルーツに関する興味深い

新たな事実を発見する可能性があると期待

できる。 
 
２．研究の目的 

沖縄県は日本最南端の県であり、かつ島嶼

圏として存在する。この島嶼圏という環境に

より、様々な感染症の地域性を生み出してい

る。例えば同じ沖縄県内であっても、沖縄本

島、および八重山諸島にはヒト T 細胞性白血

病ウイルス 1 型（human T-cell leukemia 
virus type 1: HTLV-1）の感染率が極めて高く、

宮古島においては低いという傾向が存在して

いる。最近の我々の検討では、沖縄本島にお

ける HTLV-1 の carrier の比率は、14.0%(472
例/3360 例中)であると報告している（Am J 
Trop Med Hyg. 2006;74:246-9）。 

逆に B 型肝炎ウイルス carrier に共存し、D

型肝炎の原因ウイルスとなる D 型肝炎ウイル

スは、沖縄本島、および八重山諸島ではその

頻度は低いものの、宮古島においてはこの D
型肝炎ウイルスを有するものの頻度が極めて

高いという事実がある。さらにエイズに伴う

悪性腫瘍としては、 human herpesvirus 
8(HHV-8)による Kaposi 肉腫が有名であるが、

これとは別に、同じ HHV-8 に起因するものの、

エイズに関連しない古典型 Kaposi 肉腫の存

在が知られている。この古典型 Kaposi 肉腫は

高齢者の男性に極めて稀に認められる病変で

あり、イスラエル、ギリシャ、イタリア、お

よび東ヨーロッパのユダヤ人に多い病気であ

る。奇妙なことに、この古典型 Kaposi 肉腫は、

沖縄県においては宮古島においてのみ認めら

れる。例えば HTLV-1 の感染経路は、垂直感

染として母乳、胎盤、産道を介して、また水

平感染として性交、輸血、臓器移植などを介

して広がることが知られている。しかしなが

ら感染疫学の立場からは、輸血、臓器移植な

どによる感染は無視できるものであり、やは

り人類の生命の営み（生殖、出産、育児）に

伴って感染するものが主体である。様々な感

染症の病原体の中でもウイルスはウイルス単

独では生存できないため、必然的に宿主の細

胞に感染して増殖するウイルスの分布は、人

間の移動に伴って変化すると考えられる。こ

のことからもウイルスの疫学を知ることは、

人類の疫学を知る事に直結するといっても過

言ではない。 
このような背景の下、島嶼圏という沖縄県

の環境を利用して様々なウイルスの分布を検

討することにより、人類のルーツを推測する

感染症疫学を展開することを目的としている。 
 

３．研究の方法 
(1) 平成 21 年度の計画 

平成 21 年度には、石垣島（八重山諸島の代

表として）、宮古島、および沖縄本島における

HTLV-1、D 型肝炎ウイルス、および HHV-8
の疫学調査を実施したい。HTLV-1 に関して

はすでに沖縄本島においては大規模な疫学調

査が進行中である（琉球大学医学部附属病院

第一内科入院患者を対象にすでに 4000 例を

超える症例で解析されており、500 症例を超

える carrier が確認されている）。離島である

石垣島、および宮古島における疫学調査に際

して、関連病院である県立八重山病院、およ

び県立宮古病院の協力の下、入院患者を対象



に、患者さんの同意を取得した後に HTLV-1
の疫学調査を実施したい。さらにサンプル数

を増加する際には、これらの地域における検

診などを活用し、保健所の協力を得て、

HTLV-1 の疫学調査を実施したい。また興味

深いデータが得られた際には、必要に応じて、

八重山諸島に属する別の島々、あるいは宮古

島周辺の島々における HTLV-1 の疫学調査に

ついても検討したい。 
D 型肝炎ウイルスに関しては、すでに B 型

肝炎ウイルスが存在しないと、D 型肝炎ウイ

ルスは生存しえないことが明らかになってい

るので、B 型肝炎ウイルスを有する患者にお

いての解析となり、当然のことながら症例は

限定される。これらの症例の選択に関しては、

石垣島における唯一の公立総合病院である県

立八重山病院、および宮古島における唯一の

公立総合病院である県立宮古病院の協力の下、

疫学調査を実施する。すでにこの両病院には、

我々の教室から医師が派遣されており、肝疾

患に関する専門診療を展開しているので、石

垣島、および宮古島における B 型肝炎ウイル

ス carrier 症例の集積は比較的容易であると

考える。これらのデータと、沖縄本島におけ

る関連病院におけるデータとの比較を実施す

る。 

古典型 Kaposi 肉腫の診断は、皮膚生検組織

の病理診断によることはいうまでもない。古

典型 Kaposi 肉腫はきわめて稀な疾患であり、

これまでの我々の経験では、症例は宮古島、

または宮古島出身者に限定されている。沖縄

本島においても経験されているものの、宮古

島出身の住民が多く居住する浦添市に住所を

有するものに発症している。きわめて稀な疾

患であることから、皮膚科の高度専門診療の

可能な、県立宮古病院、および琉球大学医学

部附属病院に症例が集中しているため、この

疾患の疫学調査は容易に実施できる環境に恵

まれている。また古典型 Kaposi 肉腫の症例は、

前述したように生検にて診断されるため、こ

れらの症例のパラフィンブロックは同様に容

易に確保できる環境にある。症例集積を通し

て、皮膚所見、および組織診断を確認し、患

者の同意を取得した後、古典型 Kaposi 肉腫の

パラフィンブロック検体集積を実施したい。 
 

(2) 平成 22 年度以降の計画 
まず平成 21 年度の調査において、これらの

３つのウイルスに関して特有の分布が証明で

きたならば、この３つのウイルスに関して、

その遺伝子型を解析することにより病原体の

感染経路を類推し、沖縄県へのヒトや病原体

の流れを知りうる可能性を探りたい。まず

HTLV-1 については、これまでの疫学調査か

ら判断すると、縄文人に特有のウイルスであ

ることが示唆されているので、明らかに住民

の表現型の異なる宮古島から得られたウイル

スと、石垣島、あるいは沖縄本島から得られ

たウイルスの genotype の差に関して解析し

たい。ただし航空機の普及に伴う島間の人間

の移動を考慮すると、現段階での仮説として

は、HTLV-1 に関しては同じ genotype を有す

る可能性が高いと考えている。 
D 型肝炎ウイルスに関しては、宮古島に固

有のウイルスである可能性があり、genotype

を解析する意義は大きいと考える。すでに

我々は宮古島から検出された 37 のウイルス

に関する遺伝子型の解析を終了しており、宮

古島に固有のもの（genotype IIb-Miyako）で

あることを示している（図３参照、J Gen 
Virol. 2003;84(Pt 12):3275-89）。  

ただし D 型肝炎ウイルスについては、石垣

島、あるいは沖縄本島のものに関しては、全

く検討できていない状況にあるので、これら

についての genotype 解析を追加したい。D 型

肝炎ウイルスの genotype 解析に関しては、そ

の手法も確立しており、すでに論文としても

報告しているので、共同研究者の山城剛が主

体となって実施する。 

我々が特に興味を持っているのが、宮古島

において認められる古典型 Kaposi 肉腫より

得られる HHV-8 である。これに関しては、患

者さんからの同意を得た後、遺伝子型の解析

を進め、全世界で検出されている HHV-8 との

異同を検討したい。古典型 Kaposi 肉腫症例に

関しては、すでに県立宮古病院、および琉球

大学医学部附属病院の皮膚科医との連携によ

り、約 10 症例を確認できている。しかしなが

ら高齢者の男性に発症することから、同意取

得、およびその後の genotype 解析を迅速に検

討する必要がある。また前述したように、古

典型 Kaposi 肉腫症例のまとまった報告は、そ

の大半がイスラエルからのものであり、その

他の地域からの報告はきわめて乏しい状況に

あるので、沖縄県における今回の解析が終了

すれば、古典型 Kaposi 肉腫に関する新たな知

見が得られる可能性が高いと予測している。 
具体的には、HHV-8 による Kaposi 肉腫で

あることの確定診断を実施するために、平成

21 年度に収集したパラフィンブロック材料

を用いて、nested PCR により HHV-8 の DNA
の有無を確認したい。この手法については、

すでに論文としても報告されており、我々の

施設での現有機器で対応可能である。また

HHV-8 の全ゲノムはすでに解読されており、

genotype 解析方法として、HHV-8 の open 



reading frame(ORF)を用いた手法を含めて

数種類の方法がすでに報告されている。

HHV-8 の genotype 解析については、生存例

に関しては、患者から同意を取得した上で、

末梢血からの HHV-8 を用いて実施すること

も可能である。ただし死亡例においては、パ

ラフィンブロック材料から抽出した HHV-8
遺伝子を用いざるを得ないので、増幅エラー

を考慮して、複数の遺伝子をターゲットにし

た genotype 解析を実施したい。この手法に関

しては、我々の施設ではまだ確立しえていな

いので、過去の報告を参考に、パラフィンブ

ロック材料から抽出した HHV-8 の genotype
解析の手法を早急に確立したい。 
 

４．研究成果 

(1) 平成 21 年度には、石垣島（八重山諸島の

代表として）、宮古島、および沖縄本島におけ

る HTLV-1、D 型肝炎ウイルス、および HHV-8
の疫学調査を実施した。HTLV-1 に関しては

すでに沖縄本島においては大規模な疫学調査

が進行中である（琉球大学医学部附属病院第

一内科入院患者を対象にすでに 4000 例を超

える症例で解析されており、500 症例を超え

る carrier が確認されている）。また HTLV-1
の carrier における各種疾患（市中肺炎、

Pneumocystis jirovecii 肺炎、および寄生虫疾

患など）の臨床像に関しての解析を実施した。

また Helicobacter pylori 感染症についても、

その病原性に地域差があることが示されてい

るので、この感染症に関する病態、および疫

学に関する調査を研究中であり、ある程度の

成果を得ている。 
離島である石垣島、および宮古島における

疫学調査に際して、関連病院である県立八重

山病院、および県立宮古病院の協力の下、入

院患者を対象に、患者さんの同意を取得した

後に HTLV-1、および HHV-8 の疫学調査を実

施した。 

 

(2) 平成 22 年度には、石垣島（八重山諸島の

代表として）、宮古島、および沖縄本島におけ

る HTLV-1、D 型肝炎ウイルス、および HHV-8

の疫学調査を継続してきた。HTLV-1 に関して

はすでに沖縄本島においては大規模な疫学調

査が進行中である（琉球大学医学部附属病院

第一内科入院患者を対象にすでに 5000 例を

超える症例で解析されており、600 症例を超

える carrier が確認されている）。今後、国策

として HTLV-1 に伝播を抑制する施策（妊婦の

抗体スクリーニングと陽性者に対する新生児

の母乳制限）が計画されていることから、こ

れらの疫学調査のデータを啓蒙活動に生かし

たいと考えている。また HTLV-1 の carrier に

おける各種疾患（市中肺炎、Pneumocystis 

jirovecii 肺炎、および寄生虫疾患など）の

臨床像に関しての解析も継続している。さら

に島嶼環境であるという沖縄県の特性を生か

し、糞線虫の内視鏡所見、非結核性抗酸菌症

の疫学、レジオネラ感染症の疫学調査と遺伝

子タイピング、および HIV による感染症（全

国との比較も含め）についても、その臨床像

をまとめ、論文化した。 

 

(3) 平成２３年度には、主として沖縄県の島

嶼環境を利用したインフルエンザウイルス感

染症の疫学に対する解析を実施した。２００

９年の pandemic H1N1 2009 の流行以後、沖縄

県においては特異なインフルエンザの流行パ

ターンを示しており、全国に先駆けて、イン

フルエンザウイルス感染症が大流行し、さら

に一年を通して、インフルエンザウイルス感

染症が持続するという特色がある。また沖縄

県において重症症例が集積しているという背

景がある。このインフルエンザウイルス感染

症の疫学、重症例の解析などを実施し、多数

の英文論文としてまとめることができた。ま

た昨年度は、沖縄県特有のＢ型インフルエン

ザの疫学を解析し、現在論文としてまとめつ

つある。さらに各種呼吸器感染症の病原体に

対する遺伝子診断を確立し、現在、臨床応用

中である。 

また HTLV-1 の carrier における各種疾患

（市中肺炎、Pneumocystis jirovecii 肺炎、

および寄生虫疾患など）の臨床像に関しての

解析も継続している。さらに島嶼環境である

という沖縄県の特性を生かし、糞線虫の内視

鏡所見、非結核性抗酸菌症の疫学、レジオネ

ラ感染症の疫学調査と遺伝子タイピング、お

よび HIV による感染症（全国との比較も含め）

についても、その臨床像をまとめ、論文化し

た。 
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