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b 保護者から実施機関宛に郵送された調査表を基に、様式第 2「予防接種後健康状況調
訊 ′_月弯L′″′%′ ″ガ場_″房翌

                               査一覧表 (以下「健康状況調査一覧表」という。)」 に必要事項を転記し、各都道府県

担当部局あて提出する。1 目  的
国民が正しい理解の下に予防接種を受けることが出来るよう、予防接種に関する正しい知識

の啓発普及の一環として、適正かつ最新の予防接種後の健康状況に関する情報を広く国民に提               (2)各 都道府県

供するとともに、予防接種副反応の発生要因等に関する研究の一助とすることにより、有効か           '     a 実施機関に対して、予防接種後健康状況調査実施要領、健康状況調査一覧表及び調査

表を配布する。つより安全な予防接種の実施に資することを目的とする。

2 実施主体                
｀
                                      b 管内各実施機関から提出された健康状況調査一覧表を結核感染症課あて提出する。

厚生労働省健康局結核感染症課が、都道府県、市町村、社団法人日本医師会 (以下「日本医

師会」という。)、 各地域の医師会及び予防接種実施医療機関等の協力を得て予防接種後健康              7 調査の項 目

別添の調査表及び健康状況調査一覧表に記載された項目状況調査 (以下「健康状況調査」という。)を実施している。
各都道府県 (指定都市を含む。以下同じ)は、地域医師会等の協力を得て健康状況調査実施
機関 (以下「実施機関」という。)を選定する等、実施主体の補助を行うものとしている。

3 調査対象
予防接種法により実施される定期の予防接種として、以下のワクチン接種を受けた者を対象

としている。

① 沈降精製ジフテリア百日せき破傷風混合ワクチン (以下「DPT」 という。)
② 沈降ジフテリア破傷風混合 トキソイド (以下「DT」 という。)
③ 経口生ポリオ (急性灰白髄炎)ワ クチン (以下「ポリオ」という。)
④ 乾燥弱毒生麻しん風しん混合ワクチン (以下「MR」 という。)
⑤ 日本脳炎ワクチン (以下「日本脳炎」という。)
⑥ 経皮接種用乾燥BCGワ クチン (以下「BCG」 という。)
⑦ インフルエンザワクチン (以下「インフルエンザ」という。)

4 調査期間 (予防接種後健康状況調査実施計画 3ページ参照)
DPT、 DT、 MR、 日本脳炎 (以下「DPT等」という。)については、各年度の4～ 6
月を第 1期、 7～ 9月 を第2期、 10～ 12月 を第 3期、 1～ 3月 を第4期 とする各四半期毎
に実施することとし、ポリオ及びBCGについては、各年度の4～ 9月 を第 1期、 10～ 3月
を第 2期 とする各半期毎に実施する。また、インフルエンザについては、各年度の 11～ 12
月に実施することとする。

5 実施機関
各都道府県において以下の点に留意の上、原貝Jと して各ワクチンにつき1実施機関を選定し、
結核感染症課長による協力依頼文書をもつて決定している。

① DPT等 及びインフルエンザについては、各地域医師会等関係機関と協議して「医療機
関」を選定する。

② ポリオ及びBCGについては、集団接種により,予防接種を実施する「市町村」を選定す
ることを原則とする。

③ 実施機関の任期は原則 2年とする。

6 調査の方法 (予防接種後健康状況調査流れ図 4ページ参照)
(1)実施機関
a 保護者に対して本事業の趣旨を十分に説明の上、健康状況調査に協力する旨の同意を
得た後、様式第 1「予防接種後健康状況調査表 (以下「調査表」という)」 を保護者又

は対象者に配布し、記入要領等の説明を行う。

8 結果の集計
厚生労働省健康局結核感染症課で行う。

調査結果

男り添のとおり
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予防接種後健康状況調査実施計画

予 防 接 種 後 健 康 状 況 調 査 流 れ 図

(男」豪貯 2)

区 分 実 施 時 期 対 象 者 数 観察期間

(接種後)

DPT
DT
※MR
日本脳炎

(MRのみ
各期 80
名)

第 1四 半期 4月 ～ 6月 ※40名 28日 間

第 2四半期 7月 ～ 9月 ※ 40え 28日 間

第 3四半期 10月 -12月 ※40名 28日 間

第 4四 半期 1月 ～ 3月 ※ 40名 28日 間

ポ リ オ

4月 ～ 9月 100名 35日 間

10月 ～ 3月 100名 35日 間

B C G
前期 4月 ～ 9月 100名 4ヶ 月間

後期 10月 ～ 3月 100名 4ヶ月間

インフル

エンザ 4月 ～ 3月 (1年毎 ) 40名 28日 間

実 施 機 関 都道府県 厚 生 労 働 省

対象者の

選定期間

調査表の

回収期限

健康状況調査

一覧表の提出期限

健康状況調査

一覧表の提出』n

調査結果

の集計等

健康状況副査

検討会の開催

情報の還

元・提供

4月 ～ 5月 6月 末 日 7月 末 日 8月 末 日 9 月 ～ 10月

2 月 3 月

7月 ～ 8月 9月 末 日 10月 末 日

1月 末 日

4月 末 日

11月 末 日 2月 ～ 1月

10月 ～ 11月 12月 末 日 2月 末日 3月 ～ 4月

8 月 9 月

1月 ～ 2月 3月 末 日 5月 末 日 6月 ～ 7月

4月 ～ 8月 9月 末 日 10月 末 日 11月 末 日 12月 ～ 1月 2 月 3 月

0月 ～ 2月 3月 末 日 4月 末 日 5月 末 日 6月 ～ 7月 8 月 9 月

4月 ～ 5月 9月 末日 10月 末 日 11月 末 日 12月 ～ 1月 2 月 3 月

0月 ～ 11月 3月 末日 4月 末 日 5月 末日 6月 ～ 7月 8 月 9 月

11月 -12月 3月 末 日 4月 末 日 5月 末 日 6月 ～ 7月 8 月 9 月

都道府県 (指 定都市 )

0実施凛関の選定

0健康状況
"奎
―寃表の取

0実施機関、厚生労働省問

連絡調整等

厚 生 労 働 省
(健康局結核感染症映 )

◇健康状況調査媒 針

““

析 評価

◇事業によつてイ|られた予防接薇副反
応
の情報提供

地 域 住 民

実 施 機 関

0"奎客体の追跡助奎
(連絡猥整等)

0口査栞の健康状況円査
―

"表

への転

“

口
=― '■

の当付

協力仕ll

日 本 医 師 会都 道 府 県
医  師   会
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【表 紙 】【タト 倶 l」 】
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1都道府 県  |

1指定都 市  |
|で切 手 を貼 |

|つ て下 さい |

|      |
|_________――‐――J

*接種期別

*ワクチンメーカー

*接種 日
*調 査期間

1期 初 回 1回 目
1期 初 回 2回 目
(´

平成

平成

年

年

1期 初 回 3回 目
1期 迫カロ

.

)*ロ ッ ト番 号 (

月   日
月  日ま で
(*は 、医 師 記入 項 目です 。 )

□□□―□□□□

==一 =DPTワ クチ ン接 種 後 の健 康状 況調査 に ご協 力 下 さい ====

L亘曇
【シ・フテリア、百日せき及び破傷風】の第 1期 の予防接種
を受けたら…

この調査は、健康小児に接種 された沈降精製百 日せ き
ジフテリア破傷風混合ワクチン (DPTヮ クチン)の接種後
の健康状況について、今後将来にわたって全国調査を行い、
接種後の健康状況の変化の実態を明らかにすることを目的と
するものであり、厚生労働省健康局結核感染症課が実施する
ものです。

なお、調査期間はD=Tワ クチン接種後 28日 間とします。

この調査に当てはまる健康状況の変化がでた時はもちろんの

この調査で得られたデータは他の目的には使用いたしません。

←ク クノ雛 ιて多″ポス ハに夕 ″ ιて下さい。お子様 の性 別

お子様 の接 種 時 の年 齢 ヶ 月歳
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【F勺

【5長

イ貝」】

利氏】

―
一
―

DPTワ ク チ ン健 康 状 況 調 査 票 記 入 要 領

1 37 5℃以上の発熱があつた時は 1は い】にOを して下さい。

2 注射した部位に何らかの異常があった時は 【はい】にOを して下さい
赤 くはれた時 は、 その 大 体 の大 き さを直径 で 記入 して くだ さい。

ひきつけがあつた時は 【はい】にOを して下 さい。
ひきつけのあった時間 を"分 "単位で記入 して下 さい。

1の 発熱とは別にひきつ けがあつた時の最も高かつた体温を記入 して下さい

嘔吐があつた時は 【l■ い 1に ○をして下さい。

下痢があつた時は 【l■ い 1に Oを して下 さい。

せ き、鼻水な どの症状 があつた時樺 〔はい】にOを して下 さい。

その他の症状に気付い た時は記入 して下 さい。

上記の症状がでた時に お医者 さんにかかつた時は 【はい】にOを して

下 さい。

DPTワ クチ ン接 種 後 の 健 康 状 況 調 査 票

次の質問にお答え下さい。

発熱がありましたか 【はい いいえ】
それl'いつからですか:(  )月 (  )日
最 も高かった体温 |ま何度で したか :(     )℃
注射 した部位には異常があ りましたか 〔はい いいえ】
それはいつか らですか :(  )力 (  )日
程度は 赤 くはれましたか  :(は い いいえ )

赤 くはれた大きさl■ :(      )¨

化膿 しましたか   :(は い いいえ)
硬 くな りましたか  :(は い いいえ )

ひきつけがおこ りま したか 【はい 。いいえ】

それはいつか らですか :(  )月 (  )日
どの位 の時間で したか :(   )分
そのとき熱liあ りましたか :(は い 。いいえ)

最も高かつた体温は何度で したか :(     )℃
嘔吐はあ りましたか 〔はい いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日
下痢があ りま したか 〔|ま い いい え】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日
せき 鼻みずな どの症状はあ りましたか 【はい いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日
その他身体の具合が悪くなつたことがあ りました ら記入 して下 さぃ。

症 状が あつた のは :(  )月 (  )日 ～ (  )月 (  )日
症 状 :[

上記の症状で医師に受診 しましたか 【はい いいえ】
そのとき入院 しましたか (1ま い いいえ )

ア ンケー トに ご協力 あ りが と ございま した。

5

2
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一 沈 降 DTト キソイド (第 2期 )接種 後 の健 康 状 況 調査 に ご協 力 下 さい  ==

*ヮ クチンメーカー  (

*ロ ット番号 (

*接種 日  平成
*調 査期間 平成

□□□一□□□□

)

)

一
県

市
翻
沖二
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孵
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一
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で
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:ン轟蕊凛頂蔦菫
【シ
゛
フテリア、百 日せき及び破傷風】の第 2期 の予防接種
を受けたら…

、この調査は、健康小児に接種された沈降ジフテ リア破傷風
混合 トキソイ ド (沈降DTト キソイ ド)の 接種後の健康状況
について、今後将来にわたって全国調査を行い、接種後の健
康状況の変化の実態を明らかにすることを目的とするもので
あり、厚生労働省健康局結核感染症課が実施す るものです。

なお、調査期間は沈降DTトキソイト・接種後 28日 間とします。

この調査に当てはまる健康状況 の変化がでた時はもちろんの
こと、Zコ数蚊襲滋数飢£L敗査駆瀾曝頭髭雲鍛敗減と

=数
娘風上

…この調査で得 られたデータは他の目的には使用いたしません。

←ク クノ ιて多 ″ポノ ハだ′ gι て 下
‐
さ クヽ。

月

月

年

年

日

日ま で

(*は 、 医師記 入項 目で す 。 )

お子 様 の性 別 女男

お子 様 の接 極 時 の年 齢 ヶ 月歳
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【 F勺     イ則 】

【署盪     静氏 】
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沈降DTトキソイド健康状況調査票記入要領

37 5℃ 以上の発熱があつた時は 【はい】にOを して下 さい。

注射 した部位 に何 らかの異常があった時は 【はい】にOを して下 さい。

赤 くはれた時は、その大体の大きさを直径 で記入 してください。

3 ひきつけがあった時は 【はい 1に Oを して下さい。
ひきつ けのあつた時間を"分″単位で郷入 して下 さい.
1の発熱 とは別にひきつけがあつた時の最も高かつた体温を記入 して下さい

4 嘔吐があつた時は Iは い1に ○ をして下 さい。

5 下痢があつた時は 【はい】に Oを して下 さい。

6 せき、鼻水などの症状があつた時は 【はじヽ】にOを して下 さい。

7 その他 の症状に気付いた時は記入 して下 さい。

8 上記の症状がでた時にお医者 さんにかかった時は 【ltい 】にOを して
下 さい。

沈降 DTトキソイド接種後の健康状況調査票

次の質問にお答え下さい。

発熱があ りま したか 【はい いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日
最 も高かつた体温は何度で したか :(     )℃
注射 し7_部 位 には異常がありま したか 【はい いいえ〕
それはいつか らですか :(  )月 (  )日
程度は 赤 くはれましたか  :(は い 。いいえ)

赤 くはれた大きさは :(      )co
イヒ膿 しま したか   :(は い いいえ )
硬 くなりましたか  :(は い いいえ)

ひきつけがお こりましたか 【はい いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日
どの位 の時間でしたか :(   )分
そのとき熱はありましたか :(は い 。いいえ)
最も高かつた体温は何度で したか :(     )℃
嘔吐はあ りま したか 【l■ ぃ

。いいえ】

それはいつか らですか :(  )月 (  )日
下痢があ りま したか 【はい いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日
せ き・鼻みずな どの症状はあ りま したか 【はい 。いいえ】

それはいつか らですか :(  )月 (  )日
その他身体の具合が悪 くなったことがありま した ら記入して下 さい。

症状が あつた のは :(  )月 (  )日 ～ (  )月 〈  )日
症状 :[

上記の症状で医師に受診 しま したか 【はい いいた】
そのとき入院 しま したか (は い いい え)

アンケー トにご協力あ りがとうございま した。
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1都 道府県  |

1指 定都市  :

1で 切手を貼 :

|つ
て下さい

|

「
′
覇 τてξ覆

′″ ′″ ′
～
″″ ″″ ′″ ″

1

□□□一□□□□ ヒ′■壁壺ざ斐疫よ型豊″1
【麻しん及び風しん】の予防接種を受けたら二

この調査は、健康小児に接種 された麻 しん風 しん混合 ワクチ
ン (MRワ クチン)の接種後の健康状況について、今後将来に
わたって全国調査を行い、接種後の健康状況の変化 の実態を明
らかにす ることを目的 とするものであ り、厚生労働省健康局結
核感染症課が実施するものです。

なお、調査期間はMRワ クチン接種後 28日 間 とします。

この調査に当てはまる健康状況の変化がでた時はもちろんの
こと、た 畑 蛍 ユ 磁 槍 エ ユ 甦 餓 鵬 聯 短 ゑ ム ■ 銀 生 髪 戦 糎 賎

…この調 査で得 られたデータは他の 目的には使用 いた しませ ん。

一

MRワ クチ ン接種椰 康状況 調 査 に ご協力 下 さい  
―

*接種期別  1期   2期
*ワクチンメーカー  (            )
*ロ ット番号 (       )

3期   4期

日

日ま で

(*は 、 医 師記 入 項 目で す 。

*接種 日  平成  年
*調査期間 平成  年

月

月

お子様 の性 別 女

お子様 の接極 時 の年齢 歳 ヶ 月 ←ク ク〃 ιて〃″ポメ ハだ麦π ιて下さレ)。
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【F勺 倶 l」 】
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MRフ クチ ン健康 状 況 調査票記入要領

37 5℃以上の発熱があつた時は【はい】にOを して下さい。

注射 した部位 に何 らか の異常があった時は 【はい】にOを して下 さい。

最 も強 く (大 きく)で た と思われ る日を月 日で記入 して下さい。

赤 くはれた時は、その 大体の大き さを直径で記入 して下さい。

注射 した部位 に水ぶ くれができた時は (は い)に Oを して下 さい。

ひきつけがあつた時は 【はい】にOを して下 さい。
ひきつけのあつた時間 を"分 "単位で記入 して下さい。
1の発熱 とはヌ1に ひきつ けがあつた時の最も高かつた体温を記入して下さい。

しんま・しんがでた時は 【はい】にOを して下 さい。

しんましん以外で身体 に l■ つばつかできた時は Iは い】に0を して下 さい

リンパ節 (ぐ りぐり)が はれた時 は 〔はい】にOを して下さい。
はれた場所について ( )内 の該当す るところにOを して下 さい。

関節 (ふ しぶ し)を 痛 かつた時は 1は い】にOを して下さい。

痛がった場所 について ( )内 の該当す るところにOを して下 さい。

その他の症状 に気付い た時は記入 して下 さい。

上記の症状がでた時にお医者 さんにかか った時は 【はい1に Oを して

下さい。

MRワ ク チ ン接 種 後 の健 康 状 況 調 査 票

次の質問にお答え下 さい。
1 発熱がありましたか 【はい いいえ】
それはいつからですか:(  )月 (  )日
最 も高かつた体温lt何度で したか :(     )℃

2 注射 した部位には異常があ りま したか 【はい 。いいえ】
強 くでたのはいつか らですか :(  )月 (  )日
程度は 赤 くはれま したか  :(は い いいえ )

赤 くはれた大きさは :(    )cュ
化膿 しま したか   :(は い いいえ )
硬 くな りま したか  :(は い いいえ )
水ぶ くれができま したか :(は い  いいえ )

3 ひきつけがおこりま したか 【はい  いいえ】
それ はいつか らですか :(  )月 (  )日
どの位 の時間でしたか :(   )分            

｀

そのとき熱はありま したか :(は い・いいえ )
最 も高かった体温は何度で したか :(     )℃

4 じんましんができま したか 【はい いいえ】
それはいつからですか :(  )月 (  )日

5 しんま しん以外の赤い |■ つばっができましたか 【はい 。いいえ l
それltい つからですか :( ―)月 (  )日

6 リンパ節 (ぐ りぐり)が はれま したか 【はい いいえ 1
それはいつか らですか :(  )月 (  )日
どこがはれま したか (耳 の後 ろ 首 その他 )

7 関節 (ぶ しぶ し)を 痛が りましたか 【はい 。いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日
どこを痛がりま したか :(ひ し ひ ざ その他 )

8 その他身体の具合が悪 くなった ことがありま した ら記入 して下さい。
症状があったのは I(  )月 (  )日 ～ (  )月 (  )日
症状 :[

9 上記の症状で医師に受診 しま したか 【|ま い いいえ】
その とき入院 しま したか (は い  いいえ)
ア ン ケ ー トに ご 協 力 あ り が と う ご ざ い ま し た 。

都道府県  |

指定都市  :
で切手を貼 :

って下 さい :

ｒ
ｌ
ｌ
ｌ
″ヽ

平成 21年 度
「
、―
ハ
ー
´□□□一□□□□

予防接種後健康状況調査

=一 一 日本脳炎 ワクチ ン接 種 後 の健 康 状 況 調査 に ご協 力 下 さい
一

【日本 脳 炎 】 の 予 防 接 種 を受 け た ら…

この調査は、健康小児に接種 された 日本脳炎 ワクチンの接

種後の健康状況について、今後将来にわたつて全国調査を行
い、 接種後の健康状況の変化の実態 を明 らかにすることを
目的 とす るものであ り、厚生労働省健康局結核感染症課が実

施す るものです。

なお、調査期間は 日本脳炎ワクチン接種後 28日 間とします。

この調査に当てはまる健康状況の変化がでた時はもちろんの

こと、

…この調査で得 られたデー タは他の 目的には使用いた しません。

*接種期別  1期 初回 1回 目
1期 初回 2回 目

*ワ クチンメーカー  (       )
*ロ ッ ト番 号 (    )
*接 種 日 平 成   年   月
*調査 期 間  平 成   年   月

1期 追 加

2  期

日

日ま で

(*は 、 医師記入 項 目です 。

お 子 様 の性 別 女
←″ ク〃 して″″ポス ハに投厘 して下さレ`。

お 子 様 の接 極 時 の年 齢 歳 ヶ月
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【F勺     狽 l」 】
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37 5℃ 以上の発熱があった時 【はい】にOを して下 さい。

注射 した部位 に何 らかの異常があつた時は 【はい】にOを して下さい。
最も強く (大 きく)で たと思われる日を月日で記入 して 下さい。
赤 くはれた時は、その大体の大きさを直径で記入 して下 さい。

注射 した部位 に水ぶ くれができた時は、 【はい】にOを して下 さい。

ひきつけがあつた時は 【はい】にOを して下さい。
ひきつけのあつた時間を

″
分"単位で記入 して下さい。

1の発熱とは別にひきつけがあった時の最も高かつた体温を記入 して下さい。

しんま しんがでた時は 【はい】にOを して下さい。

日本脳炎 ワクチ ン接種後 の健 康 状況調 査票

次の質問にお答え下さい。

発熱があ りましたか 【はい・いいえ】

それはいつからですか :(  )月 (

最 も高かった体温は何度で したか :(
)日

)℃

5 じんま しん以外で身体にぼつぼつができた時は 【はい】に○を して下さい

6 その他の症状 に気付いた時は記入 して下 さい。

7 上記の症状がでた時にお医者 さんにかかつた時は 【はい】にOを して
下さい。

注射 した部位には異常があ りま したか 【はい いいえ】
強 く出たのはいつからです か :(  )月 (  )日
程度は 赤 くはれま したか  :(は ぃ 。いいえ )

赤 くはれた大きさは :(    )cュ
化 lllし ま したか   :(は い いいえ )
硬 くな りましたか  :(は い いいえ )
水ぶ くれ ができま したか :(は い いいえ )

ひきつけがおこりま したか ではい 。いいえ】

それはいつからですか :(  )月 (  )日
どの位の時間で したか :(   )分
その とき熱はありましたか :(は い いいえ )
最 も高かった体温は何度で したか :(     )℃
じんま しんができま したか 【はい いいえ】
それはいつか らですか :(  〕月 (  )日
じんま しん以外の赤いばつばつがでましたか 【はい 。いいえ】

それはいつからですか :(  )月 (  )日

その他身体の具合が悪 くなったことがあ りました ら記入して下 さい .

症状があったのは :(  )月 (  )日 ～ (  )月 (  )日
症状 :[
上記の症状で医師に受診 しま したか 【はい 。いいえ】

そのとき入院 しま したか (は い いいえ)

アンケー トにご協力ありが とうございま した。

4

5

1都道府 県  |

:指 定都市  :

|で切手 を貼 |

:っ て下 さい :

□□□―□□□□

1期 追カロ

2  期

―
乾燥細胞培養日本脳炎ワクチン鉄種後の健康状況調査 ==一
にご協力下さい

*接種期別  1期 初回 1回 目
1期初回 2回 目

*ワクチンメーカー  (~      )
*ロ ット番号 (    )
*接 種 日 平成  年  月
*調査期間 平成  年  月

(*は 、医 師 記入 項 目です。 )

お子様 の性 別

お子様の接種時の年齢

日

日まで

女男

ヶ 月歳

「
ノ
軍冨τ
″
「軍r″
″′″′
了
″″′″ノ́″′″′-1

1季篠 饂 麟 状況調査 |

日本脳炎

使用によ

この調査は、健康小児に接種 された乾燥細胞培養 日本脳炎 ワ
クチンの接種後の健康状況について、今後将来にわたつて全国

調査を行い、接種後の健康状況の変化の実態を明らかにす るこ

とを目的とするものであ り、厚生労働省健康局結核感染症課が

実施す るものです。

なお、調査期間は乾燥細胞培養 日本脳炎フクチン接種後 28日 間
とします。

この調査に当てはまる健康状況の変化がでた時はもちろんの
こと、変化がなし〕盪含ぷ幾顧ゑ慶旦ムエ螢

“

戴全二嵐二盤凰上

…この調査で得られたデータは他の目的には使用いたしません。

←″ クノ ιて〃″ポノ ハだ夕西 して下さレヽ

(※乾燥細胞培養日本脳炎ワクチンの
る)】 の予防接種を受けたら…
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健 康 状 況調査 票記入 要領

37 5℃以上の発熱があつた時【はい1に Oを して下さい。

注射 した 部位 に何 らか の異 常が あった時 は 【はい】 にOを して下 さい。

最 も強 く (大 き く)で た と思われ る 日を月 日で記入 して下 さい。

赤 くはれ た時 は 、そ の 大体の大 き さを直径で記入 して下 さい。

注射 した部位 に水ぶ くれができた時 lt、 【|ま い】にOを して下 さい。

ひきつけがあつた時は 【はい】に○をして下 さい。

ひきつけのあつた時間を "分 "単位で記入 して下さい。

1の 発熱 とli別1に ひきつ けがあつた時の最も高かつた体温を記入 して下さい。

しんましんがでた時は 【はい】にOを して下さい。

しんま しん以外 で身体 にlFつ lFつ ができた時は 【はい1に Oを して下さい

6 その他の症状に気付い た時lt記 入 して下さい。

7 上記の症状がでた時に お医者 さんにかかつた時は 【はい〕にOを して

下 さい。

乾燥細胞培養 日本脳炎 ワクチン

接種後 の健康状況調査票

次の質問にお答え下さい。

1 発熱がありま したか 【ltい  いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日
最 も高かった体温は何度で したか :(     )℃

2 注射 した部位には異常があ りましたか 【はい いいえ】
強 く出たのはいつか らですか :(  )月 (  )日
程度は 赤 くはれま したか  :(は い 。いいえ )

赤 くはれた大 き きは :( )Ⅲ

5

化艘 しま したか   :(は い 。い い え )

硬 くな りま したか  :(は い・ いい え )
水ぶ くれ ができま したか :(は い 。いい え )

ひきつけがおこりましたか 【はい 。いいえ】

それはいつか らですか :(  )月 (  )日
どの位の時間でしたか :(   )分
その とき熱 ltあ りましたか :(は い いいえ )
最 も高かつた体温は何度で したか :(     )℃
じんましんができま したか 【はい いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日
じんましん以外の赤いばつlFつ がでましたか 【はい 。いいえ】

それはいつからですか :(  )月 (  )日

そ の他身 体の具合が悪 くなった こ

症状が あつたのは :(  )月
症状 :[
上記の症状で医師に受診 しま したか 【はい 。いいえ】

その とき入院 しま したか (は い  いいえ)

アンケー トにご協力ありが とうございま した。

とがありましたら記入して下さい。

( )日 ～ ( )月 ( )日

一　

　

　

　

　

貼

い
　

　

一

一
　

県

　

市

を

さ
　

　

一

一

断

　

岬

孵

０

　

一

¨
　

都

　

指

で
　
つ
　

　

一

熙萱曇
【BCG】 の予防接種を受けたら…□□□一□□□□

=一 一 BCGフ クチ ン 接種 後 の健 康 状 況調 査 に ご協力 下 さい =一一 =

この調査は、健康小児 に接種 されたBCGワ クチンの接種後の

健康状況について、今後将来にわたつて全国調査を行い、接種

後の健康状況の変化の寒態を明 らかにす ることを目的 とす るも

のであり、厚生労働省健康局結核感染症課が実施す るものです。

なお、調査期間は BCCワ クチン接種後 4ヶ 月間とします。

この調査に当てはま る健康状況の変化がでた時はもちろんの

こと、

…この調査で得 られたデータは他の 目的には使用いた しません。

ク クノタしてグ グ ス トに′圧 ιて下さい

*ロ ット番号 (

*接種日  平成
*調査期間 平成

日

日ま で

(*は 、 医 師 記 入 項 目で す 。 )

年

年

)

月

月

お子 様 の性 別

お 子 様 の接 種 時 の年 齢

男 ・ 女

ヶ 月
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【タト    4貝 り】

【F勺     イ則 】

【表     紙 】
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BCGワ クチ ン健 康 状 況 調 査 票 記 入 要領

ワクチンを接種 してか ら 4ヶ 月間は、お子様のわきの下、
接種 した場所に注意 して下 さい。

1 接種してから4ヶ 月たつたあと、BCC接種の針のあとがいくつ残つて
いるか、その個数を記入 して下 さい。

2 わきの下に しこり (ぐ りぐり)が できた時は 【はい】にOを して下 さい。

3 2の 質問で 【はい】にOを した人 は、
。しこりの場所について ( )内 の該当するところにOを して下さい。
・ しこりの大きさについて ( )内 の該当するところにOを して下 さい。

4 3ヶ 月以上経 つても注射 した ところが乾かない (ぐ じゅぐじゆしている)
時は Iは い】にOを して下さい。

5 その他の症状に気付いた時は記入 して下 さい。

6 上記の症状がでた時にお医者 さんにかかつた時は 【はい】にOを して下
さい。

BCGワ クチ ン接 種 後 の 健 康 状 況 調 査 票

次の質問にお答 え下さい。

l BCCの針のあとはいくつ残つていますか 【    個】

2 わきの下にしこりができましたか 【はい いいえ】
気 がつかれた のはいつごろですか :(  )月 (  )日 ごろ

3 しこ りができた場合 のみお答 え下 さい。 (該 当す る ものにO)
場 所 は :(左 わ きの下・右 わ きの下 。両方 ・ そ の他 )
大 きさは :(lm未 満・ lm以 上 )

4 3ヶ 月以上経 つて も接種部位 が乾かないです か 【は い・ いい え】
気がつかれたのはいつごろですか :(  )月 (  )日 ごろ

5 その他身体の具合が悪くなったことがありま した ら記入 して下 さい。
症状があつたのは :(  )月 (  )日 ～ (  )月 (  )日
症状 :[                           〕

6 上記の症状で医師に受診しましたか 〔はい。いいえ】
その とき入院 しま したか (は い  いい え )

アンケー トにご協力ありがとうございま した。

1都 道府 県  |

:指 定都 市  |

| で切手 を貼 |

|っ て下 さい |

□□□「□□□□ 【ポ リオ】の予 防接種 を受 けた ら…

この調査は、健康小児に接種されたポリオフクチンの接種後
の健康状況について、今後将来にわたつて全国調査を行い、
接種後の健康状況の変化の実態を明 らかにすることを目的と
するものであり、厚生労働省健康局結核感染症課が実施する
ものです。

なお、調査期間はポリオフクチン接種後 35日 間とします。

この調査に当てはまる健康状況の変化がでた時はもちろんの
こと、

一
この調査で得られたデータは他の目的には使用いたしません。

―
ポリオフクチン接種後の健康状況調査にご協力下さい 

―

*接 種 回数  1回 目   2回 日

*ロ ット番号 (        )
*接種日   平成  年  月  日     '
*調査期間  平成  年  月  日まで

(*は、医師記入項目です。 )

お子 様 の性 別

歳お子 様 の接 極 時 の年 齢 ヶ 月 ←ク クノ ιでβダポ/´ に′″ ιて下さレl.



―
一
∽
―

【言ヨフ、― 倫頁 】

【タト イ員り】

【 F勺 領」】

【毛浸 約モ】

ポリオフクチン健康状況調査票記入要領

1 37 5℃ 以上の発熱 があつた時は 【はい】にOを して下 さい。

2 ひきつけがあつた時は 【はい】に〇をして下さい。
ひきつけのあった時間を "分"単位で記入して下さい。
1の発熱とは別にひきつ けがあつた時の最も高かつた体温を記入 して下さい。

3 嘔吐があつた時は 【は い】にOを して下さい。

4 下痢があつた時は 【|ま い】に○をして下 さい。

5 その他の症状に気付い た時は記入 して下 さい。

6 上記の症状がでた時に お医者 さ
～
にかかつた時 |ま 【はいIに Oを して

下 さい。

ポ リオ フ ク チ ン接 種 後 の 健 康 状 況 調 査 票

次の質問にお答え下さい。

1 発熱がありましたか 【はい。いいえ】
それはいつからですか:(  )月 (  )日
最 も高かつた体温は何度で したか :(     )℃

2 ひきつけがお こりま したか 【はい いいえ】
それはいつからですか :(  )月 (  )日
どの位の時間で したか :( . )分
その とき熟はあ りま したか :(は い いいえ )
最も高かつた体温は何度で したか :(     )℃

3 嘔吐がありま したか 【はい いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日

4 下痢がありましたか 【はい いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日

5 その他身体の具合が悪 くなったこ とがあ りま した ら記入 して下 さい。
症状があつたのは :(  )月 (  )日 ～ (  )月 (  )日
症状 :[

6 上記の症状で医師に受診 しま したか 〔はい いいえ】
その とき入院 しま したか (は い いいえ )

アンケー トにご協力ありが とうございま した。

一 インフルエンザフクチン接種後の健康状況調査にご協力下さい ==

*フグチンメーカー  (           )
*ロ ット番号 (      )
*接種日  平成  年  月  日
*調査期間 平成  年  月  日まで

(*は 、医師記入項 目です。 )

被接種者の性別

「再毒紆τ
´
T葛尋≡
″́́~´″́

7´

″́″́″́″́
了
″́～
11

ヒ■堕隻愛後隻iA邊理食′_1
【インフルエンザ】の予防接種 を受けた ら

この調査は、健常者に接種 されたイ ンフルエンザワクチン
の接種後の健康状況にういて、今後将来にわたって全国調査
を行い、接種後の健康状況の変化の実態を明 らかにすること
を目的 とするものであ り、厚生労働省健康局結核感染症課
が実施す るものです。

なお、調査期間はインフルエンザ接種後 28日 間 とします。

この調査に当てはまる健康状況の変化 がでた時はもちろんの
こと、変化茂ムn場合E上五ミ撮鼠縫工後と戴全二茂こ数Д上

…この調査で得られたデータは他の目的には使用いたしません。

1都 道府 県  |

1指 定都 市  :

| そ切手 を貼 |

|っ て下 さい |

|     |

□□□一□□□□

男 ・ 女

被接種者の接極時の年齢 歳

←ク クノ″ιで〃″ポメ ハ″″gι て下さい。



【言巳 入 ― 惧 】 【 内 狽」】

‐
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一
―

インフルエンサ
゛
ワクチン健康状況調査票記入要領    |

1 37 5℃ 以上の発 熱 が あつた時 は 【itい 】 に Oを して下 さい。

2 注射 した部 位 に何 らか の異常 があつた時 l■ 【はい】 に Oを して下 さい。
赤 くはれ た 時は、そ の 大体 の大 き さを直径 で記入 して くだ さい .

3 全 身けんたい感があつた時は 【はい】にOを して下 さい。

4 じんましんができた時は 【はい 1に Oを して下 さい。

5 頭痛があった時は 【はい】にOを して下さい。

6 嘔吐があった時は Iは い〕にOを して下さい。

7 その他の症状に気付いた時は記入 して下さい。

8 上記の症状がでた時に医師にかかった時は Iは い】にOを して
下 さい:

インフルエンサ・ワタチン接種後の健康状況調査票

次の質問にお答え下さい。

1 発熱がありましたか 【はい いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日
最 も高かつた体温は何度でしたか :(     )℃

2 注射 した部位には異常がありま したか 【はい・いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日
程度は 赤 くltれ ま したか  :(は い・いいえ )

赤 くはれた大きさは :(      )c・ l

化膿 しましたか   :(は い 。いいえ )
硬 くなりま したか  :(は い 。いいえ)

3 全身けんたい感がありましたか 【はい いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日

4 じんま しんはできましたか 【はい いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日

5 頭痛はありましたか 【はい .い いえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日

6 嘔吐はありま したか 【はい 。いいえ】
それはいつか らですか :(  )月 (  )日

7 その他 身体の具合が悪 くなつた こ とがあ りま した ら記入 して下 さい。
症 状があった のは :(  )月 (  )日 ～ (  )月 (  )日
症状 [                          ]

8 上記の症状で医師に受診 しまたか 【はい いいえ】
そのとき入院 しま したか (は い・いいえ)

ア ンケー トに ご協力 あ りが と うございま した。
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2009年度 (平成21年度 )

インフルエンザ健康状況調査一覧表 (観察期間28日間)

都道府県・指定者「市名(担当者名):          (      )l定 点医療機関名(担当医師名):          ( )

TEL(     )                  FAX(     )               l TEL(     )              FAX(     )

通し番
注男 接種時年齢 ワクチンメーカー コット番|

楽 熱 局 所 反 応

その他の症状
医師の

暑診黒IW発現 日
高
熱
最
発 発現 日 程 度 発現日 発,日 発現 日 発現日

男

・

女

歳

日

赫
・醗

化 膿

硬 結
日

有

。
無

有

・
無

男

・
女

歳

日

発赤 ～5en

l重月長
  ,。 cn―

膿

結

化

硬

日

有

螢
¨

有

・
無

男

女

峙
¨

曰

発赤  -3m

腫l長
  1。 ..～

膿

結

化

硬

日 E

有 有

男

女

歳

月 t 日

発赤 ～5om

腫li lom～

膿

結

化

硬

有

・
無

有

・
無

男

・
女

語

月 E て 曰

発赤 ～5cm

腫,晨  、、.ぃ_

膿

結

化

硬

E 日

有

　

無

有

・
無

男

・
女

歳

月 日 ℃ 日

発赤 ～5Cm

l重 1長  ,。 .__

膿

結

化

硬

E 日

有

　

無

有

・
無

男

・
女

歳

月

発赤  ～5oロ

]重1長
 1。 m～

膿

結

化

硬

日 日 日

有

・
無
ホ

有

無

男

女

歳

月

『
¨
嗜

獅
・麟

眠

結

化

硬

日 日

有

・

無

有

・
盤
（

男

・

女
日 t

発赤 ～5em

腫脹  10m～

服

結

化

硬

日 日 日

有

・
無

有

・
無

男

・
女

歳

月 日

発赤  ～5cn

l重几【 lmm～

化 服

硬 結

日 日

有

・
壺
¨

有

無

2009年度 (平成21年度)

I期 ・ Ⅱ期 ・ Ⅲ期 ・ V期
DP丁ワクチン(第 1期 )健康状況調査

二覧表(観察期間28日 間)

都道府県・指定都市名(担当者名):

TEL         (    )              FAX  (  )

( )l定点医療機関名(担当医師名): (      )

FAX(    )TEL  (    )

‐
Ｎ
ヽ
―

乱
辞

1妾種時年齢 期 ワクチンメーカー ロット番号

発 熱 局 所 反 応 けいれん 嘔 吐 下 痢

その他の症状
医師の

驚輛
発現 日 陪現 E 程 度 発現 E 最高,A 発現日 離現 E 発現 日書薔時ロ

男
　
・
女

爺

F

1湖初回1回 目 1"■ カロ

t

陪赤  -5m

雹1最 lo話～

隕

結

化

硬

E

有

・
無

有

螢
¨

男

・
女

爺

月 ℃

晰
・

膿

結

化

硬

日 分 t 日 E

有

・
無

有

男

女

篇

月 日

発赤 ～5cm

l重脹  loOm～

化 膿

硬 結

日 タ ℃ 日 日 8

有

・
無

有

無

男

・
女

歳

月

期初回2回 目

℃

暗赤 ～5m

嗜lF :o飾～

膿

結

化

硬

′ t 日

有

・

無

有

・
無

男

・

女

爺

月 日

発赤 ―sem

腫1星 locm～

イじ膜

硬 結

日 日 日

有

無

有

無

男

・

女

廊

月

期初回1回目 1翔追加

“

初回2回 目

t 日

発赤

i重 1長

化 膿

硬 結

日 タ ℃ 日

有

無

有

・
無

男

女

歳

月

鳩初回2回 目

t

発赤 ～5oロ 膿

結

化

硬

有

無

有

・

無

男

女

歳

日

1期初回2回 目

日

発赤 ～5誌

腫脹 ,om～

iヒ 膿

硬 結

日 男 日

有

無

有

・
無

男

女

歳

月

1期初回2回 目

℃ 日

た赤 ‐5,m

重膿 lom～

膿

一靡

化

硬

日 劣
0(

日

有

・
無

有

・

無

男

・
女

歳

曰

1期初回1回 日 湖 追加

℃

鼈赤 -5颯 饂

結

化

硬

坊 日

有

・
無

有

・
無



2009年度 (平成21年度)

I期 ・ Ⅱ期 ・ Ill期 ・ Ⅳ期
沈降DTトキソイド(第2期 )健康状況調査一覧表 (観察期間28日 間 )

・指定都市名(担当者名): ( )1定 点瑳療機関名 (担当崖師名): ( )

TEL (  ) FAX   (   ) TEビ  (    )            FAX(    )

乱
鶴

接種時年齢 期 ワクチンメーカー ロット番号

発 熱 局 所 反 応 けいれん 嘔 吐 下 痢

その他の症状

既
動物粋

発現 E 発現 日 程 度 発現 E 発現 日 発現 E 踏現日

男

女

歳

月 t 日

発赤 -5:ロ 膿

結

化

硬

日 日

有

・
無

有

・
無

男

女

歳
　
日 日

発赤 ～5m

腫脹 :鰤―

化 膿

硬 結

, t

石

　

・

無
¨

有

無

男

・
女

歳

日 日

結赤 ～5m

l■ 1侵  lo`籠 ～

化 艦

硬 結

日

有

・
無

有

・
無

男

・
女

薗

F ヤ

躍赤  -5鍋

重脹  lo田～

膿

結

化

硬

劣 ℃

有

・
無

有

・
無

男

・

女

薗

日 ℃

隠ラ膏 ～輌 膿

結

化

硬

有

。
無

有

・
無

男

・
女

薗

F ℃

電,「  ～5ol

二1星 lom～

膿

結

化

硬

有

無

有

・
無

男

・
女

薗

JE

曜赤  -5m

重1長  :o国 ～

膿

結

化

硬

劣 ℃

有

・
無

有

・
無

男

・

女

篇

鼈赤

・
　
詢

イじ刑農

硬 結

扮 た

有

・
無

有

・

盤
¨

男

女

歳

日

躇赤 ～5鮨 膿

硬 結

日 分 ℃

有

・
無

有

・
無

男

・
女

歳

日 k

発赤 ～5m

l二月長 ,ocm～

膿

結

化

硬

分 ℃

有 有

　

・

無

2009年度 (平成21

I期・I期・Ⅲ期・Ⅳ期

都道府県・指定都市名(担当者名):

TEL           (    )              FAX       (       )

点医療機関名 (担当医師名)

MRワクチン健康状況調査一覧表 (観察期間28日間)

入院 (

有無



2009年度 (平成21年度 )

I期 ・Ⅱ期 ・ I期・ Ⅳ期

日本脳炎健康状況調査一覧表 (観察期間28日間)

都道 府県・指定都市名 (担当者名 ): ( )1是点医療機関名 (担当医語名 ): (      )

TEL (  ) FAX  (   ) TEL  (     ,             FAX (    )

ワクチンメーカー

2009年度 (平成21年度)

I期 ・Ц期 ・ Ⅲ期・ Ⅳ期

都道府県・指定都市名(担当者名):

TEL            (    )

( )l定 点医療機関名 (担当医師名 ): (      )

FAX  (   ) TEL  (     ) FAX(    )

日本脳炎 (乾燥細胞培養日本 1図炎ワクチン使用による)健康状況調査=覧表 (観察期間28日 間 )

ワクチンメーカー



2009年度 (平成21年度 )

前期  ・ 後期

ポリオ健康状況調査一覧表 (観察期間35日間 )

―
”
一
‐

2008年度(平成21年度)

前期 ・ 後期

BCG健康状況調査一覧表 (観察期間4ヵ月 )

県・指定都市名(担当者名): ( )

TEL(       ) FAX(        ) TEL(      ) FAX(      )

通し

番号
性別 接種時年齢 期  別 ロット番号

発 熱 けいれん 嘔  吐 下 痴

その他の症状

踊
の

の
無

師

診
医
受

有発現 日
高
熱
最
発 発現 日 晨古発熙 発現 日 発現 日

男

・ 点

日 t k 日 日

有

・
無

有

・
撻
¨

男

・
女

斎

月 k

有

・
無

有

・
無

男

・
女

爺

F

有

・
無

有

。
無

男

・
女

爺

F 日 k 日 日

有

・
無

有

・
無

男

・
女

歳

月 ℃ 日 日

若
¨
‘
壺
¨

有

・
曇
¨

男

・

女

歯
”
月

有

。
無

有

・
無

男

・
女

歳

月

有

無

有

・
無

男

・
女

慮

「
ロ t t 日

有

・

無

有

・
無

男

女
歳

て 日 日

石
¨
・

毎
小

有

・
無

男

女
薗

′ t t

有

・
無

有

・
無

都道府県・指定都市名 (担当者名 ):

TEL(     )

有

・
無
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集 計 報 告

(平成 21年 4月 1日 ～平成 21年 9月 30日 )
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総 論

予防接種の副反応調査は二つの方法で実施されている。則ち、「予防接種後健

康状況調査」と「予防接種後副反応報告」である。本報告は前者で、定期接種

のワクチン個々について、あらかじめ各都道府県単位で報告医を決めておき、

それぞれのワクチンについて接種後の健康状況を前方視的に調査したものであ

る。ちなみに、後者は、予防接種後に発生した副反応を後方視的調査に基づき

報告のあったものをまとめたものである。

今回は、平成 21年度分後期 (平成 21年 4月 ～平成 21年 9月 )をまとめた
ものである。

1 本調査の目的は(国民がIEしい理解の下に予防接種を受けることができる
よう、接種前に個々のフクチンの接種予定数を報告医毎に決め、接種後、そ

れぞれのワクチン毎に一定の観察期間を通じ、接種後の健康状況調査を実施

することにより、その結果を広く国民に提供 し、有効かつ安全な予防接種の

実施に資することである。

2 調査対象 としたワクチンは、定期接種として実施されたジフテリア、百日
せき、破傷風三種混合ワクチン (DPT)、 ジフテリア、破傷風二種混合ワク
チン (DT)、 麻しん、風しん、麻しん風しん混合ワクチン (MR)、 日本脳

炎、ポリオ、インフルエンザ、BCGで ある。

3 健康状況調査の実施期間及び対象者数は、DPT(DT)、 日本脳炎につい
ては、各四半期毎に都道府県、指定都市当たりそれぞれ 40名 、MRについ
てはそれぞれ 80名 を対象とし、接種後 28日 間を観察期間とした。
ポリオについては、前期 (4～ 9月 )は、 100名 を対象として 35日 間
を観察期間とし、BCGについては接種数が年間一定でないことから、前期
(4～ 9月 )は 100名 を対象として、観察期間は 4ヶ月とした。

4 部告の手順は、各都道府県、指定都市においてワクチン毎に報告定′点を受
諾した報告医が、各予防接種の接種当日に保

‐‐E者に対して、本事業の趣旨を
十分説明の上、健康状況調査に協力する旨の同意を得た後、台帳に登録する。

その後、保護者に健康状況調査 (ハガキ)を渡し、記入要領を説明し、保
護者から返送されたものをカルテと照合し、まとめたものである。

5 本調査は、通常の副反応 (発熱、発赤、発疹、膨張)や、稀におこる副反
応 (アナフィラキシー、脳炎、脳症等)に加えて、これまで予防接種の副反

応として考えられていない接種後の症状についても報告できるように設定し

た。

また、予防接種後の健康状況という性質上、変化がない場合でも返送を依

頼している。

6 本調査の性質上、登録者全数からの回答が必要であるため、調査票の返送
の重要性について、本人又は保護者へよく説明し、同意をいただくことが重

要である。

7 報告医から提出された調査票は厚生労働省健康局結核感染症課で集計し、
予防接種後副反応・健康状況調査検討会において、医学的、疫学的見地から

解析・評価を行つた。

8 予防接種後健康状況調査の結果は、都道府県、指定都市、日本医師会、地
域医師会及び報告医等に還元するとともに、広く国民に公表する|と として

いる。

9 各ワクチン毎の集計、フクチンによつて少し内容は変わるものの、接種例
数、年齢、発熱、局所反応、けいれん、じんましん、嘔吐、下痢、せき、鼻

水、 リンパ節膨張、関節痛等について集計した。
製造会社毎の副反応については、接種ワクチン総数の差があるため、個々に

まとめず全体のまとめを報告することとした。



各 論

DPToDT

l DPTl期 初回 1回 目
対象者数は 858人 で、この内 850人 (99 1%)が 生後 3ヶ 月から3
歳代であった。何らかの症状を呈したのは 223人 、発生件数は 302件であ
つた。男女児間に差は認められなかった。症状とその発現日の関係をみると次

のとおりである。

37.5℃ 以上 38.5℃ 未満の発熱は合計 38件 (4.4%)で あるが、
接種後 7日 までの小計は 17件 (2.0%)で あつた。
38.5℃ 以上の発熱は合計 24件 (2 8%)で あるが、接種後 7日 まで
の小計では 6件 (0 7%)で あった。
局所反応は合計 100件 (11 7%)で あるが、接種後 7日 までの小計で
は 81件 (9.4%)で あつた。接種後 1日 目の 29件 (3.4%)が 最大で
あった。

けいれんはみられなかった。

嘔吐は合計 18件 (2 1%)で あるが、接種後 7日 目までの小計では 11
件 (1 3%)で あった。
下痢は合計 30件 (3.5%)で あるが、接種後 7日 目までの小計では 15
件 (1 7%)で あった。
せき、鼻水は合計 92件 (10 7%)で あるが、接種後 7日 目までの小計
では 33件 (3 8%)で あった。

2 DPTl期 初回 2回 目
対象者数は 707人 で、この内 702人 (99.3%)が 生後 3ヶ 月から3
歳代であつた。何らかの症状を呈したのは 236人 、発生件数は 328件であ
つた。男女児間に差は認められなかった。症状とその発現日の関係をみると次

のとおりである。

37.5℃ 以上 38 5℃ 未満の発熱は合計 29件 (4 1%)で あるが、
接種後 7日 までの小計は 18件 (2 5%)で あつた。接種後 1日 目の 8件 (1
1%)が最大であつた。
38.5℃ 以上の発熱は合計 22件 (3 1%)で あるが、接種後 7日 目ま

での小計は 13件 (1 8%)で あった。接種後 1日 目の4件 (0 6%)が
最大であった。

局所反応は合計 161件 (22.8%)で あるが、接種後 7日 までの小計で
は 158件 (22.3%)で あった。接種後 1日 目の 86件 (12.2%)が
最大であった。

けいれんはみられなかつた。

嘔吐は合計 10件 (1 4%)で あるが、接種後 7日 目までの小計では 6件
(0.8%)で あった。接種後 1日 日の 3件 (0= 4%)が最大であった。
下痢は合計 27件 (3 8%)で あるが、接種後 7日 目までの小計では 12
件 (1 7%)で あった。
せき、鼻水は合計 79件 (11 2%)で あるが、接種後 7日 目までの小計
では 44件 (6 2%)で あった。接種後 1日 目の 15件 (2.1%)が 最大
であった。

3 DPTl期 初回 3回 目
対象者数は 587人で、この内 582人 (99 1%)が 生後 3ヶ月から4
歳代であった。何らかの症状を呈したのは 179人、発生件数は240件であ
つた。男女児間に差は認めなかった。症状とその発現日の関係をみると次のと

おりであった。

37.5℃ 以上 38.5℃ 未満の発熱は合計 20件 (3.4%)で あるが、
接種後 7日 目までの小計は 10件 (1 7%)で あった。接種後 0日 日、 1日
日、 2日 日、4日 日、 8日 目と21日 目の各 2件ずつ (0.3%)が 最大であ
った。

38 5℃ 以上の発熱は合計 25件 (4 3%)で あるが接種後 7日 目まで
の小計は 11件 (1 9%)で 接種後 1日 目の4件 (0.7%)が 最大であっ
た。

局所反応は合計 103件 (17 5%)で あり、接種後 7日 日までの小計で
は 102件 (17 4%)で あった。接種後 1日 目の 60件 (10 2%)が
最大であった。

けいれんはみられなかつた。

嘔吐は合計 5件 (0 9%)で あるが、接種後 7日 目までの小計では 1件 (0
2%)で あった。
下痢は合計 24件 (4 1%)で あるが、接種後 7日 目までの小計では 9件
(1 5%)で あった。
せき、鼻水は合計 63件 (10.7%)で あるが、接種後 7日 目までの小計
では25件 (4 3%)で あった。
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4 DPTl期 追加
対象者数は 592人 で、この内 574人 (97 0%)が 1歳から4歳代で
あつた。何 らかの症状を呈したのは 328人 、発生件数は 518件であった。
男女児間に差は認めなかった。症状とその発現日の関係をみると次のとおりで

あつた。

37 5℃ 以上 38.5℃ 未満の発熱は合計 44件 (7.4%)で あるが、
接種後 7日 目までの小計では25件 (4.2%)で あつた。接種後 1日 目の9
件 (1.5%)力 最`大であつた。
38.5℃ 以上の発熱は合計 58件 (9.8%)で あるが接種後 7日 目まで
の小計は 24件 (4 1%)で 接種後 1日 目の 10件 (1.7%)が 最大であ
った。

局所反応は合計 254件 (42 9%)で あるが、接種後 7日 目までの小計
では 253件 (42 7%)で あった。接種後 1日 目の 152件 (25 7%)
が最大であつた。

けいれんは接種後 2日 目の 1件で、 37 5℃ 以上の発熱を伴つていた。
嘔吐は合計 20件 (3 4%)であるが、接種後 7日 目までの小計では9件
(1.5%)で あった。
下痢は合計 43件 (7.3%)であるが、接種後 7日 目までの小計では19
件 (3.2%)で あった。
せき、鼻水は合計98件 (16.6%)で あるが、接種後 7日 目までの小計
では51件 (8.6%)で あつた。接種後 1日 目の14件 (2 4%)が 最大
であった。

5 DT初 回接種、追加接種は対象者が少ないので省略する。

6 DT2期
対象者数は 1451人 であつた。何らかの症状を呈したのは617人、発生
件数は664件であった。症状とその発現日の関係をみると次のとおりである。
37.5℃ 以上38.5℃未満の発熱は合計 14件 (1 0%)で あるが、
接種後 7日 目までの小計は6件 (0.4%)で あった。
38.5℃ 以上の発熱は合計 7件 (0.5%ヽ であるが、接種後 7日 目まで
の小計では4件 (0 3%)で あった。
局所反応は合計 593件 (40.9%)で あるが、接種後 7日 目までの小計
では591件 (40.7%)で あった。接種後 1日 目の376件 (25 9%)
が最大であつた。

けいれんはみられなかった。

嘔吐は合計 7件 (0 5%)であるが、接種後 7日 目までの小計では 6件 (0.
4%)で あつた。
下痢は合計 15件 (1 0%)で あるが、接種後 7日 目までの小計では 12
件 (0.8%)で あつた。
せき、鼻水は合計 28件 (1.9%)で あるが、接種後 7日 目までの小計で
は 20件 (1.4%)で あつた。

まとめ

各項目で従来の調査結果と大きな相異はなかった。

DPT接 種後の特徴は、 1期初回 1回 目接種後の局所反応にみられる。 1
期初回 1回 目の接種に限つては、接種 1日 後に3 4%、 2日 後に0 8%み
られたがく 7日 後、 8日 後でも2.3%、 1 2%の 局所反応がみられた。
一方、初回 2回 目以降では、接種 1日 後に 10 2%～ 25 7%み られ
るものの8日 目以降ではほとんど局所反応はみられない。

けいれんは 1件あり、 37.5℃ 以上の発熱を伴つていた。
接種後の嘔吐、下痢、せき、鼻水を観察しているのは、紛れ込みの副反応

を観察することが目的である。いずれの症状も接種 1日 後にやや多く報告され

るが、28日 を通して大きな発生率の相違はなく、このワクチンを接種する年
齢にみられる健康状況の変化と思われる。

MR

l MRl期
対象者数は、 12ケ月～ 24ケ月未満の 1747人 (男児 912人 、女児 8
35人 )で、このうち何らかの症状を呈したものは430人 (24.6%)、 発
生件数は527件であつた。男女間に差は、みられなかった。
観察期間中 (0日 ～ 28日 )に発熱を認めたものは 343件 (19.6%)
であった。37 5℃ 以上 38 5℃ 未満の発熱を認めたものは 112件 (6.
4%)であり、38 5℃ 以上の発熱がみられたものは 231件 (13 2%)
であった。

発熱の時期別では、接種後 6日 までが 140件 (8.0%)、 接種後 7～ 13
日が 118件 (6 8%)で あった。
局所反応は 35件 (2 0%)み られた。そのうち 20件は 3日 以内、 21
件は 6日 以内であつた。
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けいれんがみられたものは 6件 (0 3%)で 、いずれも体温 37 5℃ 以
上であった。

奪麻疹は 35件 (2 0%)み られ、接種後 1日 以内は 2件 (0 1%)、 1
3日 以内は 27件 (1 5%)で あった。発疹は93件 (5.3%)み られた。
6日 以内の発疹は40件 (2 3%)で あり、 7-13日 の発疹は 28件 (1
6%)であった。リンパ節腫月長は 13件 (0 7%)、 関節痛は 2件 (0 1%)
であった。

2 MR2期
対象者数は、 5-7歳の 1731人 (男児 910人、女児 821人)で、この
うち何 らかの症状を呈したものは 208人 (12 0%)、 発生件数は 246件
であった。男女間に差は、みられなかつた。

観察期間中 (0日 ～ 28日 )に発熱を認めたものは 114 件 (6 6%)
であった。 37.5℃ 以上 38 5℃ 未満の発熱を認めたものは46件 (2
7%)で あり、 38.5℃ 以上の発熱がみられたものは 68件 (3.9%)で
あつた。

発熱の時期別では、接種後 6日 までが 40件 (2 3%)、 接種後 7-13日
が 32件 (1 8%)で あった。
局所反応は 57イ牛 (3 3%)に みられた。そのうち 3日 以内は53件 (3
1%)、 6日 以内は 56件 (3 2%)で あった。
けいれんはみられなかった。

華麻疹は 28件 (1.6%)み られ、接種後 1日 以内は 5件 (0 3%)、 1
3日 以内は 17件 (1.0%)で あった。発疹は 10件 (0 6%)み られた。
6日 以内の発疹は 3件 (0 2%)で あり、7-13日 の発疹は 3件 (0.2%)
であつた。リンパ節腫月長は 12件 (0.7%)、 関節痛は 25件 (1.4%)で
あった。

3 MR3期
対象者数は、中学 1年生相当の 913人 (男児 468人 、女児 445人 )で、
このうち何 らかの症状を呈したものは45人 (4 9%)、 発生件数は51件で
あつた。男女間に差は、みられなかった。

観察期間中 (0日 ～ 28日 )に発熱を認めたものは 17件 (1 9%)で あ
つた。 37 5℃ 以上 38 5℃ 未満の発熱を認めたものは 9件 (1 0%)
であり、 38.5℃ 以上の発熱がみられたものは 8件 (0 9%)で あつた。
発熱の時期別では、接種後 6日 までが 9件 (1 0%)、 接種後 7-13日 が
0件 (0.0%)で あつた。

局所反応は 12件 (1.3%)み られた。そのうち 12件は 3日 以内、 12
件は6日 以内であった。

けいれんはみられなかった。

奪麻疹は 3件 (0 3%)み られ、接種後 1日 以内は 0件 (0%)、 13日 以
内は 1件 (0 1%)で あった。発疹は 10件 (1 1%)み られた。 6日 以
内の発疹は 3件 (0 3)で あり、 7-13日 の発疹は 2件 (0 2%)で あっ
た。リンパ節腫脹は 5件 (0.5%)、 関節痛は4件 (0.4%)で あった。

4 MR4期
対象者数は、高校 3年生相当の 534人 (男児 244人 、女児 289人、性
別不明 1人)で、このうち何らかの症状を呈したものは 19人 (3.6%)、 発
生件数は 20件であった。男女間に差は、みられなかった。
観察期間中 (0日 ～ 28日 )に発熱を認あたものは 7 件 (1 3%)で あ
つた。 37.5℃ 以上 38 5℃ 未満の発熱を認めたものは 2件 (0 4%)
であり、 38 5℃ 以上の発熱がみられたものは 5件 (0 9%)で あった。
発熱の時期lllでは、接種後 6日 までが 2件 (0 4%)、 接種後 7-13日 が
1件 (0 2%)で あった。
局所反応は 6件 (1 1%)にみられた。そのうち3日 以内は 5件 (0.9%)、
6日 以内は 6件 (1 1%)で あった:
けいれんは 1件 (0.2%)み られ、体温 37.5℃ 以上が 1件 (0.2%)
であった。

奪麻疹は 2件 (0 4%)に みられ、接種後 1日 以内は 1件 (0 2%)、 1
3日 以内は 2件 (0.4%)で あった。発疹は 1件 (0 2%)み られ、 6日
以内が 1件 (0 2%)で あった。リンパ節腫脹は 1件 (0 2%)、 関節痛は
2件 (0 4%)で あった。

日本脳炎

1 日本脳炎ワクチン1期初回 1回 目
対象者数は812人で、接種された年齢は0歳～7歳児である。発熱、局所
反応、けいれん、華麻疹、その他の発疹など何らかの健康異常を来した人数 (発

生件数)は合計 92人 (98件)で対象者の11 3%を 占め、男は 11 9%、
女 10 8%で あった。
接種年齢をみると1歳 8人、2歳 5人、 3歳 251人 、4歳 170人、5歳



164人 、 6歳 179人、 7歳 35人で、 3歳児が 251人 と特 |こ多く、 3～
6歳で全体の94.1%を 占めた。
接種年齢別の健康異常発生者の割合をみると、健康異常は 7.3%～ 25
0%で平均 11.3%で あった。
発現症状をみると、 3歳～ 7歳で 37: 5℃ 以上の発熱は 5.5%～ 13.
1%で平均 9,6%に 見られ、接種部位の局所反応は各年齢群で 0.6～ 2.
0%、 平均 1 2%に 見られた。華麻疹は 3歳群で 6件、 5,6歳群でそれぞれ
1件ずつあり、その他の発疹は 3歳群での 1件あつたが、けいれんはみられな

かった。

症状の発現日を観察期間 28日 でみると、局所反応は 1～ 5件が接種 3日 ま
でに出現する傾向があり、発熱は 1～ 16件全観察期間にわたつて散見され、
接種 1日 目が 16件、 2日 目が 7イ牛とやや多かつたが、 10,15日 目にも5件
見られた。奪麻疹は 1件ずつ合計 8接種 7日 目までに集中して見られた。

2 日本脳炎ワクチン 1期初回 2回 目
対象者数は 0～ 7歳児 393人 で 3歳児が 116人 と最も多く、接種後 28
日の観察期間中発熱、局所反応、けいれん、華麻疹、その他の発疹など何らか

の健康異常を来した者は44人 (48件)で対象者の 11 2%を 占めた。男
女別では 9.5%:13 2%と 女児がやや多かつた。

接種年齢別の健康異常発生者の害」合をみると、 8.3%～ 17、 8.%、 平
均 11 2%で 、 5歳群で多かつた。
発現症状をみると、 3歳～ 7歳群は 37 5℃ 以上の発熱 5 2%～ 13.
7%、 接種局所反応は 1 2%～ 4.1%あ り、華麻疹は 1～ 4件合計 5件、
その他の発疹は合計 2件の報告があった。けいれんは4歳群で 1件あり37.
5度以上の発熱を伴つていた。

症状の発現日を観察期間 28日 でみると局所反応は接種後 1日 目に 9件あつ
た。発熱は 1～ 5件、多くは 1～ 2件ずつであり、華麻疹は 1～ 2件ずつで計
5件、その他の発疹は 1件ずつで計 2件あつた。

3 日本脳炎ワクチン 1期追カロ
対象者数は 0～ 7歳児 266人 で 4歳児が 80人 と最も多い。接種後 28日
の観察期間中、発熱、局所反応、けいれん、奪麻疹、その他の発疹など何らか

の健康異常を来した者は 30人 (31件)で対象者の 11.3%を 占め、その
接種年齢別の健康異常発生者の割合は 8 6%～ 50 0%、 平均 11.3%
で、男女の占める害」合は 13 7%:9 2%と 男児がやや多かつた。

発現症状では、何れの年齢も発熱が目立って多く1.7%～ 50.0%、 平

均 7 9%(38.5℃ 以上は平均 3 8%)で あつた。ついで接種部位の局
所反応が 5.6歳 群で 3件ずつ、 7歳群 1件の合計 7件、奪麻疹が 4、 6歳群
で 1件ずつ見られた。けいれんは見られなかつた。

症状の発現 日を観察期間 28日 でみると局所反応は接種後 1日 目4件、 2日

目2件、 3日 目 1件で合計 7件が 3日 日以内に集中したが、発熱は 1～ 2件ず

つ全期間において散在 し、一定の傾向はみられなかつた。奪麻疹も 1件ずつ 2

件、その他の発疹は 1件みられた。

4 日本脳炎ワクチン 2期
対象者数は 9～ 12歳児で 206人であつた。接種後 28日 の観察期間中、
発熱、局所反応、けいれん、奪麻疹、その他の発疹など何らかの健康異常を来

した者は 7人 (7件)男 5 4%:女 1 0°/。で男が多かつた。健康異常発生
者の割合は平均 3 4%で あつた。
発現症状と症状の発現 日では、発熱と局所反応のみで、発熱は合計 4件で 1

件ずつ散在 し、局所反応は合計 3件で接種当日1件、 1日 目に 2件であつた。

ま と め
今回の報告は、平成 20年度の報告よりいずれの接種時期も約 2倍に増えて
いるが、厚労省による「日本脳炎ワクチン接種の積極的勧奨差し控え」通達前

の報告数には及ばない。何らかの健康異常は、 1期初回 1回 目。1期初回 2回

目・ 1期追加 とも約 11%前後あるが、 2期は 3 4%と 減少していた。 しか
し、その質的傾向はほぼ同じであつた。今回も従来と同様、日本脳炎ワクチン

の副反応の主なものは発熱、局所反応、発疹である。接種年齢が若い初回接種

では発熱、ついで局所反応が多いが、これらは接種回数を重ねるにつれ、また

年齢が高くなるにつれ発熱は減少、局所反応が増加する傾向がある。局所反応

をみると何れの接種も接種翌日にピークがあり、約 7日 目まで集中する。一方、

発熱は観察 28日 間に渡つて広く散在しこれも年齢の若い群ほど全観察期間に

渡つてみられる。このことは必ずしも発熱がワクチンだけの副反応とは言い難

く、むしろ発熱疾患の頻度など年齢因子を考えると紛れ込みの熱性疾患の可能

性を伺わせる。奪麻疹やその他の発疹は一定の傾向がなく、頻度も低い。けい

れんは、 1期初回 2回 目で 1件報告され、発熱を伴っていた。 しかし脳炎 。脳
症などの重篤な中枢神経系合併症の報告はなかった。



ポリオ

1 ポリオ 1回 目
対象人数は 1651人 (男 801人 、女 838人、不明 12人)で、内訳は
3～ 5カ月 275人 (134人、女 139人、不明 2人 )、 6～ 8カ月 779人
(男 385人 、女 390人 ,不明 4人 )、 9～ 11カ 月 398人 (男 186人、
女 207人 、不明 5人 )、 1歳 161人 (男 76人、女 84人、不明 1人 )、 2
歳以上 38人 (男 20人、女 18人、不明 0人)で あつた。このうち健康異常
の発生のなかつた人は 1286人 (77 7%)で あった。何らかの健康異常
がみられた人は 368人 (22 3%)で 発生件数は494件 であった。年齢
別では、 3～ 5カ 月 31人 (37件 )、 6～ 8カ月 178人 (238件 )、 9～
11カ 月 102人 (142件 )、 1歳 51人 (69件 )、 2歳以上 6人 (8件 )
であつた。接種数の比較的多い 1歳以下では 1歳児の割合が最多であった。

発熱は 226人 (13.7%)に みられ、そのうち 1歳以下では、 3～ 5ヶ
月の同年齢対象者の 4 4%、 6～ 8ヶ 月の同年齢接種対象者 13 6%、 9
～ 1lヶ 月同じく16 6%、 1歳では 23 0%、 2歳では 12 5%で あ
った。 38 5℃ 以上の発熱は 125人 (7 6%)で 、発熱者の年齢別では
3～ 5ヶ月 4例 (同年齢対象者の 1 5%)、 6～ 8ヶ 月 55例 (同 7 1%)、
9～ 11カ 月 40例 (同 10 1%)、  1歳 23例 (同 14 3%)、  2歳 3例
(同 12.5%)で あった。接種後の日数では接種 0日 日で接種対象者の O
4%、 1日 目 。2日 目で 1 0%、 3日 日で 1 3%、 4日 目で 0.7%、 5
日日以降は 0 1～ 0.5%の 範囲で、 31～ 35日 は 1.7%で あった。接
種 1～ 4日 以内が若干多いものの、その後特定の日数に集中する傾向はない。
38 5℃ 以上の発熱でみると、接種 1日 目が同じく0 1%、 2日 目が 0.
4%、 接種 2、 3日 目が0.7%、 で、その後は 0 1～ 0 4%の 範囲であ
り、31～ 35日 は 1 0%で あり、同様に特定の日数に集中する傾向はない。
けいれんを来した症例は 1例で、 37 5℃ 以上の有熱を伴 うものであり、
接種 14日 目に生じたものであった。

嘔吐は60例 (3.6%)に 認められ、接種 0日 目の 0 6%が 最も高く、
ついで接種 1日 目の 0 5%、 その後はすべて 0 2%以 下であつた。
下痢は 207例 (12 5%)に 認められた。接種後の日数でみると、接種
1日 目に 1 9%と 最も高く、次いで接種 2日 目1 6%、  3日 目1 2%、
4日 目0 6%、 0日 目0 5%、 その後は 13日 日、 31～ 35日 目の 0
5%を除き、すべて 0 4%以 下である。

2 ポリオ 2回 目
対象者数は 1318人 (男 671人 、女 641人 、不明 6人)で、内訳は 3
～ 5カ 月 5人 (男 3人、女 2人 )、 6～ 8カ月 36人 (男 19人、女 17人 )、
9～ 11カ 月 290人 (男 132人、女 157人、不明 1人 )、 1歳 847人 (男
441人 、女 402人、不明 4人 )、 2歳 104人 (男 58人、女 45人、不明
1人 )、 3歳以上 36人 (男 18人、女 18人、不明 0人)であつた。このうち
健康異常の発生のなかった人は 1, 017人 (77 2%)で あった。何らか
の健康異常がみられた人は 301人 (16.7%)で 、発生件数は432件 で
あつた。年齢別発生害1合は 3～ 5か月 0人 (0件 )、 6～ 8カ 月 6人 (8件 )、
9～ 11カ月 60人 (86件 )、 1歳 215人 (310件 )、 2歳 15人 (21
件 )、 3歳以上 5人 (7件 )であった。
発熱は 222例 (16 8%)に みられた。 6～ 8カ 月では 5例 (同年齢対
象者の 13.9%)、 9～ 1lヶ 月では47例 (同 16 2%)、 1歳 155例
(同 18 3%)、 2歳 12例 (同 11 5%)、 3歳 2例 (同 15 4%)、 4
歳以上 1例 (同 14 3%)で あった。 38 5℃ 以上の発熱は 143例 (1
0.8%)で 、発熱者の年齢別では 6～ 8ヶ 月 1例 (同年齢対象者の 2 8%)、
9～ 11カ 月 26例 (同 9.0%)、 1歳 105名 (同 12 4%)、 2歳 8例
(同 7.7%)、 3歳 2例 (同 15.4%)で あった。接種後の日数では接種 0
日目で接種対象者の0 4%、 接種 1日 目で同じく 1.2%、 接種 2日 日で 1.
0%、 接種 3～ 5日 目で 0.8%で 、その後はすべて 0 7%以 下であつた。
接種 1、 2日 目の発熱が若干多いものの特定の日数に集中するftX向 はない。 3

8.5℃ 以上の発熱でみると、接種 1日 目が 0.8%、 2, 3日 目が 0.6%
であったが、その後はすべて o.5%以 下で特定の日数に集中する傾向はなか
つた。けいれんを来した症例は 3例で、 37 5℃ 以上の有熱を伴うものが 2
例であり、接種 8、 31～ 35日 目にみられている。 1例は 37 5℃ 未満で
あり接種 29日 目に認められた。
嘔 n■は 53例 (4 0%)に 認められたが、接種 0日 目0 6%、 接種 2日
目0 5%で 最も多く、接種 1日 日は0.2%、 3日 日以降は 0～ 0_2%で
あり、特定の日数に集中する傾向はない。

下痢は 154例 (11 7%)に 認められた。接種後の日数でみると、接種
1日 目に 2 0%と 最も高く、次いで接種 2日 目1 4%、 接種後 0, 3,4,
7, 31～ 35日 目が 0 5%、 その他はすがて 0 4%以 下であつた。

ま と め
ポリオ 1回 日、 2回 目接種対象者におけるワクチン接種後の発症割合を見る
と、それぞれ発熱 13、 7%。 16 8%、 1匝吐 3 6%・ 4 0%、 下痢 1



2.5%・ 11 7%と なつている。
発熱までの期間を見ると、 1回 目は接種 0日 日で接種対象者の0 4%、 1
日日・ 2日 日で 1.0%、  3日 日で 1.3%、 4日 日で 0 7%、  5日 目以降
は0.1～ 0 5%の 範囲で、 31～ 35日 は 1.7%で あった。 2回 目では
接種 0日 目で接種対象者の0.4%、 接種 1日 日で 1 2%、 接種 2日 日で 1
0%、 接種 3～ 5日 目で 0 8%で 、その後はすべて 0 7%以 下であつた。
1回 日、 2回 目ともに接種数 日以内の発熱発症の割合が若干多いものの特定の

日数に集中する傾向はなく、 31～ 35日 目の方がむしろ発熱の害1合 としては
高い傾向にあつた。

嘔吐については、第 1回 目では、接種 0日 目の0 6%が 最も高く、ついで
接種 1日 目の 0 5%、 その後はすべて0.2%以 下であつた。 2回 目では接
種 0日 目0. 60/0、  接種 2日 目0  50/Oで最も多く、 接種 1日 目|ま 0  2%、
3日 目以降は 0～ 0.2%で あり、接種 0～ 3日 目に若千高い傾向があつたが、
1回 日、 2回 日ともに観察期間中特定の傾向を示すものはない。

下痢については 1回 目においてピークが接種後 1日 日、次いで 2、 3、 4日 目

となってお り5日 日以降はほぼ横ばいとなつている。 2回 目においてもピーク
は 1日 日にありついで 2日 日、 3日 日以降にほぼ横ばい状態となつている。
以上の結果は、多少の数字の前後はあるがこれまでとほぼ同様の結果であり、

大きな変化はなく、またなおこれらの反応はいずれも軽微な自然回復性のもの

にとどまっており、現段階でポリオフクチンの重要性を妨げるものではない

BCG

対象者数 2144人 について接種後観察が行われた。接種対象別に見ると、3
-5か月児 2, 082人 (97 1%)が 大半であるが、 6か月-1歳未満児
も61人 (2 8%)い た。 3ヶ月未満は 1人 とわずかであった。
これらの中の 31人、1.4%に何らかの異常が見られた (延べ件数 32、 (1.
5%)。 健康異常発生は 3-5ヶ 月児のみでみられた。性別に見ると男児で 1
7%、 女児で 1.3%と 、男児でやや多かった。
異常の種別にみると、「リンパ節腫脹Jが 22人 (1.1%)、 「局所の湿潤」
が 10人 (被接種者のO.5%)で 、けいれん等の反応は見られなかった。
リンパ節月重脹は 22例中 19例までが接種後 3か月以内に起こつていたが、1
4日 以内という例も6例 (27 3%)み られた。
局所の湿潤の頻度は全 10例中 7例が接種後 3ヵ 月以内に発生し、残り3例が

3ヵ 月を過ぎてから発生していた。

接種局所の金十痕に関する観察は 1,833人 (被接種者総数の 85 5%)に
ついて行われた。全体では 15～ 18個 (記載上 19個以上とされている者を
含む)の者が多い (77 0%)が 、 4個以下の者も1.1%あ った。平均個
数は全体では 15.8個で、健康異常の有無別に見ると、「なんらかの異常あり」
で 16 9個 、「異常なし」で 15 8個 であり、わずかに「異常あり」で個数
が多かった。

ま と め
観察された被接種者の 97%までが 6か月未満児であり、6か月を過ぎてから
の接種は以前に比して非常に少なくなった。 3ヶ月以前の接種は例外的にしか
見られない。リンパ節腫大は、今回のように接種後 1～ 2カ月くらいで発生し、

大部分はその後 6カ月以内に自然に消退する。積極的な治療は不要である。

局所の湿潤は約 7割が接種 3ヶ 月以内にみられ、正常反応が強調された例と考

えられる。ただし残 りは 3ヶ 月を越えてから見られており、遷延 した反応と思

われ、一部は混合感染によるものがあると考えられ、特に反応の強い者には一

般抗生剤の内服や塗布が有効である。

針痕は今回の観察では全体で平均 15.8個みられた。ほぼ標準的な技術で接
種 した場合に期待される個数となつている。同時に、針痕個数が 4個以下のも
のも約 1 1%あ り、技術的に改善の余地がある。



DPTl期初回1回 目

DPTl期初回2回 目

3～ 1lヶ 月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男

健康異常発生件数 2件

健康異常発生者数 2

対象者数 4 3 2 434

女

健康異常発生件数 1

健康異常発生者数
人

1 |

対象者数 4 1 2人

不明

健康異常発生件数 1件 1

健康異常発生者数 1 1

対象者数 10人 10 人

合計

健康異常発生件数 2 1 1

健康異常発生者数 219人 2 1 1 223人

対象者数 837人 8 3 : 5人 2人 858人

期別・年齢別・性別 健康異常発生者割合

3～ 1lヶ 月 1歳 12歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男 500 91 ,R■

女 240 % 500%
不 明 100 %

合計 262 % 250 % 500% 200% 260 %

3～ 1lヶ 月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男

健康異常発生件数 6. 2件
件 149

健康異常発生者数 4 2

対象者数 8 3 1

女

健康異常発生件数 168● 9 ll・

健康異常発生者数 6

対象者数 8 2 2

不 明

健康異常発生件数 1件
件 1

健康異常発生者数 |

対象者数 6 1 7

合計

健康異常発生件数 2 1

健康異常発生者数 223 2

対象者数 6o2人 16 人 4 2 3人

健康異常発生者割合

3～ 1lヶ月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男 500 % 667 % 309 ッ
女 750 ッ 500 %

不 明 167% 143 %

合計 327 % 625 % 500 % 500 % 334 ッ

-47-



DPTl期 初回3回 目

DPTl期追加

3～ 11,月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男

健康異常発生件数 1 2.

健康異常発生者数 75人 8人 1

対象者数 17 1 2

女

健康異常発生件数 9 2件 1

健康異常発生者数 83人 6

対象者数 31 295

不 明

健康異常発生件数 件

健康異常発生者数

対象者数 5 5

合計

健康異常発生件数 19 性

健康異常発生者数 1

対象者数 528 11 7人 1 2 587 人

D T2期

11歳 12歳 合計

男

健康異常発生件数 2394

健康異常発生者数 269人

対象者数 680人

女

健康異常発生件数 254 3704

健康異常発生者数 239 343人

対象者数 242 754人

不明

健康異常発生件数 4件 1 5件

健康異常発生者数 4 l 5

対象者数 7 17

合計

健康異常発生件数 440 4牛 224 ●

健康異常発生者数

対象者数 957 ス健康異常発生者割合

3-1lヶ月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男 4 500 91 300 %

女 313 %

不明

合計 299 % 400 ッ 273 % 429 % 333 % 305 %

健康異常発生者害1合

11歳 12歳 合計

男 391 % 404 9 396 %

女 467 % 430 % 455

不 明 400% 43 91 294 14

合計 432 96 425 ッ

3～ 1lヶ月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男

健康異常発生件数 8 5 1 281.

健康異常発生者数 6 3 4

対象者数 11 1 1

女

健康異常発生件数 1件 2 3

健康異常発生者数 1 1 3

対象者数 14 人 4 1 4

不 明

健康異常発生件数

健康異常発生者数 1 1

対象者数 4 1 5

合計

健康異常発生件数 1 9 5 5 3

健康異常発生者数 1 7 4 4 3

対象者数 4人 407人 133 人 9人 8人 5人 592 人

健康異常発生者割合

3～ 1lヶ月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男 600 571

女 ,50 551 91

不 明 250 200 91

合計 250 % 57.5 % 556 % 444 % 500 % 600% 1000 91 554 0/

-50-



MR¬ 期

MR2期

12ヶ月～ 24ヶ 月

男

健康異常発生件数 270件

健康異常発生者数 223人

対象者数 人

女

l12康異常発生件数 257件

健康異常発生者数 207 人

対象者数 835 ノ`

不明

健康異常発生件数 件

健康異常発生者数 人

対象者数 人

合計

健康異常発生件数 527件

健康異常発生者数 430 りゝ

対象者数 1747 人

MR3期

MR4期

中学1年生相当

男

健康異常発生件数 28‖

健康異常発生者数 24人

対象者数 468メ

女

健康異常発生件数 23‖

健康異常発生者数 21 メ

対象者数 445 人

不明

健康異常発生件数 14

健康異常発生者数 メ

対象者数 人

合計

健康異常発生件数 51 14

健康異常発生者数 45メ

対象者数 913 ス

健康異常発生者割合

12ヶ 月～ 24ヶ月

男 245%
女 248 0/c

不 明 0/

合計 246 %

健康異常発生者割合

中学1年生相当

男 5_1 %

女 47 ア

不 明 %

合計 49 ツ

5～ 7歳

男

健康異常発生件数 13914

健康異常発生者数 115人

対象者数 910ノ k

女

健康異常発生件数 107件

健康異常発生者数 93人

対象者数 人

不 明

健康異常発生件数 件

健康異常発生者数 人

対象者数 人

合計

健康異常発生件数 246件

健康異常発生者徴 208人

対象者数 人

高校3年生相当

男

健康異常発生件数 11件

健康異常発生者数 10 ノヽ

対象者数 244人

女

健康異常発生件数 9件

健康異常発生者数 9人

対象者数 289人

不 明

健康異常発生件数 件

健康異常発生者数 人

対象者数 1人

合計

健康異常発生件数 20件

健康異常発生者数 19人

対象者数 534ノ｀

健康異常発生者割合

5～ 7歳

男 126 %

女 113 %

不 明 %

合計 120 %

健康異常発生者割合

高校3年生相当

男 41 %

女 31 %

不 明 %

合計 36 %



日本脳炎1期初回1回 目

日本脳炎1期初回2回 目

6～ 11ケ 月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 , 合計

男

健康異常発生件数 8 6

健康異常発生者数 8 6

対象者数 3 91人

女

健康異常発生件数 2 1件 19 1■ 6. 3

健康異常発生者数 人
2 1 6 6 3 人

対象者数 4 2 19 人 407人

不 明

健康異常発生件数 件 件

健康異常発生者数 人

対象者数 1 1人 3

合 計

健康異常発生件数 2 1 3

健康異常発生者数 2 1 16 人 3

対象者数 8 5人 164 179人 812 人

日本脳炎1期追加

6～ 11ケ 月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男

健康異常発生件数 4 3

健康異常発生者数 4 4 3

対象者贅 1 36 人 25人 29人 124 人

女

健康異常発生件数 2 1 1 1 4

健康異常発生者数 1人 1人 5人 4

対象者数 1人 2

不 明

健康異常発生件数

健康異常発生者数 0

対象者数 1 1

合計

健康異常発生件数 2 1 フ 5 フ

健康異常発生者数 l 1 9 7 5 7

対象者数 2人 2人 80人 58人 266

健康異常発生者割合

1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7売予 合計

男 100 シ 73 %

女 29 9● 112% 158 %

不 明

合計 250 % 200 % 159 % 106 % 89 % 86 96

健 康異常発生者割合

6～ 1lヶ 月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男 137 ッ

女 1000 91 500 % 30 %

不 明

合計 500 91 103ッ 86 %

6-1lヶ月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男

健康異常発生件数 5 6 6 6

健康異常発生者数 5 6 4 5

対象者数 2人 9 人

女

健康異常発生件数 5 7 2

健康異常発生者数 5 フ 7 2 2 人

対象者数 2 1

不明

健康異常発生件数 l 1

健康異常発生者数 1

対 象 者 燎 1 2人 5夫

合計

健康異常発生件数 10件 9

健康異常発生者数 13 11 8 2 人 44

対象者数 人 4 1 116 人

健康異常発生者割合

6～ 11ケ 月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男 77 q 162 % 91 峡

女 200 % 194% 50 %

不 明

合計 8_6 91 178 % 136% 83 % 112%
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日本 脳 炎 2期 ポ リ オ 1回 目

ポ リオ 2回 目

9～ 12歳

男

健康異常発生件数 5件

健康異常発生者数 5人

対象者数 93 ジk

女

健康異常発生件数 1件

健康異常発生者数 1人

対象者数 104人

不明

健康異常発生件数 1件

健康異常発生者数 1人

対象者数 9人

合計

健康異常発生件数 7件

健康異常発生者数 7人

対象者数 206 メ、

9-1,ヶ月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男

健康異常発生件数

健康異常発生件数 17 2 180

対象者数 385人 3 3 1 1

女

健康異常発生件数 17 2 1 250 朗

健康異常発生件数 14 2

対象者設
1 3

不 明

健康異常発生件致 1件
1

健康異常発生件敗 1 1人

対象者数 2 4 5

合計

健康異常発生件数 37件 6 1

健康異常発生件数 31 178 人 4 1人

対象者螢 2フ 5人 フ79人 398 24人 4人 4 2

健康異常発生者割合
3～ 5ケ月 6～ 8ヶ 月 9～ 1,ヶ月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 フ歳 合計

男 333 %
女 333 167 96 333 γ
不 明

合 計 256 % 250 96 223 ,
健康異常発生者割合

9～ 12歳

男 54 %

女 10 %

不明 111 %

合計 34 0/o

1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合 計

男

健康異常発生件数 3
1

健康異常発生件数 2 111 12 2 1人

対稼者戦 3 58人 2 2

女

健康異常発生件螢 145 3 2

健康異常発生件致 4 103 1

対象者数 2 157人 6 4人 5 2 641 人

不 明

健康異常発生件数 1件

健康異常発生件螢 1

対象者徴

合計

健康異常発生件数 21 6
1

健康異常発生件数 60人 3

対象者敗 5■ 104 13 人 8 7 5 3 1318

健康異常発生者割合
0～ 5ヶ月 6-8ヶ 月 9-1lヶ月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

男 252 % 20フ  ヮ 286
女 256 91 67% 167 γ 200 %
不 明 250

合計 14496 231 96
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B  C  G

3ヶ月末滞 6ヶ月末藩 1歳未満 合計

男

健康異常発生件数 14
19 `生 19 雄

健康異常発生者数 18 人

対象者数 1093 人

女

健康異常発生件数 件
13件

健康異常発生者数 人
13 人

対象者数 1人

不明

健康異常発生件数
件 14 件

健康異常発生者数 人 人 人 人

対象者数 人 3 1 4

合計

健康異常発生件数 件
32件

件
32件

健康異常発生者数 人

対象者数 1人 2032

】百

ロ

期別 日年齢別 口症状別
健康異常発生者割合

3ヶ月未満 〕ヶ月末清 1歳未満 合計

男
0/o 17 % 16 °/6

女 % 13% 12 %

不明 %

合計 15 % 14%
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DPTl期初回1回 目
DPTl期 初回2回 目

2歳 3歳 4歳 5爺 6歳 7歳 合計

千齢別対象者数 2 3

暗  熱 3

3R5°C夫 需 2 29

385℃以上

局所反応 2

けいれん

37う
°
C未 満

375°C以 上

恒  吐

下   痢 2 27

ピき鼻水

合   計

発 生 割 合

2歳 3歳 4歳 5歳 7'置 合計

暗  熱
375‐C以上

385℃ 以上

う所反応 !16 200

ナいれん

375℃未満

375℃以上

日  吐

痢

よき鼻水

合   計 356 250 500

発   生   割   合
2歳 3歳 4諸 5歳 6歳 7歳 合計

着  熱 188
375℃以上
nRら・●美澪

385°C以 上 31

局所反応 500 228
いれん

375°C未満

375℃以上

E  吐

ド   痢

」き鼻水

合  計 455 500

D PTl期初回1回 目(0～ 7日 発現者対象分) DPTl期初回2回 目(0～ 7日 発現者対象分 )

発 生 割 合

2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 合 計

暗  熱 27

375℃ 以上

385℃未満

385℃以上

ヨ所反応

十いれん

375℃未満

375℃以上

E  吐 13

下   痢

ビき鼻水

合   計

発 生 割 合

1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

陪  熱 41

375°C以上

385℃ 以上

]所反応 21フ 223

すいれん

375℃未満

3フ 5℃以上

E  吐

下   痢

きき鼻水

合   計

-59-



DPTl期初回3回 目 DPTl期追カロ

2歳 0歳 4歳 5歳 6歳 フ歳 合計

年齢別対象者数

発   熱
3フ 5‐C以上

8 1

385℃以上 8 1 ,

尋所反応

すいれん
375℃ 未満

375℃以上

E 吐

下  痢 8

ビき鼻水

合   計

発 生 割

1歳 2歳 3歳 4歳 6歳 6歳 7歳 合計

籠  熱 77

375‐C以上
385℃未満
385℃以上 43

島所反応

ナいれん
375℃未満

375°C以上

日   吐

痢

±き鼻水

合   計 405 429 333

発 生   割   合
1歳 2歳 3歳 4歳 6歳 7歳 合計

陪  熱
375℃ 以上 250 111

385℃ 以上

ヨ所反応

ナいれん

3フ 5℃未満

375℃ 以上

痢

士夕塁フk 111

合   計

DPTl期初回3回目(0～ 7日発現者対象分) DPTl期追加 (0～ 7日発現者対象分)

1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 合計

=齢
別対象者数 4 8

籠  熱
3フ 5‐C以上

6 25

385℃以上

島所反応

すいれん

375℃ 未満

375℃ 以上

E  吐 8 9

ド   痢 14

・「■ニフk

合   計

発 生 割

1歳 2歳 3歳 5歳 6歳 7歳 合計

賠  熱 57

375℃以上 17

385℃以上 19

う所反応

すいれん

375℃未満

375℃以上

日   吐

下  痢
ビきユ7k

計

生 割 舎

1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

篭  熱
371℃ 以 上
n85t美 濡

385℃ 以上

3所反応 222

すいれん

3フ 5℃未満

375℃ 以上

E  吐

下  痢
+メ【皇フk



D丁2期

MRl期
(対象者数

MR2期
(対象者数

異常発生

1,747人 )

430メ、)

1,731人 )

208人 )

発   十   宮1   合
合計

離  熱
375℃以上

12

385℃以上

3所反応

ナいれん

375℃未満

375°C以上

E  吐

痢

」き鼻水

合  計

常

12ヶ月～24ヶ月

年齢別対象者数

発  熱 343

375°Cttt_L
nn s℃姜蒲

385°C以上

局所反応

けいれん

375℃未満

375°Cttt L

尋 麻疹

発  疹
リンパ節腫脹

調 節 痛

合  計

208

5～ 7歳

年齢別対象者数

発  熱
375°C以上
nA s°c=[薔培

38.5°C以上

局所反応

けいれん

375℃未満

375°C以上

孝麻疹

発  疹
リンパ節腫脹

調 節 痛

合   計 246

DT2期 (0～ 7日発現者対象分)

発生割合

12ヶ月～24ヶ月

発   熱
375℃以 上
385°C珠こ満

385°C以上

局所反応

けいれん

375°C未満

375℃以上

事 麻 疹

発  疹

リンパ節腫脹

関 節 痛

合  計

発生割合

5～ 7歳

発  熱
375。C以上
385°Cメこ満

385℃以上

局所反応

けいれん

375℃未満

375°C2L上

事 麻 疹

発  疹
リンパ節腫脹

関節 痛

合  計

発   生   =1  合

11歳 12歳 合 計

賠  熱
工
満
以
来
じ
℃

385℃以上

局所反応

けいれん

375℃未満

3フ 5℃以上

嘔  吐

下   痢

ビき鼻水

合   言十

“

2
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日本1歯炎1期初回1回 目

M R3期

(対象者数

(異常発生者数

M R4期

(対象者数913

45

人

人

人

人

中学 1年生相当

千齢別対象者数

発   熱
3759C以 上
nA s°c美 席 9

385°C以上 8

局所反応

けいれん

375℃未満

375℃ 以上

事 麻 疹 3

発  疹
リンパ

`乖

腫月長 5

雪 節 痛

合  計

高校3年生相当

年齢別対象者数 534

発  熱 7

375℃以上
385℃未満

2

385°C以上 5

弓所反応 6

ナいれん 1

375°C未満
375℃以上 1

蒙麻 疹 2

発  疹 1

リンパ節腫脹 1

関 節 痛 2

合   計

発 生 割 合

1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

陪  熱 250 200

375℃ 以上
385・●夫 漁

200

385℃以上 25o 57

弓所反応

すいれん

375℃未満

375℃ 以上

奎麻 疹

鼈 疹
合   計 250 200 183

発生害1合

中学1年生相当

発   熱
375■3,1■
an R墜■■

385°C以 上

局所反応

けいれん

375℃未満

375°C以上

彗麻 疹

発  疹

リンパ節腫脹

調節 痛

合   計

発生害1合

高校3年生相当

発   熱
375■3,1二L
Anら°c■t喘

385°C以上

局所反応

けいれん

375℃未満

37_5°C以上

筆麻 疹

発  疹
リンパ節腫月長

調節 痛

合   計

日本脳炎1期初回2回目

1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

発   熱
375‐C以上

17

385℃ 以上

局所反応 12 23

すいれん

375°C未 満

375℃以上 14

彗 麻 疹 13

発  疹 12

合  計



日本脳炎1期追加 日本 1歯炎2期

(対象者数       206人 )
異 7

9～ 12歳

年齢別対象者数

発  熱
375℃ 以上
385°C未満

385℃ 以上 I

局所反応 3

けいれん

375℃未満

375℃ 以上

蒙麻疹

発  疹

合   計 7

発生割合

9～ 12歳

発  熱
375℃ 以上
nRら℃美滞

385℃ 以上

局所反応

けいれん

375℃未満

375℃ 以上

尋 麻 疹

発  疹
合  計

人 )

発 生 割

6～ 1lヶ月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

摯   熱 500 500 100 17

375℃ 以上
1フ

385℃以上

鳥所反応

けいれん

375℃夫満

375℃以上

醸 慮 疹 13 17

摯   疹 500

合  言十

-68-



B  C
(対象者数

(異常発生者数

2144人 )

31人 )

G

3ヶ月未満 6ヶ月未満 1歳未満 合計

手齢lll対象者郵 1

リンパ節1重脹

弓所の湿潤

すいれん

375°C未満

375°C以上
・合  計発 生 割 合

1歳 2託 3歳 4歳 5歳 6歳 7歳 合計

発  熱 125 250 137

375℃以上 250

385℃以上 71

すいれん 01

375℃未満

375℃以上

E  吐

下   痢

合   計 250 250

発   生   割
3ヶ月未満 6ヶ月未満 1歳未満 合計

リンバ節腫脹

局所の湿潤

けいれん

375℃未満

375°C2人 _上

計

発 生 割

0～ 5ヶ月 9～ 1lヶ月 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳 6歳 7記 合計

賠   熱
375℃以 上

385℃以上

十い九ん

■75・●美 満

375℃以 上

鳳   口十
ド   蜘 5

合   計 297 366



集 計

期別 口発現日別 口症状別
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DPTl期初回1回 日
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DPTl期初回1回 目
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発 生 割 合



DPTl期 初回1回 目
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DPTl期初回1回 目
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DPTl期初回2回 目

Ｉ
Ｎ
ω
‐

DPTl期初回2回 目



DPTl期初回2回 目
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DPTl期 初回3回目
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発 生 割 合
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MR4期

―
一
Ｎ
Ｏ
Ｉ

日本1図炎1期初回1回 目

，
一
Ｎ
Ｏ
Ｉ

割生発

合 II
10日 16日 19日 20日 20,日

宅  熱

375℃以上
38飩未 満

035℃以上

号所反応 12

ナいれん

175℃未満

175℃以上

摩麻 疹

に  疹

合  1+



日本脳炎1期初回1回 目

―
一
Ｎ
『
―

発 生 割 合

合 計13日 21 曰

発  熱

005° C朱滴

385℃以上

島所反応

すいれん

375° C未満

摩麻疹

暗  疹

合  il

日本脳炎 1期初回 1回 目

発 生 割 合

合 計

熱

上
描
以
来
℃
℃

005℃以上

う所反応

375℃未満

375℃以上

摩麻疹

合   al



日本脳炎1期初回1回 目

―
一
Ｎ
Ｏ
Ｉ

発 生 割 合

合 計10日 12日 14日 21 日 24日 27日

発   熱

375°C以上
385℃ 未満

305℃ 以上

局所反応

375℃未満

075℃ 以上

事麻 疹

発  疹

合   計

日本R出炎1期初回1回 目

―
一
ω
Ｏ
Ｉ

割発

合 計0日 10日 14日 20日 21 日

た  熱

075℃ 以上
315℃未満

5所反応

すいれん

375℃未満

375℃以上

孝 麻 疹

発  疹

合  tt



日本1図炎1期初回1回目

―
一
ω
一
―

発  生   割   合

合 計
11 日 18日

に   熱

上

惑

以

来

℃

℃

385℃ 以上

う所反応

十いれん

375°C未 満

375℃ 以上

暉麻 疹

駐  疹

合  II

日本脳炎1期初回1回 目

―
一
ω
Ｎ
Ｉ

発 生 割 合

合 計11 日 12日 6日 22日 23日 25日

発   熱

385℃未満

385℃ 以上

号所反応

いれん

375℃ 未満

375℃ 以上

事蘇疹

発   疹

合   計



日本脳炎1期初回2回目

―
一
ω
ω
ｌ

発 生 割

5日 10日 11日 14日 15日 19日 20日 21日 22日 23日 24日 25日 合 計

モ  熟

386℃未満

385℃ 以上

弓所反応

ナいれん

375℃未満

=麻
疹

 ヽ 疹

合  計

日本脳炎1期初回2回 目

発   現 日

合 計7日 10日 12日 10日 16日 19日 2フ 日

熟

375℃以上
385℃未満

385℃以上

島所反応

すいれん

375℃未満

5麻 疹

疹

合   計―
一
ω
ヽ
１

発 生 割

12日 15日 18日 21 日 24日 25日 合 計

熱

3R5℃芙葛

弓所反応

いれん

37ち℃未満

375℃以上

摩麻 疹

疹

合  ]



日本1甚炎1期初回2回 目

‐
一
ω
Ｑ
Ｉ

発 生 割 合

合 11

発  熱

331℃ 以上

弓所反応

サいれん

3,S℃未満

375℃ 以上

寧麻 疹

発  疹

合  計

日本 1選炎 1期初回2回 目

―
一
ω
Ｏ
Ｉ

発 生 割 合

合 ll
12日 16日 19日 20日 22日 23日 24日 27日

375℃以上
385℃未満

385℃以上

島所反応

ナいれん

375℃未満

375℃ 以上

寧麻疹

発  疹

合  計



日本1送炎1期初回2回 目

‐
一
ω
Ｎ
‐

発 生 割

合 計8日 1■ 日 12日 13日 14日 15日 16日 20日 22日 23日 24日 25日 26日

熱

上
薔
以
実
℃
℃

305℃ 以上

尋所反応

3'6℃ 未満

0,5° C以上

=麻
疹

発  疹

合  計

日本1甚炎1期初回2回 目

‐
一ω
∞
‐

発 生 割

合 計12日 15日 16日 17日 20日 21日 22日 24日 26日 20日

む  熱

375℃ 以上

尋所反応

ナいれん

075℃ 未満

375℃ 以上

撃麻 疹

モ  疹

合  計



日本脳炎1期初回2回 目

‐
一
ω
Ｏ
‐

発 生 割

合 計
日 13日 18日 19日 20日 21 日 28日

に  熱

375℃ 以上

385℃ 以上

尋所反応

ナいれん

375° C未満

375℃ 以上

肇麻 疹

む  疹

合   計

日本脳炎 1期追加

―
一
ヽ
Ｏ
ｌ

発

合 計
7日 19日 28日

暗  熱

375℃ 以上

尋所反応

ナいれん

375℃ 以上

摩麻 疹

賠  疹

合  lt



日本脳炎1期追加

発 生 割 合

10 F 合 計

発  熱

上

蓋

以

美

℃

贅

385℃ 以上

亀所反応

ナいれん

375℃未満

375° C以上

摩麻 疹

モ  疹

合   計

日本1善炎1期追加

発   現   日

―
一
ヽ
一
‐

発 生 割 合

合 al16日 20日 22日 23日 24日 28日

モ  熱

上
満
以
来
℃
℃

弓所反応

ナいれん

375℃ 未満

0,5℃ 以上

罪麻 疹

合   計



日本1世炎1期追加

―
一
ヽ
ω
ｌ

発 劉

合 計
14日 16日

熱

375℃ 以上

335℃ 以上

う所反応

いれん

375℃ 未満

375℃ 以上

摩麻疹

疹

合  計

日本脳炎 1期追加

―
一
ヽ
ヽ
１

発 生 割

含 II5日 7日 10日 11 日 15日 16日 17日 10日 20日 28日

モ  熱

375℃ 以上

315°C以上

局所反応

375℃未満

375°C以上

寧麻 疹

電  疹

合   計



日本1図炎1期追加

‐
一
ヽ
輌
―

発 生 割 合

合 計
0日 13日 16日 19日 20日

熱

375℃ 以上

005℃ 以上

う所反応

ナいれん

3,5℃未澪

375℃ 以上

菫麻 惨

疹

合  計

日本脳炎 1期追加

発 生 割 合

18日

発  熱

375℃以上
385℃未満

弓所反応

ナt｀れん

3,5℃未満

375℃以上

撃 麻 疹

兒  疹

合  il



日本脳炎2期

―
一
ヽ
Ｎ
‐

発 生 割 合

合 :
0日

賠   熱

3'5℃以上
385℃失諸

385℃以上

弓所反応

375℃未満

375° C以上

事麻 疹

発  疹

合   計

日本1日炎2期

‐
一
一
∞
―

発 生 割 合

合 計
0日 25日

発   熱

375℃以上

385℃ 以上

局所反応

ナいれん

375℃未満

375℃以上

「
麻疹

発  疹

合  計



日本脳炎2期

発   現   日

21 日 含 ■l

発  熱
1 2

上

満

以

来

℃

℃

385℃ 以上

局所反応

ナいれん

375°C未満

375℃ 以上

事麻疹

発  疹

合  計―
一
ヽ
一
―

発 生 割 合

合 計17日 18日 25日 27日

晴  熱

上
満
以
来
℃
℃

385℃ 以上

尋所反応

ナいれん

375℃未満

3'5℃ 以上

撃麻 疹

譲  疹

合  計

日本脳炎2期

―
一
い
Ｏ
Ｉ

発 生 割 合

合 計18日 22日

勲

375℃ 以上

386℃ 以上

号所反応

375° C未満

375℃以上

摩麻 疹

疹

合  計



日本1出炎2期

―
一
０
一‐

発 生 割 合

2嚢 呈 IL三 12呈 11呈 |:里 2呈 lz里 1呈 呈 |:星 2星 1霊 」 望 呈 |」 皇 里 皇1捏 里
“

日|口 日|"日 |つ 日|"日 ¨ 日 |″ 日|¨ 司 密 日|る 日 |]う 日|″ 日|"日 合 計
層  熱

375℃ 以上

385℃ 以上

弓所反応

ナいれん

375℃未満

375℃ 以上

畷麻 疹

躍  疹

合   針

日本脳炎2期

発   現   日

0日 6日 11 日 12日 13日 19日 21日 22日 25日 26日 合 計

に  熱

0,5℃以上

385℃ 以上

島所反応

075℃未満

375℃ 以上

章麻 疹

籠  疹

合  4f
―
一
鯛
Ｎ
Ｉ

発 生 割 合

合 計

発  熱

385℃未満

う所反応

ナいれん

376℃未満

375℃以上

=麻
疹

発  疹

合  計



日本脳炎 2期

―
一
鯛
ω
ｌ

発 生 割 合

合 計
1日 3日 11 日 15日 20 日 26日 20自

熱

375℃ 以上
385℃ 未満

弓所反応

ナいれん

375°C未 渭

事麻 疹

発   疹

合  計

ポ リ オ 1回 目



ポ リオ 2回 目

175℃ 以上

16

GCB

―
一
一
０
‐

発 生 割 〈
ロ

合  計0 日 1 日 2～ 7日 8～ 14日 15～ 22日 3日 ～1ケ′ ～ ク■ 日 ～ 3ヶ月 ～ 4ケ 月 ～5ヶ月 ～6ヶ月 6ヶ月～

リンパ節腫賑

島pFの 婦潤

けいれん

375°C未満

375℃ 以上

計 02



DPTl期初回β回目(587人 )

１

日

発症 曰螢

-158-

DPTl期初回1回 目(858人 )

DPTl期追加 (592人 )

囲

DPTl期初回2回目(707人 )

６

日

,症曰敷

―157-



MRl期 (1フ47人 )

７

曰

斃壼口餃

囲

DT2期 (1451人 )

２

８

日

１

７

●

１

５

日

畷

・．
”̈
難

１

２

日

６

日

MR2期 (1731人 )

-160--159-



日本脳炎1期初回1回日(312人 )

２

７

日

１

３

Ｂ

ｌ

６

日

□

MR3期 (913人 )

３

日

０

日

圃

日本脳炎1期初回2回 日(393人 )

１

４

日

Ｏ

Ｂ

発症曰敗

MR4期 (534人 )

３

日

発症 日数

-162--161-



ポリオ1回 目(1651人 )

１

２

８

発症 曰敷

20

13

,3

14

12

10

08

06

04

02

00

-163-

日本1出炎1期追加 (260人 )

ポリオ2回 目(1318人 )

発症口数

％
　
５

日本脳炎2期 (206人 )

２

２

日

―164-



-165-

::i`1:Illl  
「

　̈　．咄

１

日

０

日

2312'`'∫
`6,'6o23456ヶ

71,日 ケ ケ ケ ケ ケ 月
日 42`月 力 月 月 月 S

日

 : :
月

彙
=日
菫

BCG針痕数分布、年齢・なんらかの健康異常有無別

0個 1～ 4個 5～ 9倒 10～ 14個 15～ 18個 19個以上 未記入
鍛

(未記入を除く) 平均個薇
3ヶ月未満

健康異常あリ

健康異常なし 1
1 180

総 数
1 1

6ヶ月未満

健康異常あリ 4 1

疇 常なし 7 ¨ 1 1347 3 158
総 数 7 3 |17 1,3
1歳未満

便 順異 常 あり

健康興常なし 1 3 4 143
総 数 1 3 04 4 143
合計

健康彙常あり 4 1 lao
健康奥常なし 7 320 3 1800 1■8

総 数 7 13 3 158

X平 均個数の算出には、未le入分は含まれていません。

-166-



BCG針痕数3ヶ月未満 (1人 )

“̈

●1-4●
●5～0■

口10-14個
口lS-18ロ

ロ19個以上

BCG針痕数合計 (2144人 )

1-4●

-167- -168-



予防接種後副反応・健康状況調査検討会構成員名簿

(五十音順 )

稲 松  孝 思   地方独立行政法人東京都健康長寿医療センター臨床検査科部長

大 矢  達 男   済生会横浜市東部病院重症心身障害児 (者 )施設「サルビア」施設長

岡 部  信 彦   国立感染症研究所感染症情報センター長

◎ 加 藤  達 夫   国立成育医療研究センター理事長・総長

堺    春  美   社会福祉法人信泉会介護老人保健施設とわだ医師

多 屋  馨 子   国立感染症研究所感染症情報センター第二室長

中 園  智 昭   財団法人結核予防会第一健康相談所診療部長

森      亨   財団法人結核予防会結核研究所名誉所長

※ ◎は座長
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