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Ａ．研究目的 
2015 年にエンテロウイルス D68（EV-D68）

感染症の流行に伴って急性弛緩性脊髄炎

（AFM）が多発し、その関与が示唆された。

また、EV-D68 は以前はライノウイルスに分

類されていたように、呼吸器感染症の原因ウ

イルスとして知られている。2015 年秋には、

AFM の多発と同時期に喘鳴を伴う呼吸器感

染症、特に重症の症例が増加したことも判明

している。我々は、2018 年秋に様々な経路

からAFM が多発している可能性を察知した

ため、緊急に AFM および下気道感染症の発

生動向を調査した。 
 
Ｂ．研究方法 

 本研究では、東海3県（愛知県・岐阜県・

三重県）の6大学医学部小児科およびその関

連病院を対象にした。2018年11月に以下の2
つの調査票を東海3県の85病院に配布した。 
1）AFM調査票 
 2015年1月から2018年10月までの以下の疾

患の月ごとの症例数を調査 
 AFM・ギランバレー症候群・その他の急性

弛緩性麻痺 
2）下気道感染調査票 
 2016年8月～11月、2017年8月～11月、201
8年8月～10月の以下の疾患の月ごとの症例

数を年齢群（0-2歳、3-6歳、7-12歳、13-19歳）

に分けて調査 
 喘息発作および喘鳴を伴う下気道感染の

入院数・そのICU管理数および人工換気管理

数 
 AFMおよび下気道感染症の発生動向をま

とめるとともに、2016年8月～11月、2017年8
月～11月、2018年8月～10月におけるAFMと

下気道感染症との相関をPearsonの積率相関

係数を用いて解析した。 
（倫理面への配慮） 
この調査は、愛知医科大学病院倫理委員会

の承認を得て施行した。患者の個人情報は収

集せず、症例数のみを収集した。 
 
Ｃ．研究結果 

 56病院から回答を得た（回答率66%）。 
AFM・ギランバレー症候群・その他の急性

研究要旨 
 2018年秋に東海 3県では急性弛緩性脊髄炎が多発した可能性が示唆され
た。2015 年の急性弛緩性脊髄炎の流行時には、同時期に重症呼吸器感染症
の流行があったことが判明している。我々は東海 3 県における急性弛緩性
脊髄炎と重症下気道感染症の発生状況の時間的関連について検討した。
2018 年 11 月に東海 3 県の 6 大学医学部小児科およびその関連病院に依頼
し、急性弛緩性麻痺および下気道感染症の月ごとの症例数を年齢群（0-2 歳、
3-6 歳、7-12 歳、13-19 歳）に分けて調査した。急性弛緩性脊髄炎は 2018
年 9 月には 3 例、10 月には 7 例の発生があり、2018 年秋に多発したこと
が明らかになった。下気道感染の入院数と急性弛緩性脊髄炎症例数との間
には明らかな相関を認めなかったが、ICU 管理数と急性弛緩性脊髄炎症例
数との間には 7-12 歳および 13-19 歳では有意な相関を認めた。急性弛緩性
脊髄炎と重症下気道感染症には明瞭な時間的関連性を認めたことから、重
症下気道感染症が増加した場合に急性弛緩性脊髄炎の発症について注意喚
起を行うことにより、迅速な診断や治療が可能になることが期待される。 
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弛緩性麻痺の発生動向では、2015年1月から2
018年8月まで、AFMは月に0または1例の発生

がほとんどであった。しかし、2018年9月に3
例、10月に7例の報告があり、2018年秋にAF
Mが多発したことが明らかになった。ギラン

バレー症候群は調査期間を通じ変動を認め

なかった。その他の急性弛緩性麻痺は、201
8年9月および10月の報告数は、それ以外の時

期に比べてやや多かった。 
図1に下気道感染の発生動向を示す。入院

症例数では2018年とそれ以前とに明らかな

違いを認めないが、ICU管理数および人工換

気管理数は2018年9月および10月にやや増加

している傾向を認めた。 
図2にAFMと年齢別の下気道感染との相関

を示す。下気道感染の入院数とAFM症例数と

の間には明らかな相関を認めなかったが、I
CU管理数とAFM症例数との間には7-12歳お

よび13-19歳では有意な相関を認めた。人工

換気管理数とAFM症例数では、7-12歳でP値
は0.071と有意ではないが相関する傾向を認

めた。 
図3に国立感染症研究所が公表している病

原微生物検出情報（IASR）に掲載された201
7年および2018年のEV-D68のデータを示す

（https://nesid4g.mhlw.go.jp/Byogentai/Pdf/data
109j.pdf、2019年1月6日アクセス）。2018年
は2017年に比べて明らかにEV-D68の検出数

が多く、特に秋に集中していた。 
 

Ｄ．考察 

 今回の調査から、以下のようなことが考え

られる。 
1）2018年秋には東海3県でAFMが多発した。 
2）同時期に学童・思春期の重症の喘鳴を伴

う下気道感染症がやや増加した。 
3）これらの事象はEV-D68感染症の流行期

と一致して起きた。 
 このような事象は、2015年のAFM多発の際

に起きた事象とよく類似している。普段は、

ICU管理を必要とする下気道感染症は、学

童・思春期では例外的と思われる。ICU管理

や人工換気管理が必要な学童・思春期の下気

道感染症が秋季に発生した場合は、EV-D68
の流行の可能性を考える必要があると思わ

れる。また、EV-D68は近年AFMの病原体と

して注目を浴びており、その診断法や治療法

の開発が急務である。学童・思春期のICU管

理や人工換気管理が必要な下気道感染症が

発生した場合、その情報を共有することによ

ってAFMの発生を念頭に置いた対応が可能

になると思われた。 
 

Ｅ．結論 

 AFMの多発と学童の重症呼吸器感染症の

発生動向との間には密接な時間的関係を認

めた。学童の重症下気道感染症の多発を認め

た場合にはAFMの発生に警戒することが重

要である。 
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