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【研究要旨】 

【背景と目的】呼吸器合胞体ウイルス（RSV）感染症は乳幼児に重篤な下気道感染症を引き起こす主要な原因

であり、有効な治療薬がないことから予防が重要である。2026 年 4 月より妊婦を対象とした RSV 母子免疫ワク

チン（RSV preFワクチン、以下RSVワクチン）の定期接種導入が予定されているが、妊婦およびパートナーに

おける認知や接種意向の実態は十分に明らかになっていない。本研究では、妊婦およびパートナーが妊娠

している男性を対象に、RSV に関する認知およびワクチン接種意向の実態とその関連要因を明らかにするこ

とを目的とした。【対象】妊婦 701 名およびパートナーが妊娠している男性 579 名を対象とした。【方法】2025

年 1 月に全国のモニターパネルを用いた横断的 Web 調査を実施した。RSV に関する認知、RSV ワクチンの

接種意向および背景要因について質問し、接種意向に関連する要因を修正ポアソン回帰分析により検討し

た。【結果】RSV を知らないと回答した者は妊婦 40％、男性 37％であった。RSV ワクチンの接種意向は妊婦

40％、男性 57％で、男性の方が高かった。妊婦では年齢、子どもの有無、就労状況、ワクチン接種歴（インフ

ルエンザ、COVID-19、百日咳）が接種意向と正に関連し、妊娠週数が進むにつれて接種意向は有意に低下

した。【考察】RSV ワクチンの受容には妊婦本人だけでなくパートナーの関与が重要であり、妊娠初期から妊

婦とパートナーへ継続的な情報提供と支援が必要であることが示唆された。 

 

 

A. 研究目的  

呼吸器合胞体ウイルス（RSV）感染症は乳幼児に

多くみられる急性呼吸器感染症であり、生後 1 歳まで

に 50％以上、2 歳までにほぼ全例が初感染を経験す

ると報告されている 1）2）。乳幼児の肺炎の約半数は

RSV が原因であり 1）、重症例も少なくない 3）。入院を

要する 2歳未満児の多くは基礎疾患のない正期産児

であり 4）5）、生後 2 か月前後に入院率のピークを迎え、

流行期と出生月が重なる児で特にリスクが高い 6）。一

方、早産児、心疾患・肺疾患を有する児、免疫不全

症例、ダウン症児などでは重症化リスクが高く 7）、感

染後に喘息発症リスクが上昇することも報告されてい

る 8）。また、RSV感染はその後の喘鳴や喘息発症と関

連することが示され 9）、短期的な呼吸器疾患のみなら

ず、長期的な呼吸器発達にも影響を及ぼす可能性

がある。 

 

現在、有効な治療薬はなく、予防が極めて重要で

ある。これまで新生児や乳幼児を対象に抗体製剤が

承認されていたが、2026年4月より母子免疫による予

防を目的とした RSV母子免疫ワクチン（RSV preF ワク

チン、以下 RSV ワクチン）が妊婦を対象に定期接種と

して導入されることが決定した。以上の背景を踏まえ、

本研究では妊婦および妊娠中の女性のパートナーを

対象に、RSV に関する認知とワクチン接種意向の実

態ならびにワクチン接種意向に関連する要因を明ら

かにし、RSV ワクチンの円滑な導入に向けた基礎資

料とすることを目的とした。 

 

B. 研究方法 

１）調査デザインと対象 

本研究は、妊婦および、パートナーが妊娠中の男性

における RSV 感染症の予防手段に関する認知と受

容の実態を検討した横断的 Web 調査である。 
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 調査は 2025 年 1 月 29日から 30日にかけて実施し

た。調査対象者は、楽天インサイト社が保有する約

220 万人のモニターパネルより、妊婦およびパートナ

ーが妊娠中の男性を条件に日本の県の人口規模で

割り付けして無作為抽出した。サンプルサイズは、有

意水準 5%、検出力 80%で接種意向における 10%の差

を検出可能とすることを目安に算定した。なお、本調

査の実施にあたっては、倫理的配慮を行い、調査へ

の回答をもって、参加への同意とみなした。 

 

２）調査内容 

対象者の背景として、年齢、妊娠週数（男性について

は配偶者の妊娠週数）、子どもの有無、教育歴、就労

状況、世帯収入、今回の妊娠期間中のワクチン接種

状況（インフルエンザ、COVID-19、百日咳）、RSV に

罹患した子どもの認知について尋ねた。また、RSV に

関する認知状況、RSV ワクチン接種意向について確

認した。 

 

３）アウトカムの定義 

ワクチン接種意向は、「ワクチンを接種しますか」とい

う質問に対して「はい」または「おそらく『はい』」の回

答を「ワクチン接種意向あり」とした。 

 

４）統計解析 

妊婦および男性の基本的属性については、記述統

計により全体の特性を把握した。RSV ワクチン接種意

向に影響を与える要因を明らかにするため、多変量

解析として修正ポアソンｚn 回帰分析（robust 分散推

定）を実施した。本研究における「ワクチン接種意向

あり」とした者の割合は 10％を超えていたため修正ポ

アソン回帰を用いて、有病率比（Prevalence Ratios: 

PR）とその 95％信頼区間（CI）を直接推定した。  

目的変数を「ワクチン接種意向あり」とし、説明変数と

して性別、子どもの有無、教育歴、世帯収入、就労の

有無、妊娠期間中のワクチン接種歴（インフルエンザ、

COVID-19、百日咳）、RSV に罹患した子どもの認知

の有無を投入した。各要因について、調整後有病率

比（Adjusted Prevalence Ratios：aPR）と 95%信頼区間

（95%CI）を算出した。解析には SAS 9.4（SAS Institute, 

Cary, NC, USA）を用いた。 

 

C. 研究結果 

１）対象者の特性（表 1） 

妊婦 701 名の平均年齢は 33.8 歳、平均妊娠週数は

23.4 週であった。55％が大学卒業以上の学歴があり、

78％が就労していた。男性 579 名の平均年齢は 39.7

歳、配偶者の平均妊娠週数は 20.1週であった。78％

が大学卒業以上の学歴があり、ほぼ全員が就労して

いた。今回の妊娠期間中のワクチン接種状況では、

インフルエンザワクチンは妊婦 50％、男性 52％、

COVID-19 は妊婦 17％、男性 30％、百日咳は妊婦

8％、男性 17％だった。RSV に罹患した子どもについ

ては妊婦 60％、男性 43％が知っていると回答した。 

 

２）RSV の認知状況とワクチン接種意向（表 2） 

RSV に関する認識は妊婦の 40％、男性の 37％が知

らないと回答した。ワクチン接種については、妊婦

40％、男性 57％が「接種意向あり」と回答した。 

 

３）ワクチン接種意向に影響を与える要因（表 3、表 4） 

RSV ワクチン接種意向は、妊婦と比較してパートナー

である男性の方が高かった。妊婦のワクチン接種意

向に高い関連を示したものは、年齢が 40 歳代

（aPR:1.24、95％CI:1.01-1.53）、子どもがいる妊婦

（aPR:1.25、95％CI:1.07-1.47）、就労状況（aPR:1.33、

95％CI:1.03-1.72）インフルエンザワクチン接種

（aPR：1.33、95％CI：1.10-1.41）、COVID-19 ワクチン

接種（aPR :1.25、95%CI :1.10–1.41）、百日咳ワクチン

接種（aPR : 1.30、95%CI 1.15–1.47）と有意に関連し

ていた。また接種意向に低い関連を示したものは、

RSV に罹患した子どもの認知（aPR：0.87、95％CI：

0.78-0.98）だった。妊娠週数（男性については配偶

者の妊娠週数）との関連では、妊娠6〜13週を基準と

した場合、妊娠 14〜23 週で aPR 0.82（95%CI 

0.72–0.94）、妊娠 24〜36 週で aPR：0.69（95%CI 

0.60–0.79）と有意に低かった。妊婦とパートナーで分

けて分析したところ、妊娠週数とワクチン接種状況で

は、インフルエンザワクチン接種と男性、百日咳ワク

チン接種では妊婦と男性で同様の結果だったが、そ

の他では有意な関連を認めなかった。 

 

D. 考察 

本研究では、妊婦とパートナーが妊娠中の男性を

対象に、RSV に関する認知および RSV ワクチン接種

意向の実態を全国規模で横断調査した。結果として、

RSV に関する認知は妊婦、男性ともに約 40％程度で、

接種意向については妊婦よりもパートナーの方が高

い傾向が確認された。 
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１）妊婦と男性のワクチン接種意向の差 

RSVワクチン接種意向は妊婦よりパートナーが妊娠し

ている男性の方が積極的であった。町田らの調査 10）

では、妊婦の 42.3%が RSVワクチン接種を希望してお

り、本研究結果と同程度である。男性が妊婦よりも積

極的であった点は、オランダの Lisette ら 11）や台湾の

Li ら 12）の報告とも一致する。これらの研究では、妊婦

は胎児への影響を懸念して慎重な姿勢を取る一方、

パートナーは「子どもを守る」という目的意識から受容

的であることが指摘されている。母体ワクチンの需要

促進には、妊婦本人だけでなくパートナーを含めた

介入が有効とされており 12-14）、ワクチン受容促進には

妊婦のみならず男性を含めた介入が重要であると考

えられる。 

 

２）妊娠週数とワクチン接種意向との関連 

ワクチン接種意向は妊娠週数が進むにつれて低下

する傾向がみられた。妊娠初期には「子どもを守りた

い」という前向きな意向が形成されやすい一方で、妊

娠が進むと胎児への影響への不安や情報過多、出

産準備などによる心理的負担が増し、妊娠経過に伴

う意思決定の変化により、当初の形成された意向が

維持されにくくなる可能性が考えられた。これは、ワク

チン行動研究における意向と行動の乖離を示す概念
15）16）と一致しており、接種適応時期（妊娠 24〜36 週）

に不安軽減や行動支援を行う重要性を示唆している。

接種率の低下は、妊婦とパートナーで同様の傾向が

見られており、妊婦だけではなくパートナーにも母子

手帳交付時や妊娠初期の妊婦健診時から説明し、そ

の後も継続的な行動支援を行う必要があると考えら

れた。 

 

３）RSV に関する認知とワクチン接種意向との関連 

本研究では、RSV に罹患した子どもを「知ってい

る」と回答した妊婦において、RSV ワクチン接種意向

が低い傾向が認められた。この結果は一見すると直

感に反するが、いくつかの解釈が考えられる。例えば、

RSV 感染を身近に認識している者の中には、軽症例

や自然軽快した経験を通じて、RSV 感染症を相対的

に重篤ではない疾患と捉え、リスクを低く評価してい

る可能性がある。また、これまで大きな問題が生じな

かったという経験や、既に流行期を経験したことによ

る安心感が、予防接種の必要性を低下させている可

能性も考えられる。さらに、RSV が乳幼児に頻発する

感染症として知られている一方で、重症化リスクや出

生時期との関係に関する理解が十分でない場合、

「RSV はありふれた感染症である」という認識が形成さ

れ、ワクチン接種の優先度が相対的に低下している

可能性がある。これらの点から、RSV ワクチンの受容

促進においては、RSVの存在を周知するだけでなく、

重症化リスクや予防の意義を具体的に伝える情報提

供が重要であると考えられる。 

 

E. 結論 

本研究は、妊婦とパートナーが妊娠している男性

の RSV に関する認知とワクチン接種意向の実態なら

びにワクチン接種意向に関連する要因を明らかにし

た。RSV ワクチン接種に関しては、妊婦、パートナー

ともに母子手帳交付時や妊娠初期からの妊婦健診

時に説明を行い、継続的に支援し続けていく必要が

ある。本研究の結果は、RSV ワクチンの定期接種導

入に際し、妊婦およびパートナー双方を対象とした情

報提供や支援体制を検討する上での基礎資料となる。 
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妊婦 パートナー
(ｎ=701)
ｎ（％）

(ｎ=579)
ｎ（％）

RSVワクチンについて
認知状況 聞いたことがない 260（40.8） 179（37.0）

聞いたことはあるが、どこで接種できるか知らない 185（29.0） 211（43.6）
聞いたことはあるが、どこで接種できるか知っている 193（30.3） 94（19.4）

接種意向 はい 97（13.8） 104（18.0）
分からないが、おそらく「はい」 181（25.8） 226（39.0）
分からないが、おそらく「いいえ」 189（27.0） 110（19.0）
いいえ 92（13.1） 35（6.0）
分からない 142（20.3） 104（18.0）

表2　RSVおよびその予防策に対する認知と接種意向

 

 

 

 

 

妊婦 パートナー 
（n=701) (n=579) 

n(%) n(%) 
年齢 mean (SD) 33.8(4.8) 39.7(7.7) 

20 歳代 134(19.1) 31(5.4) 
30 歳代 485(69.2) 289(49.9) 
40 歳以上 82(11.7) 259(44.7) 

妊娠週数 mean (SD) 23.4(9.2) 20.1(8.9) 
妊娠６週以上妊娠 13 週 135(19.7) 177(30.6) 
妊娠 14 週以上妊娠 23 週 172(24.5) 180(31.1) 
妊娠 24 週以上妊娠 36 週 394(56.2) 222(38.3) 

子供の有無 なし 188(66.4) 94(38.1) 
あり 95(33.6) 153(61.9) 

教育歴 大学卒業以上 384(54.8) 451(77.9) 
世帯収入 ４００万円未満 145(20.7) 56(9.7) 

４００万以上６００万円未満 184(26.3) 139(24.0) 
６００万円以上 8００万円未満 174(24.8) 141(24.4) 
８００万円以上 198(28.3) 243(42.0) 

就労の有無 なし 151(21.5) 5(0.9) 
あり 550(78.5) 574(99.1) 

今回の妊娠期間中のワクチン接種状況（接種あり） 
インフルエンザワクチン 347(49.5) 300(51.8) 
新型コロナワクチン 116(16.6) 173(29.9) 
百日咳ワクチン 58(8.3) 101(17.4) 

なし 416(59.3) 329(56.8) 
あり 285(40.7) 250(43.2) 

表 1 対象者の属性 

RSV 感染児の認知 
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aPR （95％CI） ｐ aPR （95％CI） ｐ
年代 20歳代 1.00 1.00

30歳代 1.02 (0.80-1.30) 1.07 (0.75-1.51)
40歳以上 1.17 (0.87-1.58) 1.23 (0.87-1.74)

妊娠週数 妊娠6週～13週 1.00 1.00
妊娠14週～23週 0.73 (0.58-0.92) 0.0075 0.90 (0.77-1.06)
妊娠24週～36週 0.56 (0.46-0.69) <.0001 0.83 (0.70-0.98) 0.0263

子供の有無 なし 1.00 1.00
あり 1.06 (0.88-1.28) 0.97 (0.84-1.13)

就労の有無 なし 1.00 1.00
あり 1.35 （1.02-1.77) 0.0346 0.65 （0.34-1.22)

今回の妊娠期間中のワクチン接種状況
インフルエンザワクチン 1.19 （0.97-1.44） 1.28 (1.08-1.51) 0.0036
新型コロナワクチン 1.22 (0.97-1.54) 0.0893 1.13 （0.96-1.35）
百日咳ワクチン 1.41 (1.09-1.83) 0.0893 1.26 （1.08-1.48） 0.004

なし 1.00 1.00
あり 0.86 (0.71-1.03) 0.90 (0.78-1.04)

表4　妊婦のRSVワクチン接種に関連する要因（妊婦と男性）
妊婦 男性

RSV感染児の認知

 

 

aPR （95％CI） p 
性別 女性（vs 男性） 0.89 (0.78-1.01) 
年代 20 歳代 1.00 

30 歳代 1.05 (0.86-1.28) 
40 歳以上 1.24 (1.01-1.53) 0.0436 

妊娠週数 妊娠 6 週～13 週 1.00 
妊娠 14 週～23 週 0.82 (0.72-0.94) 0.0036 
妊娠 24 週～36 週 0.69 (0.60-0.79) <.0001 

子供の有無 なし 1.00 
あり 1.25 (1.07-1.47) <.0001 

教育歴 大学卒業以上 1.13 (0.98-1.29) 
世帯収入 ４００万円未満 1.00 

４００万以上６００万円未満 0.88 (0.74-1.06) 
６００万円以上 8００万円未満 0.87 (0.73-1.05) 
８００万円以上 0.98 (0.83-1.15) 

就労の有無 なし 1.00 
あり 1.33 （1.03-1.72) 0.0269 

今回の妊娠期間中のワクチン接種状況 
インフルエンザワクチン 1.33 (1.10-1.41) 0.0005 
新型コロナワクチン 1.25 (1.10-1.41) <.0001 
百日咳ワクチン 1.30 (1.15-1.47) <.0001 

なし 1.00 
あり 0.87 (0.78-0.98) 0.0167 

表 3 妊婦の RSV ワクチン接種に関連する要因 

RSV 感染児の認知 


