














【要約】高知県では平成 2 年 8 月より、HTLV-1 母子感染予防事業をそれまでのモデル地

域から高知全県下に拡大した。行政の経済的バックアップ(母親の HTLV-1 抗体検査にかか

るすべての費用の公費負担)により、平成 4 年には月間検査数は 450 件となり、これは高

知県の妊婦の 70%を本事業でカバーしていることになる。高知県における妊婦の HTLV-1

キャリア率は 0.9%(101 例/11489 例)であった。告知はほとんどが本人のみになされてお

り、明らかな陽性者妊婦では 93.3%、グレイゾーン妊婦では 90%であった。厚生省の重松

班での報告にもかかわらず、HTLV-1 キャリア妊婦から出生した児の哺乳方法はモデル事

業でも全県下に拡大した後でも人工乳が 95%であり、断乳による母子感染予防事業が着実

に実施されたことが判明した。HTLV-1 キャリア妊婦から出生した児の大部分の哺乳方法

が人工乳であるので、母乳哺育と人工乳哺育との比較はできなかった。18 ヵ月以上追跡

した人工乳哺育児のHTLV-1 垂直感染率は 6.3%(5/80 例)であり、同じ母親から出生した母

乳哺育同胞児の HTLV-1 キャリア率は 36.4%(4/11 例)であった。現在、高知県では妊婦の

HTLV-1 抗体検査は公費負担であるが、県内の産婦人科へのアンケートでは半数以上

(55.3%)がキャリア妊婦から出生した児の垂直感染有無に関する検査の公費負担を希望し

ていた。


