












母体に感染している病原微生物が妊娠・分娩・授乳を通じて胎児・新生児・乳児に感染し、

流早期産・奇形児・先天感染児を招来するばかりでなく、乳児期や小児期の心身障害さら

には成人してからの疾患の原因となることが知られている。

本班は、多くの微生物について母子感染の実態を明らかにしつつ、その児への影響を検討

し、更にその予防法を確立することを目的として発足した。また、既に行なわれている、

厚生省「B 型肝炎母子感染防止事業」については、その予防効果の実績や今後の残された

問題点を検討することを目的とした。

3年間の研究を通じて以下の結果が得られた。

1.本研究班において母体の感染症合併頻度は 17%あり、決して低くない。

2.母子感染により重大な心身障害を残す可能性のあるものが本邦で年間 1000～200 例程度

はあると考えられ 10 年間では 1 万例となり国家的に負担は莫大なものになる。現在、一

般に行なわれている妊婦検診では、この例の 20～30%しかカバーしきれていない。

3.従って、現在行なわれている妊婦の感染症に関する検査については、充分な検討を踏ま

えて、全面的に見直す必要がある。

4.HTLV-I キャリア妊婦より生まれた児は、母乳栄養により 15～25%に母子感染するが人工

栄養によりこれを 3～5%に減らすことができる。授乳期間を 6 ヶ月以内に短縮すると母乳

栄養児でも 3～8%程度に減少させる可能性が示された。

5.「B 型肝炎母子感染防止事業」により、HBe 抗原陽性の母より生まれた乳児の HBV キャ

リア発生率は、ほぼ 10 分の 1 に減らすことができた。一方、HBe 抗原陰性の母から生ま

れた乳児の 10%に母子感染が成立するが、HBIG とワクチンの投与で 100%予防できること

が判明した。

6.妊婦の感染症スクリーニングのあり方について(表 1参照)


