2.麻しんワクチン接種割合向上のための要因は？

所　属：国立保健医療科学院疫学部

発表者：八幡裕一郎

【目的】

麻しんは集団発生が起きると死亡例や重篤な合併症例などが報告される感染症である。我が国では2003年及び2007年に高校や大学などで集団感染が報告され、休講やワクチン不足などの社会問題が起きた。WHOは麻しんワクチン接種割合を95％以上に維持すると集団発生防止が可能であると報告した。しかしながら、我が国の麻しん接種割合はこの水準に到達していない。我が国における麻しんワクチン接種割合向上のための効果的な対策はあまりない。本研究は麻しんワクチン接種割合向上のための要因を検討し、接種割合向上への対策につなげることを目的とした。

【対象と方法】
１）質問紙調査

対象者は秋田県内で協力の得られた17市町村の3歳児健康診査対象児で2004年4月から5月までに受診した児の保護者とした。調査方法は質問紙を市町村が配布及び回収した。質問紙の回収割合は71.5％(248/347)であった。麻しんワクチン接種割合は累積接種割合を算出した。麻しんワクチン接種に関連する要因の検討はロジスティック回帰分析を用いた。
２）グループ・インタビュー
対象は秋田県内で協力の得られた南部の自治体（A町）在住で、2004年10月1日に麻しんワクチン未接種児の保護者で、調査に参加を同意した9人とした。調査方法はフォーカス・グループ・インタビューを用いた。分析方法は内容分析を行った。

【結果】

質問紙に回答した保護者の児の性別はほぼ同じ割合であった。日中の保育状況は保育園が40.0％であった。麻しんの罹患は2人（0.8％）であった。麻しんワクチンの情報源は「広報(県や市町村)」が92.9％で最も多く、次いで「母子手帳（57.1％）」であった。麻しんワクチンに対する保護者の態度は「麻しんに罹る前にワクチンを接種する」が77.9％で最も多かった。麻しんワクチンの累積接種割合は24ヶ月で89.6％であった。24ヶ月までに麻しんワクチン接種は「母子手帳（OR=3.19, 95% CI: 1.32-7.71）」、「麻しんに罹る前にワクチンを接種する（OR=4.74, 95% CI: 2.01-11.16）」及び「日中の育児が保育園以外（OR=4.67, 95% CI: 2.00-10.94）」などと有意な関連があった。

未接種児の保護者はワクチン接種に対して否定的な考えは持っていなかった。未接種の主な理由は「風邪をひいた」、「接種に行く時間がない」などが挙げられた。麻しんワクチン接種向上につなげるためには「A町以外のかかりつけ医でも麻しんワクチンの接種が出来る」、「次に接種するワクチンを携帯電話で検索できる」などが挙げられた。

【考察】
国内外でワクチン接種につながる要因について検討した研究はあまりない。Santoliらはワクチン接種へのアクセスが容易であることが重要であると報告している。ワクチン接種への環境作りとして、1)ワクチン検索システムを秋田県感染症情報センター（http://idsc.pref.akita.jp/kss/）サイトに設置し、インターネット、携帯電話(PHS不可)で次に接種するワクチンの種類と日程の検索を可能にし、2) 2006年4月より2つの自治体を除き居住自治体以外での接種を可能にさせた。






