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アレルギー体質，アトピー性皮膚炎の方への接種は可能でしょうか。

当該疾病に係る予防接種の接種液の成分によって，アナフィラキシーを呈したことが明らかな者は

接種不適当者です。

　沈降精製百日せきジフテリア破傷風混合ワクチン（DPT），沈降ジフテリア破傷風混合トキソイド（DT），

ポリオワクチン，日本脳炎ワクチン等，繰り返し接種を予定している予防接種では，アナフィラキシーを呈

した場合には，同じワクチンの接種はできません。また，卵，カナマイシン，エリスロマイシン，ゼラチン

等でアナフィラキシーショックを起こした既往歴のある者は，これを含有するワクチンの接種は行わないこ

とが規定されております。（各製剤の添付文書を参照してください。）

　接種しようとする接種液の成分に対して，アレルギーを呈するおそれのある者は，接種要注意者です。

　アトピー性皮膚炎，喘息があるだけの場合は，通常接種は可能ですが，アレルギー症状の程度に配慮した

上で，皮内反応を実施し可否の判断を行ってから慎重に接種するという方法もあります。たとえば，インフ

ルエンザワクチン，黄熱ワクチンには微量の卵蛋白が含まれているため，重度卵白アレルギー児（RASTス

コア５～６など）では，事前の接種ワクチンによる皮膚テストが推奨されています。卵でアナフィラキシー

をおこしたことがある者は，卵成分が含有されているワクチンは接種不適当になります。麻しんワクチン，

麻しん風しん混合ワクチン，おたふくかぜワクチンには卵白と交差反応を示す蛋白はほとんど含まれていな

いので，卵アレルギーがあっても，皮膚テストなしに接種が可能です。

　つまり，すべてのアレルギーが一律に接種不可というわけではありません。詳細は，予防接種ガイドライ

ン（平成20年（2008）３月改訂版　参考２　予防接種要注意者の考え方　４．接種しようとする接種液の

成分に対して，アレルギーを呈するおそれのある者の項　69－ 70頁）を参照してください。

手足口病，伝染性紅斑，突発性発疹，かぜなどのウイルス性疾患に罹患後は，どのく

らいの間隔でワクチン接種が可能でしょうか。

これらの感染症であれば，免疫学的に大きな問題となることは通常なく，回復すれば，不活化ワク

チン，生ワクチンとも接種が可能になります。

　回復後の「体調の安定」をみるために治癒後１～２週間ほどがおおよその目安となりますが，明確に基準

といったものは設定されていません。ワクチンを早く接種するメリット，遅らせて接種するメリットとのバ

ランスで判断をするのがベストですが，不明の場合の無難な判断としては約２週間の間隔が目安といってよ

いでしょう。

　感染によって免疫状態が一時的に低下すると考えられている麻疹のようなウイルス性疾患では治癒後４週

間程度，風疹，おたふくかぜ，水痘などの場合には治癒後２～４週間程度の間隔をあけてワクチンを接種し

ます。（参照p25，Q8　p66，Q13）


