
死亡症例の内訳  

㈹ 性別  

性別   人数（割合）   

男   82（62．6％）   

女   49（37．4％）   

人数（割合）   年齢  

0～ 9歳   3（2．3％）   

10～19歳   1（0．8％）   

20～29歳   0（0．0％）   

30～39歳   3（2．3％）   

40～49歳   1（0．8％）   

50～59歳   4（3．1％）   

60～69歳   15（11．5％）   

70～79歳   38（29．0％）   

80歳以上   66（50．4％）   

③ 接種日毎の死亡報告数  
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接種後死亡報告の情報整理について   

これまでの個々の症例の評価の結果において、死亡とワクチン接種との直接の明確な関  

連が認められた症例は認められていないが、基礎疾患を有する患者においては、ワクチン  

の副反応が重篤な転帰に繋がる可能性も完全には否定できないとしてきたところである。   

このため、接種時及び接種後の処置等において留意する必要があるとして注意喚起を実  

施してきた。   

新型インフルエンザワクチンの接種後の死亡症例が、一定量集積されたことから、基礎  

疾患、専門委員の評価等の観点から、ワクチンの副反応が重篤な転帰に繋がった可能性が  

指摘された症例（発熱、増悪、発熱・増悪が明確でない症例）に関連して、一定の情報の  

整理を行う。（3月5日時点の報告データに基づく。）  

1．死亡報告における接種から死亡までの日数について   

（1）11月に死亡された方の接種から死亡までの日数  

（2）12月に死亡された方の接種から死亡までの日数  

12月死亡  
（
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1
 
0
 
 

■12月死亡   

1 3 5 7 911131517192123252729313335373941434547495153555759616365  
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（3）1月、2月に死亡された方の接種から死亡までの日数  

■1・2月死  
▼」  

2．死亡報告の月別の報告頻度   

（1）65歳以上の基礎疾患を有する患者の死亡例の報告頻度  

65歳以上   11月接種   12月接種   1月接種   

報告数   68   42   4   

報告頻度（対10万接種）   6．6   2．0   0．5   

接種者数（基礎疾患を有する者）   102．8   210．9   83．6   

※ 12月～1月の間接種者数は一定量あるにも関わらず、1月接種者において、  

接種者数あたりの死∈報告の頻度が激減する傾向が見られる。  
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（2）死亡例に占める発熱・増悪例の割合  

※1月以降、死亡報告数、発熱・増悪例の報告割合が低下する傾向がみられる。  

11月死亡  12月死亡  1・2月死亡   

死亡例報告数   55   57   19   

発熱・増悪例   19   25   3  

35．2％   43．9％   15．8％   

呼吸器疾患患者   84．2％   68．0％   66．7％   

心疾患患者   10．5％   44．0％   33．3％   

がん患者   21．1％   40．0％   66．7％   

腎疾患患者   5．3％   24．0％   0．0％   

脳・神経疾患   26．3％   20．0％   0．0％   

5疾患群平均   29．5，i   39．2％   33．3％   

※ 発熱・増悪例は、その98％が60歳以上の基礎疾患を有する患者。  

※ 発熱・増悪例では、呼吸器疾患の割合が比較的高い水準にある。  

（2）死亡例についての各接種月毎の基礎疾患等の患者背景  

死亡報告   11月接種   12月接種   1・2月接種   

死亡報告数   74   45   

男／女比   2．70   1．14   0．38   

呼吸器疾患患者   55．4％   33．3％   36．4％   

心疾患患者   31．1％   37．8％   36．4％   

がん患者   28二4％   24．4％   9．1％   

腎疾患患者   24．3％   8．9％   9．1％   

脳・神経疾患く   25．7％   42．2％   54．5％   

5疾患群平均   33．0％   29．3％   29．1％   
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接種者数に対する死亡報告の頻度、発熱・増悪を伴う死亡報告の割合のいずれも、1月  

以降低下している。死亡報告の推移と接種者数、患者背景の推移には明確な関連性がみら  

れない。  

12月までの死亡報告の頻度、発熱・増悪の傾向からみて、新型インフルエンザ感染等  

の紛れ込みの可能性もあるのではないか。  

（参考）新型インフルエンザの死亡日と接種後の発熱・増悪例の死亡日  
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3． 発熱や基礎疾患の増悪がみられた死亡例の内容  

（1）発熱■増悪例とその他の接種から死亡までの日数  

17   



（2）発熱・増悪例と疾患との関係  

基礎疾患の種類  

例数   呼吸器疾患   呼吸器疾患を持  

たない人   

全体   131   61（47％）   70（53％）   

発熱・増悪が明確でない例   84（64％）   26   58   

発熱・増悪がみられた例   47（36％）   35   12   

茎発熱を伴わない増悪   24   19   ち  

ズ2統計量 0，47 P＜0．49心疾患以外も同様  ズ2統計量 22．9 ＊＊P＜0．01  

※ 発熱・増悪例は、基礎疾患が呼吸器の患者で報告されやすい傾向があるが、呼  

吸器疾患を持たない患者でも、発熱・増悪例は報告されている。  

※ 呼吸器疾患の死亡例（例えば、問質性肺炎）においても、個々の画像の評価で  

はウイルス性・細菌性の肺炎との鑑別が難しいものが含まれ、ワクチン接種の   

タイ主ングと感染が重なった可能性があるものがある。→資料1－10  

（4）接種後重篤・死亡例の基礎疾患（新型インフルエンザ入院例一死亡例と接種後の重  

篤・死亡例）  

新型インフルエンザワクチン  新型インフルエンザ感染  

接種後重篤例  接種後死亡報  
入院患者＊  死亡者＊  

（基礎疾患を有  
（60歳以上）  

する60歳以上）  
（60歳以上）   

報告数   88   119  11Pl   71   

男／女比   1．26   1．64  1．22   

呼吸器疾患患者   35．2％   48．7％  35．0％   40．8％   

心疾患患者   25．0％   35．3％  20．0％   22．5％   

がん患者   17．0％   26．9％  15．5％   

腎疾患患者   13．6％   18．5％  10．7％   14．1％   

脳・神経疾患   17．0％   29．4％  6．7％   15．5％   
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＊ 厚労省報道発表資料：新型インフルエンザ患者国内発生について（基礎疾患を有する者等の   

年齢別内訳及び新型インフルエンザ感染者 死亡例まとめ）より抽出  

※ ワクチン接種後の重篤な副反応例・死亡例の患者背景は、新型インフルエンザ  

による入院・死亡者の患者背景と類似しており、いずれも呼吸器疾患の割合が  

高い。  

（5）重篤・死亡例にみる発熱・増悪例、基礎疾患  

重篤・死亡報告における基礎疾患を有する患者背景、発熱・増悪例の割合等につい  

て、新型と季節性ワクチン（2006－8年度、2009年度の季節性インフルエンザワク  

チン）を比較。  

新型   2006－8季節性   2009季節性  

重篤・死亡例全体   重篤・死亡例全体  重篤・死亡例全体   

全体   405   356   107   

基礎疾患を有する者   295   89   25  

72．8％   25．0％   23．4％   

男／女   1．03   0．96   1．19   

平均年齢   55．2   37．8   39．8   

中央値年齢   64   33．5   38  

発熱・増悪例   112   49   16  

27．6％   13．8％   14．9％   

うち、基礎疾患あり、   
75   15   5   

60歳以上  

※ 新型ワクチン接種者の重篤な副反応報告においては、基礎疾患を有する患者の  

割合が高い。新型ワクチンを重い基礎疾患を有する患者に優先接種した影響が  

考えられる。  

※ 上記に加え、2009年の季節性ワクチンの接種時期は、新型インフルエンザのピ  

ーク前、新型ワクチンの接種時期はピーク後であったことが、発熱・増悪例の  

割合に影響した可能性があるか。   

患者の基礎疾患において、新型インフルエンザ感染者と新型インフルエンザワクチンの  

接種後に副反応が発現した患者に共通性がみられ、これまでの季節性ワクチンの副反応例  

の基礎疾患とは傾向が異なること、2009年シーズンは新型ワクチン・季節性ワクチン接種  

者ともに、発熱・増悪例の割合が高いことから、新型インフルエンザの流行期と同時に接  

種事業を実施していることなどの影響もあるのではないか。  
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（参考）   

平成20年度人口動態 上巻上巻 死亡 第5．17表 65歳以上  

き終 
くう▲±㌍㌣～二祈7  争攣野鶴畢策那覇郡■墾ヤ1－ソヾ 

口  悪性新生物  271414  966   28．2   

2  心 疾 患  161052  573   16．8   

3  脳血管疾患  112791  401   11．7   

4  肺  炎  111224  396   11．6   

5  老  衰  35970  128   3．7   

6  不慮の事故  27664  99   2．9   

7  腎 不 全  21274  76   2．2   

8  慢性閉塞性肺疾患  15106  54   1．6   

9  糖 尿 病  12196  43   1．3   

10  大動脈瘡及び解離  11808  42   1．2   
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