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ＨＴＬＶ－１関連疾患の診療を行う
医療機関の登録について

資料１



ATLやHAMの診療に対応できる医療機関の一覧を研究班が公表
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？

診療実績が豊富な医療機関が、どこか分からない。

診療内容に関する相談や、患者の紹介は、どこにするのがよいか。
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厚生労働科学研究5年間の研究から

～今後の課題

1. 相談対応、治療の標準化のため中核となる医療機関の整備

2. 中核医療機関を中心にキャリアの検査、フォローアップの方針の検討と標準化

3. 分娩後の授乳指導体制、子どもの検査に対応する体制の整備

4. ハイリスクキャリアの診断基準案

ＡＭＥＤ浜口班や松田班、山野班、岡山班、また厚労科研板橋班など関連する研究班の研究成果を

統合してHTLV-1対策を進める
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（Ｈ28.7.8）
第10回HTLV-1対策推進協議会
参考人資料（一部改変）
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ＨＴＬＶ－１関連疾患の診療を行う医療機関の登録について

ATLやHAM患者が、より診療の多い医療機関を選択できる。
医療機関が、ATLやHAM患者の診療に関する相談先や紹介先を、探しやすくなる。

【要件】

① ATLやHAM患者に対する診療に積極的に対応する意志がある。
②他の医療機関が行うATLやHAM診療を支援する意志がある。
③毎年度ATLやHAMの診療実績を日本HTLV-1学会に対して報告し、日本HTLV-1学会が
医療機関名、診療科目と併せて診療実績を公表することに同意する。

ATLやHAMの症例を、診療や研究に積極的な医療機関に集積させることができ、
診療の標準化に向けた臨床研究を推進できる。

ATLやHAMの研究が進むことで、将来的には、キャリアに対する診療の標準化
の確立にも繋がる。
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ＨＴＬＶ－１関連疾患の診療を行う医療機関に対し、以下の要件を満たす医療機関を
募集します。



HTLV-1母子感染予防対策
マニュアルについて

昭和大学医学部小児科学講座

板橋 家頭夫

厚生労働省科学研究費補助金・健やか次世代育成総合研究事業

「HTLV-1母子感染予防に関する研究：HTLV-1抗体陽性妊婦からの
出生時のコホート研究」

資料２



マニュアルに関する経緯

平成5年度厚生省心身障害研究
「母子垂直感染防止に関する研究」
研究代表者：川名尚教授

HTLV-1母子感染予防対策
保健指導マニュアル
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平成21年度厚生労働科学研究費補助金
厚生労働科学特別研究事業
「HTLV-1の母子感染予防に関する研究」
研究代表者：齋藤滋教授

HTLV-1母子感染予防対策
医師向け

HTLV-1母子感染予防対策マニュアル

平成22年度厚生労働科学研究費補助金
厚生労働科学特別研究事業
「ヒトT細胞白血病ウイルス-1型（HTLV-1）母
子感染予防のための保健指導の標準化に
関する研究」
研究代表者：森内浩幸

HTLV-1母子感染予防対策
保健指導マニュアル（改訂版）



主な変更点 新マニュアル 旧マニュアル

スクリーニング
検査の進め方

ウエスタンブロット（WB)
法で判定保留であった場
合、PCR法を行うことが
望ましい。

WB法で判定保留者には
PCR法を紹介するが、絶
対的なものではない（保
険未収載）。

母子感染予防
対策のための
乳汁選択

原則として完全人工栄
養を勧める。
母乳による感染のリス
クを十分に説明してもな
お母親が母乳を与えるこ
とを強く望む場合には、
短期母乳栄養や凍結母
乳栄養という選択肢もあ
る。

母子感染リスクの低減
に有効な方法として①完
全人工栄養、②短期母
乳栄養、③凍結母乳栄
養の3法がある。

主な変更点



スクリーニング検査の進め方について（本文）

ウエスタンブロット（WB)法で
判定保留であった場合、PCR
法を行うことが望ましい（2016
年4月保険収載）。

新マニュアル
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（WB法で）判定保留者には後
日、採血を行い現在保険未収
載のPCR法を紹介し、患者の同
意が得られれば検査を実施す
る方策もある。しかし、PCR法は
参考になるが、絶対的なもので
はない。

旧マニュアル



スクリーニング検査の進め方について（図表）

新マニュアル 旧マニュアル



母子感染予防対策のための乳汁選択について

経母乳感染を完全に予防するため
には、母乳を遮断する必要がある。
このため、HTLV-1の感染率、
HTLV-1関連疾患の発症率・発症
時期、母乳が有する様々な利点等
について母親に丁寧に説明した上
で、原則として完全人工栄養を勧
める。
母乳による感染のリスクを十分に
説明してもなお母親が母乳を与え
ることを強く望む場合には、短期母
乳栄養や凍結母乳栄養という選択
肢もあるが、これらの方法は母子
感染予防効果のエビデンスが確立
されていないことを十分に説明す
る。

新マニュアル
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HTLV-1は主に母乳を介して母
子感染をする。その他の経路の
感染も低頻度だが存在する。長
期母乳栄養で15～20%の母子感
染が生じる。母子感染リスクの低
減に有効な方法として以下の3法
がある。なお、妊婦が母乳感染
のリスクを承知した上で継続した
母乳栄養を行うという選択肢もあ
る。

①完全人工栄養、
②満3ヶ月までの短期母乳栄養、
③凍結母乳栄養

旧マニュアル



旧マニュアル新マニュアル

母子感染予防対策のための乳汁選択について（図表）
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