
麻疹
と

臨床
診断

①

診断後すぐに
（発疹出現後7日

以内）に、

血液（EDTA血）、
咽頭ぬぐい液、尿
の3点セット（でき
れば2点以上）

※１を、

保健所を通して
地方衛生研究所

に搬送

１つ以上の検体から、
麻疹ウイルス（＋）

検体が1つしか搬入
されず、かつ

麻疹ウイルス（－）

検討したすべての検
体で、

麻疹ウイルス（－）

②

発疹出現後

4～28日に、

麻疹特異的IgM
抗体検査（EIA法）
を、医療機関で

実施

麻疹特異的

IgM抗体価

（ー）

あるいは

判定保留

麻疹特異的

IgM抗体価（＋）

※3※4

麻疹の可能性が高い。PCR/ウイルス分離等で麻疹ウイルス（＋）の確
認あるいは麻疹特異的IgG抗体価の陽転あるいは有意上昇があれば
更に確実。

PCR/ウイルス分離等で麻疹ウイルス
（－）またはペア血清で麻疹特異的IgG
抗体価の陽転あるいは有意上昇がない
ことを確認すれば更に確実。

麻疹
否定的 麻疹特異的IgM抗体陰性、ペア血清で

の麻疹特異的IgG抗体価の陽転あるい
は有意上昇がないことを確認すれば更
に確実。

再度検体提出
を依頼。
（尿を含めて発
疹出現後21日
以内の検体を2
検体以上）※２

2016年改訂：最近の知見に基づく麻疹の検査診断の考え方(国立感染症研究所麻疹対策技術支援チーム作成）

※１ 麻疹と臨床診断したら直ちに保健所に麻しん発生届を提出し、それと同時に保健所を通して地方衛生研究所に検体を搬送する。取り扱う検体は自治体によって異なるため、保健所に確認する。
※２ 発疹出現後8日以上経っている場合でも、麻疹ウイルス遺伝子は比較的長期に検出されるとの報告あり。麻疹に限ったことではないが、ウイルス感染症を疑った場合、その原因が明らかになるまでは、ペア血清での診断を可能にするため、

急性期の血清の冷凍保管は、極めて重要である。
※３ 麻疹含有ワクチン接種から8～56日の場合、麻疹特異的IgM抗体が陽性になる場合がある。地方衛生研究所に検体が搬入されていれば、検出される麻疹ウイルスの遺伝子型により、ワクチンによる反応か、麻疹の発症かを鑑別可能となる。

ワクチンの場合は遺伝子型Aであり、Ａが検出された場合は、麻しん発症ではないため、麻しん発生届は取り下げとなる。
※４ デンカ生研社の旧キットでは、伝染性紅斑、突発性発疹、風疹、デング熱の急性期に麻疹IgM抗体が陽性になる（偽陽性）場合があったが、同社の改良キットでは、偽陽性反応はほとんどみられなくなっている。

参考文献：庵原ら 医学と薬学 69(6): 969-975（2013）

①
と
②
は
並
行
し
て
実
施
す
る

麻疹と検査診断。
麻疹特異的IgM抗体陽性あるいは麻疹特異的IgG抗体
価の陽転あるいは有意上昇があれば更に確実。

検討したすべての検体で麻疹ウイルス
（－）

麻疹
否定的

PCR/ウイルス分離等で、
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1つ以上の検体から、麻疹ウイルス
（+）


