
https://www.jpeds.or.jp/uploads/files/20190402palivizumabGL.pdf

日本小児科学会が作成

早産児、慢性肺疾患、先天
性心疾患、ダウン症候群な
ど、対象者や投与量などに
ついて記載されている。



RSウイルスの予防方法

〇以下の対象者については、遺伝子組換え技術を用いて作成されたモノクローナル抗体製剤であるパ
リビズマブ（Palivizumab）の投与があります。RSウイルス感染症の流行初期に投与し始めて、流行
期も引き続き1か月毎に筋肉注射することにより、重篤な下気道炎症状の発症の抑制が期待できます。

・在胎期間28週以下の早産で、12カ月齢以下の新生児及び乳児

・在胎期間29～35週の早産で、6カ月齢以下の新生児及び乳児

・過去6カ月以内に気管支肺異形成症の治療を受けた24カ月齢以下の新生児、乳児及び幼児

・24カ月齢以下の血行動態に異常のある先天性心疾患の新生児、乳児及び幼児

・24ヵ月齢以下の免疫不全を伴う新生児，乳児および幼児*

・24ヵ月齢以下のダウン症候群の新生児，乳児および幼児*

出典：厚生労働省
RSウイルス感染症Q&A（令和5年9月28日改訂）



https://www.jspid.jp/wp-
content/uploads/2024/03/5
rare_dis_20240326.pdf



https://www.jpeds.or.jp
/uploads/files/20240522
Beyfortus_GL.pdf

※詳細はURL、二次元コード
にてご確認ください。

https://www.jpeds.or.jp/uploads/files/20240522Beyfortus_GL.pdf


RSを巡る2024年の動き

• 厚生科学審議会予防接種・ワクチン分科会予防接種基本方針
部会ワクチン評価に関する小委員会

• 2024年3月: 論点整理

• 2024年9月:小児におけるRSウイルス感染症の予防について

• 2024年11月:小児におけるRSウイルス感染症の予防について


