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「予防接種推進のために何が必要か？」

Vaccine hesitancyの関連要因と対策

町田 征己（東京医科大学公衆衛生学分野，東京医科大学病院感染制御部）

Ⅰ．は じ め に

近年，Vaccine hesitancyは世界的な問題となって
おり，幅広い世代のさまざまなワクチンで Vaccine
hesitancyが問題となっている。Vaccine hesitancyは
一般的に「予防接種サービスが利用できるにもかかわ
らず，予防接種の受け入れの遅れや拒否が起こること」
と定義されている１）。日本では「ワクチン忌避」と訳
されることが多いが，Vaccine hesitancyにはワクチ
ン接種を忌避している状態だけではなく，接種を迷っ
ている状態も含まれる。よって昨今は，ワクチン躊躇
や接種控えという言葉も多く使われる２）。
世界保健機関（WHO）は 2019年にグローバルヘ
ルスにおける 10の脅威の 1つとして，ワクチン躊躇
を挙げていたが，その後発生した新型コロナウイルス
感染症パンデミックは世界全体のワクチン躊躇の状況
をより悪化させた３，４）。日本においても近年，麻しん風
しんワクチン接種率の低下や HPVワクチン接種率の
伸び悩みなどが大きな問題となっている。先行研究で
は，日本は世界の中でも予防接種に対する信頼が低い
国の一つと報告されているが，新型コロナウイルス感
染症のパンデミックによってこの信頼がさらに低下し
た可能性も報告されている５，６）。このように，ワクチン
躊躇への理解と対策は喫緊の課題となっている。

Ⅱ．Vaccine hesitancyの関連要因

ワクチン躊躇はさまざまな社会人口統計学的要因と
関連することが報告されている。一般的には，女性や
若年層で躊躇する者が多いことが報告されているが，

社会経済的地位やソーシャル・キャピタルなどとの関
連も報告されており，健康の社会的決定要因の視点で
のワクチン躊躇の研究も増えてきている。その他にも，
自分のライフスタイルへの考え方や社会不安，政治的
思考，宗教的信念などもワクチン躊躇と関連すること
が報告されている。行動経済学の視点では，プロスペ
クト理論や認知バイアスの観点からワクチン躊躇を捉
える研究もあり７），ナッジ理論を活用した介入研究な
ども行われている８）。
心理的要因では，「ワクチン躊躇の 3Csモデル」が
代表的である１）。3Csモデルではワクチン躊躇に影響
を与える代表的な心理的要因として，予防接種の安全
性と有効性や保健機関などへの信頼（Confidence：信
頼），認識されている疾病危険性（Complacency：無
頓着，あるいは自己満足），予防接種の物理的・心理
的ハードル（Convenience：利便性）の 3つを挙げて
いる１）。3Csモデルに関連するものとして，3Csに予
防接種の個人的なコストとベネフィットの重み付けの
度合い（Calculation），他人を守り感染症をなくそう
とする意志（Collective responsibility）を加えた 5C
モデルがある９）。さらに，5Cに接種状況を社会的に監
視することへの考え（Compliance）と陰謀論に対す
る考え（Conspiracy）を加えた 7Cモデルも提唱され
ている１０）。
また，WHOはワクチン躊躇の関連要因に関する新

たな考え方として，「予防接種の行動的・社会的促進
要因フレームワーク（Behavioural and social drivers
of vaccination framework）」を提唱している（図 1）２，１１）。
このフレームワークの理論は，ワクチンに対する考え
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図 1　 予防接種の行動的・社会的促進要因フレームワーク（Behavioural and social drivers of vaccination frame-
work）2，11）

図 2　エビデンスに基づいた予防接種率向上への 4つのアプローチ 2），12）

（思考と感情）と社会的規範など（社会プロセス）に
よって，予防接種に対するモチベーション（前向きな
接種意向や躊躇など）が形成される。そして，予防接
種のコストや利用・アクセスのしやすさなどの実施上
の問題点がなければ前向きな接種意向は実際の接種行
動につながるというものである。このフレームワーク
は予防接種に特有かつ修正可能な要因に焦点を当てて
いるため，社会経済的地位やソーシャル・キャピタル
などのよりマクロな社会人口統計学的要因については
含まれていない。しかし，ワクチン躊躇への具体的な
対策を検討する上では有用なツールであり，今後広く
使用されていく可能性がある。

Ⅲ．Vaccine hesitancyの対策

ワクチン躊躇への具体的な対策については，欧米を
中心にさまざまな研究や活動報告，ガイドラインの作
成などが行われている。これらを踏まえたエビデンス
に基づく対策は，大きく分けると，1）行動科学に基
づいた予防接種システムの強化，2）組織的なモニタ
リングによるテーラーメイドなアプローチの実施，3）
医療従事者を支援するためのエビデンスに基づいたリ
ソースの提供，4）メディアの活用・情報発信，の 4
つに分類される（図 2）２，１２）。
「行動科学に基づいた予防接種システムの強化」で
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は，ナッジ理論に基づいた予防接種案内状のリマイン
ドや案内文での損失フレームワーク等の活用８），オプ
トアウト方式の予防接種予約法の活用１３）などが対策と
して挙げられる。
「組織的なモニタリングによるテーラーメイドなア
プローチの実施」では，Vaccine hesitancyへの対策
として，ソーシャルネットワーキングサービス（SNS）
や動画共有サイトなどをモニタリングし分析を行うこ
とが挙げられる１４）。また，ワクチン躊躇のある集団が
特定された時には，定量的・定性的な調査によって躊
躇の背景を明らかにし，原因に特化したテーラーメイ
ド な 介 入 を 実 施 す る Tailoring Immunization
Programmes（TIP）アプローチも提唱されている１５）。
「医療従事者を支援するためのエビデンスに基づい
たリソースの提供」では，市民のワクチン躊躇に対応
する機会が多い医療従事者への支援による Vaccine
hesitancyへの対策が提唱されている。欧米を中心に
患者とのコミュニケーションの助けとなるワクチン躊
躇に関する資料の作成や，ワクチン躊躇を持つ患者と
のコミュニケーション方法のトレーニングといったリ
ソースの提供が行われており１６），同様の活動が日本に
おいても近年始まってきている。
「メディアの活用・情報発信」という点では，わか
りやすい情報発信の方法やワクチン否定派への対応方
法に関するガイダンスが作成されており１７，１８），メディ
アを活用する際に参考になる。

Ⅳ．ま と め

ワクチン躊躇は世界的な問題であり，日本でも深刻
になりつつある。ワクチン躊躇を理解するために 7C
や予防接種の行動的・社会的促進要因フレームワーク
などさまざまな考え方が出てきている。また，欧米を
中心に具体的な対策についても研究が進んでおり，日
本においてもこれらを踏まえたさまざまな側面からの
接種率向上に向けたアプローチが立案されることが今
後期待される。
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