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手足口病に気をつけよう手足口病に気をつけよう！！
         

手手足足口口病病にに気気ををつつけけよようう！！      

 

 

毎年、夏の時期に子どもの間で流行を繰り返している“かぜ様疾患”には、「手

足口病」、「ヘルパンギーナ」、「咽頭結膜熱」があり、子どもの「三大夏かぜ」と

呼ばれています。その中でも、今年の夏は手足口病が大流行し、秋に入ってから

も流行が続きました。手足口病は、子どもだけではなく大人もかか

り、また、何度も発症することがあります。ここでは手足口病に つ

いて、症状や原因、流行状況、予防対策などについてご紹介しま す。 

 

手足口病とは、手のひら、足の裏、口の中に小さな水疱性の発疹ができるウ

イルス感染症です（図 1）。発熱もありますが、熱はあまり高くならず、多くの

人は 1 週間ほどで治ります。まれに無菌性髄膜炎や急性脳炎、心筋炎等を起こ

すこともあるので、高熱が続く場合には注意が必要です。手足口病の原因とな

るウイルスに感染したことがない割合の高い、乳幼児や学童の間で流行します

が、大人が発症することもあります。主に夏に流行する病気ですが、近年では

春や秋にも発生がみられます。感染経路は、咳やくしゃみに含まれるウイルス

を吸い込むことで感染する「飛沫感染」、ウイルスが付着した物を触った手で自

分の眼や鼻を触れて感染する「接触感染」、水疱液や便中に排泄されたウイルス

が口から入って感染する「経口感染」があります。ウイルスに感染してから発

症するまでの潜伏期間は３～５日が多いです。 

 

 

手手足足口口病病ととはは？？  

図 １  手 足 口 病 に よ る 水 疱 性 発 疹  

（ 加 藤 小 児 科 医 院 （ 石 川 県 金 沢 市 :現 在 閉 院 ） 加 藤  彰 一 先 生 よ り ご 恵 与 ）  
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手足口病とは？
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手足口病の原因ウイルスは「エンテロウイルス」と呼 ば

れる腸管で増殖するウイルスの仲間です。エンテロウ イル

スはピコルナウイルス科に属しています。ピコルナウイ ル

ス科のウイルスは 1 本鎖プラス鎖 RNA を遺伝子に持ち、

エンベロープと呼ばれる脂質膜を持たず、直径約 30nm と

小さくて、正 20 面体構造で球状の形をしています（図２）。 

現在、ヒトに感染するエンテロウイルスは 100 種類以上あると言われていま

す。手足口病はその中でもコクサッキーウイルス A6 型（CV-A6）、コクサッ キ

ーウイルス A16 型（CV-A16）、エンテロウイルス A71 型（EV-A71）によ

り多く引き起こされます。原因となるウイルスが複数あることから、一度、手足

口病にかかっても、他の原因ウイルスに感染することで、再度、手足口病を発 症

することがあります。 

 

手足口病の原因ウイルスが複数あることによって、年によって流行する原因ウ

イルスが入れ替わり、流行規模にも違いが見られます（図３）。2000 年からの

流 行 状 況 を 見 ま す と 、 2010 年 ま で は EV-A71 と CV-A16 に よ る 流 行 が 多

かったのですが、2011 年以降は CV-A6 による流行が多くなっており、新型コ

ロナウイルス感染症による行動制限の大きかった 2020 年、2021 年を除いて、

1 年おきに流行が見られています。 

 

原原因因ととななるるウウイイルルスス  

手手足足口口病病のの流流行行状状況況  

図 3 神 奈 川 県 域 の 手 足 口 病 の 流 行 状 況 と 原 因 ウ イ ル ス （ 2000～ 2024 年 第 42 週 ）  

図 ２  EV-A71 の  
電 子 顕 微 鏡 写 真  

（ 国 立 感 染 症 研 究 所   

有 田 峰 太 郎 先 生 よ り ご 恵 与 ）  

*神 奈 川 県 域 ： 横 浜 市 、 川 崎 市 、 相 模 原 市 を 除 く  **グ ラ フ は 参 考 文 献 ６ を 基 に 作 成  

原因となるウイルス

手足口病の流行状況
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近年、手足口病の主因ウイルスとなっている CV-A6 ですが、以前はヘルパン

ギ ー ナ と 呼 ば れ る エ ン テ ロ ウ イ ル ス 感 染 症 の 原 因 ウ イ ル ス と さ れ て い ま し た 。

しかし、2008 年にヨーロッパで CV-A6 による手足口病が

報 告 さ れ て 以 来 、 同 じ タ イ プ の CV-A6 が 世 界 各 地 に 拡

が り 、2011 年 に は 日 本 で も 大 流 行 を 引 き 起 こ し ま し た 。

それ以降は CV-A6 が手足口病の主な原因ウイルスとなっ

ています。CV-A6 による手足口病の症状は、手、足、口

以 外 に 体 幹 部 に も 発 疹 が 出 現 し た り （ 図 ４ ）、 回 復 期 に 爪

が剥がれたりすること（爪甲脱落症）もあります（図５）。 

同じシーズンに CV-A6 と一緒に EV-A71 や CV-A16

も 検 出 さ れ る と 流 行 規 模 が 大 き く な る 傾 向 に あ り ま す 。

EV-A71 は無 菌 性 髄膜 炎 な どの 中 枢 神経 系 の 合併 症 を併

発し、重症化する例もあることから注意が必要です。 

 

 

手足口病の原因となるエンテロウイルスには有効な治療薬はなく、症状を和ら

げる治療（対症療法）が行われます。エンテロウイルスは腸でも増殖するため、

下痢や腹痛などの症状が現れることもあります。 

☆症状がおさまるまで、しっかり睡眠をとって、身体を休ませましょう。 

☆食欲がなくても、食べられるものは何でもよいので少しずつ食べましょう。 

☆脱水症状に気をつけてこまめに水分・塩分を取るようにしましょう。 

☆通常は 1 週間くらいで回復しますが、高熱がある場合や他の 

症状が続く場合には、早めに医師の診察を受けてください 。 

 

 

手足口病の原因となるウイルスの感染経路は飛沫・接触・経口感染です。感 染

予防には「手洗い」が一番重要ですので、日ごろから心がけましょう。手洗いは

流水と石けんで十分に行い、タオルの共用は避けましょう。エンテロウイル スは

脂質膜を持たないため、アルコール消毒は効果的ではありません。テー

ブルやおもちゃなどの消毒には次亜塩素酸ナトリウム（塩素系漂白 剤）

を希釈して用います。また、症状が治まった後も１か月くらいは便中 に

ウイルスが排出されるので、排せつ物の処理には注意が必要です。 

図 ４  CV-A6 に よ る  
体 幹 部 の 発 疹  

図 ５  CV-A6 に よ る  
爪 甲 脱 落 症  

手手足足口口病病のの対対処処法法  

（ 参 考 文 献 3 よ り 引 用 ）  

予予防防ににつついいてて  

手足口病の対処法

予防について
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神 奈 川 県 衛 生 研 究 所  

感 染 症 情 報 セ ン タ ー  

二 次 元 バ ー コ ー ド  

 

 衛 生 研 究 所 で は 、「 感 染 症 の 予 防 及 び 感 染 症 の 患 者 に 対

する医療に関する法律」に基づく感染症発生動向調査にお

い て 、 病 原 体 定 点 医 療 機 関 か ら ご 提 供 い た だ い た 手 足 口

病 患 者 さ ん の 検 体 を 用 い て 、 微 生 物 部 で 培 養 細 胞 を 用 い

た ウ イ ル ス 分 離 検 査 （ 図 ６ ） や ウ イ ル ス 遺 伝 子 解 析 （ 図

７）を行い、流行ウイルス株の調査を行っています。 

また、当所の神奈川県感染症情報センターでは、手足口

病などの疾病の発生数を毎週集計し、神奈川県感染症 発生

情報（週報）として報告しています。当所のウェブサイト

に掲載しておりますので、是非一度ご覧ください。 
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（微 生 物 部 佐 野 貴子 ） 

 

 

 

衛衛生生研研究究所所ででのの取取りり組組みみ  

図 ７  CV-A6 の 遺 伝 子  
配 列 （ 一 部 ）  

図 ６  ウ イ ル ス 分 離 検 査  
（ 左 ） 正 常 な RD-A 細 胞  

（ 右 ） CV-A6 が 増 殖 し 、  

RD-A 細 胞 が 壊 れ て い る  

衛生研究所での取り組み

柿


