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【ポリオ根絶へのあゆみ】
　当初の目標であった西暦 2000 年のポリオ根絶達成には大きく遅れをとってしまったが、Ⅱ型野生株
ウイルスは 1999 年、Ⅲ型野生株ウイルスは 2012 年 11 月を最後に分離されていない。また、一大流行
地であったインドでも、2011 年 1 月以降は野生株ポリオウイルスによる麻痺患者は出現していない。
待ち望まれる目標達成向けて歩みを進める中で、2014 年は初頭から国境を越えたポリオの拡大が報告
され、WHOは 5月 5日に緊急声明を発表し、各国に予防接種の徹底など警戒を呼びかけた。

【野生株ポリオウイルスの国際的拡大に関する国際保健規則（International Health Regulation, IHR）緊
急委員会会議でのWHO声明】
　2014 年 4 月 28 日と 29 日に、国際保健規則に則り緊急委員会が召喚された。ポリオ患者の発生ある
いは野生株ポリオウイルス伝播が確認されているアフガニスタン、カメルーン、赤道ギニア、エチオピ
ア、イスラエル、ナイジェリア、パキスタン、ソマリア、シリアの代表者が参加した。WHOからはポ
リオ根絶活動の最近の進捗状況ならびに 2014 年 4 月 26 日時点での野生株ポリオウイルスの世界的感染
拡大についての報告があり、上記の参加国からはそれぞれの国における現状について発表があった。現
状での情報に基づいて協議した結果、委員会は、2014 年におけるポリオの増加は「国際的に懸念され
る公衆衛生上の緊急事態（Public Health Emergency of International Concern, PHEIC）」であると宣言、
国際的に連携して対応することが不可欠であると勧告した。2012-2013 年の非流行期（1月～ 4月）には
国境を越えたポリオの感染がほとんど終焉しつつあったのに対して、現在の状況は全く逆である。この
ままでは、ポリオ根絶運動が失敗に終わる可能性もある、としている。
　2014 年は既に、中央アジア（パキスタンからアフガニスタン）、中東（シリアからイラク）、中央ア
フリカ（カメルーンから赤道ギニア）で、野生株ポリオウイルスの感染が拡大している。流行時期であ
る 5月・6月にさらなる感染拡大を防ぐためには、一つの国や地域のみでの対応では効果が薄く、国際
的に連携して対応することが必須である。内紛などにより定期的な予防接種が継続できない国では、再
流行のリスクが高く、効果的な対策は非常に困難である。国を超えての感染は多くが国境地帯で発生す
るため、WHOは今後も引き続き、感染防止のための地域の取り組みをサポートしていくべき、として
いる。
　ポリオウイルス感染者がいる国では、直ちに感染を国境の内側で食い止めることが最優先事項であ
り、経口生ポリオワクチン（OPV）の追加接種キャンペーン、サーベイランス、定期予防接種などを
はじめ、あらゆる手段を、いたる所で講じる必要がある。委員会は、現在感染が確認されている 10 か
国のリスクレベルに応じて、表に示すような対応策を提示した。
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