
回答 
ご質問ありがとうございます。肺がんの患者さんは今回の COVID-19 に対して⼤きな不安を抱えてお過ごしの

ことと思います。がん治療中の患者さん、特に肺癌治療中の患者さんの重症化リスクはそれまで健康だった⽅と
⽐べて⾼い可能性があります。これは中国からの報告に基づくものです。この報告のがん経験者は 18 名です。
がん経験のない 1500 ⼈以上との⽐較したデータですので、まだ確定的ではありません。⼀般的には、免疫抑制
状態になるようながん治療において重症化のリスクがあると考えるべきでしょう。重症化リスクは肺がん以外に
も存在し（年齢や⼼⾎管疾患など）、重症化リスクが低くても（なくても）重症化する患者さんがいるのがこの病
気の特徴です。 
ご質問のアビガンや他の抗ウイルス薬も重症化する前に使⽤する⽅が効果が⾼い可能性が指摘されています。

しかし、現時点で、アビガンが重症化を本当に抑制するかどうかはまだ明らかになっていません。アビガンを服
⽤して治ったという⽅々の報道がありますが、アビガンが無効であった⽅の報道はありません。実際には無効の
⽅もいらっしゃいます。ですので、本当にアビガンが重症化を抑制するかどうかを調べる必要があります。 
⽇本ではアビガンは軽症例を含めた観察研究が⾏われています。現在 1000 施設以上がこの研究に参加している

そうです。この研究に参加すれば（この研究に参加している施設限定になりますが）投与を受けることができま
す。先⽇の感染症学会でこの観察研究の中間報告が発表されましたが、軽症例でアビガンを投与しても 2 週間後
に 10％が増悪（重症化）していたそうです。⼀般的に COVID-19 は 80％の⽅が無症状または軽症、20％が中等
症以上、10％が重篤化と⾔われています。ですので、中等症以上を重症化と取れば 20％⇒10％に予防できるこ
とになります。⼀⽅で、重篤化を重症化とれば 10％⇒10％で有効かどうかわからないことになります。この疑問
を解決するため、現在、特定臨床研究が進められています。PCR 陽性の軽症患者に早めに投与する⽅法と 1 週間
様⼦を診てから投与する⽅法を⽐較する研究です（下記スライド参照）。 
ご質問に正確に答えるとすれば、⽇本では観察研究や特定臨床研究に参加している施設に⼊院すれば、軽症あ

るいは無症状のうちから研究としてアビガンを服⽤できる可能性があります（もちろん同意書にサインしてから
です）。いずれの場合も妊婦さんはアビガンを服⽤できません。 
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