
31

横浜医学，₇₀，₃₁⊖₃₄（₂₀₁₉）

はじめに

　小児の異物誤飲は日常的によく見られる事故で，小児
救急外来において多い主訴の一つである₁  ， ₂）．誤飲事故
は生後 ₅－ ₆か月から発生し，特に ₃歳までが好発とさ
れている₁  ， ₃－ ₅）．小児の異物誤飲に関してこれまで多く
の報告がなされているが，一次・二次医療機関からのま
とまった報告は少ない．
　当院は，横浜市に ₇つある小児救急拠点病院の一つで，
₂₄時間₃₆₅日，小児科医のシフト制勤務による小児救急外
来を実施し，一次～三次までの救急患者を受入れている．
平成₂₉年度の小児救急外来受診患者総数は₉₃₅₈名であ
り，異物誤飲を主訴とする患者も少なくない．今回₂₀₀₇
年 ₁ 月から₂₀₁₇年 ₇ 月の₁₀年間で，異物誤飲（疑い症例
を含む）を主訴に当院の小児救急外来または小児科外来

を受診した症例に関して，後方視的に検討した．

方　　法

　₂₀₀₇年 ₁ 月から₂₀₁₇年 ₇ 月までの間で，「異物誤飲」，
「誤飲」，「異物」，「中毒」をキーワードとした病名を，外
来電子診療録を用いて検索した．₁₅歳以下の異物誤飲（疑
い症例を含む）の症例情報を採取し，患者背景，異物の
種類，検査，処置，転帰などを後方視的に検討した．な
お，医薬品やアルコールの意図的な過量内服の症例は除
外した．転帰に関して，画像検査で異物が同定された症
例，もしくはエピソードや症状から担当医が誤飲と確診
した症例を誤飲確定例，画像検査で異物の存在が否定さ
れる等，担当医が誤飲していないと判断した症例を誤飲
否定例，それ以外を疑い症例とした．月齢の比較におけ
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症例報告

要　旨：異物誤飲は小児において日常しばしばみられる救急疾患の一つで，いずれの年齢にも起こり
える．小児の異物誤飲に関してこれまで多くの報告がなされているが，一次・二次医療機関からのま
とまった報告は少ない．
₂₀₀₇年 ₁ 月から₂₀₁₇年 ₇ 月までの₁₀年間に，異物誤飲（疑い）を主訴に当科外来を受診した₁₅歳以下
の症例を対象とし，異物の種類，診断，処置，転帰などを後方視的に検討した．対象となったのは
₈₅₈例で，男児（₅₄%）にやや多かった．年齢層は，生後 ₆ヶ月から ₁歳で全体の約 ₆割を占め，精
神発達遅滞の基礎疾患を有した症例群₁₉例（ ₂%）の月齢中央値は₅₄か月で，基礎疾患のない症例群
（月齢中央値₁₇か月）と比較して有意に高かった（p<₀．₀₀₀₁）．異物の種類は医薬品が₁₈%と最多であ
り，煙草は顕著に少なかった（ ₂ %）．画像検査で異物が同定されたのは₈₄例（₁₀%）で，そのうち
摘出処置を試行したのは₂₀例であった．薬品類（医薬品あるいは家庭用品）の誤飲₂₅₃例のうち，₁₃
例（ ₅ %）に胃洗浄や活性炭投与を行った．緊急処置を要さず経過観察となった症例がほとんどであ
り，₉₅％の症例は同日帰宅となっていたが，₄例（₀．₅%）で虐待の可能性を疑い，児相へ通告した．
小児の異物誤飲症例は経過観察となることが多いが，中には基礎疾患の合併や児童虐待を疑う契機と
なる症例もあり，慎重な対応が必要であると考えられた．

Key words: 異物誤飲（foreign body ingestion），消化管異物（gastrointestinal foreign body），
 中毒（poisoning），小児救急（pediatric emergency），児童虐待（child abuse）

当院における過去₁₀年間の異物誤飲症例の検討
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る統計学的解析はMann-WhitneyのU検定を用い，有意水
準をp<₀．₀₅とした．
　インフォームドコンセントとして，病院ホームページ
上で研究概要について告示し，研究対象者からのデータ
使用拒否の申し出を受け付けた．その結果，データ使用
拒否の申し出がなかったため，全データを解析対象とし
た．本研究にあたり，当院倫理委員会による審査を受け，
承認を得た．

結　　果

Ⅰ．患者背景
　対象となったのは₈₅₈例で，男児（₅₄%）に多かった．
対象期間における当院の小児救急外来受診者数はのべ人
数で約 ₈万人，小児科外来受診者数は約₂₀万人であり，
₈₅₈例は全受診者数の約₀．₃%に相当した．受診方法は，
₆₈₉例（₈₀%）がwalk in（日中の一般外来の受診も含む），
₁₆₉例（₂₀%）が救急車であった．年齢層は，生後 ₆か月
から ₁歳で全体の約 ₆割を占め，月齢中央値は₂₅か月で
あった．精神発達遅滞の基礎疾患を有したのは₁₉例（ ₂ %）
で，その年齢は ₁歳から₁₄歳に分布し（表 ₁），月齢中央
値は₅₄か月で，基礎疾患のない症例群（月齢中央値₁₇か
月）と比較して有意に高かった（p<₀．₀₀₀₁）．
Ⅱ．異物の種類
　医薬品が₁₅₇例（₁₈%）と最多で，その多くは両親や祖
父母，兄弟の内服薬の誤飲であり，中には基礎疾患を有
する ₆ 歳以上の年長児の誤飲が含まれた．玩具₁₀₇例
（₁₂%），家庭用品または金属がともに₉₆例（₁₁%）でこ
れに続いた．煙草は₂₀例（ ₂%）であった．家庭用品は
洗剤漂白剤，殺虫防虫剤，除草剤，石油製品，乾燥剤，
化粧品など多様であり，金属にはアクセサリー，クリッ
プ，パチンコ玉などに加えて針など鋭利で緊急摘出術を
要するものが含まれ，食物には魚や肉の骨，果物の種，
貝殻などが含まれた．電池は全例，ボタン型電池または
補聴器電池であり，硬貨は ₁円玉， ₅円玉，₁₀円玉のい

ずれかであった．また， 誤飲が確定した₂₅₀例に絞って再
検討を行った結果，医薬品（₃₀%），金属（₁₆%），家庭
用品（₁₀%），玩具（ ₇ %），プラスチック（ ₇ %），硬貨
（ ₇ %），電池（ ₅ ％），食物（ ₄ %），磁石（ ₄ ％）であ
り，煙草の割合は ₂ %であった．
Ⅲ．診断・処置・転帰
　誤飲確定例は₂₅₀例（₂₉%），疑い症例は₄₆₁例（₅₄%）
であり，その他の症例は口腔内異物，もしくは画像検査
で誤飲が否定された．画像検査で異物が同定されたのは
₈₄例（₁₀%）で，そのうち₆₄例は自然排泄を期待して経
過観察となり，食道異物 ₈例と胃内異物₁₂例の₂₀例は緊
急摘出術が施行された．そのうち当院で摘出を行ったの
は，食道異物の ₄例（硬貨 ₃例はバルーンカテーテル，
玩具 ₁例は内視鏡），胃内異物の ₈例（ヘアピン ₃例，針
₁例，イヤリング ₁例は内視鏡，磁石 ₃例はマグネット
カテーテル）であった．薬品類（医薬品あるいは家庭用
洗剤類）の誤飲を主訴とする₂₅₃例のうち，₁₃例（ ₅ %）
で胃洗浄または活性炭投与が行われ， ₉例は乳幼児の医
薬品の誤飲， ₄例は家庭用品（除草剤，殺虫防虫剤，石
油製品）であった．
　全体の₉₅%は同日帰宅し，腸管穿孔や感染症，中毒に
よる臓器不全，死亡など重篤な合併症を認めた症例はな
かった．
Ⅳ．被虐待疑い例について
　 ₉例は異物誤飲で複数回の受診歴があった．児童虐待
の可能性が考慮されたのは ₄例（表 ₂）で，いずれも両
親の抗精神薬の誤飲であった．₃例は，両親が精神疾患を
有している等の育児環境が不適切であることを理由に，
既に児童相談所の介入が行われていた．新規に児童相談
所への介入を行った ₁例は代理ミュンヒハウゼン症候群
の可能性が疑われた．

年齢 全体
n （%）

基礎疾患あり
n （%）

₁か月－ ₅か月 ₁₄  （₂） ₀  （₀）
₆か月－₁₁ヶ月 ₂₃₇（₂₇） ₀  （₀）

₁歳 ₃₀₁（₃₅） ₃（₁₆）
₂ 歳 ₁₅₂（₁₈） ₂（₁₀）

₃ 歳－ ₅歳 ₁₀₄（₁₂） ₇（₃₇）
₆ 歳－₁₀歳 ₄₂  （₅） ₅（₂₇）
₁₁歳－₁₅歳 ₈  （₁） ₂（₁₀）
合計 ₈₅₈（₁₀₀） ₁₉（₁₀₀）

表 ₁．患者背景

図 ₁　異物の種類
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10 年間の異物誤飲症例の検討

考　　察

　本検討では既報告₁  ，₃）と同様，患者年齢層は生後 ₆か
月から増加し始め，特にハイハイやつかまり立ちを始め
る ₁歳前後で多く，生後 ₅か月未満の低月齢児や年長児
の症例は少なかった（表 ₁）．特に生後 ₅か月未満の低月
齢児に関しては，自ら移動することが少なく誤飲は稀で
あると考えられるが，全例が疑い症例であり，実際に誤
飲が確定した症例はなかった．₉₅%が同日帰宅し，緊急
摘出術や胃洗浄・活性炭投与などが施行された症例も₁₀%
以下であり，症例のほとんどが経過観察となっていた．
しかし，対象に疑い症例が多く含まれていること，画像
検査で異物が同定されなかったケースが₉₀%を占めてい
たこと，などから，真の誤飲症例の統計よりは重症度が
低めに見積もられている可能性はある．
　異物の種類に関して，当院における上位₁₀品目は既報
告₆）と同様であった（図 ₁）．しかし煙草に関して，既
報告₆）ではほぼ毎年第 ₁位の報告件数であるのに対し，
当院では煙草の割合が顕著に少なかった．この点に関し
て，前述と同様に疑い症例を含んでいるために相対的に
煙草の割合が低下していることが理由として考えられた．
そこで，誤飲が確定した₂₅₀例に絞って再検討を行った
が，煙草の割合は ₂ %と変わらず少なかった．その他の
理由として，当院の所在する地域特性が反映されている
可能性もある．煙草誤飲の発生率と両親の喫煙率は高い
相関があると考えられるが，その中でも煙草の誤飲を起
こす家庭には事故が起こりやすい要因があり，中には養
育支援を必要とする家庭（若年親，ひとり親など）が含
まれることが示唆されている₇）．横浜市の調査結果₈）

（N=₁₂₉₃₀）によると，横浜市の喫煙率は区によって有意
な差があり，喫煙習慣のある人（現在も毎日または時々
吸っている）の割合は市全体で₂₂．₄%であり，当院の所
在している港北区は区別で ₃番目に低かった（₂₁．₃%）．
また，ひとり親の割合に関して，横浜市の行政区別状況₉）

によると，港北区（父子家庭₁．₈%，母子家庭₁₀．₂%）は
区別で ₃番目に低かった．これらは，当院における煙草
誤飲の割合が低い一因となり得ると考えたが，未成年者
の親世代の喫煙率や誤飲事故に対する親の認識の地域差
などさらなる検討が望まれる．
　また本検討により，地域の救急拠点病院における異物

誤飲症例のほとんどは緊急処置を必要としないが，一部
に特別な背景が存在する症例があり，慎重な対応が望ま
しいことが明らかとなった．本検討では，精神疾患や発
達遅滞などの基礎疾患を有する症例は，基礎疾患のない
症例とくらべて，月齢が有意に高かった（₅₄か月vs ₁₇か
月，p<₀．₀₀₀₁）．また，児童虐待の可能性が考慮された
₄例中 ₂例は ₃歳以上であった（表 ₂）．異物誤飲におけ
る， ₆歳以上の年長児の症例では精神発達遅滞の可能性
を₁₀ ，₁₁），また低月齢の症例や誤飲を繰り返す症例では児
童虐待の可能性を考慮する必要があるとされている₁₁－₁₄）．
基礎疾患を背景に発生した異物誤飲の症例は多数報告さ
れているが，中には誤飲から長期間経過して腸管穿孔や
消化管閉鎖，潰瘍形成など重篤な合併症に至った症例も
散見される₁₅）．本検討では重篤な合併症を認めた症例は
なかったが，異物誤飲の受診を契機に基礎疾患の合併や
児童虐待の可能性が疑われた症例を認め，介入を行った
（表 ₂）．

結　　論

　小児の異物誤飲症例の中には， 基礎疾患の合併や児童
虐待を疑う契機となる症例もあり，慎重な対応が必要で
ある．

　本論文の要旨は第₁₂₁回日本小児科学会学術集会（₂₀₁₈
年，福岡）で報告した．横浜市立大学医学会の定める利
益相反に関する開示事項はありません．
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Abstract

FOREIGN BODY INGESTION AMONG CHILDREN:  
A 10-YEAR HOSPITAL-BASED RETROSPECTIVE ANALYSIS

Mana Kohara, Hiroyuki Shiro

Department of Pediatrics, Children’s Center, Yokohama Rosai Hospital

　Foreign body ingestion in children is a common occurrence and can be observed at any age. Although there are 
many cases reported in the literature, few are available from primary or secondary medical institutions. In this study, 
we retrospectively evaluated pediatric patients under the age of ₁₅ who presented at Yokohama Rosai Hospital 
between January ₂₀₀₈ and July ₂₀₁₇ with complaints of foreign body ingestion. A total of ₈₅₈ patients were included 
in this study, of whom ₄₆₃ (₅₄%) were male. The median age of patients with intellectual disability was significantly 
higher than that of those without (₅₄ months versus ₁₇ months, p< ₀.₀₀₀₁). Medication was the most commonly 
ingested foreign body (₁₈%) while the prevalence of tobacco ingestion was relatively low (₂%) in our hospital. 
Imaging was used to identify foreign objects in ₈₄ cases (₁₀%), of which ₂₀ required extraction. Among the cases of 
medication and household detergent ingestion (₂₅₃ cases), gastric lavage and activated carbon administration were 
carried out for ₁₃ (₅%). Although most cases were not critical, some cases were suspected to be the result of 
maltreatment, and we notified the Child Guidance Center in ₄ cases (₀.₅%). Other cases were suspected to be 
comorbid with intellectual disability. Thus, we recommend more careful medical management when we practice 
foreign body ingestion among children.


