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新型コロナ感染後嗅覚障害の治療に関するコクランレビュー

新型コロナウイルス感染症による嗅覚、味覚障害の機序と疫学、予後の解明

に資する研究成果の発表

松崎道幸 道北勤医協ながやま医院 matsuzaki-m@dohoku-kinikyo.or.jp

【松崎雑感】

新型コロナ感染後ににおいや味がわからないという後遺症が多く出ています。

1～2か月経つと多くの方々は、以前のレベルに近い状態に回復するようですが

、なかなか治らない方も少なくないとのことです。コクランレビューで嗅覚障害の

治療トライアルがまとめられていますが、残念ながら、確実に効くという治療法は

まだ見つかっていません。嗅覚トレーニングという嗅覚リハビリの有効性もまだ明ら

かではないようです。現在進行形のトライアルもたくさんあるようです。トライ安堵

エラーで、やれることをやることで、道が開けるものと思います。
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背景・方法：略

結果：2021年10月20日までに公表された論文を解析対象。30名を対象と
した2研究をレビュー。

これらの研究では、ステロイドホルモンの全身投与＋鼻腔内投与（ステロイド/
粘液溶解剤/充血除去薬＋ルテオリン：抗酸化作用＋パルミトイルエタノール
アミド：抗炎症作用）などの治療法をプラセボ治療と比較している。

一つ目のRCT（無作為トライアル）では、新型コロナ感染から30日以上続く
嗅覚障害患者18名が対象。治療群には15日間の経口ステロイドホルモン＋
鼻腔洗浄（ステロイド、粘液溶解剤、充血除去薬）。対照群は無治療。40
日後に嗅覚機能検査。小規模調査であり、証拠の確度は低く、数量的な結
論を出すことができなかった。



2番目のRCTはパルミトイルエタノールアミド＋ルテオリン投与群とプラセボ群の
比較。

感染から90日以降も嗅覚障害の続く12名対象。実薬群に30日間投与。

30日後に嗅覚機能を評価。これも小規模調査であり、証拠の確度は低く、
数量的な結論を出すことができなかった。

レビュアーの結論

新型コロナ感染後の嗅覚障害に対する治療の効果と副作用に関するデータ
は極めて限られている。

しかし、現在進行中の臨床トライアルが多数ある。今後新たな多知見が集
積された場合、改めてレビューを行う。



新型コロナウイルス感染症による嗅覚、味覚障害の機序と疫学、予後の解明に資する研究成果の発表
：一般社団法人 日本耳鼻咽喉科頭頸部外科学会 (jibika.or.jp)

新型コロナウイルス感染症による嗅覚、味覚障害の機序と疫学、予後の解明に資する研究成果の発
表
日本耳鼻咽喉科学会と金沢医科大学の研究グループによる、新型コロナウイルス感染症による嗅覚、味
覚障害に関する調査結果がまとめられ、厚生労働省アドバイザリーボードから公開された。研究は厚生労
働科学特別研究事業（研究代表者 三輪 高喜 金沢医科大学医学部耳鼻咽喉科学教授）によ
り行われた。

【調査結果PDF】
新型コロナウイルス感染症による嗅覚、味覚障害の機序と疫学、予後の解明に資する研究 (jibika.or.jp)

【要約】

新型コロナウイルス感染症（COVID-19）では、発症早期に嗅覚、味覚障害が発生すること
が知られているが、わが国における発生頻度と予後は十分に知られていない。そこで、本研究の
目的は、わが国におけるCOVID-19による嗅覚障害、味覚障害の発生頻度や特徴を把握す
るとともに、どの程度の期間症状が持続するか及びその予後を把握することを目的とした。

対象と方法

令和3年2月から5月の間に、20歳から59歳までの病院、ホテル療養中のCOVID-19患者を
対象とした。症状に関するアンケートと嗅覚、味覚検査を患者自身に実施してもらい、インター
ネットで回答を得た。アンケート回答者には、発症1か月後に電子メールで2回目のアンケート
回答と嗅覚、味覚検査実施の依頼を送付した。

http://www.jibika.or.jp/media/pressrelease/2107_covid-19.html
http://www.jibika.or.jp/media/pdf/s_2107.pdf


結果

入院、ホテル療養中のアンケート回答者は251名、そのうち検査実施者は119名であった。回
答者中、57％に嗅覚障害を、40％に味覚障害を認めた。全体の37％は嗅覚、味覚両者の
障害を認め、味覚障害のみを認めたものは4％と少なかった。嗅覚障害ありと回答した患者の多
くが嗅覚検査でも低値を示したのに対し、味覚障害ありと回答した患者の多くが味覚検査では
正常を示した。以上の結果から、味覚障害を訴える患者の多くは風味障害である可能性が高
いことが示唆された。嗅覚障害、味覚障害ともに女性に頻度が高く、加齢とともに頻度は減少し
た。嗅覚障害、味覚障害の発生は、鼻づまり、鼻水、くしゃみ、鼻の痛みと正の相関を示した。
障害の程度としては、嗅覚障害では59％が、味覚障害では37％が全くしないと回答したが、速
やかに回復する症例も認められた。異嗅症は20％に、異味性は39％に認められた。障害による
QOLへの影響は、「飲食が楽しめなくなった」など食に関することで嗅覚障害、味覚障害と強い
相関を示した。調査時に嗅覚障害、味覚障害ありと回答した患者のうち、それぞれ60％、84％
が1か月後の調査で改善を示した。この結果は海外の報告とほぼ一致し、嗅覚障害、味覚障
害はコロナウイルス感染症の治癒に伴い、大凡の人で早急に消失するものと思われた。今後、引
き続き、3か月後、6か月後の改善率を、本研究とは別にアンケートシステムで引き続き追跡する
とともに、後遺障害に対する治療方法を検討する予定である。

【調査報告書より引用】嗅覚障害に有効性が証明された治療方法はまだないが、嗅
覚トレーニング、当帰芍薬散が治療法の候補として挙げられ、今後の研究が求めら
れている。
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