
新型コロナ対策の今
超入門

浜松市 感染症対策調整監

浜松医療センター 感染症管理特別顧問
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症状



・アイスランドの住民
・イタリア、ヴォー自治体の住民
・ダイヤモンド・プリンセス クルーズ船の乗客と乗組員
・ボストンのホームレスシェルターの居住者
・ニューヨーク市の産科患者

・空母セオドア・ルーズベルトの乗組員
・中国の武漢から避難した日本人
・イギリス、スペイン、トルコから避難したギリシャ市民
・空母シャルル・ド・ゴールの乗組員
・ロサンゼルスのホームレスシェルターの居住者

・ワシントン州キング郡の介護施設の居住者
・米国4州*の囚人
・ニュージャージー州の大学と病院の職員
・インディアナ州の住民
・アルゼンチンのクルーズ船の乗客と乗組員
・サンフランシスコの住民
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* アーカンサス州、ノースカロライナ州、オハイオ州、バージニア州

Ann Intern Med. 2020 Jun 3:PMID: 32491919

無症状病原体保有者の割合
割合(%)

40～45%



%

新型コロナ患者164人で報告された症状
米国、2020年1月〜4月

Burke RM, et al. Symptom Profiles of a Convenience Sample of Patients with COVID-19 — United States, January–April 2020
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/69/wr/pdfs/mm6928a2-H.pdf

●

●

●

・患者の96％が発熱、咳、息切れの1つ以上を経験した
・患者の45％が3つの症状のすべてを経験した
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UK Health Security Agency. SARS-CoV-2 variants of concern and variants under investigation in England Technical briefing 34
https://assets.publishing.service.gov.uk/government/uploads/system/uploads/attachment_data/file/1050236/technical-briefing-
34-14-january-2022.pdf

咽頭痛

発熱

咳

下痢

筋肉痛・関節痛

発疹

吐き気と嘔吐

倦怠感

意識変化

頭痛

食欲低下

息切れ

鼻汁

くしゃみ

赤眼・炎症眼

味覚嗅覚喪失

調整済オッズ比: デルタ株 vs オミクロン株

オミクロン株 vs デルタ株の特定の症状のオッズ比



後遺症の症状(N=143)

症状

倦怠感

呼吸困難感

関節痛

胸痛

咳

嗅覚障害

乾燥症候群

鼻炎

赤眼

味覚障害

頭痛

喀痰

食欲低下

咽頭痛

眩暈

筋肉痛

下痢

有症状患者(%)

急性期

発症後日数
中央値(SD)=60.3(13.6)日

後遺症

JAMA. 2020;324(6):603-605



どういう人が重症化するか？



重症化のリスク
ハザード比（95%信頼区間） P値

入院時年齢(歳)

性別

慢性呼吸器疾患

慢性腎疾患

糖尿病

肥満

慢性心疾患

慢性神経疾患

認知症

悪性腫瘍

中等症/重症肝疾患

女性

BMJ. 2020 May 22;369:m1985. doi: 10.1136/bmj.m1985.

女性



BMI(kg/m2)(aRR),全年齢
入院

ICU入院

侵襲的人工呼吸

死亡

18歳以上の成人におけるBMIと重症化(年齢層別)、米国、2020年3月～12月

全年齢(調整リスク比)

Kompaniyets L、et al. Body Mass Index and Risk for COVID-19–Related Hospitalization, Intensive Care Unit Admission,
Invasive Mechanical Ventilation, and Death — United States, March–December 2020
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/70/wr/pdfs/mm7010e4-H.pdf

・体重不足：<18.5
・健康体重：18.5–24.9
・過体重： 25–29.9
・肥満： 30–34.9

35–39.9
40–44.9
≥45



クラスターが発生しやすい状況とは？



ワシントン州スカジット郡合唱団
団員122人

団員は激しい長時間の曝露を受け、15～25cm
の間隔で座って歌い、エアロゾルを放出した

Hamner L, et al.. High SARS-CoV-2 attack rate following exposure at a choir practice — Skagit County, Washington, March 2020
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/69/wr/pdfs/mm6919e6-H.pdf

3月10日の参加者61人

年齢中央値は69歳

84％は女性

発症者
52人(86.7％)

事例1



キャビン31件

キャビンあたり平均15人(1〜26人)

キャンパーの年齢の中央値は12歳(範囲= 6〜19歳)

キャンプ場での集団感染

SARS-CoV-2 Transmission and infection among attendees of an overnight camp — Georgia, June 2020
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/69/wr/pdfs/mm6931e1-H.pdf

事例2



・キャンパーらは、同じキャビンで寝ており、

歌ったり歓声をあげたりした。

・全員が布マスクを着用していたわけではな

かった。

全体の感染率：44％(597人中260人)

6〜10歳：51％

11〜17歳：44％

18〜21歳：33％

SARS-CoV-2 Transmission and infection among attendees of an overnight camp — Georgia, June 2020
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/69/wr/pdfs/mm6931e1-H.pdf



飛沫感染・空気感染・エアロゾル感染



CDC

・ 新型コロナウイルスの主な伝播経路は飛沫感

染である

・ 環境表面を介する伝播は主要な伝播経路では

ない

・ 汚染された環境表面への接触による感染は、

感染機会の10,000分の1未満の確率である

CDC. SARS-CoV-2 and surface (fomite) transmission for indoor community environments
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/more/science-and-research/surface-transmission.html



感染者

矢野邦夫作成

飛沫

1m

矢野邦夫作成



身体的距離(社会的距離)

・WHOおよびUnicef：少なくとも1メートル以上

・CDC：少なくとも1.8メートル以上

・厚生労働省：できるだけ2メートル(最低1メートル)

Unicef. Physical not social distancing

https://www.unicef.org/sudan/press-releases/physical-not-social-distancing

CDC. Social Distancing 

https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/prevent-getting-sick/social-distancing.html

WHO. Q&A on coronaviruses (COVID-19)

https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/question-and-answers-

hub/q-a-detail/q-a-coronaviruses

厚生労働省. 新型コロナウイルスを想定した「新しい生活様式」を公表しました

https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/0000121431_newlifestyle.html



身体的(社会的)距離

矢野邦夫作成

http://ord.yahoo.co.jp/o/image/RV=1/RE=1588643975/RH=b3JkLnlhaG9vLmNvLmpw/RB=/RU=aHR0cHM6Ly93d3cuYnVzaW5lc3NpbnNpZGVyLmpwL3Bvc3QtMjExMDc4/RS=%5eADBlyKuhVB.8bL6KTsmWJL0CTrI6zE-;_ylc=X3IDMgRmc3QDMD9yPTExJmw9cmkEaWR4AzAEb2lkA0FOZDlHY1E4VFhWc3NkNm9HSWVENElBNzhDanRISklMMG5iZkRERDBjdFhmc2NhcE9FcEkzSVhkeUVsZ2dCMUQEcAM1NlMuNUx5YTU1cUU2TGVkNlp1aQRwb3MDMTEEc2VjA3NodwRzbGsDcmk-


飛沫感染と空気感染とエアロゾル感染

矢野邦夫作成

落下速度
30〜80 cm/秒



作成：矢野 矢野邦夫



廊
下

・エアロゾル感染では病室を越えた長距離での伝播は

ない

・ 空気感染では空気流に乗って室内のみならず、病室

を越えて隣接空間にも移動できる

1. CDC. Guideline for isolation precautions: Preventing transmission of infectious agents in healthcare settings, 2007.
https://www.cdc.gov/infectioncontrol/pdf/guidelines/isolation-guidelines-H.pdf



Jianyun Lu, et al. COVID-19 Outbreak associated with air conditioning in restaurant, Guangzhou, China, 2020
https://wwwnc.cdc.gov/eid/article/26/7/20-0764_article



54人搭乗ジェット機が
3時間地上で待機

（搭乗者は機内に）

Moser, MR. et al. An outbreak of influenza aboard a commercial airliner. Am J Epidemiol. 110, 1979, 1-6. 

換気が悪い状況でのインフルエンザ感染

換気システムは作動せず
これが高い発病率に関連

72時間以内に72%の搭乗者が
インフルエンザ発症

72％



空気清浄機

・ 室内で空気清浄機を使用すると、曝露源からのエア

ロゾルが周囲の人に曝露することが大幅に減少する

・ 空気清浄機は、曝露源に近い室内の中央に配置され

たときに最も効果的である

Lindsley WG, et al. Efficacy of portable air cleaners and masking for reducing indoor 
exposure to simulated exhaled SARS-CoV-2 aerosols — United States, 2021

https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/70/wr/pdfs/mm7027e1-H.pdf



環境表面



CDC. Guidelines for environmental infection control in health-care facilities, 2003. 
http://www.cdc.gov/ncidod/dhqp/pdf/guidelines/Enviro_guide_03.pdf

環境表面に病原体が付着
↓

手指が環境表面に触れる
↓

病原体が手指に移動する
↓

手指が鼻腔や結膜に触れる
↓

体内に侵入する

環境表面からの感染経路



新型コロナウイルスが環境表面で

感染性を保っている期間

銅の表面 4時間

ボール紙の表面 24時間

ステンレスの表面 3日

プラスティックの表面 3日

Doremalen NW, et al. Aerosol and surface stability of HCoV-19 (SARS-CoV-2) compared to SARS-CoV-1
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2020.03.09.20033217v2.full.pdf



手の高頻度接触面
（ドアノブ、ベッド柵、電灯のスイッチ）

手の低頻度接触面（床、天井）

水平表面（窓敷居、ハードフロアの表面）

①定期的な掃除

②汚染時の掃除

③患者退院時の掃除

垂直表面（壁、ブラインド、窓のカーテン）

肉眼的な汚染時

環境表面

CDC. Guidelines for environmental infection control in health-care facilities, 2013
https://www.cdc.gov/infectioncontrol/pdf/guidelines/environmental-guidelines.pdf



作成：矢野邦夫



作成：矢野邦夫



手指衛生



アルコール 流水と石けん

手指衛生

CDC. Guideline for hand hygiene in health-care settings,2002.
https://www.cdc.gov/mmwr/PDF/rr/rr5116.pdf



手指が肉眼的に汚れているか？

Yes No

流水と石けん

アルコール

アルコール

アルコール手指消毒前後の

石けんと流水での手洗いは

皮膚炎を引き起こす

WHO. Guidelines on hand hygiene in health care, 2009. 
http://whqlibdoc.who.int/publications/2009/9789241597906_eng.pdf



マスク



CDCガイダンス(1)

・ SARS-CoV-2に感染した人の40％以上が無症状の

ことがある

・「発症前の感染者」および「無症候性感染者」からの

感染は、すべての感染の50％以上を占めると推定さ

れている(2, 3)

発症前の感染者：感染を伝播した時点では症状がないが、後で症状を経験する人

無症候性感染者：症状を経験したことがない感染者

1. Honein MA, et al.Summary of Guidance for Public Health Strategies to Address High Levels of Community Transmission of 
SARS-CoV-2 and Related Deaths, December 2020
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/69/wr/pdfs/mm6949e2-H.pdf

2. Moghadas SM, et al. The implications of silent transmission for the control of COVID-19 outbreaks. Proc Natl Acad Sci U S 
A 2020;117:17513–5. 

3. Lavezzo E, et al.; Imperial College COVID-19 Response Team. Suppression of a SARS-CoV-2 outbreak in the Italian 
municipality of Vo’. Nature 2020;584:425–9.



He X, et al. Temporal dynamics in viral shedding and transmissibility of COVID-19
https://www.nature.com/articles/s41591-020-0869-5 より作成

-3 -2 -1 0 1 2 3 4 5 6 7 8

潜伏期 有症期

感染性ピーク

感染 発症

ウイルス排出量
(感染性)

このときの感染者が最も危険！



咳エチケット

↓

ユニバーサル・マスキング

(universal masking)

すべての人々は外出時にはマスクを着用しよう

CDC. Interim Infection Prevention and Control Recommendations for Healthcare Personnel During the 
Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) Pandemic
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/infection-control-recommendations.html



客：139人

ヘアスタイリスト

夫とその娘、義理の息子、
そのルームメート

Hendrix MJ, et al. Absence of Apparent Transmission of SARS-CoV-2 from Two Stylists After Exposure at a Hair 
Salon with a Universal Face Covering Policy — Springfield, Missouri, May 2020
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/69/wr/pdfs/mm6928e2-H.pdf



ユニバーサル・マスキングの例外

・5歳以下の幼児
・意識不明の人
・筋力のない人
・補助なしではマスクを外せない人

WHO. Q&A: Children and masks related to COVID-19
https://www.who.int/news-room/q-a-detail/q-a-children-and-masks-related-to-covid-19
CDC. Interim infection prevention and control recommendations for healthcare personnel during the coronavirus disease 2019 
(COVID-19) pandemic
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/infection-control-recommendations.html



Brook JT, et al. Maximizing fit for cloth and medical procedure masks to improve 
performance and reduce SARS-CoV-2 transmission and exposure, 2021

ダブルマスク(医療用マス
クを覆う布マスク)

ノット&タックマスク(耳
ループを結び、側面を
タックルインする)

マスクフィッター

マスクは顔面にしっかりとフィットさせる

側面の隙間



見直すべき感染対策



手指乾燥機

矢野邦夫作成



矢野邦夫作成



濡れた手指

CDC. Guideline for hand hygiene in health-care settings,2002.
https://www.cdc.gov/mmwr/PDF/rr/rr5116.pdf



WHO. Coronavirus disease (COVID-19) advice for the public: Myth busters
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/advice-for-public/myth-busters

WHO

手指を清潔にしたら、ペーパータオルもしくは

手指乾燥機で手を乾かしましょう



https://jta.or.jp/wp-content/themes/jta_theme/pdf/anzen/corona/guideline3rd.pdf
https://www.bus.or.jp/news/covid-19Guide.pdf



変異株



電子顕微鏡写真 イラスト

CDC. Public Health Image Library

スパイク蛋白



受容体
ACE2

細胞膜

細胞質

ウイルスRNA
スパイク蛋白

作成：矢野邦夫



ウイルスRNA

細胞膜

細胞質

作成：矢野邦夫



懸念される変異株(VOC)の特徴

・最初に検出さ
れた地域

・最初に検出さ
れた時期

・主な変異

・感染力

・再感染とワク
チン効果

B.1.1.7

英国

2020年9月

N501Y

↑

→

B.1.351

南アフリカ

2020年5月

N501Y
E484K

↑

↓

P.1

ブラジルからの
渡航者から日本

で検出

2020年11月

N501Y
E484K

↑

↓

B.1.617

インド

2020年10月

L452R
(E484Q)

↑

↓

アルファ(α) ベータ(β) ガンマ(γ) デルタ(δ)

B.1.1.529

複数国

2021年11月

N501Y
E484A

多数

↑

↓

オミクロン(Ο)



オミクロン株

・オミクロン株は主に免疫回避にて感染者数を

増加させている

・オミクロン株は、デルタ株や野生株と比較し

て、気管支で最大70倍速く増殖する。肺での

増殖が比較的遅い

WHO. Enhancing response to Omicron SARS-CoV-2 variant: Technical brief and priority actions for Member
States https://www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/2022-01-21-global-technical-brief-
and-priority-action-on-omicron-sars-cov-2-variant.pdf



変異株の増殖のスピード比較(米国)

アルファ株

ガンマ株

デルタ株

イオタ株

ミュー株

オミクロン株

1%の割合を越えてからの週数

割
合

Lambrou AS, et al. Genomic Surveillance for SARS-CoV-2 Variants: Predominance of the
Delta (B.1.617.2) and Omicron (B.1.1.529) Variants — United States, June 2021–January
2022
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/71/wr/pdfs/mm7106a4-H.pdf



新型コロナワクチン



受容体
ACE2

細胞膜

細胞質

ウイルスRNA
スパイク蛋白

抗体

作成：矢野邦夫



ウイルスベクターワクチン
ウイルスベクターに標的蛋白質の

遺伝子を導入する

RNA

蛋白質系：実績があるが、実用化まで時間を要する

核酸系：実用化までの時間は短縮できるが、実績が乏しい

ワクチン製造

mRNAワクチン
標的蛋白質のmRNAを
脂質ナノ粒子で包む

ワクチンの種類

DNAワクチン
環状DNAに標的蛋白質の

遺伝子を搭載する

脂質ナノ粒子

mRNA

標的蛋白の遺伝子

組み換え蛋白質ワクチン
ウイルス特有の蛋白質を使う

不活化ウイルスワクチン
不活化したウイルスを使う

作成：矢野 矢野邦夫



人間の細胞

DNA

mRNA

mRNA

tRNA

アミノ酸

リボソーム

蛋白質

細胞膜

核膜

スパイク蛋白の
mRNA

スパイク蛋白質

作成：矢野 矢野邦夫



有効性＝90％

作成：矢野邦夫



有効性＝90％

作成：矢野邦夫



感染予防

発症予防

重症化予防

感染するが発症させない

発症するが
重症化させない

感染させない

ワクチンの効果

作成：矢野邦夫



mRNAワクチンの3回目接種は？
(イメージ図)

矢野邦夫

0.1
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Thompson MG, et al. Effectiveness of a Third Dose of mRNA Vaccines Against COVID-19–Associated Emergency 
Department and Urgent Care Encounters and Hospitalizations Among Adults During Periods of Delta and Omicron 
Variant Predominance — VISION Network, 10 States, August 2021–January 2022
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/71/wr/pdfs/mm7104e3-H.pdf

重症化(入院)に対するワクチン有効性
vaccine effectiveness

2回接種後

14〜179日

180日以上

ブースター接種

14日以後

デルタ株

90%

81%

94%

オミクロン株

81％

57％

90％



年齢調整済み14日間累積発生率

オミクロン株の流行の
始まり
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A. 

週の終了日

11月20日 27日 12月4日 25日11日 18日

2021年

8日

2022年

1月1日

ワクチン完全接種
(ブースター接種なし)

ワクチン未接種 ワクチン完全接種
(ブースター接種あり)

B. 

1
0

万
人

当
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入
院

数

年齢調整済み14日間累積入院率

オミクロン株の流行の
始まり

週の終了日

11月20日 27日 12月4日 25日11日 18日

2021年

8日

2022年

1月1日

Danza P,et al. SARS-CoV-2 Infection and Hospitalization Among Adults Aged ≥18 Years, by Vaccination Status, Before and During SARS-CoV-
2 B.1.1.529 (Omicron) Var iant Predominance — Los Angeles County , Cal i fornia, November 7, 2021–January 8, 2022
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/71/wr/pdfs/mm7105e1-H.pdf

オミクロン株であっても、
未接種者は接種者よりも感染数が
多い！

オミクロン株であっても、
未接種者は接種者よりも入院数が
特に多い！



ワクチンを2回接種しても重症化する人々とは？

非重症 ICU もしくは呼吸不全(生存者) 死亡

リスク因子の数
0

1
2

3

≧4

割
合

Yek C, et al. Risk factors for severe COVID-19 outcomes among persons aged ≥18 years who completed a primary COVID-19 vaccination series — 465 
Health care facilities, United States, December 2020–October 2021 https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/71/wr/pdfs/mm7101a4-H.pdf

リスク因子
・65歳以上
・糖尿病
・免疫抑制
・慢性腎臓病
・慢性肝疾患
・慢性神経疾患
・慢性心疾患
・慢性肺疾患



小児と新型コロナワクチン



12 ～ 17 歳でのインフルエンザ関連入院と新型コロナ関連入院の累積発生率

新型コロナ、 2020-21
インフルエンザ、2017-18
インフルエンザ、2018-19
インフルエンザ、2019-20

人
口

1
0

万
人

当
た

り
の

入
院

数

Havers FP, et al. Hospitalization of adolescents aged 12–17 years with laboratory-confirmed COVID-19 — COVID-NET,

14 states, March 1, 2020–April 24, 2021



小児および青年10万人当たりの新型コロナ関連の累積入院数(年齢層別)

サーベイランス週の末日

3月 4月 5月 6月 7月 8月 9月 10月 11月 12月 2月1月 3月 4月 5月 6月 7月 8月

2020年 2021年

小
児

お
よ

び
青

年
1

0
万

人
当

た
り

の
入

院
数

0～17歳全体

12～17歳

5～11歳

0～ 4歳

Delahoy MJ, et al. Hospitalizations associated with COVID-19 among children
and adolescents — COVID-NET, 14 states, March 1, 2020–August 14, 2021
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/70/wr/pdfs/mm7036e2-H.pdf



870万回*のCOVID-19ワクチンが5～11
歳の小児に接種された

接種後、42,000人以上の小児がv-safe †への健康チェックインを完了した

副反応は多いが、軽度かつ短期
である§

接種部位の疼痛

倦怠感

頭痛

軽度の副反応は身体が防御を作り出す正常な

徴候である

心筋炎の症例は殆ど報告されなかった

接種は小児をCOVID-19合併症から守るた

めの最良の方法である

*2021年12月19日現在
†v-safe ; スマートフォンベースの自主的な安全性監視システム

§2回目接種後、約2/3の小児には腕の疼痛などの局所反応があり、1/3は接種部位を超えた反応があった

Hause AM, et al. COVID-19 vaccine safety in children aged 5–11 years — United States, November 3–December 19, 2021
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/70/wr/pdfs/mm705152a1-H.pdf



Beforeコロナ時代の生活に戻るための

シナリオ



↓

今年7月以降

ユニバーサル・マスキングを終了すべきか？

↓

熱中症

重大な感染症の問題

条件①：ブースター接種

条件②：プロテアーゼ阻害薬

条件③：オミクロン株・次の変異株



条件①



mRNAワクチンの3回目接種は？
(イメージ図)

矢野邦夫0.1
0 1 2 3 4 5 6 7 9

(カ月)

8 10 11

3回目2回目1回目

抗
体
価

3回目(ブースター)によって
抗体価 x10倍
感染予防 x11.3倍
重症化予防 x19.5倍

Bar-On YM, et al. Protection of BNT162b2 Vaccine Booster against Covid-19 in Israel
https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMoa2114255



ブースター接種の副反応

Modernaワクチンの接種者

Pfizer-BioNTechワクチンの接種者

1回目接種
2回目接種
3回目接種

割
合

(%
)

割
合

(%
)

接種部位に
反応がある

全身反応
がある

健康への
影響がある

日常活動が
遂行できない

仕事が
できない

医療が必
要である

副反応と健康への影響

接種部位に
反応がある

全身反応
がある

健康への
影響がある

日常活動が
遂行できない

仕事が
できない

医療が必
要である

副反応と健康への影響

1回目接種
2回目接種
3回目接種

Hause AM, et al. Safety monitoring of an additional dose of COVID-19 vaccine — United States, August 12–September 19, 2021
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/70/wr/pdfs/mm7039e4-H.pdf



条件②



吸着・侵入 組立・放出

RNA複製

蛋白前駆体

ウイルス蛋白

3CLプロテアーゼ阻害薬

RNAポリメラーゼ阻害薬

作成：矢野邦夫



「ファスナー」
「ジッパー」
「チャック」

エレメント

スライダー

モヌルピラビル

RNA依存性RNAポリメラーゼ

(鋳型)
ゲノムRNA

・ゲノム複製
・遺伝子発現

A：アデノシン
G：グアノシン
C：シチジン
U：ウリジン

作成：矢野邦夫

RNAポリメラーゼ阻害薬



プロテアーゼ阻害薬
S-217622

3CLプロテアーゼ

ウイルスRNA

蛋白前駆体

ウイルス蛋白

作成：矢野邦夫



ニッパー

パーツ

ランナー

ゲート

パーツ

作成：矢野邦夫



条件③



変異株A
無症状・軽症で元気に歩き回
り、多くの人々と接触する

変異株B
重症となり、ベッド上で安静
にし、動き回らず、人々と接
触できない

どちらの変異株が感染力が強いか？



重大な感染症の問題



国立感染症研究所 過去10年間との比較グラフ(週報)
https://www.niid.go.jp/niid/ja/10/2096-weeklygraph/1653-11herp.html

病原体：コクサッキーウイルスやエコーウイルスなど



国立感染症研究所 過去10年間との比較グラフ(週報) 
https://www.niid.go.jp/niid/ja/10/2096-weeklygraph/1649-06hfmd.html

病原体：コクサッキーウイルスA6, A16、エンテロウイルス71など



国立感染症研究所 過去10年間との比較グラフ(週報)
https://www.niid.go.jp/niid/ja/10/2096-weeklygraph/1650-07parvo.html

病原体：ヒトパルボウイルスB19

第5病(Fifth disease)、リンゴ病



幼児期に感染しないことの問題点



小児期にサイトメガロウイルスに

感染できなかったことによって。。。。



国立感染症研究所. サイトメガロウイルス感染症とは IDWR 2003年第15号
https://www.niid.go.jp/niid/ja/kansennohanashi/407-cmv-intro.html

CMVは幼少時に感染し、殆どが不顕性感染の形で、
生涯その宿主に潜伏感染する

↓
年月とともに、生活習慣が清潔となった

↓
乳幼児期に初感染を受けずに成人となる

↓

妊娠可能年齢の女性におけるCMV抗体保有率

90%台から70%台に減少している

↓

妊娠中の感染により、先天性CMV 感染症患児を出産



先天性ｻｲﾄﾒｶﾞﾛｳｲﾙｽ感染症

胎児アルコール症候群

ダウン症候群

神経管閉鎖不全

小児HIV/AIDS

先天性風疹症候群

侵襲性ﾍﾓﾌｨﾙｽｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞb型菌
感染症

米国において
永久障害をもって生まれる、もしくは、それが発現する小児の数

Cannon MJ, et al. Washing our hands of the congenital cytomegalovirus disease epidemic
http://bmcpublichealth.biomedcentral.com/articles/10.1186/1471-2458-5-70

4,0002,000 6,0000

聴力障害、視力障害、精神障害、協調障害、小頭症、痙攣

年間の発生数



生後6カ月未満でポリオウイルスに

感染しなくなったことによって。。。。



撮影 1963年

CDCホームページより
ID#: 2612

http://phil.cdc.gov/phil/details.asp



米国での下水整備の改善とポリオ

CDCホームページより
ID#: 8521

http://phil.cdc.gov/phil/details.asp

不潔な「汲み取り便所」

CDCホームページより
ID#: 8584

http://phil.cdc.gov/phil/details.asp

1930年代の手洗いの状況



70,000

60,000

50,000

40,000

30,000

20,000

10,000

0

米国でのポリオ症例
1920～2013年

ProCon.org. Polio Cases, Deaths, and Vaccination Rates
https://vaccines.procon.org/view.additional-resource.php?resourceID=005964
Plotkin Vaccines 7th edition

1955年、ポリオワクチンの導入
上下水道の完備な

どで清潔化



http://www.iph.pref.hokkaido.jp/charivari/2009_12/2009_12.htm

日本におけるポリオ届出患者数、1949年～2007年



1900年以前、殆どの幼児は生後6ヶ月前に感染
↓

殆どは母体からの抗体で守られ、不顕性感染(一部に麻痺)
↓

その結果、米国の幼児は全体的な免疫がついていた
↓

下水整備の改善で、ポリオウイルスに曝露する幼児が減少
↓

感受性のある幼児が増加
↓

生後6ヶ月以後での曝露では、母体の抗体による防御がない
↓

ポリオの大流行
1916年(米国)：6,000人が死亡、27,000人が麻痺

ポリオ



・幼児期に感染すべきウイルスに感染するか、そ

のウイルスに対するワクチンを接種することが

大切

・ワクチンが存在しないウイルスに対しては、幼

児期に感染することがベスト

・マスクなどの感染対策の中止によって、コロナ

風邪が大流行する。そして、小児科は極めて多

忙になるであろう

・そのような、計画的感染を冬季に実施できない。

非多忙期の春～秋に実施する



ウイルス

ライノウイルス

コロナウイルス

インフルエンザウイルス

RSウイルス

パラインフルエンザウイルス

アデノウイルス

エンテロウイルス

メタニューモウイルス

不明

症例の年間での割合

30～50%

10～15%

5～15％

5％

5％

＜5％

＜5％

不明

20～30%

感冒ウイルス

流行季節

秋・晩春

冬～春

冬

冬～春

秋・晩春

季節性なし

夏

晩冬～早春

矢野邦夫作成



ヒトコロナウイルス

[通常型ヒトコロナウイルス]

・229E

・ NL63

・ OC43

・ HKU1

[その他のヒトコロナウイルス]

・ SARS-CoV 致死率 10%

・ MERS-CoV 致死率 37%

・ SARS-CoV-2 
作成：矢野邦夫

Heimdal I, et al. Human Coronavirus in Hospitalized Children With Respiratory 
Tract Infections: A 9-Year Population-Based Study From Norway. J Infect 
Dis 2019; 219:1198

最も多く検出

上記2つのウイルスが流行しない年に隔冬で流行

検出は稀





ご清聴ありがとうございました


