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はじめに
今年は、日本国内で鳥インフルエンザが例年になく早く、
そして多く発生しています。
12月14日現在、国内ではすでに34例発生し、今回福島県でも初めて、
伊達市と飯舘村で発生しました。
今後もまた、福島県でも発生する可能性がありますが、
今回は、この鳥インフルエンザについて、簡単に説明したいと思います。

鳥インフルエンザとは
鳥インフルエンザとはトリに対して感染性を示すＡ型インフルエンザウイルスのヒトへの感染症です。

人におけるほとんどの感染者は、 感染した家きんやその排泄物、死体、臓器などに濃厚な接触があります。
日本では発症した人は確認されていません。

感染症法では、A(H5N1)及びA(H7N9)の鳥インフルエンザは 2 類感染症に、
それ以外の亜型の鳥インフルエンザは 4 類感染症に位置づけられています。

⇒ 広範囲に感染が拡大すれば、新型インフルエンザ となる
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鳥インフルエンザとは
・A型インフルエンザウイルスが引き起こす鳥の病気

・渡り鳥がウイルスを国内の持ち込む

・毎年１１月～３月（シーズン）にウイルスを検出

近年、
営巣地であるシベリアでの
鳥インフルエンザの感染蔓延が
指摘されている



今年はすでに34例



家きんで鳥インフルエンザが確認された場合

異常家きんの通報

簡易検査の実施「陽性」

遺伝子検査の実施「陽性」疑似患畜確定

発生農場と殺終了（原則２４時間以内）

埋却、清掃、消毒作業終了（原則７２時間以内）

鳥インフルエンザが確認された場合、
右記のフローチャートで
鳥の殺処分が行われる。

概ね、全行程を3日以内で終了

動員される作業員は
殺処分対象の鳥数で決まる



○職場等

集合センター
・受付、
健康チェック

・作業内容説明
・防護服着衣等

農場隣接仮設テント
・防護服の着脱
・作業従事者の休憩等

発生農場
・捕鳥、運搬、殺処分、搬出
・埋却
・発生農業の清掃、消毒

防疫作業員の主な流れ

消毒ポイント各地点
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鳥インフルエンザが人に感染し、
新型インフルエンザに
変異する過程

新型インフルエンザが発生すると
簡単にパンデミック(大流行)に

治療は
抗インフルエンザ薬で
大丈夫なのか？



鳥インフルエンザの人への感染状況 （H7N9）

２類に分類されている
鳥インフルエンザ

2013年発生以降
中国で確認されている
感染者：1568人
死亡者： 616 人

人から人への感染は未確認

潜伏期：３～9日



鳥インフルエンザの人への感染状況 （H5N1）

２類に分類されている
鳥インフルエンザ

2003年発生以降
東南アジアを中心に
中東・アフリカでも
確認されている
感染者：867人
死亡者：457人

人から人への持続的感染は
未確認

潜伏期：２～9日



まとめ

・今冬は、日本国内での鳥インフルエンザの流行が早く、また多い。
・福島県でも初めて陽性農場がでたが、今後も発生する可能性は大きい。
・鳥インフルエンザ発生農場への対応は、早期の鳥の殺処分である。

・鳥インフルエンザが人に感染し、さらにそのウイルスの人から人への
感染が明らかになれば、新型インフルエンザ となる

・２類に分類されている鳥インフルエンザは、発症すると致死率が高い。
・現在まで、日本国内での感染・発症は確認されてない。
・治療は抗インフルエンザ薬を使うが、その効果は明らかではない。


