
新型ｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞ対策

事業所・職場の対策ガイドライン
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新型ｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞｳｲﾙｽ

「過去数十年間にヒトが経験したことがないHAまた
はNA亜型のウイルスがヒトの間で伝播して、インフル
エンザの流行を起こした時、これを新型インフルエンザ
ウイルスとよぶ。」と定義され、

本邦においては、WHOフェーズのフェーズ4以降は、
流行しているウイルスについてこの言葉を使用すると
されています。
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ﾊﾟﾝﾃﾞﾐｯｸ(Pandemic)

「パンデミック（Pandemic）」という言葉のもともとの意
味は、地理的に広い範囲の世界的流行および、非常に
多くの数の感染者や患者を発生する流行を意味するも
ので、AIDSなどにも使用されてきました。
インフルエンザ・パンデミックは、「新型インフルエンザ

ウイルスがヒトの世界で広範かつ急速に、ヒトからヒトへ
と感染して広がり、世界的に大流行している状態」をいい
ます。
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よくある質問：ﾊﾟﾝﾃﾞﾐｯｸはおきるか？

2/24/2009 5



ﾋﾄのｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞの原因
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感染症予防の基本：感染経路の遮断

2/24/2009 7



2/24/2009 8



ｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞA/H5N1ウイルス感染症
ニワトリなど家禽に対して致死的な感染を引き起こす

A/H5N1ウイルスに感染して起こる感染症。1997年に香
港で発生した小流行がトリからヒトへ直接感染した初めて
のケースで，感染者18名中6名が死亡したことから世界的
な大流行を引き起こす新型ウイルスの候補として警戒さ
れている。

現時点ではヒトからヒトへの感染伝播は確認されていな

い。致死的な感染を受けた患者はウイルス血症を介して
呼吸器系のみならず全身臓器への感染による多臓器不
全を起こす。
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ｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞA/H5N1ウイルス感染症
A/H5ウイルスには強毒型と弱毒型があり，その違い

の1つはウイルス粒子表面に存在する赤血球凝集素蛋
白質の開裂部位の塩基性アミノ酸配列に依存したトリプ
シン様蛋白質分解酵素による活性化のされやすさにより
規定される。

抗インフルエンザ薬のオセルタミビルやザナミビルによ

る化学療法が有効である。
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闘鶏後傷口を吸う飼い主（ﾀｲ）：危険な接触
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羽ある脅威
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野鳥から家禽(ｳｲﾙｽの旅)

農家で買われている鶏はｳｲﾙｽ交換の場となる、市場に運ばれ、
売れ残った鶏は持ち帰られる。

政府は市場価格の半値以下しか補償できず、病鶏を持った農家
は名乗り出たがらない。

ﾍﾞﾄﾅﾑなど東南ｱｼﾞｱ諸国では収穫後の田圃へ肥育のためｱﾋﾙ群
れを移動させる。ｳｲﾙｽに感染したｱﾋﾙは一見異常なく、糞の中の
ｳｲﾙｽをばらまく。

旅券の要らないｳｲﾙｽが万が一ﾋﾄからﾋﾄへと移る能力を得たら、
旅券を持ったﾋﾄによってジェット機で世界中に広がり得る。
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新型ｳｲﾙｽ（ﾊﾟﾝﾃﾞﾐｯｸ対策の問題点）
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新型ｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞｶﾞｲﾄﾞﾗｲﾝ
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ﾊﾟﾝﾃﾞﾐｯｸの第一波の襲来
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ﾊﾟﾝﾃﾞﾐｯｸ対応戦略
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罹患率と死亡数
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ｽﾍﾟｲﾝ型ｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞ年齢分布（死亡例）
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流行規模の想定
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ﾌﾟﾚﾊﾟﾝﾃﾞﾐｯｸﾜｸﾁﾝ
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Severe Acute Respiratory Ｓyndrome , SARS

2003年3月頃から中国広東省を起点とし、大流行の兆し
を見せ始めたSARSの原因が新種のウイルスにある可
能性は、2002年頃から指摘されていた。
3月27日、香港大学の研究チームがSARSの原因が新
種のコロナウイルスと特定したと発表。（コッホの四原則
に適合）

4月16日、WHOはSARSの原因が新種のコロナウイル
スと確認されたと発表、これをSARSウイルスと命名し
た。
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朝日新聞東京版ﾖﾘDec.22,2008
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ﾌｪｰｽﾞ(Phase 相、局面)

フェーズ１：人から新しいインフルエンザは検出されていないが、人へ感染する

可能性を持つウイルスが動物に検出された。

フェーズ２：人から新しいインフルエンザは検出されていないが、動物から人へ

感染するリスクが高いウイルスが動物に検出された。

フェーズ３：人への新しいインフルエンザ感染が確認されているが、人から人へ

の感染は基本的にない。

フェーズ４：人から人への新しいインフルエンザ感染が確認されているが、感染

集団は小さく限られている。

フェーズ５：人から人への新しいインフルエンザ感染が確認され、大きな集団

発生がみられる。パンデミック発生のリスクが高まる。

フェーズ６：パンデミックが発生し、世界の一般社会で急速に感染が拡大しい

る。
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ﾌｪｰｽﾞ3B
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ﾌｪｲｽﾞ（現在の日本は3A）
世界保健機関（ＷＨＯ）のパンデミックフェーズの定義に
準じた分類。感染の場所により６つのフェーズに分類し、
さらに国内で発生していない場合（国内非発生）を「Ａ」、
国内で発生した場合（国内発生）を「Ｂ」に分けている。

現段階は、フェーズ３Ａ（ヒトへの新しい亜型のインフルエ
ンザ感染が確認されているが、ヒトからヒトへの感染は
基本的にはなく、ヒト－ヒト感染による感染の拡大はみら
れない。国内非発生）である。
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対策検討の基本的考え方
（以下NEC福地丈晴氏による）

パンデミックは地震と違って感染の拡大は短期でない。
→被災地以外からの支援は期待できない。

→被災が刻々変化するなかでの国や自治体の対応に会
わせて臨機応変の対応がいる。

意志決定者や実行者についても、欠勤を前提に代替者
を予め決めておかねばならない。

従業員や事業場の勤務者及びその家族への感染防止
が最優先。（うつされない、うつさない。）
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ｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞ･ﾊﾟﾝﾃﾞﾐｯｸ期の想定

①出勤率

②社会インフラ

③社会機能維持への協力
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企業活動への影響と対策検討の前提条件①

①出勤率：

流行期の２ヶ月間は、出勤率は6割程度となり、
これが年に２～３回発生する。感染防止対策上、

２週間程度は職場での業務遂行が不可能になる

ことがある。

行政措置によって流行期間中（２ヶ月間）、職場で

業務遂行が不可能になる場合もある。
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企業活動への影響と対策検討の前提条件②

②社会インフラ

電気・ガス・水道・通信等の社会インフラについては､

政府が極力利用できるようにいじするため、大きな

支障はないが、保守要員不足で一部利用できない

こともある。
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企業活動への影響と対策検討の前提条件③

③社会機能維持への協力

国が規定する「新型インフルエンザ・パンデミック時

にも事業継続する事業」については、事業運営の

重要性よりも優先して関係機関と連携して対応す

る必要があるため、社会機能維持に関連する事業

を優先して事業継続計画を立案する必要がある。
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企業活動への影響と対策検討

以上の３点の前提条件を元に、

①危機管理体制の明確化

②従業員の感染防止、

③海外勤務者支援、

④事業場維持、

⑤在宅勤務（制度、ITインフラ）、
⑥広報・従業員への情報提供、

について課題ごとに関係すするスタッフ部門横断的
なワーキングチームを設置し、検討する。
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対策の目的

従業員への感染拡大防止

事業場内での感染拡大防止

従業員、事業場勤務者家族の感染拡大防止支援。

→パンデミックのピークを少しでも下げ、時期を遅ら
せる。→医療体制の崩壊を防ぎ→ワクチン製造の時
間を稼ぐ。
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対応策の概要（１）

①事前準備

個人の感染予防行動の習慣化。

発生後入手困難になる必要備品の備蓄。

情報提供マニュアル作成（個人・家庭用および

職場管理用）→説明会実施
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対応策の概要（２）

②レベル１（海外発生）

海外発生海外勤者への支援

海外感染地域からの訪問者等の入場制限

執務フロアへの入場禁止など。
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対応策の概要（3）
③レベル２：（国内発生）社内での感染者の早期発見に重点

早期発見のための対応

検温→発熱者は出社を見合わせ、受診

職場での勤務管理の徹底

欠勤理由の確認、体調不良者の早期発見

外部から訪問者の入場を制限

原則禁止、事前の検温、入場前の手洗い徹底。

事業場内の移動制限：集合機会減少、勤務場所外移動禁止

事業場内の共用施設利用制限：会議室、応接室原則閉鎖

通勤手段の変更：時差出勤等2/24/2009 81
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対応策の概要（４）

④レベル３：（事業場発生）

社内での感染拡大の防止に重点。

感染者が確認されたらその事業場を２週間閉鎖

（保健所と相談）。

自宅待機、在宅勤務。
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対応策の概要（５）

⑤レベル４（パンデミック期）

政府の対策が感染拡大の防止から治療主体へと変

わるのにあわせて、会社の維持に重点。

原則在宅勤務。

事業場の限定運用
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在宅勤務①

コンピュータウイルスへの対策を講じながら

ＩＴ環境整備を進め、テレワークを利用すること

も可能。→通勤時、外出時の感染機会を減少さ

せることとなり、感染防止と事業継続を両立させ

る効果。
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在宅勤務②

制度面においては、在宅勤務者と自宅待機者

の区分、給与取り扱い、労働時間の算定等が項目

として挙げられる。これらのついて労働組合と事前

に取り決めすると同時に、従業員へ事前に周知徹底

しておく必要がある。
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対策の効果

新型インフルエンザ・パンデミックの場合は、その最悪

の事態がある程度コントロールできる可能性がある。

国、自治体、企業、個人がそれぞれ感染拡大防止の

行動をとることにより、パンデミックまでの時間を稼ぎ、

ワクチン製造に猶予が生まれる。これによって、パンデ

ミックの規模縮小、ピークの低減が可能になるはず。
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1918年
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20??年
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新聞記事から

国もガイドラインで、家庭で備蓄しておくべきリストを出

した。リストのうち食料を男性記者2人が東京都内の量
販店で購入してみた。コメやもち、缶詰など。2人家庭で
約2週間分と見込んで買ったのは、1万2千円余、ポリ袋
5袋分。発生時に慌てて買いに走るのでなく、普段から
「多め早めの買い置き」を心がけた方が良さそうだ。
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新聞記事から

「備蓄は今からしておこう。不織布マスクの多くは海外
で生産されており、発生時にあわてて買おうと思って
も売り切れるおそれがある。」

これまでは薬や家庭備蓄を主に対策がすすめられ
てきたが、国民意識をどう高めるかが問題であろう。
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朝日新聞
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ｽﾍﾟｲﾝかぜ大流行（一部変更引用）

パンデミックの場合はその病原としておそらく動物が介
在してヒトの世界に新しい型のウイルスが立ち現れる
ものと考えられる。

それからの感染の連鎖はヒトからヒトへと維持されてゆ
くものなので、パンデミックの歴史をたどるときにはそ
の当時の人口、各国あるいは各大陸間の交通などの
要素を考慮に入れておくことは重要である。
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NG
Sep.’05
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ﾊﾟﾝﾃﾞﾐｯｸの流れ（過去・未来）
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1968年のパンデミックでは香港からシドニーまで342日間かかった

現今のパンデミックではウイルスの流れは２倍になると予測される。



新型ｲﾝﾌﾙｴﾝｻﾞｳｲﾙｽが出現した！

通常、ワクチンを新しく開発、試験し、受精卵を何百万

個も取得し、ワクチンを製造して、出荷するまで250日
必要。
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沖縄県http://www.idsc-okinawa.jp/

沖縄県では平成１７年１２月に沖縄県新型インフルエ
ンザ対策行動計画を策定しましたが、その後、フェー
ズ４以降のガイドラインの公表や高病原性鳥インフル
エンザ（Ｈ５Ｎ１）の指定感染症への指定などの情勢

等を受けて、平成１９年１２月に計画の改訂を行いま

したので、ここに公表します。
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宮古島市で

5月29日。沖縄県宮古島市で新型インフルエンザ対策
の大規模訓練が行われました。日本国内でヒト-ヒト感
染が確認され、大きな集団発生が起こった段階である
フェーズ5Bを想定したものです。発熱外来での対応や
患者搬送および遺体搬送など、実践さながらの訓練が
繰り広げられました。編集部では、4回にわたって、訓練
の模様を報告しています。以下にアーカイブとしてまと
めました。訓練の実施にお役に立てば幸いです。
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ご静聴有り難うございました。
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