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第2回新型インフルエンザ (A/Hl Nl)対策総括会議

参考資料

平成 22年 4月 12日

厚生労働省新型インフルエンザ対策推進本部



「広報」について
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○ 三菱総合研究所が 2008年 3月 に実施 した一般の方へのアンケー トによると、約 80%は

新型インフルエンザを知っており、かつ不安に感 じていると回答 していた。しか し、約

50%は曖昧な理解 しか していないと予想された。また、行政が対策を実施すれば、多く

の人が協力すると回答 したが、何を行えばよいのか具体的にイメージできる人は少なか

った。

○ 品川区医師会が実施 した医療従事者へのアンケー トによると、約 60%が 「発熱外来に

協力できない」と回答 しており、産業医科大学の調査では、新型インフルエンザの発

生に際 しては 26%が 「感染 リスクがあるなら転職も考えたい」と回答 した。

上記のアンケー ト調査等を踏まえ、下記のような広報、リスクコミュニケーション活

動を行つた。

①  専門家からのア ドバイス聴取

・新型インフルエンザ専門家会議のワーキンググループにおける検討

〈日程及びテーマ〉

2008年 5月 23日 :課題および取り組み事項の確認

7月 17日 :リ スコミ基本プラン策定に向けた考え方の整理

9月 5日 :各 フェーズにおける情報提供項目の確認

10月 14日 :医療従事者への情報提供について

10月 28日 :ワ クチン接種の国民的議論について

12月 18日 :課題の整理   `

② マスメディアとの関係構築

口新型インフルエンザ対策推進室長が、主に「鳥インフルエンザH5Nlの ヒトヘの感

染」について、厚生労働記者会への定例記者会見を開催した。(2週間に一度)

・随時、勉強会を開催し、新型インフルエンザ対策についての情報を記者の方々に提供し

た。また、日本で感染例が出た場合の情報公表のタイミング及び項目についての意見

交換を実施した。

・テレビ局 6社、新聞 3社に出張して、各社の幹部および関係部局の方々へ、新型インフ

ルエンザ対策について説明し、報道機関としてBCP(事業継続計画)策定が必須である

ことを伝達した。

③ 一般的な広報活動

・「新型インフルエンザとは」「国の対策」「各自に実行してほしいこと」「薬とワクチ

ンについて」に関して、A4版 4ページのパンフレットを作成し、厚生労働省ホー
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ムページで公開 した。

・アニメD∨ D「知つておきたい感染予防策」を作成 し、厚労省 HPで公開 した。内

容は咳で飛び散る飛沫や手・ものに付着するウイルスの様子などを特殊撮影で映像

化 した。

・政府広報として新聞突き出し、インターネッ トTVを各 1回制作 した。インターネ

ッ ト丁Vでは国立感染症研究所感染症情報センター長に監修を依頼 した。

・新聞・雑誌などの取材やテレビ番組の撮影取材にも対応 した。

・医療従事者向けの広報として、医療専門雑誌 (「 胸部臨床」「インフェクシヨン・コ

ン トロール」)における連載枠を確保 し原稿を提供 した。

④ 自治体への広報

・国立保健医療科学院で年間3回ほど、新型インフルエンザ対策の講座を担当し、対策

の概要、医療対応、リスクコミュニケーションなどを自治体 口保健所の職員に説明し

た。

・2009年 2月 、行動計画とガイドラインが改正されたが、その内容が固まつた 1月 に都

道府県担当者への説明会を東京にて実施した。正式な改正後は全国6箇所でのブロッ

ク会議を開催し、改正の内容を市町村へ周知した。

⑤  電話対応システム構築の模索
口民間の電話相談事業会社に結核感染症課の電話相談業務を外注し、相談案件および

回答のデータ化と分析を進めた。

⑥  BCP策 定促進のための講演活動

・2008年 4月 時点において、BCPを策定していたのは上場企業においても 1、 2割

であったため、事業者ガイ ドラインの新しい案をとりまとめ後、本格的に経団連など

の団体や個別の企業グループなどで講演活動を行つた。

⑦  その他
ロワクチンの優先順位についての「国民的な議論」のあり方について、コンセンサス会

議などいくつかのモデルを検討した。また、医療倫理の観点からのアドバイスを受け

た。
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【事実関係】

○ 報道機関対応として、2名 を正式にスポークスパーソンに任命し、記者会見を定例・

定時化した。4月 25日・26日 は1日 に2回実施したが、27日 以降は (6月 19日 まで)

毎日1回・16時開始に設定した。重要な発表は厚生労働大臣自身が記者会見を行い、
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事務方が大臣発表後のぶら下がり取材に対応 した。大臣会見は 4月 27日 の第一回目を

皮切 りに、28日 ・30日 、 5月 1日・ 9日・13日 と頻繁に行われている。また、大臣

の方針として、新型インフルエンザ関連情報は積極的に公開することとされた。

○ 広報展開では、政府広報枠の活用をメインとした。

・ 5月 14日 及び 15日 に、主要 5紙と地方紙の 1ページ全面を使った広告を掲載。「か

からないために 口うつさないために」というテーマで全国民に向け具体的な行動の

指針を提示 した。

・また、「インターネッ トTV」 では「私たちにもできる新型インフルエンザの身近な

予防策～国内で発生 した ら?～ 」を制作 口公開 した。制作会社との協力でシナ リオ

を作成 し、感染研のスタッフに監修・出演を依頼。

○  独自の情報発信として、厚生労働省チャンネル (YOU TUBE)に 大臣記者会見

を公開するとともにホームページによる情報発信を行つた。報道機関の編集を経ない情

報が直接国民に伝わるという利点をもつことから、積極的にYO∪  TUBEを 活用 し

た。

インターネッ トTV

%E3%82%A8%E3%83%33%E3%82%B6&n=1&s=2

私たちにもできる新型インフルエンザの身近な予防策～国内で発生 したら?～

チャンネル :20ch 日付 :2009/05/14

※注意このコンテンツは平成 21年 5月 に作成したもので、一部現在の対策と

は異なります。 厚生労働省では、「新型インフルエンザの感染拡大を防ぐに

は、身近な予防策が重要」と呼びかけています。今回は、新型インフルエン

ザがどのようなものかといつた基礎知識から、感染経路や正しい手の洗い方

など、私たちにもできる予防法を紹介します。
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【事実関係】

○  国内感染確定例が確認された時は、大臣会見をYOU ttUBEに 公開した。また、

6月 の基本的対処方針及び厚労省の運用指針改訂に際しては、結核感染症課課長等に

よる解説動画を作成 口公開した。

○  国内感染確定例の発生を契機に、国民向けの広報活動を本格化した。具体的には、

口「冷静な行動のお願い」をテーマにした4ページのパンフレットを作成し、ホーム

ページに公開して自治体等で、自由に活用できるようにした。
口「症状がある方へ」というリーフレットを作成した。熱が出た人を読者として想定

し、どのような行動をとつたらよいのかを具体的に指示した内容とした。このリー
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フレットもデータとしてホームページに公開して自治体等で、自由に活用できるよ

うにした。
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【事実関係】

○ 流行状況に即 した広報活動として、適宜記者発表を行つた。

8月 19日 :舛添大臣会見「流行期入 りを迎えるにあたつて」

8月 27日 :舛添大臣会見「本格的な流行への対応について」

などの大臣会見により、秋冬の流行への大々的な注意喚起を行つた。これ らの会見は

YO∪  丁UBEで 公開 した。

0  8月 中旬以降は本格的な流行期を前に、誰にでも分か りやすいコンテンツ作 りを広報

における最優先課題とし、ホームページの構成とデザインを一般の方々向けにアレン

ジしなおした

○   「予防・受診・療養」に関する情報提供として、政府広報の活用と資材制作の 2つ を

中心として行つた。政府広報枠の活用は以下のとおりである。

■ 9月 :

新聞第一面突き出しに「ひとリー人が感染拡大を防 ぐ !」 という啓発的なメッセージ

を掲載。

インターネッ ト丁∨にて感染研・感染症情報センター長 口岡部先生が監修 口出演 した

動画コンテンツ「新型インフルエンザ あなたの ?に答えます (予防編・受診療養編 )」

を公開。

■10月 :

ラジオでニツポン放送の「栗村智の Happy!ニ ツポン !」 にスポークスパーソン

が出演。

小学校低学年をメインターゲッ トに したフラッシユコンテンツ「新型インフルエンザ

にそなえよう |」 を公開 (監修は国立感染症研究所の岡部先生 )。

15秒 ×2本のCM(咳 エチケッ ト啓発映像)を公開。

■11月 :

長妻大臣出演のテレビ番組「そこが聞きたい !ニ ッポンの明日」

広報誌「Cabiネ ッ ト」の記事「身近な健康管理 新型インフルエンザとは ?」 。

■12月 1

視覚障害者向けの音声広報 CD「明日への声」で新型インフルエンザを取 り上げられ

た。

鳩山総理大臣メールマガジンのクリスマス号に感染研・岡部先生の予防 口療養に関す

る記事を掲載 した。
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資材の制作は以下のとお り。

■ 9月 :

患者会情報センターを中心に した、患者 さんたちのグルー プによるパ ンフレッ トを 2

つ制作・公開 (「 ぜんそ くなどの呼吸器疾患のある人へ」と「糖尿病あるいは血糖値の

高い人へ」)した。

「感染拡大はひとリー人が防 ぐ」をキー メッセージに したポスター を制作 し、 PDF

データをホームページに公開 した。

■10月 :

医療従事者 を対象 としたノウハウビデオ (D∨ D)を制作 した。テーマは、外来診療

における患者 さん同士の感染を防 ぐためのノウハウで、この動画 コンテンツは診療所

編 と病院編の 2つがあ り、ともにホームページで公開 した。また、都道府県や医師会

などには DVDと して配布 した。

■12月 :

小児の自宅における急変例が重なつたことか ら、「発熱 したお子さんを見守るポイン

ト」についてバンフレッ ト (A4裏表)と ポスター (A3)を制作 し、日本小児科学

会と連携 してホームページに掲載 した。

患者会情報センターを中心にした患者さんたちのグループによるパンフレットの第 2

弾をホームページに公開 (「 妊娠中・授乳中の人へ」と「がんで治療中の人へ」)し た。

ワクチン関連の広報では、8月 以降、情報決定過程を公開することへの要望が強かつた

ことか ら、まずは、優先接種の考え方や実際の優先順位などについて、意見交換会など

の資料や議事録を、ホームページヘ迅速にアップした。

9月 下旬以降は、優先接種の考え方や接種体制についての広報にシフ トした。具体的に

は、政府広報として、新聞 1面 を使つた「ワクチン接種について知っていただきたい

こと、ご理解いただきたいこと」という広告を実施するとともに同主旨のパンフレッ

ト (A4版 4ページ)を制作・公開 した。

○ ワクチン接種が始まってからは、安全性関連情報 (検討会報告)の迅速な公開を行つた。

○ 輸入ワクチンの安全性に関 しては、接種を考える一般の方々の判断に資するよう、十

分な情報を提供することが特に求められた。ワクチンについての説明は正確さを優先

すれば専門的で難 しくな り、可能な限 り平易な表現を求めたが、結果としては、専門

的で難 しい内容を一部含むものとなった。

○ 定例記者会見は 09年 8月 26日 から週 2回実施 していたが、2010年 2月 19日 からは

再び週 1回 とした。

○

○
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○ 週刊誌は新聞 ロテレビとは異なる報道姿勢をもち、新型インフルエンザに関 しても独

特の切 り口から報道を行つていた。なかには事実誤認にもとづ くと考えられる記事も

あったが、それは厚生労働省が十分に情報提供を行つていないために生 じた可能性も

あると考えられた。そこで、大臣か らの指示もあり、主要週刊誌の編集部を訪問 し、

その後のコミュニケーションを円滑にすべ く、取材対応などについて具体的な意見交

換を行つた。
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記者会見について

大

舛添大臣会見 2009年 4月 28日 (火 #r44>ztv=>+tl:?L\(
舛添大臣会見 2009年 4月 30日 (木 WHOのフエーズ5への引き上げについて

舛添大臣会見 2009年 5月 1日 (金 新型インフルエンザの疑いのある患者について

舛添大臣会見 2009年 5月 9日 (土 新型インフルエンザ患者発生の件について

舛添大臣会見 2009年 5月 13日 (水 停留期間の見直しについて

舛添大臣会見 2009年 5月 16日 (土 )

感染研での検査結果、新型インフルエンザの患者

であることが確定した件

(国 内で最初の新型インフルエンザ発生について)

舛添大臣会見 2009年 5月 18日 (月 ) 新型インフルエンザの拡大防止について

舛添大臣会見 2009年 5月 20日 (水 )

滋賀県における新型インフルエンザの患者の発生

について、新型インフルエンザの患者の臨床像に

ついて

舛添大臣会見 2009年 3月 19日 (水 )

新型インフルエンザについて

(新型インフルエンザの流行入りを迎えるにあたつ

て)

舛添大臣会見 2009年 8月 27日 (木 )

新型インフルエンザの本格的な流行への対応につ

いて

長妻大臣会見 2009年 10月 1日 (木 ) 今後の新型インフルエンザ対策について

足立政務官会見 2009年 10月 16日 (金 ) 新型インフルエンザでの医療機関受診について

足立政務官会見 2009年 10月 20日 (火 ) 新型インフリレエンザワクチンの接種回数について

足立政務官会見 2009年 11月 6日 (金 )

インフルエンザ (A/Hl Nl)ワ クチンの小児への接種

時期の前倒し等について

長妻大臣会見 2010年 1月 15日 (金 )

薬事・食品衛生審議会薬事分科会の結果をら、ま

えた対応について

(輸入ワクチンの特例承認と健康な成人への接種

開始について)

※ この他閣議後の会見、出張先での会見など様々な場面で新型インフルエンザについて報告

■

=彗

増 葺

H5Nlを想定した新型インフルエンザ対策に

ついて隔週水曜日に勉強会を実施…

1
2009年 4月 15日

:

2009年 4月 25日 2009年 4月 26日

毎 日(原則 16:00)2009年 4月 27日 2009年 5月 24日

週5回 (月 ～金 )2009年 6月 21日2009年 5月 25日

週3回 (月・水・金 )2009年 6月 22日 2009年 7月 17日
,

週1回 (水曜 日)2009年 7月 22日 2009年 8月 19日

週 2回 (水・金 )2010年 2月 12日

週 1回 (金 )2o1o+4 Hza I e2010年 2月 19日
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新型インフルエンザ関連 「政府広報」

【新聞】

●2009年 5月 掲載 全 12段 (1ページ)広告

「新型インフルエンザ ～ 「かからない」ために。「うつさないJた めに。～」

5月 14日

読売新聞、朝 日新聞、毎 日新聞、産経新聞、日本経済新聞、北海道新聞、東京 。中日新聞、西 日本新聞、

東奥 口報、陸奥新報、デー リー東北、秋 田魁新報、岩手 日報、山形新聞、河北新報、福島民報、福島民

友、上毛新聞、茨城新聞、下野新聞、千葉 日報、神奈川新聞、埼玉新聞、新潟 日報、北 日本新聞、北國

富山新聞、福井新聞、 日刊県民福井、信濃毎 日新聞、長野 日報、山梨 日曰新聞、静岡新聞、岐阜新間、

京都新聞、神戸新聞、山陽新聞、中国新聞、 日本海新聞、山陰中央新報、四国新聞、愛媛新聞、徳島新

聞、高知新聞、佐賀新間、長崎新間、大分合同新聞、熊本 日日新聞、宮崎 日日新聞、南 日本新聞、琉球

新報、沖縄タイムス

5月 15日

釧路新聞、十勝毎 日新聞、苫小牧民報、室蘭民報、岩手 口日、北羽新報、米澤新聞、常陽新聞、東愛知

新間、奈良新聞、伊勢新聞、山口新聞、岡山日日新聞、島根 日日新聞、宇部 日報、南海 日日新聞、人重

山毎 日新聞、宮古毎 日新聞

5月 16日

荘内 日報、南信州新聞、紀伊民報

●2009年 9月 掲載  1面突き出 し (小 スペース)

「ひ とリー人が感染拡大を防ぐ l」

9月 14日

読売新聞

9月 15日

北海道新聞、東京 。中 日新聞、西 日本新聞

9月 16日

産経新聞

9月 17日

毎 日新聞

9月 18日

室蘭民報、釧路新聞、十勝毎 日新聞、苫小牧民報、東奥 日報、陸奥新報、デー リー東北、秋田魁新報、

岩手 日報、岩手 日日、山形新聞、河北新報、福島民報、福島民友、米澤新聞、北羽新報、荘内 日報、上

毛新聞、茨城新聞、下野新聞、千葉 日報、神奈川新聞、埼玉新聞、常陽新聞、新潟 日報、北 日本新聞、

北國富山新聞、福井新聞、 日刊県民福井、信濃毎 日新聞、長野 日報、山梨 日日新聞、静岡新聞、岐阜新

聞、東愛知新聞、南信州新聞、奈良新聞、京都新聞、神戸新聞、伊勢新聞、紀伊民報、山陽新聞、中国

新聞、 日本海新聞、山陰中央新報、山口新聞、四国新聞、愛媛新聞、徳島新聞、高知新聞、岡山日日新

聞、島根 日日新聞、宇部 日報、佐賀新聞、長崎新聞、大分合同新聞、熊本 国日新聞、宮崎 日日新聞、南

日本新聞、琉球新報、沖縄タイムス、南海 曰日新聞、人重山毎 日新聞、宮古毎 日新聞

9月 19日

朝 日新聞

9月 20日

日本経済新聞

●2009年 11月 掲載 全 12段 (1ページ)広告

「新型インフルエンザ ワクチン接種について～知つていただきたいこと、ご理解いただきたいこと」

H月 3日

読売新聞、朝 日新聞、毎 日新聞、産経新聞、日本経済新間、北海道新聞、東京 。中国新聞、西 日本新聞、

室蘭民報、釧路新聞、十勝毎 日新聞、苫小牧民報、東奥 日報、陸奥新報、デー リー東北、秋 田魁新報、

岩手 日報、岩手 日日、山形新聞、河北新報、福島民報、福島民友、米澤新聞、北羽新報、荘内 日報、上

毛新聞、茨城新間、下野新聞、千葉 日報、神奈川新聞、埼玉新聞、常陽新聞、新潟 日報、北 日本新間、
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北國富山新聞、福井新聞、 日刊県民福井、信濃毎 日新聞、長野 日報、山梨 日日新聞、静岡新聞、岐阜新

聞、東愛知新聞、南信州新聞、奈良新聞、京都新間、神戸新間、伊勢新間、紀伊民報、山陽新聞、中国

新聞、 日本海新聞、山陰中央新報、山口新聞、四国新聞、愛媛新間、徳島新聞、高知新聞、島根 日日新

聞、佐賀新聞、長崎新聞、大分合同新聞、熊本 日日新聞、宮崎 日日新間、南 日本新間、琉球新報、沖縄

タイムス、南海 日日新聞、人重山毎 日新聞、宮古毎 日新聞

11月 4日

岡山日日新聞、宇部 日報

【CD】

●2009年 12月 発行 音声広報CD「明日への声」Vol.H

政策フラッシュ  そこが知 りたい その 2
「かからない、うつさないための 新型インフルエンザ・季節性インフルエンザ対策」

【広報誌 「Cabiネ ット」】

●2009年 6月 号
「身近な健康管理 新型インフルエンザとは ?」

※感染症研究所安井先生によるQA式解説

●2009年 11月 号
「行政アクセス 新型インフルエンザワクチン接種」

※新型インフルエンザワクチンの優先接種について解説

【インターネット文字コンテンツ】

●2009年 9月 掲載  「お役立ち記事」

テーマ :新型インフルエンザ かからない 。うつさないために

※文字十イラス トのコンテンツ

●2009年 11月 9日 更新  「政府広報オンライン」

新型インフルエンザ対策

※インターネットサイ トによる情報提供 (文字のみ)

●2009年 12月 24日 号  「鳩山大臣メールマガジンJ

「頑張つてます  季節性インフルエンザも新型インフルエンザも、家で見る日は同じ」

※感染研岡部先生の寄稿
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新型インフルエンザ関連 「資材制作」

【パンフレット】

●2009年 5月 下旬公開  「冷静な行動のお願い」

※A4版 4ページもの。厚労省の対策と各人のとつていただきたい行動について解説

●2009年 9月 中旬 「ぜんそくなどの呼吸器疾患のある人へ
J

「糖尿病あるいは血糖値の高い人へ
J

※特別研究の一環として患者会情報センターが作成。

●2009年 10月 下旬公開  「新型インフルエンザワクチン」 1

※A4版 4ページもの。優先接種に関する基本的な考え方 。実施の要領・標準スケジュールなどを解説

●2009年 11月 中旬公開  「新型インフルエンザワクチン」 1英語版

※A4版 4ページもの。優先接種に関する基本的な考え方・実施の要領 。標準スケジュールなどを解説

●2009年 12月 上旬 「妊娠中・授乳中の人へ」「がんで治療中の人へ」

※特別研究の一環として患者会情報センターが作成。

●2010年 2月 上旬公開  「新型インフルエンザワクチン」 2

※A4版 4ページもの。輸入ワクチンと国内産ワクチンとの比較について解説

【リーフレット】

●2009年 5月 公開  「症状がある方へ」

※A5版 10ページ。医療班作成。HPにデータで掲載。

●2009年 12月 中旬公開 「発熱 したお子さんを見守るポイン ト」

※A4版 2ページ。医療機関で配布する、罹患したお子さんをお持ちの保護者向け。

【ポスター】

●2009年 5月 下旬 「厚生労働省のみなさんへ」

※A3版モノクロ。省職員向けの注意喚起。省内各フロアに掲示。

●2009年 9月 上旬公開 「感染拡大はひとリー人が防ぐ」

※A3版。感染拡大防止用の基本メッセージ伝達用。HPにデータで掲載。

●2009年 10月 下旬公開 「新型インフルエンザワクチンについて」

※A3版。医療機関内に掲示し、優先接種・接種順位について略説。HPにデータで掲載。

●2009年 12月 中旬公開 「発熱 したお子さんを見守るポイン ト」

※A3版。医療機関に掲示。罹患したお子さんをお持ちの保護者向け注意喚起用。HPにデータで掲載。
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厚生労働省 :健康 :新型インフルエンザ対策関連情報
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び 鍋 広電 :S生労働省

新型インフルエンザ
～「かからない」ために。「うつさない」ために。～

目新型インフルエンザも、他の病気と同様、日頃からの予防が大切です。

WI欲登講__mm
そ0■すぐに、手覧いもしましよう.手 詭いをするR3は、不必

'に
日日に触れないよう、注壼しましよう.    1■ をそらす|   :口 とAを

"さ
える1

日かかつたかなと心配なときは、まず、「発熱相談センター」に相談してください。

O海 外から帰国した後で、急な発熱や咳が出る時などは、

病院に行く前に、まず、最寄りの保健所などに置かれている

[奎壼壺韮笙Lと色二J」肇霞をしてください。

o最寄りの「発熱相談センターJの連絡先 |ま 、

下記の各都道府県・政令指定都市の相談窓口までおF・5合せいただくか、

厚生労働省のホームページをご覧ください。

※ r発熱相談センター1て は、専門の診療を行う堕 型 の案内など、過切なアドバイスを受けられます。

■これまでのところ。早期に適切な治療を受ければ、おそれる必要はありません。

0,ミフルやリレンザといつた薬品も、治療効果が認められており.国や都道府県などで,約 3.300万 人分の備蓄があります。

■政府・各自治体が発表する情報に十分注意して、冷静な対応をお願いいたしま丸

【新型インフルエンザに関する各都道府県・政令指定都市の相談窓口】

・ 轟
:―艦器:審

¨
"彙

凛 : 0552231494

千築啜
:・ 盤雲:器

■■』■__"ば■11量_
ン ロ ■ : 014‐ 22,・ 8560

■ ,,1 052‐ 164‐0272

=X魚 : 05'224‐ 2339

配留
一一一

1  0120793089
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0926● 3"″ヨ
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"1467S,

ｍ
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＾
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型■il_J盪L'2を磐ζl_
薇良 彙 : 07● 2273658

■

一，

知

一
コ

●

一
嘔

r新型インフルエンザに関する厚生労働省の電話相談窓口】

【新型インフルエンザに関する絆しい債報は】

首相官邸ホームページ http:〃 www.kantei.go.,p

03‐ 3501‐ 9031(受 付時間 9:00～ 21:OO i雲 日‐日曜日
'日

を合0.)

厚生労働省ホームベージ http:〃www.mhiw.g。 .Jp
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新型インフルエンザの特徴

:染力は強いのですが、多くの感染者は軽症のまま回復

ており、治療薬 (タ ミフル‐リレンザ)が有効です。ただし

:礎疾患 (穣 尿病、ぜん息など)のある方、妊婦さんや

,子さんは重症イヒする可能性があり、注意が必要です。

卿

lヮクチン機種の効果

今回の新型インフルエンザワクチンには、重症化や

死亡の防止には一定の効果が期待されます。ただ

し、感染を防ぐ効果は証明されておらず、接種した

からといつてヽ 感染しないわけではありません。

躙

lワ クチンの有効性・安全性

国内産ワクチンの安全性は、長年接種されてきた季節性インフ

ルエンザワクチンと同程度と考えられ、有効性もある程度期待さ

れます。輸入ワクチンに関して1よ 、海外で承認されていることを

前提として、有効性 安全性を確認して、実際の接種を始めま二

ウタチン接種には、発痺,薫 FI化 死ヽ亡を押える効果が期待できます。

うクチン接種は、多くの方に重症化予防とし
)うメリツト,もたらしますが、機種後、腫れたり、発熱の症状が出たり、まれに重篤

な症状を弓|き起こす可能性もあります。このドをご理解,う
え、個人のご判断により接経を受けていただくようお願いします。

接種回数は、すでに接種が開始されている琴療従事者を除き、現在2回としていますが、今後、国内データや海外の知見など

森学的根拠に基づき、1回 にできるか検討します(13歳未満の芳は2回です)=結果は津やかにお知らせします。
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圏
優 先 的 に 接 種 で き る 方 々
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真TI号案111世穣at二  暑:型インフルエンザワクチンは、順次、生産されていく,           ____′
_・‐ヽ 一‐・―r_,:型インフルエンザワクチンは、順次、生産されていくため .優先的に接議できる方々と接機の標準的なスケ
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  嶺'ュ
ールを決めさせていただきました、なお、このスケジユールは、対象者が全員楼職 (2回 接種 )す ると仮定し

,輝合のものです_特 に接種回数については、現在検討中であり、実際には前倒しになることもあります.
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新型インフルエンザワクチンに彰魏辟憫

○○○県電話相談窓口 (受付時間平日OO:○○～○○:○○〕

Tel.00‐ 0000‐ 0000
oOO県 ホ ー ム ベ ー ジ  htt p:〃 wwWoXXXXXXXttXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXス

XXXXXX

●●問い含わせは

OOO保 口所 (平日00:∞ ～∞ :00)

oOO保 口所 (平日∞ :∞～∞ 100)

○○○保優所 (平日00:∞ ～00:00)

ooo保 腱所 (平日001∞ ～∞ :00)

ooo鰤
“

日∞ :∞ -9・ 00)

oOO保 儡所 (平日∞ :00～ ∞ :00)

〇〇〇保■所 (平日00:00～ 00:∞ )

○○○保極所 (平日00:00～ ∞ 100)
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量知つていただきたいこと、こ理解いただきたいこと

○○○県

インフルエンザワクチンは症状が重く「Jつたり、インフルエンザで亡くなつたりするのを防ぐ

のに一定の効果が認められています。ただし、万能の解決策ではありません。また、その生産

量は世界的に見ても限られています。このバンフレツトでは、そのワクチンの活用について、

ぜひ知つていただきたいこと、こ理解いただきたいことをまとめました。

今回の新饗インフルエンザの特徴とは?

感染力は強いのですが、多くの患者さん|よ軽症のまま回復していますし、治療薬 (タ ミフル・リレンザ)が有効

です。ただし、基礎疾患 (糖尿病、ぜん息など)のある人や妊婦さん|よ重症化する可

"`「

■があり、注意が必要です。

インフルエンザツクチンの撥種の憲織1ま ?

今回の新型インフルエンザワクチンははじめて作るものですが、これまでのデータから、重症化や死亡の防止に

は一定の効果が期待できます。ただし、感染を防ぐ効果は証明されていませんから、接種したからといつて、かか

らないわけではありません。

インフル五ンザワクチンの奪鶴`朧
°観

国内産のワクチンについて1よ、安全性は長年接種されて

有効性もある程度期待されます。輸入されるワクチンに

なデータをもdよ 勧 性 輸 性を聞 してか躾 際は 翻 まじめま

■ .、   ..■ |

ツクチ ン蛾 種 に畿 ゆ て は効 緊 とリス タを考 慮 して くrごす ぃ . |■
‐ ‐111

ヮクチン接種は多くの方々に重症化予防というメリットをもたらしますが、接種後、は,たり、摯 l々中

'な

|

の症状が出るケースもあり、まれではありますが、重篤な症状を引き起こす可能性も|ります
`|の

ホをこ

理解いただいたうえて、個人の判断により接種を受けていただくようお願いします。そのための情蓼はイ

'政がすみやかに提供してまいります。

季節性インフルエンザワクチンは

新型インフルエンザにも効果がある

のでしようか?

影 ][[艦 ξ厭 聾 翼 ξ 掌蘇維

インフルエンザワクチンの接種を希望する場合(特に高齢

者は接種することが望ましい)1ま 、12月中旬頃までに接種

をすることが望ましいとされています。なお、国内産の

新型インフルエンザワクチンと、季節性インフルエンザ

ワクチンを同時に接種することIま 、医師が必要と認めた

場合に可能です。

聰雲断鷲 ヒ脇
必要ですか?

上∫ゝ 11:IT膜筆瞑ギ現塁理繁∫JЪ
防機種をする必要|ま ないと考えられます。たたし、確実に

新型インフルエンザに感染したと言えるの|よ 、専門の検査

(PCR検査等)でウイルスの確認が行われた方のみです。

０
１

優先接種対思ではない人は機種できな

いのですか?優先接種対象者は新型

インフルエンザワクチンを機種しlJくて

はいけないのですか?

拶
圏

織 讐I塁亀[曇:]‖ :li:『 :腫 liili

考えています。優先接種が終了次第、流行の状況や接種

の状況、供給量などを踏まえ、対応していきます。また、

優先接種対象者の方々 |よ 、必ず接種しなければならない

ゎけではありません。

鶉幣質急電震写か?

癸 [1[放 ■ 〔『 :た 8棚 葛

使用経験のないアジユバント(免疫補助剤)が使用されてい

ること、③国内では使用経験のない細胞培養による製造法

が用いられているものがあること(国 内産は鼎Jplat養 に

よる製造のみ)、 ④筋肉への注射であること(国 内産は皮下

への注射)、 ⑤小児に対しては用量が異なることなどが、国

内で製造されたワクチンと異なっています。今後、海外で

承認されていることを前提として,様々なデータをもとに、

有効性,安全性を確認してから実際9接種をはじめます。

Tel,00‐ 0000‐ 0000

Tel,00・0000‐0000

Tel.00‐0000・0000
Tel.00・0000・ 0000
Tei.00‐0000‐0000
Tel,00・0000・0000

Tel.00‐0000・0000

Tel.00‐0000・ 0000
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oOO保 口所 (平 日∞ :00～ 001∞ )

〇〇〇保健所 (平日00:00～ 00:∞ )

ooO保 腱所 (平日001∞～00:∞ )

○○○保饉所 (平日00:∞～00:∞ )

○〇〇保饉所 (平曰∞ :∞ -00:00)

Tel.00‐0000‐ 0000

Tel.00‐ 0000‐ 0000

Tel.00‐0000‐ 0000

Tel.00‐0000・ 0000

Tol.00・ 0000‐ 0000

Te!,00・ 0000‐ 0000

Tel.00・ 0000‐ 0000



優先的に機種できる方々について……・・………………・

新型インフルエンザワクチンは、順次生産されていくため、より必要性の高い方々が早く接種できるような

工夫が求められます。そこで、ワクチンの重症化予防という効果をふまえ、以下のとおり優先的に接種できる方

々と接種の標準的なスケジユールを決めさせていただきました。なお、このスケジユール|ま対象者が全員接種

(医療従事者を除き2回接種)す ると仮定した場合のものです。したがつて、実際にはこのスケジユールは前倒

しになることも考えらねます。接種回数については現在 (10月 20日 )検討中です。具体的なスケジユールに

ついては○○○○にお問い合わせください。

X上記以外の方々への接種について |よ 、上記の方々への接種状況を8ヽ まえ、対応していきます。

※「基礎疾患を有する方々 (最優先)Jと lよ 、1歳から小学校3年生の方々ととくに重症化のリスクが高い方々として、一定の基準に

該当すると医師が判断した方々です。

機種場所について 00… …・・…・・…・・………・・…・・…。・̈

内科、小児科、産婦人科などの医療機関で受けられます。また、市町村によつては保健センター等で受けられる

場合もあります。接種を行つていない医療機関もありますので詳しくは〇〇〇〇にお問い合わせくださいo

機種費用について ………・・…・

接種費用は実質を払つていただきます。2回接種の場合、全国一律で1回目=3600円、2回 目=2550円 (1回 目

と異なる医療機関で接種する場合は3600円 )となります。なお、所得の少ない世帯に対しては、費用負担の軽減

を実施いたします。詳しくは〇〇〇〇にお問い合わせください。

接麟 での流れ…・0…・・………・・…・・…・0…・・…・0…

優先接種の対象者に該当する方は、具体的スケジユールと接種のできる

医療機関などを確認するため、かかりつけの医療機関や○○00にお問

い合わせくださいo

実際に機種を受けるときに|よ 、窓口にて書類を提示していただき、

こ自分がスケジユールに合つた対象者であることをお示しください

(書類一覧は下表参照)。

接種を実施する医療機関などに予約を入れてくださいo

ただし、医療機関によつて|ま予約は不要です。詳しく|ま各医療機関に

お問い合わせくださいo

ヮクチンの接種後には、接種部位に腫れが出たりといつた反応が出るか

もしれません。ほとんど1ま軽い一過性の症状でおさまりきすが、気になる

症状が出たり長引いたりするときは医師に連絡をしてください。
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③重症化や死亡の防止に一定の効果

どのワクチンも、現在、国内で使用されている季節性インフルエンザワクチンと同様、重症化や死亡の防止につい

て一定の効果が期待できます。こ注意いただきたいのは、打てはかからなくなる、というわけで1まないことですo

感染防止効呆を保証するもので|まありません。

<国内臨床試験におけるHl抗体価の抗体陽転率、抗体保有率 は人1回目接種後約3週間)>

凸 鰤 籐 i鼈勝κ]番判蒻
理論 ||■●1毒|など

|』警:き1'掌良i1111:1鶴 :菫:11111強11冒][黛、骨111
量:あ具:悪ⅢⅢI皇し||||IⅢf師の考察を零けてくだ世

蓄鬱

気に もヽ

―
一
∞
―

q!$/t isi/-zr Eiilyn wPr------------,J 
t,Y;1!rr:,r,{t*,,,**Y'*1,s\ -'''j1,,..' 

..*.',,,'

iq[$x,ii::L,\,}'*y,*r#ffi{.luff* u}f, ,- ii[i&$**;$'#,i**i;.$:;;$^'; *i";:;'.t"'
...\\

し
1堪ζ乙推LMIこ18::醤セ薔電電]電雪Fよ

び赫夫
7“7.夕

iご

⑬ 希望する方は、酵なさん撥輝が機|夕ら織ます

新型インフルエンザに1ま 、こまめな手
杵

t(などにより予防に努めたり、かかつてしまつても、抗インフルエンザ

ゥィルス薬の服用など適切に治療
年
夏|す ることなどにより対応することが可能ですoそのなかでワクチンの接種

|ょ 、かかつてしまつても重症になつたり、お亡くなりになる危険性を減らす効果を期待して行われます。これまで

の接種は、ワクチンの供給が順次行われ、また量的にも国民全員分は確保されていなかつたことから、重症化

リスクの高い方々などを優先してきましたが、輸入ワクチンが特例承認され、十分な量のワクチンが確保された

ことから、希望される方すべてが接種できるようになりましたo

※

:例を要島:メ77ζlulli髄 ォ薔ξ″撃ざ驚誕機異ltI重 墓

医薬品で、日本と同等の水津の承認制度を有すると認められる外国に

思する制度ですo

輸 インフルエンザワクチンを撥種する意購と|よ

新型インフルエンプの患者数|ま 、全国的に|ま 減少ltl向ですが、一部増カロしている地域もあり油断はできませ/v

(2010年 1月 29日 時点)。 また、過去のバンデミックインフルエンザでは、~度流行が終息した後、再流行が

起きた例があり、今回もその可能性が否定できません。したがつて、現在でも(2010年2月以降)ワクチンを機種

する意味|まあるものと考えております。X新型インフルエンプワクチンの具体的な有効性については次ベージ以降をご覧くださいo

電酷相隣惑口 (受付日:  /受付ll間 :00時～00時 )
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Φ機種に当たつて1ま効果とリスク獲こ考慮ください

ヮクチン接種は多くの方々に重症化予防というメリットをもたらしますが,接種後、熱が出たりはれたりと

いう症状が出ることもあり、まれではありますが、重篤lJl副反応を引き起こす可能性もあります。この点を

こ理解いただいたうえて、1固人の判断により接種を受けていただくようお願いします。
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<輸入ワクチンと国内産ワクチンの特徴比較 >
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0輸入ワクチンに禽まれるアジユバントとは

アジュバントとは、免疲反応を増強する物質(免疫補助剤)です。ワクチンの主要成分(抗原)の必要量を減らす

ことと、ワクチンの効き目を高めるために使われています。同じワクチンの量でもより多くの方への接種を可能

とします。今回の輸入ワクチンのようにアジユバントが入つているワクチン1ま―般的に、副反応の発生する確率が

高いことが指摘されています。

①細胞培養という製造方法

細胞培養1まワクチンの製造方法の一種です。国内産ワクチンの製造方法である躙卵による培養より生産効率が

高いとされています。ただし、この製造方法はインフルエンザワクチンではこれまで世界で広く使用されるにはい

たっていません。また、ノバルティス社の製剤の製造に使用される細胞には、動物の体内でその細胞自体が増殖

する性質がありますが、がんをひき起こす作用 (がん原性)はなく.細胞は製造工程で除去されること、この細胞の

溶解液またはDNAにはがん原性が認められなかつたこと、鶏卵培螢のインフルエンザワクチンと細胞培螢の

インフルエンザワクチンで副反応の発現頻度等に大きな選い1まないことから、安全性に問題はないとされています。

また、この細胞の安全性については、WHO(世界保健機関)などが定めた指針に従つて確認されています。

①用法・用量・接種回数と接種間隔に注意を

国内産と輸入ワクチンとでは用法・用量・接種間隔がそれぞれ異lJり ます。なお、いすれの種類でも他の生

ワクチンをすでに投種した方l」l、 通常、27日以上、他の不活化ワクチンの接種を受けた方は、通常、6日以上の間

隔を置いてから接種してください。

0副反応については十分なこ理解を

バレー症候群などが知ら楓ています。

<国内臨床試験における1回目接種後7日間の主な副反応 (成人)>

*以上の眼床試験結果lよ 各轟輸ことに行われたものです。したがつて厳密な意味でこれらの数値を同列に比較すること|よ 適切ではありません。

あくまで目安として示しています。 *―般的にアジユノ(ント(免疫補助剤)を 含むワクチンは、副反応の発生する確率が高くなることが指lFされ

[〕ゝFttLあ葛↓ 事」こ、差射品 熟Lあ痛みに 輛 などの副反応が、国内産ワクチンよ嘱 い頻度で、またGSKll製 ワクチ冽こつい

ては、一部強く出る傾向がみられました。)K:1ロ ロの接種後21Bまでの結果です。

醸国内産ワクチンの副反応は

国内産の新型インフルエンザワクチンは、接種開始からこれまで (平成22年 1月 25日時点)に最大で2,036

万人 (医療機関に納入されたワクチンの数からの推定接種者数)が接種を受け、副反応の報告が0.01°/・あり

ました。そのうち重篤な副反応来は0.002%でした。

X:重篤な副反応:死亡、障害、またそれうにつながるおそれ、治療のために入院また|よ入院期間の延長をきたした場合などです。

①重篤FJ副反応が発生した時の「健康被書救済制度』

新型インフルエンザワクチンの接種によつて、何らかの饉鷹上の問題 (健康被書)が生じたとき:ま 、医療翼rJどを

縮付する散済制度が適用されます。入院を必要とする程度の医療を受けた場合や、一定程度の障害が残つた

場合、亡くなられた場合などにこの制度を利用できます。

―
一
〇
１

|ゞ11様霧
撫 ミ(攣1圏●暉♯ヽ 1111

略称 GSK社製ワクチン ノパルティス社製ワクチン 準1車馨ilNl凛

“

:ィ

撃翠肇 撃
100人 98レヽ 棚 祠 き20`-64歳 20～ 60歳

■
，

一一一主
‘
副
反
応

lm撃 98%
7%:

二___1.二p旦踏三二11

:  117%(錮■).

注射部位の国脹 170/. 3%

全身僣急Jい 46% 3%

頭痛 350/● 14%

関節痛 14°/●
2%

筋肉痛 44% 20/●

重篇な副反応
=

重篤なall反応なし 重篤怒副反応なし

健康機害救済制度の相談憲口(厚生労働省〕

Tel.03‐ 3501‐9060 Fox.03‐ 3501晨 904Zl
受付日 :平日/受付時間:10時 ～ 18時



急な発熱と咳 (せき)やのどの痛み

「インフルエンザかな?」 ／
／

Ｉ
Ｎ
Ｏ
！

症状がある方々

はじめに
考えられています。

分かつてきています。

天権:蹴1ゝ昴卿 臨 裏事課 1
ついて解説しています。

だければと思います。



新型インフルエンザに感染すると

重症になるのですか?

▲ ▽ ▲ ▽ ▲ ▽ ▲ ▽ ▲ ▽ ▲ ▽ ▲

011姓婦111101111幼 |え11■0■声1齢青

ぃぃえ、ほとんどの方が軽症で回復 しています。

に配慮するようにしましよう。

熱が出縦 £写lL望急1弓理すか?

▲ ▽ ▲ ▽ ▲ ▽ A▽ ▲ ▽ ▲ ▽ ▲

また、もともと健康な方でも、次のような症状を認めるとき

は、す ぐに医療機関を受診 して ください。

8卿淵子轟蹴辞赫締

層藍妻箋講

尋:iiり ::子lili:::lllttli:[:I〔 ]
相談しておきましよう。

01Ⅲ沐力ヽ長|ユ ||ヽ

`11111≡

|||=:=1章 |11

＝
Ｑ
一０
一０
一０
一〇



病院に行くことにしました

どこの病院を受診すればよいのでしようか?

▲ ▽

受診する医療機関の発熱患者対応の診療時間や入 リロなど

が分かつていますか? もし、分からない場合 1子 は、まず電話

をしてから受診方法について相談 しましよう。

‐4‐

自宅で療養しています

家族が同居しているのですが

どのような注意が必要ですか?

▲  ▽

同居している家族への感染
1確

実
IFξ ‰ lilを思愁再

す。ただし、なるべく感染しな

てください。

患者φl同居省

“

|‐

‐1癬羹牌 守|
洗浄1皮|き
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咳 (せ き)エチケツ ト

1翼1霊請:』1欝篤√rl二‐凛:|
言われてtヽます。

棄1111111,「す|ミ‐すで
可〒1滲い.

:ll■ ■
■ ■ 1 1 1‐

|

141■マ:スクを着用してください。
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自宅で療養しています

熱がさがつたので外出してもいいですか?

▲ ▽ ▲ ▽ ▲ ▽ ▲ ▽ ▲ ▽ ▲ ▽ △

熱がさがつても、インフルエンザの感染力は残つていて、あ

なたは他の人に感染させる可能性があります。完全に感染力が

なくなる時期については、明らかでなく、個人差も大きいと言

われます。少なくとも次の期間は外出しないように心がけまし

よ つ。

熱菫:き|五111=|が11111車 |ヨ:す1=

ただし、現在流行している新型インフルエンザについては、

発熱などの症状がなくなつてからも、しばらく感染力がつづく

可能性があることが、様々な調査によつて明らかになつていま

す。

ですから、あなたが新型インフルエンザに感染していると診

断されている場合や、あなたの周囲で新型インフルエンザが流

行している場合には、発熱などの症状がなくなつても、周囲の

方を守るため、さらに次の期間についてもできるだけ外出しな

いようにしてください。

1::樹寧:奎|:富輝菫:l理籍畢:

ご協力に感謝いた します。



さらに詳しい情報について

厚生労働省・新型インフルエンザ関連対策情報

http://WWW.mhlw.go jp/bunya/kenkOu/kekkaku―
kanSenshou04/

国立感染症研究所・感染症情報センター

http://idSC nih.gO.jp/diseaSe/sWine_influenza/

都道府県による新型インフルエンザ相談窓ロー覧

i   http://WWW.mhlw.go jp/kinkyu/kenkou/lnfluenza/090430-02.html
N
ヽ

:

二塁雷書婁纂::讐菫1菫菫:碁:=|‐ 厚生労働省

平成21年7月
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厚生中 本

耕墾インフルエンザ対策 1彎イ111,
1感染しない 感染してもひどくならない|たo「

鋏‐櫃靱鑽鰺颯骰鋏晰雉鼈A‐条

:        li:

感染力が強く、世界中で流行

新型インフルエンザ(A/HlNl)は 、2009年

春に最初の感染が確認され、現在、日本国内で本格的

な流行を迎えています。このインフルエンザは動物由

来のウイルスが変異し、ヒトからヒトヘと容易に感染

するようになつたものです。毎年流行する季節性イン

フルエンザとの違いは、新型のウイルスで私たちが体

内に免疫を持つていないため、感染しやすいことです。

この新型インフルエンザには、鳥インフルエンザ (H

5Nl)で予測されたような高い病原性はいまのとこ

ろみられません。しかし、短期間のうちに世界的流行

■季節摯インー
71´キ|イブ|

非特異免疫   特異免疫信己憶免疫)

ウイルス悛瞑蜆
従来の季節性インフルエンザに対しては

体内の免疫で闘うことができる。抗体が

あるため、かかつても軽くすむことが多い。

<イ ンフルエンザと闘う体内の免疫機構のしくみ>(イ メージ勘 ……――……‐―…………―・一-1
「

~………・………`・̂ヽ
‐ヽ ‐́ヽヽ 一ヽ―″'‐ヽヽ‐ヽ‐ヽ～…ヽ――ヽ

1                     1
非特異免疫 ・̈・ ・̈・ ・̈生物が異物を排除するためにもともと持つている免疫機構

特異免疫信己憶免疫)・ "過去の感染やワクチンから後天的にできる免疫機構 (抗体)

となつたことからもわかるように、強い感染力がある

と考えられています。

感染者が増えれば、それにともなつて重症患者の増

加が心配されます。特に、ぜんそくなどの呼吸器疾患

のある人は重症になりやすいといわれています。その

ため十分な予防と観察が必要です。

かかり始めの症状は、発熱や体のだるさ、鼻汁、せき、

のどの痛みなど、季節性インフルエンザと見分けがつ

きません。これらの症状がみられたら、すぐにかかリ

つけの医師に相談するなど早めに対処をしましょう。

1青当イン71´■イブ

非特異免疫

■|‐11..|

新型インフルエンザは特異免疫が働かず、

非特異免疫だけで対応する。抗体がない

ため、非常に感染しやすい。

難
驀

警
艤

驀
灘…

…
………
盤

,,_……～_～…………・……………‐…―́……‐́一一ヽ・―…………………″………‐…■2シギ~~~
この内容は2009年 9月 17日 現在の情報に基づいています。.1



ぜ蝙愉く疑宙飩呼職艤壌量鐘イン,議灘ンザが重症‡こなりやすい

下の図に示すように、厚生労働省から発表された9 :

月 1日 (2009年 )現在のデータでは、新型インフル :

エンザによる入院患者で、基礎疾患があつた人の半数 :

近くが、ぜんそくを含む慢性呼吸器疾患のある人でした。 l

また、ニューヨーク市における事例では、インフルエ :

ンザによる死亡者数の約 1/4が、ぜんそくを含む呼 :

ニュー葛―ク市における死亡者分析と、国内でのこれまでの事例から、

慢性肝障害または

腎疾患 14%

免疫機能不全

(ステロイ ド全
身投与等)1%

腎機能障害5% 代謝性疾患 (糖尿病)8%

新型インフルエンザによる入院患者で基

礎疾患があつた人(2009年 9月 1日現在)

厚生労働省※数字は延べ人数

吸器疾患のある人です。

その理由はまだはつきりとわかつていません。しかし、

こうしたデータにより、国内でも、ぜんそくなどの呼

吸器疾患は、インフルエンザ重症化のリスクが高い基

礎疾患の一つと考えられています。

インフルエンザが重症化しやすしヽ人たちがわかつてきています。

畿次の基礎疾患

警慢性呼吸器疾患

慢性心疾患5%

議慢性心疾患

畿糖尿病などの代謝性疾患

惨腎機能障害

警ステロイド内服などに

よる免疫機能不全

磯妊婦、乳幼児、高齢者

轟喚翁ぜんぐく翁轟ン許繭一ルが大規です

ニューヨーク市における新型インフルエ

ンザの死亡者分析(2009年 7月現在)

ぜんそくなどの呼吸器疾患のある人は、空気の通り

道である気道と肺に慢性的な炎症があります。新型イ

ンフルエンザに感染すると、インフルエンザの症状が

進むとともに、ぜんそくの発作や呼吸困難も起こりや

すくなり、それによつて気道や肺の状態がさらに悪く

なつて、症状が重くなりやすいのです。

うがいや手洗いなど基本的なインフルエンザ予防

と同時に、重症化を防ぐためには、慢性的な炎症を放

置せず、ぜんそくのコントロールをしつかり行い、発

作を起こさない状態を保つことがとても大切です。

かかりつけ医を定期的に受診 しながら吸入ステロ

イ ド薬などによる治療を行い、十分な睡眠、疲れすぎ

ないことなど、基礎的な体調管理を心がけましよう。

まず、かな場つけ茫‡通受診の種談。なかりつけ甕がいない入はア

インフルエンザなどの感染症に備えるためにも、ぜ :

んそくの症状があつたらかかりつけ医をもつことは :

とても大切です。                  1
かかりつけ医がいない場合はまず、呼吸器科などぜ :

んそくをみてくれる医療機関を見つけておきましよう。
:

同時に、受診先を都道府県の新型インフルエンザ相談 :

窓口や保健所に設置されている発熱相談センターな i

どに確認し電話番号を控えておきます。インフルエン

ザの症状を感じて受診をする時には事前に電話をし、

必ず「ぜんそく患者であること」を伝えます。

もちろん、じつとしていても息苦しいとか、喘鳴 (ヒ ユ

ーヒュー、ゼーゼー)がひどいなどの状態がある時は

がまんせず、救急車で受診してください。

この内容は2009年 9月 17日現在の情報に基づいています。●21
1■■'26-



症状は急変するかもしれません。高齢者、一人暮らしの人、病院が遠い人は早めに対処しましょう。

Iかかりつ:ナ EII

FAX

瞑五λ基: FAX

新型インフルエンザ相談窓回

TEL FAX

●インフルエンザの症状のある「ぜんそく患者 だとしヽうことをイ云える

:ξ,lf:[1

「今の状態や苦しさ」

「いつから具合が悪くなつたのか」

「どのような症状が、どのように変化しているか」具体的に

用意|し
―て|おく|もの

霧
`|そ

各ttあ |

●ぜんそくの症状の変化と使つた薬の名前を記録する

●保険証、おくすり手帳、ぜんそく日記・ぜんそくカー ドやインフルエンザ必携カー ド(P5)

。受診の時はマスクをしましょう

電話のそばや冷蔵庫の扉など、よく見えるところに難っておきましょう

イン
｀
アル旦ンザ辟症験を感したら、すぐに釉診辟纏談を

受診のタイミング～こんな症状を感 じたら受診を～

※息苦しさなどぜんそくの症状:まがまんせず、処方されている治療薬を早めに使いましょう

菫症化の恐れ?
●インフルエンザ様症状が改善した後に熱や

養 が再び悪化している

=喘
鳴や息切れが出乳 ている

「
1黄色いたんが増加している

●たんに血が,融〕つている

|1胸背部や腹部の痛みや圧迫感

:1頻回に繰り返す嘔吐・ 下痢

■食事=水分がいつもの半分もとれない

初めば 風邪かな?」 と

思うかもしれない

インフルエンザの症状

贅

発熱

頭痛

のどの痛み

鼻水:鼻がつまる

筋肉痛・ 関節痛

吐き気彗嘔吐

口乎吸が苦しい

下痢口腹痛

めまい

電言れ て

受診の相談

●,安静時や移動の時に呼吸困難となる

摯喘鳴が強くなった、喘鳴が急に消えた

■会話できない

+立ち上がれない、歩けない

|:1意 識力沌うろうとしている:けいれん
:

lm一識７

・ ※上記は脳症や肺炎の症状も含まれています。

=27ニ

この内容は2009年 9月 17日 現在の情報に基づいています。13



新製インアルニンザの,クチン(予防接種)ま通埒碧写

体の持つ免疫のメカニズムの中で、ウイルスをたた

くのは「抗体」の働きです。この抗体をあらかじめつけ

ておこうというのがワクチン (予防接種)です。ワクチ

ンを接種しておくと、感染 しても抗体の働きで症状が

重くなるのを防ぐことに貢献できます。ただ、ワクチ

ンですべての人に効果が期待できるわけではありま

せん。手洗いやうがいをこまめにするなど、基本的な

予防は忘れないようにしましょう。

郭を含む鑢五品を禽べ犠軋は大はリク携ン嬢種亀爾畿

国内産のインフルエンザワクチンは製造過程で二

ワトリの卵を使います。ワクチンに残存する卵白アル

ブミンは数ナノグラム (1ナノグラム=10億分の 1

グラム)と きわめて微量ですが、卵アレルギーのある

人は、ワクチンの接種には注意が必要とされています。

ただし、卵アレルギーのある乳幼児 (卵 白RAS丁

3以上)であつても、卵を含む加工品を食べられるな

らば、重い副作用を引き起こす危険性はほとんどなく、

安全に接種できるとも報告されています。

ぜんそくの人と抗サイルス纂

インフルエンザの治療には、体内でのウイルスの増

殖を阻止する抗ウイルス薬であるタミフル (飲み薬)

とリレンザ (吸入薬)が使われています。

新型インフルエンザ(A/HlNl)では、現時点では、

世界の感染者のほとんどは軽症であり、その多くは抗

ウイルス薬の投与がなくても 1週間以内に回復 して

います。しかし、重症化のリスクの高い人には、原貝」的

に抗ウイルス薬が処方されます。抗ウイルス薬は症状

が出始めて48時間以内に投与することで最も有効に

働きます。しかし、48時間を過ぎたら効かないわけで

はありません。

ただ、ぜんそくのある人では、リレンザの吸入により

ぜんそく発作が誘発されることがあるため、吸入前に

気管支拡張薬を使うよう指導されることがあります。

リレンザが処方された時は、持病にぜんそくがあるこ

とを改めて医師に伝えて確認しましょう。

現在、開発中の新型インフルエンザ(A/HlNl)
ワクチンの効果は、まだ十分にはわかつていません。

ワクチンの接種にあたつては、その期待される効果

やリスクについて医師とよく相談し、接種するかしな

いかを判断しましょう。また、ワクチンを接種する時は、

接種後 30分程度は医療機関内にとどまり、経過をみ

ることをおすすめします。

「アレルギーがあるからワクチンは使えない」という

ことではありません。以前に卵でアレルギー症状を経

験したことのある人は、まず医師に相談してください。

アレルギー反応をみる皮内テス トや、分害」接種などを

行う方法もあります。

また、ワクチンを接種していなくても、感染した場

合はタミフルやリレンザなどの治療薬で、症状を抑え

ることができます。

なお、タミフルを服用した子どもに異常行動を示す

ケースが報告されましたが、タミフルと異常行動の因

果関係ははつきりわかつていません。現時点では、必

要があると判断されれば、1歳未満や、10歳以上の子

どもにも十分な配慮の上で投与されています。

|ltし,事』逸1:お二よ|||||■■|

この内容は2009年 9月 17日 現在の情報に基づいています。|
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傑曹爾磯鑢纏閻饉挙絞爾職場写瘍インフル置シザ鸞策のた蠅‡竜

日頃からぜんそく症状について学校や職場に伝え

てある人も、「インフルエンザにかかつたら、ぜんそく

とインフルエンザの両方の症状が悪化 しやすい」こと

を周囲に理解してもらう必要があります。

特にぜんそくの症状は急速に悪化すると、呼吸困難

や酸素不足で自分の状態をうまく訴えられなくなる

こともあります。

あらかじめ保護者は担任や養護の先生と「具合が悪

そうだからと下校や帰宅を促すのではなく、様子を見て、

<ぜんそく患者 (児)用インフルエンザ必携カー ド>
必要事項を記入して、周囲の人にも渡しておきましよう

必要であればかかりつけ医に受診の相談をしてほしい」

などと、緊急時の対策について話し合つておきましょう。

下記の書き込み式カー ドなどを使い、インフルエン

ザ感染による受診に備え、ぜんそく症状や治療の内容

についてまとめておきましょう。自分で持つているほか、

自宅や学校、職場では本人以外の人がわかる場所にも

置いておくこと、担任や養護教諭、職場での管理責任

者に預けておくことをおすすめします。

診断名/治療の状態 (既往症・合併症)           |
|

桂薪                         |

TEL

緊急連絡先 (必ずつながる電話番号を)

名前                   (続 柄)

丁EL

携帯

かか りつけ医

病院名

担当医

.                TEL
l                                    

―

食物アレルゲン

除去食 (除去の程度)

この内容は2009年 9月 17日 現在の情報に基づいています。●5
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ばんをく懇者と晰はインフル皿ンザ蜀贔⑫療機

ぜんそくなどで新型インフルエンザの症状が重く

なりやすい人は、感染した家族の看護をしないことが

基本です。しかし、それが避けられない場合は十分に

注意しましよう。

ぜんそく患者 (児 )の家族 (育児や介護をする人)が

インフルエンザに感染した場合も、発症から1週間程

度はできるだけぜんそく患者 (児 )か ら離れるように

します。家庭内の感染で重症者を出さないよう、職場

の理解を得ながら家庭内のサポー ト体制を作つてお

きましょう。

』11111,二1趾唇,奪ti程::ア燿よ落7Z異ヱ異生

'7耐

暑為蔦『ξ
所を分ける

|■■||■ |■ |||‐  鬱部屋の湿度を50%程度に保ちつつ、十分換気をする

||111 111111‐ |■  機感染者の部屋の入り口にアルコール手指消毒剤をおいてこまめに使う

:::結 |■ mtti翼
誓冒1馨 菫覆循ダ:る

ところ0線 染者がマスクをする

熱してから少なくとも2日間は外出を控える

幸感染した子どもからは目を離さない (熱が一時的に下がつた時が要注意)

。看護中はマスクをして、手洗い、うがいをこまめにする

場洗つていない手で顔や日、鼻、口を触らない
家族の行動

感染予防のためまこ、自分でできること

ウイルスが含まれる唾液や鼻水な

どの飛沫は、2メ ー トルくらい飛ぶことがあります。

せきやくしゃみのある人にはマスクをつけてもらい、

できるだけ近寄らないようにしましょう。マスクのな

い時には国と鼻をハンカチやテイッシユ、衣類の袖で

押さえ、顔を背けてせきやくしやみをする習慣を、周

囲にも広めていきましょう。

鼈削【鱚鮨手は知らないうちにウイルスを運んでいま

す。手洗いはこまめに、石けんと15秒以上の流水で指

の間や爪の間もていねいに洗います。病院など公共施

設の トイレを使つた時は、アルコール手指消毒液も使

いましょう。

魃 水うがいをすることで風邪の発症率が40

%下がるという調査があります。また、呼吸器の33い

人は、のどをしめらすことでせきが出にくくなるとい

う効果もあります。ヨー ド液などのうがい薬を使う必

要はありません。

薇澱礫 ドアノブ、イスの背もたれ、テーブル、

階段の手すり、みんなが使うパソコンのキーボー ドや

, テレビのリモコンなどもウイルスがついていると考

1 えて、拭き掃除やアルコール消毒をこまめにします。

i  特に小さな子どもがいる時は、感染者が鼻や口を拭

: ぃたティッシュゃ使用したマスクはそのままゴミ箱

: に捨てず、ビニール袋などに入れて捨てるようにします。

l 掃除や片づけの後はこまめに手を洗いましょう。

|  インフルエンザウイルスは洗剤や石けん、アルコー

| ル消毒液で感染力を失います。感染者の洗濯物を別に

1 洗つたり、熱湯消毒などをする必要はありません。

おすすめは

不錢本敵マスク

マスクの中のS・I全を

鼻の形に崎 り轟げる

量の商脇にすきまが

空かないように

マスクはむやみに

鮭らない、はすした

らすく審 てる

/
マスクを広げて

あごまでaむ
■|■|

この内容は2009年 9月 17日 現在の情報に基づいています。
|‐

`
■|||

ゴムが

次過ぎる時は

途ヤでしばる

舞にびつたり

フィットさせる

のがポイント
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ぜんぐく時痙畿靱甕《勉‡通撃蠅‡こ対処 修ましよう

特 に Jヽさ い 子 ど も や 高 齢 者 の 受 診 の 遅 れ は 、

参考文献 :「 喘息予防・管理ガイドライン2006」 「アレルギー疾患

「How TO STUDYぜ んそく (2008年版)」 など

=…

‐
聴I繭 芭1訴I‐ 1

閻 珈

幽 用

鰤 鰤
餞 餞
※人によつて症状はさまざまです

OLA～儀つと鶴 饒たいこと～

|ざ ユIEl進黎黒罰[軒I
新型インフルエンザが重くなり

やすいといわれました。現在使つ

ているステロイド薬の吸入をや

めたほうがいいのですか?

會‐1こZ墓轟電程1
ばよぐなりますか

' | 
‐ ‐

重症化やぜんそく死につながります。

診断・治療ガイ ドライン2007J「 家族と専門医が一緒に作つた小児ぜんそくハンドブック 2008」

:    子どもの様子    i

∈ヨ11彗螂 ,霧割睡繁熙,MD

※喘鳴=息を吐く時に出るヒユーヒユー

ゼーゼーなどの音

1籠fi%ま

'

発作治療薬が効
かない時は経口
ステロイ ド薬を

内服して

発作治療薬や
経ロステロイ ド

薬を使いながら

発作治療薬を

使いながら

発作治療薬を

使いながら

ル

ン

配

一　
工
　
小ヽ

ロ

ル

る

ト

フ

す

ン

ン

化

コ

イ

症

日頃、ぜんそくがきちんとコントロールできていても、インフル

エンザ感染によつてぜんそくの症状が悪化し、インフルエンザそ

のものも重症化する場合はあります。「しばらく発作が出ていない」と

いう人も、手洗いやうがいはこまめにし、感染が拡大している時期はあ

まり人混みに出ないなどの予防はきちんと行ないましょう。

新型インフルエンザが重くなりやすいといわれているのはtステ

由ィドの飲み薬 (内服薬)や点滴治療を続けていて、免疫が抑制

されている場合です。ぜんそく治療で使う吸入ステロイド薬は、のどや

気管支を中心に作用し、体内にはほとんど吸収されないため、全身の免

疫を抑制する危険性はほとんどないと考えられています。ぜんそくをコ

シト山■ルし発作を予防するためにも、吸入ステロイド薬の使用を自己

判断で中止するのはやめましょう。               |

気管支拡張薬は気道や気管支を拡げる薬であり、タミフル、リレ

ンザなどの抗ライルス薬ではありません。ぜんそくの発作は治ま

星纂:凄τllrFよぅζf置:軍写:[肇「:よt〔ζア
レ「111

11111111

この内割 よ2009年 9月 7日現在の制 こ基づいてい観
手

=31二                              |:I:「
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屏肇醜二
発作治療薬



一
鸞 インフルエンザにかかつた時、処方されるタミフルやリレンザな

どの抗ウイルス薬は、ぜんそく治療薬といつしょに使うことがで

きます。インフルエンザにかかった時もぜんそくの治療は継続しましょ

う。ただし、これまで薬を使つて異常の起きたことがある人、アレルギ

ーのある方はかかりつけ医とよく相談をしてください。

インフルエンザでアセチルサリチル酸 (商品名 :アスピリン、ア

スピリン含有薬剤)やジクロフエナクナ トリウム製剤 (商品名 :

ボルタレンなど)、 メフェナム酸 (商品名 :ポンタールなど)な どの解

熱鎮痛剤を使うと、子どもでは脳症などが起こる危険性があります。ま

た、解熱鎮痛剤はぜんそく発作やむくみなどの強い症状を引き起こす場

合もあります。

ぜんそくのある人は、薬の色素などの添加物に反応して症状が出るこ

ともあります。市販薬や手持ちの薬などを使わず、かかりつけ医に相談

をしましょう。

感染が拡大している地域では、かかりつけ医が了承した場合にか

ぎり、ぜんそく患者など定期受診する慢性疾患の患者に対し、電

話での診療後、ファクスなどで処方することができます (2009年 5

月厚生労働省事務連絡)。 詳しくはかかりつけ医とよくご相談ください。

この前 よ2009年 9月 7日駐 味 瓢 基 づいていま九

|キ

中 〔ζZttgi棋 筑

使つているぜんそくの薬は、いつ

しょに使うことができますか ?

幸  〔ζ【l(ご:I意理覆黎墨

販の解熱剤を使つても大丈夫で

すか?

==■
定期受診時に病院でのウ

警 イルス感染が心配です。感

染が拡大している間はフアクスな

どで薬の処方を受けられますか ?

111lL感染が拡大してぃる間は、
■ほ
「

ぜんそくの薬は多めに処

方してもらえるでしょうか ?

新型インフルエンザの感染が拡大している時期には、不要な外出

を避けるためにも、少し薬を多めにもらつておいてもよいでしょ

う。厚生労働省では、発売したばかりの新薬や特定の薬をのぞいて、90

日以上の長期処方を認めています。ただし、ぜんそくのコントロール状

態などをみながら、かかりつけ医とよくご相談ください。

新型インフルエンザ情報、およびぜんそくに関する情報は下記のホームページでみることができます。ご利用ください。

新型インフルエンザ対策の基本方針、都道府県の新型インフルエンザ相談窓口など

警厚生労働省 新型インフルエンザ対策関連情報 http勁ぶ′ww、絆htW.g。 .:p/bunya/kenkou/kekkaku‐ kattsenshou04ハ ndex.ht総 |

新型インフノレエンザ相談窓口 httpノ www.mhiw.goメ ipよ inkyu/kenkouttnfluenz3/090430… 02.html

「一般の皆様へ」のページからアレルギー専門医を検索

畿社騒法人日本アレルギー学会 htt"約孵 w.isaWeb.:pぬ eneraノ tist.ht耐

新型インフルエンザはじめ、感染症に関する総合的な情報サイ ト

ゆ国立感染症研究所 感染症情報センター http:″ :dsc.nih.9o.:p湾 稔deX‐i^htnli

ぜんそく、CDD(慢 性閉塞性肺疾患)についての詳 しい情報、用語集など

覇財団法人日本アレルギー協会 http%毎′ww4aanet.org/

畿独立行政法人 環境再生保全機構 httpノwwtAJ.erCa.9olp/

平成21年度厚生労働科学研究費補助金(特別研究事業)「 2009年度第一四半期の新型インフルエンザ対策実施を踏まえた情報提供のあり方に関する研

究」研究班(主任研究者・安井良則/分担研究者・中山健夫/研究協力者・日本患者会情報センター)

<患者委員> 赤城智美(NPO法人アトビッ子地球の子ネットワーク)武石仁身(NPO法人アレルギー児を支える全国ネット「アラジーボット」)

武内澄子 (食物アレルギーの子を持つ親の会) 武川篤之(NPO法人日本アレルギー友の会)

矢内純子(NPO法人環境汚染等から呼吸器病患者を守る会 (エパレク)EPAREC)(五 十音順)

<医師委員> 秋山一男 (日本アレルギー学会理事長・国立病院機構相模原病院長)岡田賢司(国立病院機構福岡病院統括診療部長)

豊川貴生 (国立感染症研究所感染症情報センター。FETP)(五十音順)
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新型インフルエンザであつても、ほとんどのお子さんが季節性インフルエンザと同様に、3日

から5日間発熱が続いた後に自然に治ります。しかし、まれに急性脳症、心筋炎、肺炎を合併

したり、脱水などを起こすことがあります。そこで、自宅で療養するときには、お子さんを

ひとりにせず、次に示すような症状に気をつけて、定期的に状態を見守るようにしましよう。

厚生労働省 日本小児科学会

●さらに詳しい情報については、ホームベージをと参照ください。

:iフfi、 i言ざ量曇:ユ  l‖ :」サ|#WI羊:露 ::[・::」 :チユギllr」ξlilィト
ekkaku_kanSenshouo4/indexhiml
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◎監 労働省

新型事|シ1摯豪峯1蒙|ず畢
感染拡大1韓

感染毛予防する権めに

晰饂輻蝙矮盪鰊磯

徹底しましよう

感染をひらげなし`ために

隋飩隷椒珀贄を守つてください
※
電詈子Zス |:隼i;今ξ?甚毛吾7菖を基退歌曇与鵬 畠:38:L基を写墳ワ冒勤馨F顔

をそらし、

感染をひろげないために

り競埒蝙鼈心は糀蛉鯰饒を
してください

ｎ
■

■
■島

嗣

量癌麟

"え

夕1の高|ヽ有1=手華撃診1

1隅籍饉
勇弼 :奮操整壼 望 型 冨 軍 輩

TEL 03 3501-9031 FAX:03-3501‐ 9044 受付時間 :平日10:00～ 18:00

◆ インフルエンザに関する詳しい情報は厚生労働省ホームベージヘ :ht ′wmhlwgi葛5/bunya/kenkOu/kekkaku―kansenshou04ハ ndex html
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