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表 1 主な悪業経路と原因敏主物

空気感染

壌.〈 じゃみなどで、飛沫核

(5〃 rn以下)と して伝播する。

空中に浮遊じⅢ空気の流れに

より飛殺する。

結核菌

藤しんウイルス

水痘ウイルスなど

飛沫態染

稼、くじゃみ、会寄治 どで態薬す

る。

飛沫粒子で5″ m以 上)は lm

以内に索に落下し、空中を浮蓮し

続けること1まない、

インフ,レエンずウイルス
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施設での主な感染症と感染経路

1 飛 沫悪業
感目、ユしん4、 マイコプラズマ、インフルエンサ☆、発行性耳下
農麦☆、百日ま☆、薄連菌性瑠頭主☆、齢箕球菌肺糞、手足口病草

2 空 気感染 (飛沫接感染)
時しん (はしか)★0、水厳うそう☆0、嶺接

3 接 懲悪業
ブール隷、RSA、セラチア、ヘルバンギーす (衆沫窪染もあり)

4 祭 日露集
■タウイルス感染症☆。、ノロウイルスキO、鵬官出血桂大路菌態 ―
染症 てい157、0-26等)☆.サ ルモネラ☆、カンピロパク'― 、赤お草、
〔ポリオ☆)

☆ :-3あ い3. O=電 赫建換蕩存叫
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注意の必要な感染症

名

インフル イ ンフルエン 1～3ヨ  発 法感染 発 隷(38度以上)、 うがい、手洗いの島行
エンザ  ザ ウイルス (1～ 7日)(空気感発)悪 奏、頭痛、電顕霜 マ スク、換気

筋肉蕪      温 度の保持

感染佐胃 ノロウイルス 病原体に 発 沫醒染  吐 き気、電吐、腹  汚 輸の確実な処理

最共   口 ,ウ イルス  よ る  援 日感美  嘉 、下窺、発懲   手 袋の使掃

くノロウイ                          手 洗い、消韓の励行

瞬管出血 漏管出重性 2～ 14日  経 El感染  水 様性下粛、血寝、 汚 犠の確実な処理

性大島菌 大臨菌(べ (平 均3～       発 憩、産続キ塩吐等  手 袋の使用

感染症(0日 毒奏産  5日 )      (溶 血佳尿毒症症候  手 洗い,済毒の励行

157など)生 菌)            群 )       食 品の十分な加熱

感染横買鵬炎
病原体1・

カンピロパクター属 ・サルモネラ属
・腸炎ビブリオ ロ腸管病原性大腸菌
・回タウイルス ・メロウイルス等

感染経路
・食品,水 媒介感染症   十
・ヒトーヒト (動物)の 接触感染

五類感染症 (定点 :指定届出機関のみ)

疫学
・散発性下痢症       ヽ
・食申毒あるいは集団発生

:鋸贈釜腎輩贅_ェ………響
題を0■■ さt,いど

ノロウイアレス
番かつて小型球影ウイルス (SRSV)と呼ばれていたもの

ほ感染経路 :軽口醸桑,飛 沫感発,接 触感染
をメロウイルスに汚業された食輸 (食品 ・水媒介性)
・ヒトからヒトヘの2求摩業がある (ヒトヤヒト醸曇〉
・吐輸が乾操し、エアロプルとなつて経口的に長取

されて感染が起こることもある
。18～1000Eのウイ,レス粒子があると30M以上の感染率
・1/3～2/3が不襲横態染
口301以上の憲業者は発症前にウイルスを出している

(無症状の長期間のウイルス排出)
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ノ田ウイルス

ほ流行時期 :11月～4月

ほ着伏期間 :12～72時間 (平均24～48時間)

番症状 :下鶏 (血獲なし),電 吐,題 鶏,発 鶏 (38t以下)

(子供で1ま項吐が、成人では下病が中心)

小児や高齢者では脱水に要章音 !

感染しても発症しない場合もあり,ま た

感冒様症状にとどまることもある
,症状の持器は短く、通常1-2日 で回復し慢性化することは
ない
コ便中へのウイルス排出は7～14日闘額く

治療 :特競薬はなし (抗生物質は無効)

対症療法 (水分縮給,整 腸剤など) 裁
挽口″んヽ 9戸

ノ 隠ウイル スの特徴

榛最小のウイルス 30rgn

聴RNAウ イルス

藤生きた細胞内でのみ増殖

(自己増殖能を持たない)

躍ノロウイルスに有効な薬剤はいまだない

餓
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ノ田ウイルスの播抗性

韓 抗性 :非 常に強い

仰 H:酸 に強い。pH2_7の 溶液に3時間で失活 しない

→ 胃 を通過する

守消毒 :7研 アルヨールにも数分なら強い

や熱 :熱 に強い。

60430分 加熱処理に安定。

80絶 1分間の如熱で不活化

む塩素イオン :水 道水,プ ールの濃度に安定

盤
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予防力漱①

手洗い 1
・手洗いは最も重要で窮果曲な静鶴策

等では、
による鹸量な手洗いが必要。
□堪吐 ・下菊症状のある方がおられる場合は、少なく
とも産状のある方とのタオルの共用は避ける。

X建 産で体力のある産人のお合は、盛装 して も症状がお どな く、ウイルスを

排出 し続 け、知 らない間に態染ヨ となる揺合がある。特に免左力の低下 した

鍮
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予防方法②

調理 ・理態について :
☆機員から知らないうちに入所者にノロウイルスを
感染させてしまう可能性は低くない

・調理の前と後で表水 ・する藤には十分に加熱石けん
(液体石けんが携案されます)
による手洗いをしうかりと行うこと

口員類をその内臓を含んだままで加熱調理
して報理し、見類を調理したまな枝や包Tは すぐに熱差済毒
すること

コ食事を配構する藤にも手洗いをすることが働められる。特に
自分が下策や吐き気がある場合は必ず行うこと

効辞

軽吐物の処理

嘔吐物を使い捨ての紙やおで      す ぐにどニール袋に
外電から肉樹へ向けて☆取る      入 れて封をする

霊長義軽!・
%次亜塩華酸   痛 宏理整景獄登 効S辞



曜吐犠等の拠軽差滋

・マスク・宰襲 てこの場合の手穀ほ着まである必要艦なく、文夫である
ことが必要です)を しつかりと着用する。

・まず雑Ⅲ3,オみ等で吐魯i下お便をしつかけと☆き承る。

こ眼生をしていない母合は、ゴニタルなどで目の務密をすることが雑奨
される。

,まき取りの揮に飛沫が発生するので、毎勝密な者は義着に近づかない。

コまき取つた首所は、薄めたと秦系消義調で広めに斎毒する。

繊
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講理器具等の殺顧
ノロウイルスに対する有効な消毒方法
・熱崩 (85峰 以上)で 1分以上の加総
・決重強黙酸ナ トリウムによる溝拳

二枚賞め機種に住路 した碧程器島等態,壌 震 に読や ・語毒輩して下 さいま

二柱真の澄理後転1手 緒の主浄 ・消を も忘れすに !

332銘 (200,,m)去 彙塩森態すトリ

'A鶏 数で違茂.蕩 毒Ⅲ3身 は主I

施設の消韓

悪業経路
・人の手の出れる可能性がある強は全て盛桑経験になりうる。
(a)手 すり, ドアプブ (トィレも含む),ベ ット回り,

車検子の押し手,机 Ⅲイス,引 き出しの取つ手など。
コ有症者がおう吐した場合,床 を重接汚業するほかに,お う吐強
の飛沫に含まれるウイルス殺子が空気中に舞つたり,お う吐強
が十分拭き取られず,乾 燥してウイルス粒子が浮遊して,
感染が拡大することがあると

対応
・感染予防のため,普 駐より.と 卜の手の出れる笛所態定期的に
消韓する必要がある。また,お う吐=下 お等を発症し,藤 業が

疑われると卜がいる場合はコ音段よりも察養に消毒する。
おう吐や尭便の処理は 『様殺強 ・おう批犠の処理』を手察のう

姦番琴品事留F処
理L弓 は

斎筋
ことで'鯖

インフルエンザ

病原体 :インフルエンザウイルス
A型 (Hと出の組合せによる亜型),B型 ,C型

感染経路 :飛沫,接 機感染
溝伏期間 :1～3日

症状 :突然の発熱 (38℃以上),悪 寒,頭 捕"
筋肉痛,全 身倦念感,咳 等の呼吸器症状

人への伝播可能期間 :発注前 1日～発症後7日

過去に世界的大流行
1918年    ス ペインフル

1957年    ア ジアフル

1968年    香 港フル

2000盗F         2009Hl対lpa麟

インフルエンザの管理 B治療

酵日常生活
・担労 ・睡眠不足 ・飲酒 Ⅲ喫煙は発症の誘因

麟予防       】
・手洗い,う がい
ほワクチン接種 (高齢者では重症化予防)

母消毒
・アルコールなど

ほ治療
ヨ抗インフルエンザ薬
・対症療法 縮 液など

        奪 警
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験エチケット
インフルエンザ (H5田1)患 者や疑われる患者に対して

◆核やくしやみをする時はティッシュなどで日と鼻を

押さえ,他 の人から顔をそむけ,lm以 上離れる。

揮 吸器分泌物を含んだティッシュを,す ぐに護付の

廃棄物箱に捨てられる環境を整える。

◆核をしている人にサージカルマスクの着用を促す。

駒″働"助rrrra2HrゲrrFrrrrn辞



今(2011/2012)シTズ ンの

国内インフルエンザワクテン株

口灯California/7/2009(草lNl)    一
日A/Victotta/210/2009c回3N2)
口B/Brisbane/60/2008(ビクトリア系統)

の3つを含んだ三価のワクチン。

☆接種後2、3週間で効果があらわれ、約5ヶ月間
効果続く。

※ 日 本で用いられているインフルエンザワクチンは不活化ワクチンであり、、そ
の接種によリインフルエンザを発症することはない。        砦

あj辞

〔参考)季節性インフル五ンザに対するワクチンの鏑暴

季節性インフルエンザにおいては、ワクチンの機種により、

O健 韓者のインフル摯 ザの発療鶴合が'0～ 9096減 少

O一 般高齢者の肺糞・インフルエンザによる入院が30～ 7096減 少

Oを 入施設入所者のインフルや ザによる死亡が809●減少

0小 児の発隷が20～ 3096減 少

・健常者(65歳 未済)       発 病            70～ 90

・一般高齢者 (65歳 以上)肺 炎・インフルエンザによる入院     30～ 70

い孝人鷺設入所者        発 病             ● 0～ 40

(65競以上)     肺 炎コインフルエンザによる入院     50～ 60

家筑■                  80

,小児 (1歳～6歳 )       発 議            20～ 30

ノロウイルス拡大防止策

1.吐物に対し防護具(マスクt手袋など)や塩素
系消毒剤などを用いて適切に処理すること。

23食 事前、調理前t排便後など適切な手洗いを
実施すること。

3.食 材を十分加熱する(85℃で1分以上)こと。

4_トイレ、浴室の衛生管理(塩素系消毒剤による
消毒、共用タオルの禁止)を徹底する。

盤
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感染症予齢策

☆感染成立ω3要素
→ ③感染漂②感染経路③感受性のある人

☆感染症を防ぐには → 3要素それぞれへの対策が有窮

『

感、恐凛等)tま、感桑する危験性があるものとして敗

り強わなければならない」という考え方に基づき日態

的に標準的に行う予勝策のこと
,感染源となる可能性があるものを取り扱う時には、
手袋 ・マスク ・エプロン・ガウンを着用し、雄棄な
手挑い ・手指消義を実撞する。

食中器対策
食中毒予防の3原則

轍 つけない
材料は着潔なものを艇用し、施設 こ設備は清潔に保ち、

譲理 コ加工は清課な器具を使用し、清藻な徒事者により
食品を取り扱う。

顧 増やさない

調理 ・加工は迅速に行い、計画的な仕入れ ・先入れ
先出しを行い、設備の能力に応じた調理 ・加工をする。
また、冷却をして細菌の活義を押える。

醒 殺 す
加隷をして、範菌を死減させる 畿

rrFtr脇ぷぅヤ1!!!!'

感染症発生動向調査警報・注意報発令要領
(広島桑、平成23年 7月 25ヨ )

☆警報 ・注意報発令の目的

感染症発生動向調査における五類定点把握感染症の
うち、公衆衛生上その流行状況の早期把握が必要な疾
病について、流行の原因究明や拡大阻止対策などを講
じるため、県民及び医療機関等に対し注意喚起を行うこ
と

※これまでは、インフルエンザのみ警報口注意報の発令を
行つてきた。

あ粉j辞
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警報T注意報の基準値は島黒)

インフルエンザ

咽頭結膜熱
A辞溝血選連鎮球菌咽顕炎

感染桂胃麟究

水痘

手足口病

伝染性紅斑    ―

百日咳
ヘルバンギーナ

流行性耳下腺炎

急桂出血性指模糞

ffT性 角器膜炎
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抗貯

ご清聴ありがとうございました。
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