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国⽴感染症研究所 感染症疫学センター
多屋 馨⼦（たやけいこ）

令和2年度希少感染症診断技術研修会
⽇時︓令和3年2⽉9⽇(⽕) 13︓45〜14︓15
場所︓共⽤第⼀会議室、ウエブ開催

⾵疹の発⽣動向と予防接種
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⽇本で接種可能なワクチンの種類（2021年2⽉現在）
+備蓄2種類（痘そうワクチン、A/H5N1亜型インフルエンザワクチン）

定期接種（20種類） 任意接種（9種類）

⽣
7種類

BCG（結核）
ＭＲ（⿇疹⾵疹混合）
⿇疹
⾵疹
⽔痘
ロタウイルス（1価）
ロタウイルス（5価）

不活化
13種類

B型肝炎

DT（ジフテリア・破傷⾵混合）:⼆種混合

DPT （ジフテリア・破傷⾵・百⽇咳混合）:三種混合

IPV （不活化ポリオ）

DPT-sIPV （ジフテリア・破傷⾵・百⽇咳・セービン株由来不活化ポリオ混
合）:四種混合

DPT-cIPV （ジフテリア・破傷⾵・百⽇咳・不活化ポリオ(ソークワクチン)混
合）:四種混合

⽇本脳炎（乾燥細胞培養）

インフルエンザ

肺炎球菌（13価結合型）

Hib（ヒブ︓インフルエンザ菌b型）

HPV（ヒトパピローマウイルス） （2価）

HPV（ヒトパピローマウイルス） （4価）

肺炎球菌（23価多糖体）

⽣
3種類

流⾏性⽿下腺炎（おたふくかぜ）

⻩ 熱

帯状疱疹 （現⾏の弱毒⽣⽔痘ワクチンを使⽤）

不活化
6種類

破傷⾵トキソイド

成⼈⽤ジフテリアトキソイド

A型肝炎

狂⽝病

髄膜炎菌（4価結合型）

帯状疱疹

定期接種を定められた年齢以外で受ける場合

（対象年齢は政令で規定）

新型コロナウイルスワクチンの接種
開始予定

9価HPVワクチンが2021年2⽉24⽇
に発売されます。
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⽇本の予防接種の制度
臨時接種 新臨時接種 定期接種

（A類疾病）
定期接種

（B類疾病） 任意接種

法律 予防接種法 予防接種法 予防接種法 予防接種法 ―

費⽤ 公費 公費 公費 ⼀部、公費
⾃費（⼀部の⾃治体
では⼀部のワクチンに
対して費⽤助成あ

り）
接種に対す
る国の積極

的勧奨
あり なし あり なし なし

努⼒義務 あり なし あり なし なし

健康被害救
済制度

予防接種法に
基づく制度

予防接種法に
基づく制度

予防接種法に
基づく制度

予防接種法に
基づく制度

医薬品医療機器法に
基づく制度

3

⾵疹は定期接種（A類疾病）対象疾患
A類疾病︓国の積極的勧奨があり、本⼈には受けるように努める義務（努⼒義務）がある
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⾵疹について
• 3主症状は発熱、発疹、リンパ節腫脹
• 潜伏期間は2〜3週間
• ⾶沫感染・接触感染で感染伝播
• 基本再⽣産数５〜７
• 発疹出現前1週間と後1週間に感染源となり得る
• 不顕性感染が15〜30（50）％ある
• 合併症として、関節炎、⾎⼩板減少性紫斑病、脳炎などがある
• 妊娠20週頃までの妊婦が⾵疹ウイルスに感染すると、胎児にも感

染して、先天性⾵疹症候群の児が⽣まれる可能性がある

5

先天性⾵疹症候群
（ Congenital Rubella Syndrome ）

主症状︓
• ⽿︓ 感⾳性難聴（最も頻度⾼い）
• ⽬︓ ⽩内障、先天性緑内障、

⾊素性網膜症
• ⼼臓︓ 先天性⼼疾患(動脈管開存、

⼼室中隔⽋損、肺動脈狭窄、
⼤動脈縮窄）

• その他の症状︓⼩眼症、⾎⼩板減少性紫斑病、脾腫、肝機能異常、⼩頭症、精神運動発達
遅滞、髄膜脳炎、Ｘ線透過性の⾻病変、⽣後２４時間以内に出現した⻩疸、低出⽣体重、
溶⾎性貧⾎、間質性肺炎

6
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感染した妊娠週数
が早いほど、複数の症状

7

8

Maldonado YA. (2012) : Rubella virus. In: Principles and Practice of Pediatric Infectious Diseases (4th ed.): Long SS, 
Pickering LK, Prober CG (Eds). Elsevier, Churchill Livingstone. より引用翻訳
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もう⼀つ⼤切なこととして・・・⾵疹が流⾏すると、
まだ⾒ぬ命が失われていることを忘れてはなりません

9

⼩児科定点当たり⾵疹患者報告数（感染症発⽣動向調査より）
1982年第1週〜2007年第52週
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10⼈のCRS
現在とは報告基準が
異なる

⼥⼦中学⽣が定期接種対象
1977〜1994年度

（1989年4⽉-1993年4⽉は、男⼥幼児にMMR選択可能)
男⼥幼児、12歳以上16歳未満男⼥が
定期接種対象 1995〜2005年度

1歳と⼩学校⼊
学前の2回接種
2006年度〜
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⾵疹・先天性⾵疹症候群の発⽣動向︓2008年第1週〜2021年第4週
（感染症発⽣動向調査より）

⾵
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数
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疹
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群
報
告
数

11

（国⽴感染症研究所感染症疫学センター︓⾵疹に関する疫学情報より）

⾵疹17,049⼈（2012-2014年）
CRS 45⼈(2012-2014年）

⾵しんに関する特定感染症予防指針（平成⼆⼗六年三⽉⼆⼗⼋⽇）
https://www.mhlw.go.jp/file/06-Seisakujouhou-10900000-

Kenkoukyoku/0000041928.pdf

2014年3⽉28⽇
厚⽣労働省告⽰第122号
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⾵しんに関する特定感染症予防指針⼀部改正
2018年1⽉1⽇適⽤

•⾵疹と診断したら⽒名、⽣年⽉⽇、住所、
職業等を含めて、保健所に直ちに届出︕
•1例発⽣したらすぐ積極的疫学調査︕
•原則として、全例の検査診断︕（地⽅衛⽣

研究所でPCR法等による⾵疹ウイルス遺伝
⼦の検出と遺伝⼦型検査）

13

⾵しん発⽣届の改訂
14
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⾵疹・先天性⾵疹症候群の発⽣動向︓2008年第1週〜2021年第4週
（感染症発⽣動向調査より）
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15

（国⽴感染症研究所感染症疫学センター︓⾵疹に関する疫学情報より）

⾵疹17,049⼈（2012-2014年）
CRS 45⼈(2012-2014年）

⾵疹5,347⼈
（2018-2020年）
CRS 6⼈
（2018-2021年）

2019年1⽉〜2021年1⽉に報告された
先天性⾵疹症候群 6例

年 診断週 報告
都道府県

感染地域
※ 性別 ⺟親のワクチン

接種歴
⺟親の妊娠中の

⾵疹罹患歴

2019年
（n=4）

4週 埼⽟県 埼⽟県 男 あり（回数不明、接種⽇不
明、種類不明） 不明

17週 東京都 東京都 男 不明 不明

24週 ⼤阪府 ⼤阪府 男 不明 なし

44週 東京都 東京都 ⼥ 不明 あり
2020年
（n=1） 2週 福島県 神奈川県 男 あり（1回、接種⽇不明、種

類不明） あり

2021年
（n=1） 2週 岡⼭県 ⼤阪府 男 あり（1回、接種年︓令和2

年、種類︓⾵疹単抗原） なし

16

（感染症発⽣動向調査より）
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2019年1⽉〜2020年6⽉に出⽣した
先天性⾵しん症候群5例

17

（感染症発⽣動向調査より）

⾵疹累積報告数

週
別
⾵
疹
累
積
報
告
数

18

（感染症発⽣動向調査より）

18

2019

2021

2018

2020

17
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⾵疹の症状・合併症別報告数
(2018年第1週〜2020年第53週）

（2018年は2019年1⽉7⽇、2019年は2020年1⽉8⽇、2020年は2021年1⽉7⽇現在暫定値）

5,243 
4,745 

3,132 

2,312 

1,289 1,230 1,011 

22 3 
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数

⾎⼩板減少性紫斑病は約250⼈に1⼈
⾵疹脳炎は約1,800⼈に1⼈

19

3主徴そろって報告されたのは約半数

（国⽴感染症研究所感染症疫学センター︓⾵疹に関する疫学情報より作図）

n＝5,347

⾵疹に関する疫学情報︓2020年第1〜53週

• 年齢・性別（2020年第1〜53週︓100⼈）
–87 ％（87⼈）が成⼈
–男性が⼥性の2.4倍多い（男性71⼈、⼥性29⼈）
–男性患者の年齢中央値は42歳（1〜86歳）
•40代の男性に多い（男性全体の35 ％）
•第5期定期接種対象の41〜58歳は36⼈
（男性全体の51％）

–⼥性患者の年齢中央値は32歳（1〜69歳）
•20〜30代が多い（⼥性全体の52 ％）

20

（国⽴感染症研究所感染症疫学センター︓⾵疹に関する疫学情報より）

19

20
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⾵疹に関する疫学情報︓2020年第1〜53週

•職業（2020年第1〜53週︓100⼈）
–会社員が23⼈（23 ％）と最多
–配慮が必要な職種として、
•医師が1⼈
•作業療法⼠が1⼈
•教職員が2⼈
•消防職員が1⼈

21

（国⽴感染症研究所感染症疫学センター︓⾵疹に関する疫学情報より）

⾵疹に関する疫学情報︓2020年第1〜53週

• 予防接種歴（2020年第1〜53週︓100⼈）
–なし（16⼈︓16 ％）
–不明（66 ⼈︓66 ％）
–1回接種歴有り（16⼈︓16 ％）
•接種年⽉⽇、ロット番号ともに報告されたのは3⼈
•接種年⽉⽇のみが報告されたのは5⼈
•接種年⽉のみが報告されたのは1⼈
•接種年⽉⽇・ロット番号ともに不明が7⼈

–2回接種歴有り（2⼈︓2 ％）
• 1⼈は接種年⽉⽇のみ
• 1⼈は接種年⽉⽇・ロット番号ともに不明

22

（国⽴感染症研究所感染症疫学センター︓⾵疹に関する疫学情報より）

21
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⾵疹に関する疫学情報︓2020年第1〜53週
• 検査診断の⽅法（重複あり）（2020年第1〜53週︓100⼈）
– ⾎清IgM抗体の検出が67⼈（67 ％）と最多
• このうち1⼈は髄液IgM抗体も陽性
• IgM抗体価が報告された66⼈中2.0未満の低いIgM抗体価の

者が26⼈（IgM抗体陽性者の39％）
– PCR法によるウイルス遺伝⼦の検出が31⼈（31 ％）
• 10⼈については遺伝⼦型検査あり︓1Eが5⼈、2B が3⼈、型別

不能が2⼈
– ペア⾎清による⾵疹抗体有意上昇は 3⼈（3 ％）
– 検査診断が実施されていない臨床診断例は5⼈（5 ％）
– ⿇疹（臨床診断例）として保健所に受理された後、検査診断の結果

、⾵疹（検査診断例）に届出が変更された症例が4⼈

23

（国⽴感染症研究所感染症疫学センター︓⾵疹に関する疫学情報より）

（感染症発⽣動向調査より）

24

• 男性 • ⼥性

⾵
疹
報
告
数

⾵
疹
報
告
数

年齢 年齢

男⼥別予防接種歴別⾵疹報告数︓2020年第1週〜第53週

23

24
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男性 ⼥性

男⼥別予防接種歴別⾵疹報告数︓2019年第1週〜第52週

⾵
疹
報
告
数

⾵
疹
報
告
数

年齢 年齢

25

（感染症発⽣動向調査より）

26
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⾵疹含有ワクチン実施率の推移
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（
％

）

年/年度

風疹（中学生、経過措置） 風疹（幼児）

義務接種
集団接種
⼥⼦中学⽣のみ

努⼒
義務接種
かかりつけ医に
よる個別接種

⽇本ワクチン産業協会発⾏「ワクチンの基礎」より作図

27

1〜7歳半の男⼥

12〜16歳未満の男⼥

年齢/年齢群別の⾵疹HI抗体保有状況､2006〜2019年
男性 女性

28

27

28
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2008年度から2012年度までの5年間の措置と
して始まった思春期世代への2回⽬の予防接種

1回⽬ 2回⽬

1歳

⼩
学

校
⼊

学
前

1年
間

中
学

1年
⽣

⾼
校

3年
⽣

相
当

年
齢

2006年6⽉から

2回⽬ 2回⽬

⼭本久美研究員作図

29

≧95.0%
90.0-95.0%
85.0-90.0%
80.0-85.0%
75.0-80.0%
<75.0%

[coverage with MCV]

2008
MCV : 85.1%
RCV : 85.2% 2009

MCV : 85.9%
RCV : 86.0% 2010

MCV : 87.3%
RCV : 87.3% 2011

MCV : 88.1%
RCV : 88.2% 2012

MCV : 88.8%
RCV : 88.8%

第3期︓⿇疹、⾵疹含有ワクチンの予防接種率, 2008-2012年度
(対象︓中学1年⽣)

※MCV : ⿇疹を含むワクチン
RCV : ⾵疹を含むワクチン

今年度25歳
24歳

23歳
22歳

21歳

30

⽬標は95％以上

29

30
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≧95.0%
90.0-95.0%
85.0-90.0%
80.0-85.0%
75.0-80.0%
<75.0%

[coverage with MCV]

2008
MCV : 77.3%
RCV : 77.3% 2009

MCV : 77.0%
RCV : 77.1% 2010

MCV : 78.9%
RCV : 79.0% 2011

MCV : 81.4%
RCV : 81.5% 2012

MCV : 83.2%
RCV : 83.3%

第4期︓⿇疹、⾵疹含有ワクチンの予防接種率, 2008-2012年度
(対象︓⾼校3年⽣相当年齢の者)

※MCV : ⿇疹を含むワクチン
RCV : ⾵疹を含むワクチン

今年度30歳
29歳

28歳
27歳

26歳

31

⽬標は95％以上

年齢/年齢群別の⾵疹HI抗体保有状況､2006〜2019年
男性 女性

32

31

32
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33

図３ ⾵疹含有ワクチンの定期予防接種制度と年齢の関係（平成29（2017）年10⽉1⽇時点）
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児
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い

2
回
個
別
接
種

1
歳

50
歳

40
歳

30
歳

20
歳

男
性

⼥
性

58歳10か⽉
1962年4⽉2⽇⽣
（昭和37年4⽉2⽇⽣）

41歳10か⽉
1979年4⽉2⽇⽣
（昭和54年4⽉2⽇⽣）

33歳4か⽉
1987年10⽉2⽇⽣
（昭和62年10⽉2⽇⽣）

30歳10か⽉
1990年4⽉2⽇⽣
（平成2年4⽉2⽇⽣）

1
回
個
別
接
種

⼩学校⼊学

⾵疹含有ワクチンの定期予防接種制度と年齢の関係
（令和3（2021）年2⽉1⽇時点）

第1期 第2期 第3期 第4期
1歳 就学前1年間 中1 ⾼3相当

2
回
個
別
接
種

2
回
個
別
接
種

1
回
も
接
種
し
て
い
な
い

出⽣

1回も
接種し
ていな
い

34

33

34
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図３ ⾵疹含有ワクチンの定期予防接種制度と年齢の関係（平成29（2017）年10⽉1⽇時点）
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個別接種
(1回)
接種率
低い

幼
児
期
に
個
別
接
種(

1
回)

接
種
率
低
い

2
回
個
別
接
種

1
歳

50
歳

40
歳

30
歳

20
歳

男
性

⼥
性

58歳10か⽉
1962年4⽉2⽇⽣
（昭和37年4⽉2⽇⽣）

41歳10か⽉
1979年4⽉2⽇⽣
（昭和54年4⽉2⽇⽣）

33歳4か⽉
1987年10⽉2⽇⽣
（昭和62年10⽉2⽇⽣）

30歳10か⽉
1990年4⽉2⽇⽣
（平成2年4⽉2⽇⽣）

1
回
個
別
接
種

⼩学校⼊学

⾵疹含有ワクチンの定期予防接種制度と年齢の関係
（令和3（2021）年2⽉1⽇時点）

第1期 第2期 第3期 第4期
1歳 就学前1年間 中1 ⾼3相当

2
回
個
別
接
種

2
回
個
別
接
種

1
回
も
接
種
し
て
い
な
い

出⽣

1回も
接種し
ていな
い
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2019年～2021年度
第5期定期接種

HI法で1︓8以下の場合
MRワクチン接種（1回）

第5期⾵疹定期予防接種
• 2019年〜2022年3⽉までの制度
• 対象は昭和37年4⽉2⽇〜昭和54年4⽉1⽇⽣まれの男性

︓現在⾵疹抗体保有率約80％
• ⾵疹抗体検査を受けてHI法で1︓8以下相当の場合、原則、

⿇疹⾵疹混合（MR）ワクチンを使⽤して定期接種
• 集合契約（クーポン券使⽤）の場合は、MRワクチンのみの使

⽤
• 2021年7⽉までに、対象世代の男性の抗体保有率を85%

に引き上げる
• 2021年度末までに、対象世代の男性の抗体保有率を90%

に引き上げる

36
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年齢/年齢群別の⾵疹予防接種状況､2019年
〜2019年度感染症流⾏予測調査より〜

男性 女性

37

第1期、第2期⿇疹、⾵疹ワクチン接種率

COVID-19の流⾏で2019年度のMRワクチンの接種率が下がっています。
これは⾮常に⼼配な状況です

海外との⾏き来が復活したら、ウイルスが持ち込まれて、拡がってしまいます。

COVID-
19 の影響

1歳 ⼩学校⼊学前
1年間

38

37

38
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⾵疹抗体価ROC解析結果
39

クーポン券（イメージ）

引っ越して
住所が変わっ
ていると使え
ません。
再発⾏が必要。

40

39

40
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（厚⽣科学審議会予防接種・ワクチン分科会予防接種基本⽅針部会2020年6⽉30⽇資料より）

41

？

（厚⽣科学審議会予防接種・ワクチン分科会予防接種基本⽅針部会2020年6⽉30⽇資料より）

42

41

42
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クーポン券使⽤による⾵疹抗体検査実施状況︓2020年11⽉現在
分⺟は第5期定期接種対象（昭和37年4⽉2⽇〜昭和54年4⽉1⽇⽣まれ
の男性）

43

（国⽴感染症研究所感染症疫学センター⾵疹急増に関する緊急情報より）

⾵疹第5期 クーポン券使⽤状況
• 2019年4⽉1⽇時点の第5期定期接種対象

（昭和37年4⽉2⽇〜昭和54年4⽉1⽇⽣まれ）の
男性⼈⼝は全国で15,374,162⼈

• 2020年11⽉までに抗体検査を受けた⼈が2,826,590⼈
（クーポン券使⽤2,760,283⼈、⾃治体66,307⼈）で
対象男性⼈⼝の18.4％

• 2020年11⽉までに予防接種を受けた⼈は578,085⼈
（クーポン券使⽤564,988⼈、⾃治体13,097⼈）で
対象男性⼈⼝の3.8％

44

（国⽴感染症研究所感染症疫学センター⾵疹急増に関する緊急情報より）
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かかったと回答 かかっていないと回答 わからないと回答

■ 抗体陽性
抗体陰性

45

4545

医療関係者のための
ワクチンガイドライン 第3版

⼀般社団法⼈⽇本環境感染学会
ワクチン委員会
2020.6.15.

46

45
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47

医療関係者のためのワクチンガイドライン第3版
（⿇疹、⾵疹、おたふくかぜ、⽔痘ワクチン）

48

要旨に記載した⽅針は何も変わっていません。
救急隊員、処⽅箋薬局で勤務する者を含むことが追加されました。

47

48
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医療関係者のワクチンガイドライン MMRV対応フローチャート

A. 1歳以上で「2回」の予防接種の記録を医療機関に提出。

B. 予防接種の記録が1歳以上で「1回」のみの者は、1回⽬の接種から少なくとも4週間
以上あけて2回⽬の予防接種を受け、「2回」の予防接種の記録を医療機関に提出。

C. 既罹患で予防接種を受けていない場合は、抗体陽性の検査結果を医療機関に提出
する。その場合の抗体価は表1の「今すぐの予防接種は不要」に該当する場合とする。

D. A〜Cのいずれにも該当せず、⿇疹、おたふくかぜ、⾵疹、⽔痘（MMRV)ワクチンの接
種不適当者でない場合、少なくとも4週間以上の間隔をあけて「あと2回」の予防接種を受
け、その記録を医療機関に提出する。

E. A〜Dのいずれにも該当せず、MMRVワクチンの接種不適当者に該当する場合、個⼈
のプライバシーと感染発症予防に⼗分配慮し、当該医療関係者が発症することがないよう
勤務・実習体制を配慮する。

完了

完了

完了

はい 完了

完了はい

い
い
え

い
い
え

い
い
え

い
い
え

はい

はい

はい
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表1 MMRV抗体価と必要予防接種回数（予防接種の記録がない場合）
あと2回の予防接種が必要 あと1回の予防接種が必要 今すぐの予防接種は不要

⿇疹 EIA法（IgG)2.0未満
PA法1︓16未満
中和法1︓4未満

EIA法（IgG)2.0以上16.0未満
PA法1︓16、 1︓32、 1︓64、1︓128
中和法1︓4

EIA法（IgG)16.0以上
PA法1︓256以上
中和法1︓8以上

⾵疹 HI法1︓8未満
EIA法（IgG)（A）2.0未満
EIA法（IgG)（B）ΔA0.100未満※︓陰性
ELFA法（C）10IU/mL未満
LTI法（D）6IU/mL未満
CLEIA法（E）10IU/mL未満
CLEIA法（F）抗体価4未満
FIA法（G)抗体価（AI)
FIA法（H) 10IU/mL未満
CLIA法（I) 10IU/mL未満

HI法1︓8、 1︓16
EIA法（IgG) （A）2.0以上8.0未満
EIA法（IgG) （B）30IU/mL未満
ELFA法（C）10以上45IU/mL未満
LTI法（D）6以上30IU/mL未満
CLEIA法（E）10以上45IU/mL未満
CLEIA法（F）抗体価4以上14未満
FIA法（G)抗体価（AI)1.0以上3.0AI未満
FIA法（H) 10以上30IU/mL未満
CLIA法（I)10以上25IU/mL未満

HI法︓1︓32以上
EIA法（IgG)（A）8.0以上
EIA法（IgG)（B）30IU/mL以上
ELFA法（C）45IU/mL以上
LTI法（D）30IU/mL以上
CLEIA法（E）45IU/mL以上
CLEIA法（F）抗体価14以上
FIA法（G)抗体価（AI)3.0AI以上
FIA法（H) 30IU/mL以上
CLIA法（I)25IU/mL以上

⽔痘 EIA法（IgG)2.0未満
IAHA法1︓2未満
中和法1︓2未満

EIA法（IgG)2.0以上4.0未満
IAHA法1︓2
中和法1︓2

EIA法（IgG)4.0以上
IAHA法1︓4以上
中和法1︓4以上

ムン
プス

EIA法（IgG)2.0未満 EIA法（IgG)2.0以上4.0未満 EIA法（IgG)4.0以上

※ΔAは、ペア⽳の吸光度の差（陰性の場合、国際単位への変換は未実施） F:株式会社保健科学⻄⽇本（i-アッセイCL⾵疹IgG)
A:デンカ⽣検（ウイルス抗体EIA「⽣研」ルベラIgG、 G︓バイオ・ラッドラボラトリーズ株式会社（BioPlex MMRV IgG)
B:シーメンスヘルスケアダイアグノスティックス（エンザイグノストB⾵疹/IgG)、 H: バイオ・ラッドラボラトリーズ株式会社（BioPlex ToRC IgG）
C:シスメックスビオメリュー（バイダスアッセイキットRUBIgG)、 I: アボットジャパン株式会社（Rubella-Gアボット）
D:極東製薬⼯業（ランピアラテックスRUBELLA）、
E:ベックマンコールター（アクセスルベラIgG)、

50
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Countries with Rubella containing vaccine in the 
national immunization programme October 2020

51
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Notes: Based on data received 2020-12 - Data Source: IVB Database - This is surveillance data, hence 
for the last month(s), the data may be incomplete.

2020-12-10

Rubella Case Distribution 
by Month and WHO Region (2015-2020)

World Health Organization（WHO) ホームページより
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Top 10**
国名 症例数 率

中国 4431 3.120
インド 1232 0.900
ナイジェリア 882 4.390
コンゴ⺠主共和国 606 6.990
南アフリカ共和国 507 8.730
フィリピン 417 3.860
スーダン 279 6.560
⽇本 141 1.110
エチオピア 122 1.110
パキスタン 116 0.570

Other countries with high incidence 
rates***

国名 症例数 率
セイシェル島 4 41.800
中央アフリカ共
和国 82 16.990
リベリア 35 7.030
東ティモール 8 5.920
フィジー 5 5.440

• Notes: Based on data received 2020-12 and covering the period between 2019-11 and 2020-10 - Incidence: Number of cases / population* * 1,000,000 - * World 
population prospects, 2019 revision - ** Countries with the highest number of cases for the period - *** Countries with the highest incidence rates (excluding 
those already listed in the table above)

Rubella Incidence Rate per Million
(12M period)︓2019年11⽉-2020年10⽉

World Health Organization（WHO) ホームページより

53

厚⽣労働省検疫所ＦＯＲＴＨホームページ

⿇しんと⾵しんはすべての国･地域で◎ 5454
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風疹は

⾵疹はワクチンで
予防できる病気です
あなたは⾵疹の予防
すませていますか︖

2019年〜2022年3⽉
の約3年間、
昭和37年4⽉2⽇〜
昭和54年4⽉1⽇⽣まれの
男性は抗体検査（全額公費）
を実施した上で、HI法で1:8以下
相当なら定期接種（Ａ類疾病）
として全額公費でＭＲワクチン接
種

55

2⽉は⾵疹予防強化⽉間です。
2⽉4⽇は⾵（ふ－）疹の⽇

56

55

56
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⾵疹予防啓発ポスター︓毎⽉発⾏
57

⾵しん排除のロゴ
http://www.niid.go.jp/niid/ja/rubella-m-111/rubella-top/700-

idsc/7888.html

［ロゴのコンセプト］
⾚ちゃんを包む「おくるみ」をモチーフに、ロゴをデザインしました。
社会や周りの⼤⼈たちがあかちゃんを包むように抱き守っている様⼦と、おくるみのイ
メージを重ね合わせています。
真ん中に配置されている顔は⾚ちゃんを表しており、抱かれて安⼼して眠っています。
メインカラーは、⾵しんワクチンのイメージカラーであるピンクを基調にいたしました。
下部には⾵しんの抗体を配置し、現在の⾵しん排除の運動を表しています。
上半分は、その活動により⾵しんがなくなった未来を表しています。現在の私たちの
活動が、⾵しんのない未来を⽀えています。
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全国の医療機関、保健所、
地⽅衛⽣研究所、地⽅感染症情報センター

の皆さまに深謝いたします。

59

60

国⽴感染症研究所 感染症疫学センター
新井 智、有⾺雄三、加納和彦、神⾕ 元、⼩林祐介、
駒瀬勝啓、島⽥智恵、新橋玲⼦、鈴⽊ 基、砂川富正、
⾼橋琢理、多屋馨⼦、⼟橋⾣紀、森野紗⾐⼦、
⼋幡裕⼀郎

国⽴感染症研究所 FETP
佐藤哲郎、中村晴奈、中下愛実

国⽴感染症研究所 ウイルス第3部
⽵⽥ 誠、森 嘉⽣
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61

ご清聴ありがとうございました
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