
麻しんについて

令和６年７月２９日（月）

令和６年度 延岡保健所運営協議会

宮﨑県延岡保健所 健康づくり課



今回の内容
１ 麻しんとは

２ 麻しんの報告状況

３ 麻しんの症状と経過

４ 麻しんの治療と予防

５ 麻しんに対する取組
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感染経路は

接触、飛沫、空気感染

１ 麻しん（はしか）とは

麻疹ウイルス の感染で生じる全身感染症

感染力が強く
少しの麻疹ウイルスとの接触でも

ほぼ１００％感染する。

すれちがったくらいでも
感染する

マスクで
防げず
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麻しんウイルスの感染力

伝染性感染症の中で最強

インフルエンザウイルス

ムンプスウイルス
（おたふくかぜ）

水痘ウイルス

百日咳ウイルス

麻しんウイルス

風疹ウイルス

1.4～4人

4～7人

6～7人

5～7人

12～17人

12～18人

感染者1人から何人に感染するのか

4



２ 麻しんの報告状況 （世界：2024年2月現在）

2024年2月現在 WHO：
世界における人口100万人あたりの麻しん報告率
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２ 麻しんの報告状況 （日本国内：2013年以降）
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2020年～
新型コロナ感染症流行

引用：国立感染症研究所 麻しん報告者数

2015年以降、日本は「麻しん排除状態」

宮崎県内で
1例発生

宮崎県内で
４例発生

(延岡２例)

宮崎県内で
1例発生
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３－１ 麻しんの症状と経過

カタル期

引用一部追記：日本医師会編
「感染症の診断・治療ガイドライン」より7



３－２ 麻しんの症状

引用一部追記：日本医師会編「感染症の診断・治療ガイドライン」より

麻しんの発疹
発疹同士がくっつく

<参考>風しんの発疹
発疹同士は離れる
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３－３ 麻しんの症状

引用：国立感染症研究所 「麻疹とは」より

麻疹ウイルスに対する免疫が不十分な場合、

微熱、発熱期間が短い、

カタル症状を認めない、

限局性の発疹 との症状を呈する。

症状は軽症、感染力は弱い 潜伏期間は、延びる可能性あり。

症状のみからの診断は困難 検査・診断が重要
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中耳炎、胃腸炎は多いが、
頻度は少なくても重篤な、命に関わるものは・・・

肺炎：約６％。小児の死因第1位

脳炎：1000人に1例程度。約15%死亡、約25%に後遺症

亜急性硬化性全脳炎（ＳＳＰＥ）【指定難病】
最も重篤。幼児期の感染後、
４～８年過ぎて発症し、死に至る。
2000人に1人くらい

４ 麻疹の治療と予防
2022年度 都道府県別 麻疹ワクチン接種率（%）

麻しんの治療

ワクチン接種による抗体獲得必要

第1期（1歳頃） 第２期（6歳頃）の
２回のワクチン接種要

９５％以上が
目標！

脳内で持続感染
学童期に発症

対症療法のみ 怖い合併症
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４ 麻しんの予防 ワクチンの定期接種状況

引用：国立感染症研究所 麻疹の発生に関するリスクアセスメント（2024年第一版）ｐ４ 図3
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５ 宮崎県における麻しんに対する取組

感染予防に関する啓発

○海外渡航者の輸入事例や国内伝播による
 感染拡大防止
○麻しん風しんワクチン（ＭＲワクチン）接種勧奨

⇒海外や国内の状況を踏まえ、

各関係機関宛てに注意喚起の通知発出
プレスリリースやホームページ掲載
相談対応及びリーフレット配布
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５ 宮崎県における麻しんに対する取組

感染症法第１２条第１項
麻しん 五類感染症・全数報告対象

五類感染症 診断後７日以内に医師が届出
麻しんの場合は迅速な行政対応が必要となるため
診断後２４時間以内を目処に届出を依頼。

発生時早期対応

保健所が窓口
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患者・接触者の
行動制限継続、健康観察継続

発生届取下依頼
行動制限等解除

保健所対応

①届出受理後、所内協議
②薬務感染症対策課及び衛生環境研究所へ連絡・報告

行政検査 疫学調査

医療機関での検体採取
（全血、尿、咽頭ぬぐい液の３点）

衛生環境研究所へ検体搬入
ＲＴ－ＰＣＲ、麻しん特異的IｇM抗体価測定
ＲＴ－ＰＣＲ法は約２４時間以内結果判明

陽性陰性

患者調査
感染源、接触者特定

接触者調査
発症予防、感染拡大防止

拡大防止保健指導
感染可能期間の外出自粛等、行動制限

結果判明の日時連絡等実施
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