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～海外の流行状況と国内事例を踏まえて～
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蚊蚊がが媒媒介介すするる感感染染症症
感染症を媒介する蚊対策講習会

2026年6月10日（水）60分

国立健康危機管理研究機構
国立国際医療センター 国際感染症センター

氏家 無限
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CCOOII開開示示
•本発表に関連して開示すべき金銭的なCOIはありません。
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１１．．蚊蚊媒媒介介感感染染症症ににつついいてて
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• 2024年は観測史上最も暑い年となり、世界の平均気温が産業革命前の水準を
1.5℃以上初めて上回った。これはパリ協定で掲げられた気候目標において重
要な指標であり、人類の活動による影響が主な原因とされている。
• この記録的な高温は、温室効果ガスの増加やエルニーニョ現象などが要因とさ
れている。
• このような異常気象は、熱波や豪雨、干ばつなどの極端な気象イベントの頻度
と強度を増加させる可能性があり、各国の気候変動対策の強化が求められる。

This year set to be first to breach 1.5C global warming limit
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•過去2.4万年間の気温変動は、氷床と温室効果ガスによる熱の放
射力、海洋循環と季節的日射量の変化の重なりという2つの主
要な気候メカニズムに関連するとされる。

Nature. 2021 Nov;599(7884):239-244. 
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世界の人口が2022/11/15、
80億人の大台に到達
国連の推計によると、70億
人に達した2011年から11年
間で10億人の増加
2025年時点で81億人台
一方で、出生率の低下など
で人口増加率は鈍化が進み、
2020年に戦後初めて1%を下
回った
2037年に90億人に
2058年に100億人に
到達の見込み

https://www.whp-journals.co.uk/JPS/article/view/653
世界人口80億人に 国連推計、増加率は戦後初の1%割れ、日本経済新聞、2022年11月
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蚊媒介感染症が増加する要因
•温暖化に伴う、蚊の発育日数の短縮化、吸血活動の活発化、越冬生存
率の改善、活動期間の長期化、生息地域の拡大等の直接要因
•降水量や自然災害の増加による大量発生等

Lancet. 2022 Oct 25;S0140-6736(22)01540-9.
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•日本やアメリカ大陸で
は、COVID-19パンデ
ミックの期間を除いて、
報告されるデング熱症
例数は増加傾向にある。
• 2014年には162例の国
内感染例が、2019年
には4例の国内感染例
が報告された。
•最多は2019年の463例
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• 2019年には過去最高の459例の輸入報
告あり（国内感染事例4例を除く）
•昨年、日本ではインドネシア、ベトナ
ムからの輸入感染症報告が多い。
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https://academic.oup.com/jtm/article/28/5/taab076/6277045

デング熱の致命率はマラリアと比較
して低いが、重症化のリスクあり

海外で発症してなくなる事例や海外
での治療後の緊急帰国で亡くなる事
例も

集中治療による合併症のリスクや
2回目の感染による重症化のリスク
も
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症症例例  2288歳歳日日本本人人女女性性
主訴
発熱、頭痛、咽頭痛

現病歴
20XX年7月下旬から12日間、ベナン共和国に滞在
渡航目的はNGO活動（学校の視察）
帰国後2日目に39℃の発熱と頭痛が出現
翌日早朝に当院救急外来を受診
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既往歴
生来健康

渡航歴
中流ホテル滞在（経済首都コトヌー等）
食事は外国人用レストラン
黄熱ワクチン接種済み
マラリア予防内服なし
蚊帳・DEETを使用するも蚊にたくさん刺された
動物との暴露、川・湖、山への渡航なし
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身身体体所所見見
意識清明、疲はい
体温39.0℃, 血圧88/52mmHg, PR 92/min RR 14/min
結膜所見なし、咽頭軽度発赤あり
項部硬直なし, Jolt accentuationなし
肺胞呼吸音・心音正常、腹部・背部所見なし
両側鼠径にリンパ節触知
両側大腿に筋肉痛あり、両側膝に関節痛あり
両側下肢に多数の虫刺跡
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検検査査所所見見
WBC 6760/µL, Hb 13.2g/dL, Hct 39.2% 
Plt 22.7x104/µL
T-Bil 0.5mg/dL, AST 20U/L, ALT 18U/L, LDH 
196U/L, ALP 160U/L, BUN 12.0mg/dL, CRP 
2.29mg/dL
PT 12.2sec, APTT 30.4sec, Fib 318.2mg/dL
検尿検査正常
マラリア迅速診断検査(Binax  NOW)：陰性
デング熱迅速診断検査NS-1(SD BIOLINE)：陽性
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重重症症型型デデンンググ熱熱のの治治療療
• 基本は、血管透過性亢進による重症化の予防のための輸液療法。
• 解熱薬はアセトアミノフェンなどを用いる（アスピリンは出血傾向
やアシドーシス助長のため避ける。イブプロフェンなどのNSAIDsは
胃炎や出血を助長するため避ける）
• 低血圧性ショックに対しては、生理食塩水や乳酸リンゲル液などの
等張液を投与する
• 患者の状態が回復すれば、時間当たりの輸液量を減じる。
• 粘膜出血はしばしば解熱期に認めるが、通常は合併症なく改善する。
• 消化管などからの大量出血が認められた場合には、濃厚赤血球液の
輸血を考慮する。

蚊媒介感染症の診療ガイドライン（第５.１版）

2026年度 感染症を媒介する蚊対策講習会

臨床経過
Day-1  Day0     Day1    Day2  Day3     Day4 Day5     Day6     Day7     Day8     Day 9       
Day27

WBC (x103/µｌ)
Hct (%)
Plt (x104/μｌ)
AST (U/L)
ALT (U/L)
LDH (U/L)
PCR
IgM
IgG

6.76
39.2
22.7
20
18
196

DENV-
3(+)

0.65(-)
0.93(+-)

治療

帰国 入院 退院

輸液1500ml/day (div)

4.31
36.0
17.5
27
21
169

1.80
34.8
11.6

1.93
38.2
11.6
36
24
242

3.00
38.8
4.8
57
27
381

5.08
37.4
10.3

39℃ 

38℃ 

37℃ 

40℃ 

体温

1.83
39.9
8.1

5.42
36.9
5.9
61
40
566

4.18(+)
2.05(+)

4.41
34.6
21.4
18
15
190

頭痛・関節痛

J Travel Med. 2012 Jul;19(4):255-7.
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蚊、主にヒトスジシマカやネッタイシマカなどに
刺されることで感染するウイルス感染症です

2026年度 感染症を媒介する蚊対策講習会
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東東京京都都ででのの日日本本脳脳炎炎のの報報告告
• 2024年、東京都で2011年から13年ぶりの日本脳炎症例の報告
•現在の感染症法が制定された1999年から2例目
•患者の年齢は70代、推定感染地は国内（東京都又はその近県）
で、日本脳炎ワクチン接種歴は不明であった。
• 2011年の症例は70 歳代男性で、推定感染地はインドであった
ので、東京都で国内感染として報告された日本脳炎は初

Tokyo IDWR 48th week, 2024
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日日本本脳脳炎炎のの流流行行地地域域

2019年 2025年

2026年度 感染症を媒介する蚊対策講習会

0

1000

2000

3000

4000

5000

6000

19
46

19
48

19
50

19
52

19
54

19
56

19
58

19
60

19
62

19
64

19
66

19
68

19
70

19
72

19
74

19
76

19
78

19
80

19
82

19
84

19
86

19
88

19
90

19
92

19
94

19
96

19
98

20
00

20
02

20
04

20
06

20
08

20
10

20
12

20
14

20
16

20
18

20
20

20
22

日本における日本脳炎の患者数及び死者数

患者数(左軸） 死者数（右軸）

ワクチンの導入は
1954(5)年～1975年、推奨接種による任意接種(ネズミ脳細胞由来)
推奨接種（法定化されていないワクチンについて、予防接種法の枠外で
任意接種の形をとるものの、自治体に対して、住民に接種の機会を提供
し、その接種を推奨するよう指導であり、日本脳炎がヒト-ヒト感染しな
いため、1976年の改正まで予防接種法の基準に合致しなかったための措
置）
- 1966年～、高度精製ワクチンの使用
- 1976年～、定期接種



－23－

2026年度 感染症を媒介する蚊対策講習会

日日本本脳脳炎炎ワワククチチンンのの定定期期接接種種のの活活用用
• 2015年8月、千葉県で生後10か月の男児が日本脳炎を発症（千葉県内で

1990年以来25年ぶりの日本脳炎患者の報告）。
•患児は水田や養豚場が近隣にある地域に居住し、蚊に刺される機会が多
かったとされる。
•発症時には発熱、意識障害、眼球偏位、四肢麻痺などの神経症状を呈し、
髄液から日本脳炎ウイルス（JEV）の遺伝子が検出された 。
•この事例を受けて、日本小児科学会は2016年に、日本脳炎の罹患リス
クが高い地域に居住する小児に対して、定期接種の対象となる生後6か
月からの早期ワクチン接種を推奨 （標準的接種年齢として接種の通知
があるのは3歳）。
•千葉県医師会も同様に、生後6か月からの接種を推奨。
• 3歳未満は0.25mlの接種だが、2期接種時の抗体保有率はほぼ100%との
報告あり

Journal of New Remedies & Clinic / Shin'Yaku to Rinsho, 2025, Vol 74, Issue 3, p247

2026年度 感染症を媒介する蚊対策講習会
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ママララリリアアのの流流行行状状況況 • 2023年のマラリア常在国83カ国
の推定マラリア症例数は2億6300
万人と2018年から5年連続で増加
も、2020年に増加した死亡者数
は2023年には59.7万人と3年連続
で減少傾向

World malaria report 2024

2026年度 感染症を媒介する蚊対策講習会
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日本におけるマラリア患者数及び死者数

患者数(左軸） 死者数（右軸）

• 日本でのマラリアの最古の記録は大宝律令（701年)の巻八、医疾令に瘧（おこり）の名で記
述あり。

• マラリアの呼称としては時代や地域により、瘧（おこり）、瘧病（かわらやみ）、瘴癉、疫
病、泥沼病、寒熱病、風気（「mal aria」（イタリア語）の名前の由来と同様）

• 1903年に実施された調査では全国で約20万人の患者発生、1908年頃までは死亡者も年間
1000人を数えていた

• 第二次世界大戦終了後1946年までに中国、南方諸地域から584万人が帰還、95万人のマラリ
ア既往者の43万人が国内で再発した他、13000人の二次感染が発生したものの、1年後には
1/2、2年後には1/20、5年後にはほとんどみられなくなった。

• 1946年以降、医師はマラリア患者を診断した場合、届出の義務を負うこととなった。
• 1959年の滋賀県での1例を以て国内でのハマダラカを介する自然感染は消滅した

沖縄では、1961年に最後の1例をもって自然感染は消滅し、1974年にマラリア無病地宣言が
行われた
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日日本本ののママララリリアア症症例例報報告告数数及及びび死死亡亡報報告告数数
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マラリア死亡報告数 vivax マラリア死亡報告数 malariae マラリア死亡報告数 ovale マラリア死亡報告数 falciparum
マラリア死亡報告数 others マラリア死亡報告数 unkown マラリア症例報告数 vivax マラリア症例報告数 malariae
マラリア症例報告数 ovale マラリア症例報告数 falciparum マラリア症例報告数 others マラリア症例報告数 unkown

情報源：左軸の症例数は発生動向調査、右軸の死亡者数は人口動態統計
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