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皆様に感染症について知って欲しいワケ

•ヒトに疾病を起こす病原体は多い
（ヒトの感染症の約60％は動物由来感染症です）

•動物を扱う職種＝動物が保有している病原体にも接触する機会が多い
（ハイリスク集団）

•海外から輸入された動物を扱う
＝未知の輸入感染症に接触する可能性

•自分、そしてご家族の身を守るためにも。。。



動物取扱者が感染した危険な感染症

• ヘンドラウイルス感染症（馬から）

• ペスト（プレーリードックから）

• オウム病（インコから 国内でも事例あり）

• Bウイルス病（サルから 国内事例あり）

他にも・・・

• ブルセラ症、猫引っ掻き病、レプトスピラ症
などはリスクが高い可能性

そして何よりも、、、 狂犬病！、、、SFTS！



SFTS （重症熱性血小板減少症候群）

• 2011年に中国で初めて報告され、2013年に国内でも報告された新しい
マダニ媒介性ウイルス疾患

• 発熱、嘔吐、下痢、血小板減少、白血球減少が主徴

• ヒトが感染・発症すると、高齢になるほど死亡率が高い（60代；12％、70代；19％、80代以上；30％）

• 動物から直接感染する事例が報告

• ネコで高い死亡率（40〜60％程度）

• イヌの多くは不顕性感染だが、発症し、
死亡した事例も報告

• 現在、ワクチンはない







SFTSの感染環

マダニでのウイルスの感染環

野生動物・マダニでのウイルスの感染環
ペット・マダニでのウイルスの感染環



犬や猫におけるSFTS発生状況
• 2017年以降、徐々に発生数が増加

• 猫の症例が多い

• 人患者数の増加と同様に増加

• 猫では3月から5月に発生が多いが、
人の症例よりも冬など季節関係なく
発生が見られる傾向



猫における症状



ネコは感受性が高く、死亡例では高いウイルス量を示す

実験感染例
106〜108 copy/ml

自然感染例（中央値）
生存個体： 104 copy/ml

死亡個体： 106 copy/ml

目やに、唾液中にも大量の
ウイルスが排泄されている
→感染源

猫はSFTSV高感受性



• イヌではネコと比較して
ウイルス量が低い傾向

• イヌーヒト感染疑い例も
報告あり



発症犬

• 主要症状
• 食欲不振

• 発熱

• 白血球減少

• 血小板減少

• 全頭外での活動有

• 7例中3例が死亡

• 死亡した犬は発症から
5日以内に死亡



飼い犬における抗体調査
• 発症犬では感染初期にIgMが検出される事が多い

• IgGのみ陽性の犬も散見されることから、犬では不顕性感染も多いと推定される

• 猫でIgG陽性は非常にまれであり、感染したら発症すると考えられる



獣医療関係者はリスクが高い



宮崎

• 2003年に発生

• 遡及調査で判明

• 初発は飼い犬

• その後、飼い主、入院先の獣医師が感染した事例

• 年齢が高いほど症状が重い傾向



高知

• 2021年

• 67歳男性

• 発症の6日前にSFTS陽性猫を治療した獣医師

• グローブとマスクを着用していたが、フェイスシールドは着用していなかった

• SFTS陽性猫から分離されたウイルスと、
獣医師から分離されたウイルスは
遺伝子が完全一致

SFTSを疑う基準（症状）

発熱、元気・食欲低下、
黄疸、マダニ寄生



感染が疑われる動物がいたら〜感染対策〜

• 標準予防策+接触予防策の遵守
• 血液、体液（涙や唾液）、排泄物（尿や便）への直接接触予防（手袋）

• 湿生生体物質の飛散が予想される時は、マスク、ゴーグル、ガウン等

• 仮にSFTS陽性の動物がいた場合、その動物を吸血していたマダニはウイルス量が
多い可能性が高い

• マダニは絶対に素手でつぶさないこと！

• エタノール等の一般的な消毒剤等で失活する
• エンベロープ(+)ウイルスには効果有り

• ただし、マダニ体内や血液中にある場合、
この限りではない

SFTS診療の手引き2024年版より



動物にマダニ寄生が見られる場合

•施術者の暴露対策を施した後、マダニの除去を行う
（物理的あるいは駆除薬等）

•体表を歩いている吸血前のマダニはピンセットあるいはテープなどで除
去し、テープ等で挟むか密閉できる容器に入れて廃棄

•吸着しているマダニでも一部はピンセット等で除去が可能

•除去したマダニは素手で絶対に潰さないこと

•多数のマダニ寄生が見られる個体の場合は、マダニ駆除を行ってから
入室させるなど、施設内での二次感染に注意する（ディスポーザブルの
ペットシーツなどを利用）



よく聞かれる質問

• 動物に寄生していたマダニがヒトにも寄生するの？

A. 完全にお腹いっぱいになっていた場合は、すぐには吸血はしません。環境中で脱皮
あるいは産卵後、次の世代が吸血します。ただし、不完全吸血だった場合はすぐに
吸血する可能性があります

• 家の中で増えるの？

A. 乾燥に弱いため、室内では増えない可能性が高いです
ただし、庭等で増える事があります（実例有り）

• マダニを自分で取るのと、医療機関とどっちが良いの？

A. 皮膚にマダニの口の部分が残ってしまう可能性がありますので
医療機関に行く事が推奨されます。



近年の状況
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破傷風

2013年〜2024年の患者報告数の比較

ダニ媒介性
（垂直感染のみ） 蚊媒介性 環境由来マダニ媒介性



多数のマダニ寄生を受けたニホンジカ（左）クマ（右）

平成27年4月環境省
報道発表資料より 野生動物の数

が増える

マダニの数が
増える

マダニへの暴
露機会が増加

患者が増える

シカが新たに侵入した地域に
おける植生マダニ数の増加

ペットに対する寄生
も増える

地域で患者報告数が増えている理由

シカの生息密度が高い地域では日本紅斑熱患者
が有意に多い Tabara et al., 2011



河川敷

庭

公園・耕作
放棄地

野生動物の数、距離が近いことは
マダニ媒介性疾患のリスクが上がる

地域で患者報告数が増えている理由
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感染地域の拡大



•マダニ媒介性感染症の患者報告数は増えている

•患者増加の原因は地域により異なる
•野生動物の数の増加

•野生動物の分布の変化、土地利用の変化

•冬場の気温上昇によりマダニの生存率が上昇

•要因は複雑

まとめ

環境中のウイルス保有動物・マダニが増え
ることで、より感染が身近になる可能性
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