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日本ではインフルエンザの治療薬として「タミフ

ル」「リレンザ」を使用していましたが、今年1月27
日、製造販売の承認を受けた新たな薬が加わりま
した。 

製品名は「ラピアクタ（一般名ペラミビル）」で、点
滴剤になっています。 

「ラピアクタ」は通常の大人に対し、 
1回15分以上かけて静脈に点滴しま 
す。体力が弱って、飲み薬や吸入薬 
の使用が難しい高齢者や重症者にも 
使用が期待できます。 

ウイルス感染症では特定の薬が効 
かない「耐性ウイルス」の出現が避けられないため、
治療薬の増加への期待が高く、今後に向けてラニ
ナミビル（CS－８９５８）やポリメラーゼ阻害薬のファ
ビピラビル（Ｔ－７０５）の開発も最終段階に入ってい
ます。 
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～毎月１２日（インフル）は、新型インフルエンザを考える日～

京都府丹後保健所ＨＰバナー 

丹後保健所 検索
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－  新薬は心強い。けれど、まずはかからない生活習慣を！  － 

①

②

②

①

学 校 で の 流 行
の ピ ー ク は 過
ぎ た よ う だ け
ど、まだ注意が
必要だよ！ 

47.4 

注意報発令  

丹後保健所管内小学校の学級閉鎖の拡大状況

管内インフルエンザによる休校・学年閉鎖・学級閉鎖発生件数
(保育所・幼稚園・小・中・高校)と定点医療機関あたりの患者数 

これまで流行がなかっ
た学校で感染が広がり
ました。  

 9 月 11 日に管内で初
めての学級閉鎖の報告
がありました。  

10 月の後半から、増加
傾向。  
 

丹後保健所管内では、昨年夏休
みが明けた９月１１日にはじめて新型
インフルエンザによる学級閉鎖があり
ました。１１月にサーベイランス定点
調査で流行のピークを迎える頃、学
級閉鎖等もピークを迎えています。地
域的には１月31日現在で、管内小学
校の９６％、中学校７２％が学級閉鎖
等の措置をした結果となりました。 

 

H21.10 月  H21.12 月H21.11 月 H22.1 月

学校内でも複数の学
年が閉鎖になる等、ピ
ークを迎えています。

 冬休みが明けて、流行
のなかった学校を中心
に報告がありました。

H21.9 月  

●印はその月に新しく学級閉鎖等があった学校  
○印は学級閉鎖のあった学校で、○の重なりはその回数

警報発令  
警報解除



 
 

「薬剤耐性（ｄｒuｇ ｒｅｓｉｓｔａｎｃｅ）」とは、細菌やウイルスなど病原性微生物が、それらの病原体に

よる疾患を治療する抗生物質等の薬剤に対して抵抗力を持ち、薬剤が効かない、あるいは効きにくく

なることを言います。薬剤の対象となる病原体が自らの遺伝子を変異させ、その薬剤の効かないもの

にすることで薬剤の作用から逃れていきます。新しい化学療法剤が開発され、医薬品として使用され

るようになると、まもなくその薬剤に対する耐性を獲得する病原体が現れます。この病原体がウイル

スのときに、「耐性ウイルス」と言います。 

耐性の獲得を防ぐために重要なことは、処方どおりに治療することであり、インフルエンザにおいて

も同様です。治療の途中で勝手に服薬を中断したり、症状の悪化に伴って自己判断で再開するとい

うようなことが行われると耐性病原体の出現の危険性が高く 

なるので、処方された薬はきちんと服用することが重要です。 
  

   

 
 
－施設内感染を防ぐために、病院や施設等では、
使い捨てペーパータオル等を使いましょう－ 
① 手洗いした後、軽く水分を払います。 
② ２枚のペ－パ－タオルを取り、ペーパータオルの

乾燥した部分がなくなるように丁寧に水分をぬぐ
います。 

③ さらにもう１枚取り、手首から手のひらまで全体
の水分を丁寧にぬぐいます。 

④ ジェットタオル等で乾燥させる場合、 
しっかりと水分がなくなるまで乾燥 
させましょう。 

 

 
 
① 手を水で濡らし、泡立てた石けんを使用します。 
② 手のひら、手の甲、指先、指と指の間、指の付け

根、親指、手首を、洗い忘れのないよう注意しな
がら洗います。 

③ 流水下で１０～１５秒間、手についた石けんを落
としながら、こすり洗いをします。 

④ 手洗い後は、個人用の清潔なタオル 
を使って、水分をしっかり拭きとります。 

 
 
濡れた手は病原体を拾いやすくします。

例 えば、検 査 等 で微 生 物 を採 取 する場 合
は、綿棒を生理食塩水で湿潤してから採取
します。乾燥した綿棒では微生物の採取が
難しいからです。同様に手指が濡れている
と、病原体等の汚れを拾いやすく、さらにそ
の病原体を、他の場所から 
他人の手指へ移動させてし 
まう危険性を高めます。 
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新型インフルエンザＮＥＷＳ №２２

（平成２２年３月１２日発行） 

・トピックス 

・新型インフルエンザ 

・用語解説 

－  忘れていませんか?正しい手洗いは感染予防の基本です  － 

（用語解説） 

パミック

俺 様 は薬 に対 する
抵 抗 力 を身 につけ
ることができるぞ！

 

●処方されたお薬は、 
 指示どおり最後まで  

飲みましょう。 

 
手洗いは様々な感染症予防の基本で

す。日常の健康管理、そしてインフルエン
ザやノロウイルス等様々な感染症予防の
ためにも、手をしっかり洗うことを続けまし
ょう。 

しっかり乾燥
させよう！ 

手が濡れていると危険な理由

参照：Ｗｉｋｉｐｅｄｉａ 

参照：難病と在宅ケア 
（Vol.15 №１０ ２０１０．１）     
「新型インフルエンザ（Ａ／Ｈ１Ｎ１）へ
の対応策～インフルエンザの流行下
にあって～」 

 

手洗いの方法 

手洗い後はしっかりと乾燥を！

－家庭で注意すること― 
① 患者さんがいる場合は、手洗い用タオルの共

用はやめましょう。 
② タオルは乾いた清潔なものを準備し、こまめに

洗濯しましょう。 
③ 通学や出勤等の外出の際には、清潔なハンカ

チを携行する習慣を身につけましょう。 


