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最近の感染症発生の動向について 

 

１． 鳥インフルエンザ 

（１） 世界の鳥インフルエンザのヒトへの感染状況について 

鳥インフルエンザ A(H7N9)の発生状況について、これまでのＷＨＯから発表によると、

2013 年 3 月以降、ヒト感染患者は 1568 名（うち、少なくとも 616 名死亡）です。 

発生地域は中国（4 市 19 省 4 自治区）、香港特別区、マカオ特別区、台湾で、輸入症例はマレ

ーシア、カナダにて報告があります。２０２０年以降、ヒトでの発生報告はありません。 

※WHO 発表より（２０２２年５月６日報告） 

 

鳥インフルエンザ A(H5N1）の発生状況について、2020 年以降の発生国及びヒト感染患者

は、14 か国、１３０名（うち２１名死亡）です。2020 年以降の新たな発生国は、オーストラリア、

チリ、エクアドル、インド、メキシコ、スペイン、英国、米国です。 

２０２５年１月１日から 9 月 29 日の間に、世界中で２8 件の鳥インフルエンザ A（H5N1）ウイ

ルスによるヒト感染が報告されています。そのうち１１名が死亡しており、国別では、カンボジア

８名（うち子ども７名）、インド２名、メキシコ１名でした。すべて家きんや野鳥と直接接触した可

能性が高いと報告されています。 

【参考】 ・鳥インフルエンザについて（厚生労働省 HP） ・CDC HP Avian In㉁uenza 

 

（２） 国内の鳥インフルエンザの発生状況について 

2024 年シーズンの野鳥における高病原性インフルエンザ陽性の確認件数は１９道県で２２７

事例でした。その多くが鳥インフルエンザ A（H5N１亜型）でした。家きんにおける鳥インフルエン

ザ陽性の確認件数は 14 道県で 51 事例発生し、約 932 万羽が殺処分の対象となりました。 

尚、飼養鳥における高病原性鳥インフルエンザウイルス陽性事例は確認されておりません。 

      ２０２５年シーズン（海外から渡り鳥が飛来してくる、概ね９月頃をシーズン開始）に入り、１０月 

１５日に今シーズン初発の野鳥における、また１０月２２日に家きんにおける鳥インフルエンザ発 

生報告が北海道よりありました。 

    【参考】 ・令和 7 年度 鳥インフルエンザに関する情報（農林水産省 HP） 

・高病原性鳥インフルエンザに関する情報（環境省 HP） 

 

2. 季節性インフルエンザ 

厚生労働省は、第３９週（9 月２２日～９月２８日）の感染症発生動向調査で、インフルエンザの定点 

当たり報告数が 1.04 となり、流行開始の目安である 1.00 を上回り、インフルエンザが流行シーズ 

ンに入ったと公表しました。都内定点医療機関からの患者報告数も、第３９週に１.９６となりました。 

尚、注意報レベル開始基準値は、１０人/定点（週）、警報レベル開始基準値は、３０人/定点（週）です。 

 区内においても、９月下旬ころより中学校や高校からの学級閉鎖連絡が入りはじめ、昨年度より早 

いペースで小学校や保育園等から臨時休校報告、集団発生連絡が入っております。 
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東京都の定点医療機関あたり患者報告数(インフルエンザ) 

 

 

 

 

 

 

 

 

2025 年のデータは、１０月１９日（第４２週）まで    
３． 新型コロナウイルス感染症 

 

東京都の定点医療機関あたり患者報告数 

 

  

                                            

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
   例年、夏季と冬季に患者報告数が増加。        

 2025 年のデータは、１０月１９日（第４２週）まで  
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4． 百日咳 
東京都における百日咳届出数の推移 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2025 年のデータは、１０月１９日（第４２週）まで    
2025 年第１５週以降、週あたり 100 件を超える報告数で、第２７週は 300 件を超えました。 

第２９週（７月１４日～７月２０日）をピークに減少傾向です。 

 

●感染症に関連したトピックス 

✓８月６日  ニパウイルス感染症（WHO の Disease Outbreak News より）  ※４類感染症 
         ２０２５年５月１７日～７月１２日までの間に、インドケララ州の 2 地区におけるニパウイルス 

感染症の確定症例 4 例（うち 2 例死亡）を報告 

 

コウモリが媒介する疾患で、感染動物（コウモリやブタなど）からヒトに伝播 

インフルエンザ様の症状で発症後、急性脳症を示唆する徴候。致死率４０～７５％ 

 

マレーシア、バングラディシュ、インド、シンガポール、フィリピンで発生あり 

インドとバングラディシュでは定期的に発生報告 （10/20 FORTH 新着情報） 

 

✓９月１６日 アフリカ大陸への渡航歴がある神戸市の２０代女性が、発疹等の症状があり、検査の結果、 

エムポックス（クレードⅠｂ）が確認されました。クレードⅠ（Ⅰｂ）ウイルスによる感染確認は 

国内初。 

✓９月２６日 WHO により日本の風しんの排除が認定 

✓１０月９日 都内初の犬の重症熱性血小板減少症候群（SFTS）症例の報告（次頁参照） 

✓１１月１５日～２６日 東京２０２５デフリンピック  感染症対策が求められています。 
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SFTS（重症熱性血小板減少症）について 

●概要 

病 原 体 SFTS(Severe Fever with Thrombocytopenia Syndrome）ウイルス 

感染経路 主に SFTS ウイルスを保有するマダニに刺される 

SFTS を発症している動物との接触、ヒト患者や遺体からの感染 

潜 伏 期 ６日～２週間程度 

臨床症状 発熱、消化器症状（嘔気、嘔吐、腹痛、下痢、下血）を主徴 

時に、腹痛、筋肉痛、神経症状、リンパ節腫脹、出血症状 

致命率は約 10～30％程度 

診 断 血液、血清、咽頭拭い液、尿から病原体や病原体遺伝子の検出、 

血清から抗体の検出 

治 療 対症療法   ※国内では、抗ウイルス薬（ファビピラビル）の使用が承認 

【参考】厚生労働省 HP「重症熱性血小板減少症候群（SFTS）について」 

●日本における SFTS の現況 

 

SFTS 届出症例の届出地域                 SFTS 届出症例の推定感染地域 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(n=1,185、2025 年 7 月 31 日現在)  

【出典】国立健康危機管理研究機構 感染症情報提供サイト 

「国内外における重症熱性血小板減少症候群（SFTS）の発生状況について」 

 

✓７月 8 日 神奈川県内で届出      ６0 代女性 神奈川県が推定感染地域と初めての報告 

✓７月１１日 秋田県内で初めての届出 70 代女性 他県での行動歴あり 

✓８月６日  北海道内で初めての届出 ６０代男性 北海道内が推定感染地域 

2025 年 8 月 6 日 

道内初の届出 

推定感染地域も北海道内 
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●SFTS 発症動物の地域別の発生状況 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(2025 年６月３０日現在) 

【出典】国立健康危機管理研究機構 国立感染症研究所獣医科学部 HP 「動物における SFTS 県別・月別発生状況」 

 
✓動物の SFTS は感染症法上の届出対象疾患ではない 
✓５月・６月 茨城県で初めて SFTS のイヌ・ネコの報告があった。 

✓１０月９日 都内初のイヌの重症熱性血小板減少症候群（SFTS）症例の報告 

         １５歳、基礎疾患あり。屋内飼育 ８月下旬に都外滞在歴あり 
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