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 広島市歯科医師会だより     号外       

一般社団法人広島市歯科医師会  

 

 

 

 

 

 

 

 
 

新型コロナウイルス感染症が拡大する中、保険医療期間・保険薬局等における感染

拡大防止対策に要するかかり増し費用が補助されることになりました！！ 

詳しくは一番最後のページをご覧ください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

Q1〜13は9月号号外をご参照ください。 

 

Q14 スタッフが新型コロナ患者となった場合、職場復帰はいつから可能ですか？ 

Q15 従業員がコロナ関連で歯科医院を休んだり（就業者都合）、院長がコロナ感染により 

   歯科医院を休業せざるを得ない（医院都合）場合の賃金はどのようにすればいいのですか？ 

Q16 広島市での歯科医師によるワクチン接種の現状はどのようになっていますか？ 

Q17 今年のクリスマスパーティーは開催されますか？ 

(R3.10.15)  

新型コロナ感染拡大防止集中対策終了後も気を緩めず、 

基本に忠実に感染対策を引き続き行っていきましょう 

新型コロナウイルスに関して 日々の診療における Q&A 

その 2 
 

こんな場合、どうすればいいの？ 

新しい質問も出たので  

              しっかり調べてみました！ 

令和3年度 新型コロナウイルス感染症 

  感染拡大防止継続支援補助金 
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スタッフが新型コロナ患者となった場合、職場復帰はいつから可能ですか？ 

 

 

広島市に確認してみました。以前（第 2 波、第 3 波のころ）は、職員の職場復帰に当

たり PCR陰性を確認する事業者が多くあったようですが、現在では①発症後 10日を経

過 かつ②発熱症状消失後 3 日を経過し ③呼吸症状が安定していれば PCR 陽性で

あっても感染性はない とされていることから、広島市内の保健所は PCR 検査を行わ

ずに療養解除（就業制限の解除）していることを踏まえ、療養解除になった時点で（PCR

陰性を確認することなく）直ちに職場復帰は可能です。 

 

     参考 

     厚生労働省「退院基準・宿泊療養解除基準の改定概要」 

https://www.mhlw.go.jp/content/000639696.pdf 

 

 

 

 

従業員がコロナ関連で歯科医院を休んだり（就業者都合）、院長がコロナ感染により歯科医院を  

休業せざるを得ない（医院都合）場合の賃金はどのようにすればいいのですか？ 

 

 

以前（  ① 就業者都合の場合 

       就業者が新型コロナウイルスに感染して医院を休む場合、都道府県知事による 

       就業制限がかかるため「使用者の帰責事由」には当たらないので、労働基準法 26 

条における「休業手当」を支払う必要はありません。（詳細は下記 URL参照）  

      

     ② 医院都合の場合 

       使用者などが新型コロナウイルスに感染して医院の休診を余儀なくされることに 

より、就業者が休業せざるを得ない時は、使用者の帰責事由に当たる休業となるた 

め、使用者は休業期間中の休業手当(平均賃金の 100分の 60 以上)を支払う必要が 

あります。  

       

     参考 

     神奈川県歯科医師会  

          歯科医療機関における新型コロナウイルス感染症への対応指針 Ver.8 

        https://www.dent-kng.or.jp/fswp/wp-content/uploads/2021/09/taioushishin8.pdf 

 

 

  

 

 

Q14 

A 

Q15 

A 

https://www.mhlw.go.jp/content/000639696.pdf
https://www.dent-kng.or.jp/fswp/wp-content/uploads/2021/09/taioushishin8.pdf
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広島市での歯科医師によるワクチン接種の現状はどのようになっていますか？ 

 

 

以前  広島市より、新型コロナワクチン集団接種の協力依頼があり、広島市域４歯科医師会が 

         共同事業として行っております。 

 「2 回目のワクチン接種が済んでいる」  

 「日歯 e-Learningで必要な講習を修了している（要修了証）」  

 「県歯の開催する実技講習を修了している」 

上記要件を満たす会員を対象に日程調整を行い、グリーンアリーナにて 6月～7月の土曜・日曜終

日、安芸保健センターにて 6 月～10 月（見込み）土曜午後・日曜終日のワクチンの接種に出務し

ていただきました。 

 グリーンアリーナでは、延べ 48人（本会より 28人）が出務し、安芸保健センターでは延べ 

189人（本会より 72人）が出務予定です。 

 集団接種の延長、広島市のワクチン供給状況、ワクチンの 3 度目接種などにより、11 月以降も

継続するかは不明ですが、本会としては、4地区共同で広島市の依頼に協力していく予定です。 

 

 

今年のクリスマスパーティーは開催されますか？ 

 

 

以前   中止です 

 

毎年恒例となっておりました広島市歯科医師会主催クリスマスパーティーですが、新型コロナウ

イルス感染症の影響により非常に残念ですが昨年に引き続き中止となりました。 

そこで皆様と一緒に楽しめる企画をご用意し、「クリスマス特大号紙面パーティー」と題して下

記の内容で 11月に開催することになりました。 

お子様から会員、スタッフの皆様まで楽しむことができ、豪華景品も取り揃えておりますので、

皆様奮ってご参加ください！ 

 

・クロスワードパズル子ども用（小学生以下対象） 

・子どもたちの歯科フォトコンテスト（高校生以下対象）：お父さん、お母さんの歯科のお仕事風

景、診療着を着たお子様のショット等、歯にちなんだ写真を送ってね！ 

・歯科川柳コンクール  

・間違い探し    

・クロスワードパズル 

 

 

 

 

Q16 

A 

Q17 

A 
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広島県内ワクチン接種状況（9 月 28 現在） 

https://www.pref.hiroshima.lg.jp/soshiki/59/corona-vaccine.html 

 

  新型コロナウイルスのワクチン接種で、広島県は 9月 28日時点の県内２３市町別の接種状況を

公表した。全人口（令和 3年１月１日時点）に対する２回目の接種を終えた人の割合（接種率）は、

大崎上島町が 82.41％で最も高く、尾道市が 50.84％で最も低かった。 

県によると、２回目の接種率が２番目に高いのは神石高原町で 79.00％、３番目は江田島市で

75.21％。低い方からは広島市の 51.95％、廿日市市の 55.47％となっている。 

１回目の接種率は、最高は大崎上島町の 83.61％。最低は尾道市の 61.14％だった。 

県全体の接種率は１回目が 66.55％、２回目が 55.99％。 

64 歳以下の 1回目の接種率は 63.46%、２回目の接種率は 47.42%。 

ワクチン接種状況（広島県、全国） 

 

新型コロナウイルスに対するワクチンについて 

https://www.pref.hiroshima.lg.jp/soshiki/59/corona-vaccine.html
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広島県の年代接種率（年代別接種率と年代別接種意向） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

参考  

広島県公式ホームページ 新型コロナウイルス感染症に関する情報 

https://www.pref.hiroshima.lg.jp/site/2019-ncov/20210922.html 

9 月 22 日 広島県知事会見スライド 12 ページ 

https://www.pref.hiroshima.lg.jp/uploaded/attachment/454683.pdf 

https://www.pref.hiroshima.lg.jp/site/2019-ncov/20210922.html
https://www.pref.hiroshima.lg.jp/uploaded/attachment/454683.pdf
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全国の接種状況 

 
 

参考首相官邸 

https://www.kantei.go.jp/jp/content/kenbetsu-vaccination_data2.pdf 

首相官邸 新型コロナワクチンについて 

https://www.kantei.go.jp/jp/headline/kansensho/vaccine.html 

https://www.kantei.go.jp/jp/content/kenbetsu-vaccination_data2.pdf
https://www.kantei.go.jp/jp/headline/kansensho/vaccine.html


- 7 - 

2 回接種 6 割突破 

政府のまとめによると、10 月 5 日公表時点の国内の新型コロナウイルスワクチン接種回数は 1

億 6,876 万 2,404回。全体の接種回数は、1週間前（9月 28日）の公表時から約 771万回増えまし

た。総接種回数のうち、1 回目は 9,084 万 1,137 回、2 回目は 7,792 万 1,267 回で、1 回以上接種

した人は人口の 71.5%、2回の接種を完了した人は 61.5%。優先接種対象の高齢者では 90.7%が 1回

以上接種を受け、89.4%が 2 回接種を完了しています。 

接種のスタートで遅れをとった日本ですが、英オックスフォード大の統計サイト 

「Our World in Data」によると、2回接種した人の割合は先行していた米国を抜き、先進国で最

も早く接種を開始した英国とも並びました。 

厚生労働省によると、9月 12日までに報告された副反応疑いの頻度は、2 月から接種が行われて

いるファイザー製で 0.02%（1億 2,278万 9,441回中 2万 2712例）、5月から接種が行われている

モデルナ製が 0.01%（2,344 万 7,233 回中 2,886 例）。8 月から接種が始まったアストラゼネカ製

は 2万 9,025回接種されていますが、これまでのところ副反応疑いの報告はありません。 

厚労省の専門家部会は「いずれのワクチンも、安全性の重大な懸念は認められない」と評価して

います。 

 

希望者全員 10〜11 月に接種完了目標 

政府はワクチン接種の優先順位を、（1）医療従事者＝約 500 万人（2）65 歳以上の高齢者＝約

3,600 万人（3）高齢者以外で基礎疾患のある人＝約 1,030万人・高齢者施設などの職員＝約 200万

人（4）12 歳以上の一般の人――と定めています。政府は、希望する全国民への接種を 10 月から

11月にかけて完了させることを目指しています。 

 自治体による接種に加え、6 月 21 日からは企業や大学などでモデルナ製ワクチンを使った職域

接種が行われており、9月 26 日までに全国 4,001の会場で 1,672万 9,009 回（1回目 957万 8,689

回、2 回目 715万 320回）の接種が行われています。 

 

3 つのワクチンが使用可能 

 日本政府が確保しているワクチンは、ファイザー製が 1億 9,400万回分（9,700万人分）、モデ

ルナ製が 5,000万回分（2,500 万人分）、英アストラゼネカ製が 1億 2,000万回分（6,000万人分）。

ファイザー製は今年 2 月、モデルナ製とアストラゼネカ製は今年 5 月に承認され、国内では現在、

3種類の新型コロナワクチンが使用可能となっています。 

 アストラゼネカのワクチンは、海外で接種後に血小板減少を伴う血栓症を発症したケースが報告

されていることもあり、政府は公的接種での使用を見合わせていましたが、8月から原則として 40

歳以上の人を対象に公的接種で使用できるようになりました。 

  

国内メーカー5 社が臨床試験 

 国内ではこのほか、今年 2 月に米国で緊急使用許可が認められたジョンソン・エンド・ジョンソ

ンのウイルスベクターワクチンが 5月に承認申請。武田は、米ノババックスが開発した組換えタン

パクワクチンを国内で製造・供給することになっており、2月から初期の臨床試験を行っています。
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ノババックスは海外で行った臨床第 3相（P3）試験で 90%の有効率を示したと発表。9月 6日には、

来年初頭から 1億 5,000万回分を供給することで厚生労働省と契約を結びました。 

 組換えタンパクワクチンは、サノフィとグラクソ・スミスクラインも開発を進めており、今年 7

月から国内で P3試験が行われています。 

 日本企業では、アンジェスが DNAワクチンの P2/3試験を昨年 12月から行っていて、今年 8月に

は高用量製剤を使った P1/2 試験を開始。塩野義製薬は組換えタンパクワクチンの P1/2試験を昨年

12 月に開始し、今年 7 月からはアジュバントを変更した新たな製剤で P1/2 試験を行っています。

第一三共（mRNA ワクチン）と KM バイオロジクス（不活化ワクチン）も、今年 3 月から P1/2 試験

を実施中です。 

 塩野義と第一三共、KM バイオロジクスは年内の最終治験入りを目指しており、塩野義は最短で

21年度中、第一三共は 22年中、KMバイオロジクスは 22年度中の承認が目標。mRNAワクチンを開

発している米 VLPセラピューティクスは今年 10月から日本で P1試験を始める予定で、年内の P2/3

試験開始を目指しています。 

 

新型コロナウイルスワクチンの日本国内の開発状況 
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3 回目接種へ 

 新型コロナウイルスワクチンをめぐっては、2回目の接種から時間がたつとともに抗体が減少す

ることが報告されており、欧米各国は相次いで 3 回目の追加接種を行う方針を打ち出しています。 

 日本では 9 月 17 日、厚生労働省が、2 回目の接種完了から 8 か月以上たった人を対象に追加接

種を行う案を専門家会議に提示。追加接種には 1回目・2回目と同じワクチンを使うことを基本と

しつつ、違うワクチンを使うことについても海外のエビデンスをもとに検討するとしています。欧

米では▽高齢者▽医療従事者▽免疫不全状態にある人――などが追加接種の対象になっており、厚

労省は今後、こうした海外の状況も踏まえながら対象者を決める考え。医療従事者の追加接種は 12

月の開始を想定しており、自治体に体制の確保を要請しています。 

 一方、ファイザーとビオンテックは 9 月 20 日、両者の新型コロナウイルスワクチンが 5〜11 歳

でも臨床試験で安全性と有効性を示したと発表。近く、各国の規制当局にデータを提出することに

しており、現在 12歳以上となっている接種対象はさらに広がる見通しです。 

参考 

Answer News（2021 年 10 月 6 日） 

https://answers.ten-navi.com/pharmanews/20139/ 

 

https://answers.ten-navi.com/pharmanews/20139/
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海外のワクチン接種の進捗と感染状況の推移 

 

        各国のワクチン 1 回以上接種者数（100 人あたり）   2021 年 8 月 30 日時点 

      WHO Coronavirus (COVID-19) Dashboard https://covid19.who.int/ より引用 

 

世界全体でワクチンの接種が進んでおり、8⽉30⽇現在、世界の人口の 39.3%が 1回以上の接種

を受けました。一方で各国の接種状況はさまざまです。早期に接種が進められた 3 か国（イスラエ
ル、米国、英国）について、接種の進捗と感染状況の推移を公表データからまとめました。高い接種率が
実現された国では、接種率の上昇とともに新型コロナウイルス（SARS-CoV-2）新規感染者数の低下
が報告されていましたが、これら 3か国でも再び新規感染者数の増加が報告されています。 

 

イスラエル

_______________________________________________________________________________________ 

イスラエルでは、2020 年 12 月 20 日からファイザー製のワクチンを用いてワクチンキャンペー
ンが実施されました。2021年 9月 3日現在、全人口の 2 回接種率は 68％、10歳階級別では、60
歳以上の各年齢群では 88〜94%、20〜59歳の各年齢群では 73〜86%に達し、12〜15歳 16〜19歳に
ついても、それぞれ 1 回以上接種率 49%、82%、2 回接種完了率 33%、70%と若年層においても接
種率が上昇してきています。（右図） 
さらに 7 月 30 日からまず高齢者を対象に、ブースターを目的とした追加接種（3 回目接種）が

開始されました。この接種対象者は順次拡大され、その接種率もそれぞれ、60歳以上の各年齢群で
は 68〜82％、50〜59歳群 53％（8/12〜対象）、40〜49歳群 38％（8/19〜対象）、30〜39歳群 23％
（8/24〜対象）と段階的に増加しています。 
3回目の接種は 2回目接種後 5か月あけて実施されています。 

 

 

 
5 

 

海外のワクチン接種の進捗と感染状況の推移 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 2 各国のワクチン 1 回以上接種者数（100 人あたり）  

2021 年 8 月 30 日時点   

 

WHO Coronavirus (COVID-19) Dashboard https://covid19.who.int/ (1）より引用 

 

 世界全体でワクチンの接種が進んでおり、8 月 30 日現在、世界の人口の 39.3%が 1 回以上の接種

を受けました (2)。一方で各国の接種状況はさまざまです。本項では、早期に接種が進められた 3 か

国（イスラエル、米国、英国）について、接種の進捗と感染状況の推移を公表データからまとめまし

た。高い接種率が実現された国では、接種率の上昇とともに新型コロナウイルス（SARS-CoV-2）新

規感染者数の低下が報告されていましたが、これら 3 か国でも再び新規感染者数の増加が報告され

ています。 

 

  

海外のワクチン接種の進捗と感染状況の推移 
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イスラエル＿新規感染者数と累積接種割合の推移 

［データ範囲：2020 年 2⽉20⽇〜2021 年 8⽉29⽇］ 

下記データより作図（アクセス日：2021年8月31日）. 

Max Roser, Hannah Ritchie, Esteban Ortiz-Ospina and Joe Hasell (2020) - "Coronavirus 

Pandemic (COVID-19)".  Published online at OurWorldInData.org. 

Retrieved from: 'https://ourworldindata.org/coronavirus' [Online Resource]  

 

米国 

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

米国では、2020 年 12 月 14 日にワクチン接種が開始されました。ファイザー製ワクチンの接種

対象年齢は、開始当初の「16 歳以上」から 5 月 10日には「12歳以上」に拡大されました。その他

のワクチンの接種対象年齢は 8月 31日現在、18歳以上となっています。さらに、米国 FDAはファ

イザー製ワクチンについて、これまでの緊急使用許可(emergency use authorization; EUA)という 

位置づけから、8 月 23 日には 16 歳以上を対象とした使用を正式承認しました。12〜15 歳への使

用、ならびに、免疫不全者への 3回目接種については、EUAの位置づけで使用されています。  

米国内では 8 月 30 日までに 3 億 6,956 万接種(ファイザー製ワクチン 57%、モデルナ製ワクチ 

ン 39%、ジョンソン・エンド・ジョンソン製ワクチン 4%、製造販売業者不明 0.09%)が実施され、

全人口の 62%が 1回以上の接種を受け、52%が接種を完了しました。年齢群別には、8月 31 日時点

の 65 歳以上の 1回以上接種率は 92%、接種完了率は 82%に達しました。12〜15 歳群も 1回以上接

種率 48%、接種完了率 35%となっています(8月 27日現在)。ただし、州や郡ごとに接種状況には大

きな差があります。  

米国でも新規感染者のうち、デルタ株による感染例がほとんどを占めるようになっています(8

月 15 日〜21日における割合:デルタ株 99%、アルファ株 0.2%、ガンマ株 0.1%、ベータ 株 0.0%)。 

COVID-19 関連新規入院者数も 8 月 18〜24 日には 1 日あたり平均 1 万 2,297 人、前週比+5.7%と増

加傾向が続いており、50 歳未満の年齢群においては、パンデミック開始以降最も高いレベルの新

規入院者数となっています。 
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イスラエル 

 イスラエルでは 2020 年 12 月 20 日からファイザー製のワクチンを用いてワクチンキャンペーン

が実施されました。2021 年 9 月 3 日現在、全人口の 2 回接種率は 68%、10 歳階級別に見ると、60

歳以上の各年齢群は 88～94%、20～59 歳の各年齢群は 73～86%に達し、12～15 歳、16～19 歳に

ついても、それぞれ 1 回以上接種率 49%、82%、2 回接種完了率 33%、70%と若年層においても接

種率が上昇してきています（図 3 ）(3)。さらに、7 月 30 日からまず高齢者を対象に、ブースターを

目的とした追加接種（3 回目接種）が開始されました（4）。この接種対象者は順次拡大され、その接

種率もそれぞれ、60 歳以上の各年齢群で 68～82%、50～59 歳群 53%（8/12～対象）（5）、40~49 歳

群 38%（8/19～対象）（6）、30～39 歳群 23%（8/24～対象）（7）と段階的に増加しています（3）。

3 回目の接種は 2 回目接種後 5 か月あけて実施されています（6）。 

一方、SARS-CoV-2 新規感染者数は、先行接種が開始され、早期に高い接種率が得られた高齢者

群から減少しはじめ、3 月 7 日にロックダウンが解除された後も発生率は低い状態で維持されてい

ました(3, 8-10)。しかし、6 月 21 日以降再び 1 日の新規感染者数が 100 人を超えるようになり、8

月 30 日現在、直近 7 日間の新規感染者数は人口 10 万人あたり 709.6 人と急激に増加しています 

(2)。イスラエル保健省によると（3）、過去 1 か月（9 月 3 日時点）の確定感染者数における 10 歳階

級別割合は 10 歳未満 23.4%、10～19 歳 19.1%、20～59 歳の各群 7.3～15.0%（小計 49.1%）、60 歳

以上の各群 0.3~4.4%（小計 8.3%）でした。年齢群別の人口比を考慮する必要がありますが、これま

では 10～19 歳群が最多でしたが、10 歳未満群が逆転して最多となりました。 

 

図 3 イスラエル＿新規感染者数と累積接種割合の推移  

［データ範囲：2020 年 2 月 20 日～2021 年 8 月 29 日］ 

下記データより作図（アクセス日：2021 年 8 月 31 日）. 

Max Roser, Hannah Ritchie, Esteban Ortiz-Ospina and Joe Hasell (2020) - "Coronavirus 

Pandemic (COVID-19)". Published online at OurWorldInData.org. Retrieved from: 

'https://ourworldindata.org/coronavirus' [Online Resource] (2) 
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⽶国_新規感染者数と累積接種割合の推移 

［データ範囲：2020 年 1⽉22⽇〜2021 年 8⽉29⽇］ 

下記データより作図（アクセス⽇：2021年8⽉31⽇）. 

Max Roser, Hannah Ritchie, Esteban Ortiz-Ospina and Joe Hasell (2020) - "Coronavirus 

Pandemic (COVID-19)". Published online at OurWorldInData.org. Retrieved from: 

'https://ourworldindata.org/coronavirus' [Online Resource]  

 

 

英国 

___________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 英国では、2020年12月8日からファイザー製のワクチン、1月4日からアストラゼネカ製のワクチ

ンの接種が開始され、7月30日現在、モデルナ製ワクチンを併せた計3種類のワクチンが用いられ

ています（ジョンソン・エンド・ジョンソン製ワクチンも承認済）。 

8月29日現在、国内の累積接種者数と16歳以上人口における接種割合は、1回接種者が4,802万

4,928人(88%)、2回接種者は 4,271万8,652人(79%)に達しています。第33週(8月22日)時点にお

ける60歳以上の5歳階級年齢群別の1回接種率、2回接種率は、それぞれ90%、85%を超えています。

18〜40歳未満の各群も約60〜70%が1回以上の接種を受けており、2回接種率も30〜60%程度まで

上昇しています。 

 英国においても新規感染者数は2021年1月上旬以降続いていた減少傾向から転じて、5月22日以

降はイングランド地方から増加が見られはじめ、全国的に増加傾向となりました。7月4〜10日に、

英国内の新規感染者から検出され、塩基配列が決定された株の99%、遺伝子型が判明した96%がデ

ルタ株であったと報告されており、デルタ株の累積感染者数(確定及び疑い例)は8月25日時点まで

に 53 万人以上に及び、約1か月で20万人以上増加しました(7月28日時点:32万4,192人)。8月24〜

30日の国内新規感染者数は23万5,090人(1日平均2万6,364 人)で、前週比の2%増となっています  
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図 4 米国_新規感染者数と累積接種割合の推移   

［データ範囲：2020 年 1 月 22 日～2021 年 8 月 29 日］ 

下記データより作図（アクセス日：2021 年 8 月 31 日）. 

Max Roser, Hannah Ritchie, Esteban Ortiz-Ospina and Joe Hasell (2020) - "Coronavirus 

Pandemic (COVID-19)". Published online at OurWorldInData.org. Retrieved from: 

'https://ourworldindata.org/coronavirus' [Online Resource] (2)  



- 13 - 

 

英国_新規感染者数と累積接種割合の推移 

［データ範囲：2020 年 1月31日〜20201 年 8月29日］ 

下記データより作図（アクセス日：2021年 8月31日）. 

Max Roser, Hannah Ritchie, Esteban Ortiz-Ospina and Joe Hasell (2020) - "Coronavirus 

Pandemic (COVID-19)". Published online at OurWorldInData.org. Retrieved from: 

'https://ourworldindata.org/coronavirus' [Online Resource]  

 

参考 

NIID 国立感染症研究所 

新型コロナワクチンについて （2021 年 9 月 5 日現在） 

https://www.niid.go.jp/niid/ja/2019-ncov/2484-idsc/10637-covid19-58.html 

 

https://www.niid.go.jp/niid/images/epi/corona/58/covid19_vaccine_20210905.pdf 
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図 5 英国_新規感染者数と累積接種割合の推移  

［データ範囲：2020 年 1 月 31 日～2021 年 8 月 29 日］ 

下記データより作図（アクセス日：2021 年 8 月 31 日）. 

Max Roser, Hannah Ritchie, Esteban Ortiz-Ospina and Joe Hasell (2020) - "Coronavirus 

Pandemic (COVID-19)". Published online at OurWorldInData.org. Retrieved from: 

'https://ourworldindata.org/coronavirus' [Online Resource] (2) 
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 WHO（世界保健機関）は、感染力が強まる、感染した際の重症度が上がる、それにワクチンの効果が下

がるなどの性質の変化が起こったとみられる変異ウイルスを「懸念される変異株＝VOC」として、国際的

に警戒するよう呼びかけています。また、感染力やワクチンの効果などに影響を与える可能性がある変

異ウイルスや、国や地域を越えて見つかっている変異ウイルスなどを「注目すべき変異株＝VOI」としてい

ます。  

  

＜「懸念される変異株＝VOC（Variants of Concern）」＞  

①アルファ株  

イギリスで見つかった変異ウイルスの「アルファ株」は 2020年 12月上旬に初めて報告され、そ

の後、世界中に広がりました。このウイルスには「スパイクたんぱく質」に「N501Y」と呼ばれる

変異があることが分かっています。これは「スパイクたんぱく質」の 501番目のアミノ酸がアスパ

ラギン（略号 N）からチロシン（略号 Y）に置き換わっているという意味です。 

WHO がまとめた情報によりますと、この変異ウイルスは従来のウイルスに比べて感染力が強く、

入院や重症、それに亡くなるリスクも高くなっているということです。一方で、ワクチンの効果に

ついて、ファイザーやモデルナ、それにアストラゼネカのワクチンでは、大きな影響はないとして

います。  

 

②ベータ株  

 南アフリカで最初に見つかった変異ウイルスは、「ベータ株」と呼ばれています。2020年 5月に

は発生していたとされ、11 月中旬に南アフリカで行われた解析ではほとんどがこの変異ウイルス

だったとみられています。「N501Y」の変異に加えて抗体の攻撃から逃れる「E484K」という変異も

あることから、ワクチンの効果への影響が懸念されています。  

 WHO のまとめによりますと、ファイザーのワクチンとモデルナのワクチンについては、影響は最

小限にとどまるとする研究から相当程度低下するとした研究まで幅があるとしています。  

  

③ガンマ株  

ブラジルで広がった変異ウイルスは「ガンマ株」と呼ばれています。2021 年 1 月 6 日、ブラジ

ルから日本に到着した人で最初に検出されました。ブラジルでは 2020 年 11 月のサンプルで確認

されていて、WHOによりますと、2021年 3月・4月の時点ではブラジルで遺伝子を詳しく調べた検

体のうち、83％に上ったとしています。南アフリカで確認された「ベータ株」と同様に、「N501Y」

に加えて抗体の攻撃から逃れる「E484K」の変異もあることが分かっています。  

WHO のまとめによりますと、ファイザーとモデルナ、アストラゼネカ、それぞれのワクチンにつ

いては、影響は少なかったとする研究から中程度あったとする研究まで報告されているとしていま

す。  

 

新型コロナウイルス 変異株について（WHO 指定） 
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デルタ株  

WHO はインドで見つかった「L452R」という変異が入った 3 種類の変異ウイルスのうち、最も拡

大しているタイプを「デルタ株」と呼んで「VOC」としています。感染力は強まっているとされ、

感染した場合に入院に至るリスクも高まっている可能性が指摘されています。  

 ワクチンの効果について、WHOのまとめではファイザーのワクチンではウイルスを中和する効果

への影響は無いかもしくは最小限だったという研究結果が示されています。  

  

＜「注目すべき変異株＝VOI（Variants of Interest）」＞  

・「イータ株」は 2020年 12 月にイギリスで最初に確認された変異ウイルスです。  

・「イオタ株」はアメリカ・ニューヨークで見つかった変異ウイルスです。  

・「カッパ株」はインドで見つかった変異ウイルスで、「デルタ株」と同様に「L452R」の変異が

起こっています。  

・「ラムダ株」はペルーで最初に報告された変異ウイルスです。  

 

WHO によりますと 2021 年 6 月 15 日時点で 29 の国や地域から報告されていて、特にペルーやチ

リなど南米で多く報告されているということです。感染力やワクチンの効果への影響などについて

はまだよく分かっていないということです。  

  

＜「VOI から外れた変異ウイルス」＞  

一方、7月 7日現在、これまで VOIとされていた「イプシロン株」、「ゼータ株」、「シータ株」

は VOI からは外れ、1 段階下の位置づけとなる「さらに監視するためのアラート（Alerts for 

Further Monitoring）」というカテゴリーに含まれることになりました。  

  

＜「その他の変異ウイルス」＞  

日本でも国立感染症研究所が WHO の「VOC」となっている 4 種類の変異ウイルスをすべて「VOC」

に指定しています。また、「VOI」として「イプシロン株」、「シータ株」、「カッパ株」を指定し

ているほか、関東や東北を中心に多く確認された「E484K」の変異があるウイルスについても独自

に指定しています。この変異ウイルスは海外から入ってきたとみられていますが、詳しい起源は不

明で、感染力は変わらないと考えられています。ただ、ワクチンの効果については完全に無効化す

るとは考えにくいものの、効果を低下させる可能性を考えると、感染状況を注視する必要があると

しています。  

 世界では新型コロナウイルスの遺伝子配列がデータベースに公開されていて新たな変異ウイル

スが次々と報告されています。WHO は各国に対し、ウイルスの広がりを見る調査や戦略的な検査、

ゲノム解析などを通じて、対策を強化し続けてほしいとしています。 

（2021 年 7月 7日現在）  

参考 

NHK 新型コロナウイルス 特設サイト 

https://www3.nhk.or.jp/news/special/coronavirus/newvariant/qa.html#mokuji2 

https://www3.nhk.or.jp/news/special/coronavirus/newvariant/qa.html#mokuji2
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 新型コロナウイルスは瞬く間に世界に広がり、各地で独自の変異を繰り返した結果、世界中から様々な変

異株が報告されています。現在新型コロナウイルの遺伝子情報は世界中から GISAID Initiative＊に登録さ

れ、データは様々な形式で公開され利用することが可能となっています。 

 この表は GISAID のデータを活用して多角的な疫学解析レポートの自動生成を行うウェブサイト 

Outbreak info の Location Tracker によって公開されている国別の登録シーケンス数、統計処理された過去

60 日間の登録シーケンスデータと、世界的規模の問題についての情報公開サイトである 

Our World in Data より各国患者報告数の 7 日間移動平均値を参照しました。 

 
参考 

東京都健康安全研究センター（10 月 4 日更新） 

http://www.tokyo-eiken.go.jp/lb_virus/worldmutation/ 

 

世界の新型コロナウイルス変異株の発生状況（10月 4 日更新） 

https://www.gisaid.org/
http://www.tokyo-eiken.go.jp/lb_virus/worldmutation/
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上記については下記参考サイトご覧ください。定期的に最新情報に更新されています。 

参考 

NIID 国立感染症研究所 

新型コロナワクチンについて  

https://www.niid.go.jp/niid/ja/diseases/ka/corona-virus/covid-19.html 

 

 

 

 

 

▼そして変異株 ミュー株・・・・ ワクチン２回打ったのに死亡…南米襲った「ミュー株」、

日本でも発見 

 

中央日報（2021 年 9 月 2 日） 

https://japanese.joins.com/JArticle/282534 

 

新型コロナウイルス感染症（新型肺炎）ワクチンの効果を下げる可能性がある新たなコロナウイ

ルス変異株が出現し、懸念を生んでいる。世界保健機関（WHO）は、今年 1 月に南米コロンビアで

初めて報告された変異ウイルス「B.1.621」を「ミュー株（Mu）」と命名し、「注目すべき変異株」

に指定すると、8月 31日（現地時間）、発表した。 

この日、WHOによると、ミュー株は南米を超え、欧州や米国・香港でも感染例が確認されるなど、

少なくとも 39 か国で報告されている。このような中、ＮＨＫが 9 月 1 日、日本でも「ミュー株」

感染者が初めて確認されたと報じた。 

ＷＨＯはコロナ変異株のうち、透過率と症状、ワクチンの効果などを考慮し、特に注視する必要

がある変異を「懸念される変異株（VOC）」、それより一段階低い「注目すべき変異株（VOI）」に

指定・分類している。「懸念される変異株」は、アルファ・ベータ・ガンマ・デルタの 4 種類で、

「注目すべき変異株」はイータ・イオタ・カッパ・ラムダに続いてミューが追加され、5種類にな

った。 

今回、新たに注目すべき変異株に指定されたミュー株は、世界占有率は 0.1％以下だが、コロン

ビアでは 39％、エクアドルでは 13％を占めると WHOが発表した。 

問題は、「ミュー株」もこれまでの変異株のように既存の新型コロナワクチンの効果を下げる可

能性があるという点だ。WHO の週間報告書はミュー株について「ベータ株（南アフリカ発）と同様

の方法で免疫防御力を回避する潜在力がある」と説明している。 

英紙ガーディアン（https://www.theguardian.com/world/2021/sep/01/who-monitoring-new-

coronavirus-variant-named-mu）によると、英国ではこれまで 30 件のミュー株の感染例が報告さ

れたが、このうち一部は、新型コロナワクチンを 1 次または 2 次まで打ったが、感染した。また、

新型コロナウイルス変異株に関する気になる記事 

懸念される変異株(VOCs)に対するワクチン有効性について 

異なる製造販売企業のワクチンを組み合わせて摂取することに関する知見 

ワクチン追加接種について 

ワクチン接種後の血小板減少症を伴う血栓症・血栓塞栓症について  などなど 

 

https://www.niid.go.jp/niid/ja/diseases/ka/corona-virus/covid-19.html
https://japanese.joins.com/JArticle/282534
https://www.theguardian.com/world/2021/sep/01/who-monitoring-new-coronavirus-variant-named-mu
https://www.theguardian.com/world/2021/sep/01/who-monitoring-new-coronavirus-variant-named-mu
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ABC4 などによると、先月、ベルギーの特別養護老人ホームでは、ミュー株に感染した 7 人が死

亡したが、いずれもワクチン接種を完了した状態だった。ただし、WHOはミュー株の免疫回避の

程度、感染力などについてはさらなる研究が必要だという立場だ。 

一方、日本の今回のミュー株感染例は、6 月～7 月に空港検疫所の新型コロナ検査で陽性判定

を受けた 2人がミュー株に感染していたことが遅れて確認されたものだと、日本防疫当局が発表

した。NHKによると、ミュー株感染者の 2人は、6月末にアラブ国連邦（UAE）から成田空港を通

じて入国した 40代女性と、7月初めに英国から羽田空港に到着した 50代女性だという。 

 
参考 

NHK（21021 年 9 月 2 日） 

https://www3.nhk.or.jp/news/html/20210902/k10013238331000.html 

NHK首都圏ナビ（2021年9月2日） 

https://www.nhk.or.jp/shutoken/newsup/20210902e.html 

 

 

▼「毒性が強いコロナ変異株は発生しない」英ワクチン開発者の発表の根拠とは 

 第 5波が急速に落ち着いても、不安は尽きない。原因は「変異」だ。いつ、どこで、どんな強毒

化を起こすかわからない以上、ずっと人類は新型コロナウイルスに悩まされ続けるのか──。だが、

実は「もう強毒化はしない」と、あるウイルス研究の権威が発表し、注目を集めている。 

 いまから 130 年以上前の 1889 年 5 月、帝政ロシア支配下のオアシス都市・ブハラで謎の疫病が

発生した。感染すると瞬く間に症状が悪化し次から次に亡くなっていく。感染はヨーロッパ、アメ

リカへと一気に拡大。まだ飛行機のない時代にもかかわらず、「ロシアかぜ」と名付けられたその

感染症は、たった 4か月で地球を一周したとされる。 

 日本では翌 1890（明治 23）年に流行し、「お染かぜ」と呼ばれた。当時、東京で人気だった『お

染久松』という芝居から取られた俗称で、病気の侵入を防ぐために《久松留守》《お染御免》と書

いた札を家の入り口に貼るのが流行したという。子供は重症化しなかった一方、高齢者の致死率が

異常に高かったとされ、新型コロナウイルスとの共通点も多かったようだ。昭和大学客員教授（感

染症）の二木芳人さんが言う。 

 「19 世紀末のロシアかぜは、最新の研究で、現在のかぜのウイルスの 1 つである『ヒトコロナ

ウイルス OC43』によるものであった可能性が高いとわかりました。現在でいうところの“新型コロ

ナウイルス”であり、世界中で 100万人近くが亡くなりました」  

 

この続きは下記参考サイトでご覧ください。 

参考 

Yahoo!ニュース（2021 年 10 月 4 日） 

https://news.yahoo.co.jp/articles/6597c886b8f69f444d56f4e0c532875152d85075 

 

 

 

 

 

 

https://www3.nhk.or.jp/news/html/20210902/k10013238331000.html
https://www.nhk.or.jp/shutoken/newsup/20210902e.html
https://news.yahoo.co.jp/articles/6597c886b8f69f444d56f4e0c532875152d85075
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▼「変異株にも先回りして対応」コロナワクチンが奇跡的スピードで開発できた本当の理由 
 

なぜ新型コロナウイルスのワクチンは「1年以内」という超短期で開発できたのか。慶応義塾大

学医学部の宮田裕章教授は「デジタルトランスフォーメーション(DX)により、開発工程のデータを

共有できたからだ。DXで医療は大きく進歩している」という――。 

 

 

※本稿は、尾原和啓・宮田裕章・山口周『DX進化論』(MdN)の一部を再編集したものです。  

 

■ウイルスの遺伝子情報を全世界で共有できるようになった   

【尾原】日本では、新型コロナウイルスの感染拡大で緊急事態宣言が繰り返し出されましたね。   

【宮田】2021 年の初頭からアルファ株が欧州を中心に猛威をふるいましたが、その後登場したデ

ルタ株はそれ以上の感染力で、世界中で感染拡大を引き起こしました。もともと私は、「変異株」

そのものに対して警戒を呼びかけていたのですが、想定の中でも厳しい方に入ったという印象で

す。 

 

■データ共有により奇跡的なスピードでワクチン開発ができた   

【尾原】おっしゃる通り、やはり絶望の中にこそ希望は見えてくるのだと思います。以前、イスラ

エルの投資家の方々と話していたのですが、他国に先がけイスラエルでは 2 回目の接種まで迅速に

実施された結果、コロナの感染者が劇的に下がり、いち早く生活規制がほぼなくなりました。アメ

リカ、イギリスもそれに続いています。   

 感染者数の低下といった数字的な部分だけでなく、宮田先生がおっしゃるような「共鳴する未来」

の中で、つらい状況だからこそお互いに学ぶ行為が連鎖し、変化の大きい時代をコントロールする

という状況がいろいろな場面で出てきているのでしょうか。   

【宮田】実際、ワクチン開発は奇跡的なスピードで進みました。通常であれば 3～4 年かかるとこ

ろ、開発工程のデータを共有することにより各国でワクチンを作れるようになったので、開発期間

が 1年以内に縮まったわけです。 

 

 ワクチンが効きにくいタイプの変異株も出てきているという意味では、ワクチンを打ち終わった

ところで変異株の侵入を許してしまうと、また 1からということになり、対応が難しいのは事実で

す。一方でワクチン開発側も「GISAID」を活用して、新しい変異株への有効性の検証や新規ワクチ

ンの開発を継続的に行っています。 

 

続きは下記サイトからどうぞ。 

 

参考 

Yahoo!ニュース（20121年10月8日）

https://news.yahoo.co.jp/articles/1940975b870d69e109948a0741c74dd6f4ae7463 

 

 

https://news.yahoo.co.jp/articles/1940975b870d69e109948a0741c74dd6f4ae7463
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