
食料・農業協力講演会

(社）国際農林業協働協会（ＪＡＩＣＡＦ）
農林水産省農林水産政策研究所

2009年9月17日

国際獣疫事務局（ＯＩＥ）アジア太平洋地域代表

藤田 陽偉

越境性/新興動物伝染病の現状と対策



概 要

y 越境性/新興動物伝染病とは？
－その現状は？
－特にインフルエンザ問題
－なぜそのような問題が起こるのか？
－何が問題となっているか？

y 越境性/新興動物伝染病の対策は？
－技術的側面
－制度的・政策的側面
－国際協力

y まとめ



動物疾病

y 動物疾病

y 動物感染症
y Transboundary Animal Diseases （国をまたがって伝播する動物疾
病）

y Emerging (Re-emerging) Animal Diseases（新興、再興動物疾病）
定義：以下の原因による新しい感染症をいう；

－現存する病原体の変革、変異

－新しい地理的な地域や動物群への拡大

－以前確認されていなかった病原体又は初めて診断

された疾病

並びに

－動物又は公衆衛生への多大な影響を及ぼす疾病

y 国際獣疫事務局（OIE)による指定疾病；約100種のOIE指定疾病と
国際動物衛生基準



最近における越境性/新興疾病の
事例にはどんなものがあるか？



最近における越境性/新興感染症の例
y 重症急性呼吸器症候群 (SARS)
y 高病原性鳥インフルエンザ（HPAI)
y パンデミックH1N1 2009(A/H1N1)
y 牛海綿状脳症（BSE）
y サル痘 (Monkey pox)
y 口蹄疫 (FMD)
y 豚コレラ (CSF)
y 豚繁殖・呼吸器障害症候群 (PRRS)
y 牛疫 (Rinderpest)
y リフトバレー熱 (Rift Valley Fever)
y 小反芻獣疫 (PPR)
y 狂犬病(Rabies)、など



2008年と2009年前半における
越境性動物疾病の世界的動向例

豚繁殖・呼吸器障害症候群（PRRS)
y 宿主：豚など
y 病原：PRRSウイルス
y 症状：伝播が早く、発病率が高い。妊娠豚での繁殖障害（死産子など異常

産）、子豚での呼吸障害（呼吸困難）、発育障害（ひね豚）など。
2次感染・複合感染で症状悪化。

y 疫学：世界的に発生。北米と欧州の流行株。
最近では、非定型のPRRSの流行

＊中国；2006年から、高死亡率のタイプ流行。混合感染の例。2007年か
ら高病原性の疾病発生。

＊ベトナム；2007年4月から。2008年3月から大流行。2か月で
約300,000頭の豚を失う。

＊フィリピン；中国、ベトナムと同一の非定型ウイルスによる流行。

y 予防：ワクチン（従来型）。

ＯＩＥのPRRS地域会議開催（ベトナム、2008年）



2008年と2009年前半における
越境性動物疾病の世界的動向例

Peste des petits ruminants (小反芻獣疫）
y 宿主：羊、山羊、鹿など

y 病原：小反芻獣疫ウイルス

y 症状：急激な体温上昇、食欲不振、口・鼻粘膜の充血・糜爛、
咳、下痢、削痩、発熱後死亡（死亡率２０％）。

y 疫学：西・中央・東アフリカ、中近東、アジア（近年、アフリ
カやアジアでの地理的な感染の広がり）

y 予防：弱毒ワクチン、牛疫ワクチン

y アジアでの発生と対策：

＊パキスタン１９９７、中国２００７、インド、ネパール、バ
ングラデシュ、アフガニスタン、タジキスタンなど

y 南アジア地域でのGF-TADs(Global Framework of 
Transboundary Animal Diseases) 指定疾病



PPR（小反芻獣疫）の伝播



2008年と2009年前半における
越境性動物疾病の世界的動向例

アフリカ豚コレラ(African Swine Fever)
y 宿主：豚、いのししなど

y 病原：アフリカ豚コレラウイルス

y 症状：甚急性・急性の熱性出血性症状、高死亡率～発熱・慢
性肺炎などの慢性型。

y 疫学：アフリカ・感染ダニはイボイノシシや豚へウイルス伝
播。その後豚の間で接触感染。イタリア・サルジニア

島、中米での経験。

最近では、中央ヨーロッパのジョージア（2007）、ア
ルメニア（2007）、ロシア（2007.12）、アゼルバイ
ジャン（2008.1）などへ伝播

y 予防・治療：ワクチンなし＜中和抗体産生なし＞、治療法
なし。



最近におけるアフリカ豚コレラの伝播



高病原性鳥インフルエンザ

y 宿主：鶏、あひる、七面鳥、うずら、野鳥

y 病原： A型インフルエンザウイルス、血清亜型（HA蛋
白16種・NA蛋白9種のうちのＨ５とＨ７)

y 症状：突然の死亡率の上昇（症状なく100％に達する場
合あり）、産卵低下・停止、神経症状、下痢など。

y 疫学：アジア、ヨーロッパ、中近東、アフリカ

y 予防：ワクチン

y 東南アジア、南アジア・太平洋地域でのGF-TADs指定疾
病



2008年と2009年前半における
越境性動物疾病の世界的動向例

高病原性鳥インフルエンザ

y OIEへの公式通報による。2003年からの連続発生。

y 2003-2009年：62カ国、家禽及び野生動物

y 地域：アジア、ヨーロッパ、中近東、アフリカ（アメリカ大
陸・太平洋地域での発生なし）

y 2007年；28カ国、2008年；23カ国

y 2009年8月まで10カ国（常在地を除く）
バングラデシュ、中国、ドイツ、香港、インド、ラオス、モ
ンゴル、ネパール、ロシア、ベトナム



最近における高病原性鳥インフルエンザ発生状況
(WAHID; OIE Web-site)



鳥インフルエンザ A/(H5N1) ヒトでの発生確認例（WHO)

国 名 件数 死亡例 初発生報告

アゼルバイジャン 8 5 2006

バングラデシュ 1 0 2008

カンボジア 8 7 2005

中国 38 25 2003

ジブチ 1 0 2006

エジプト 60 23 2006

インドネシア 141 115 2005

イラク 3 2 2006

ラオス 2 2 2007

ミャンマー 1 0 2007

ナイジェリア 1 1 2007

パキスタン 3 1 2007

タイ 25 17 2004

トルコ 12 4 2006

ベトナム 109 54 2003

計 413 256

Source: WHO, 30 March 2009, Only laboratory-
confirmed cases



高病原性鳥インフルエンザ（H5N1)の状況
y 2003年以降からの連続発生及び再発
y 過去に前例のない発生（地理的伝播と大規模被害）
y 動物とヒトの健康脅威、社会不安と混乱
y 経済的損失
y 国際貿易の障害（タイなど）
y アジアの諸国での疾病の定着とウイルスの循環（撲滅困難
の事態）
y 乏しいバイオ・セキュリティ（防疫措置の欠如、庭先飼養、
動物の生体取引、多種動物の混飼養など）
y 動物の移動コントロールの困難性
y ワクチンの適切な使用
y 水禽動物・渡り鳥などの役割

OIE Asia-Pacific(Tokyo)のアジア地域における鳥インフルエ
ンザ特別対策



高病原性鳥インフルエンザ防疫活動

OIE



インフルエンザに関する情報として！



インフルエンザ３つのタイプの呼称

y Avian Influenza
家きんのインフルエンザ、他の動物種（人を含む）への伝播の可能性

y Human Influenza
=Common Flu，株により種々の深刻な程度で人をおかす、毎年数千人の死亡者

y Pandemic Influenza
（まれな発生、過去数百年で数例。高病原性鳥インフルエンザや人インフルエンザ・ウイ
ルスの遺伝的因子の再集合の結果、人への新しい病原性の強い型）

＊Pandemic H1N1 2009
Phase 6。WHOの区分する異なった地域で少なくとも一カ国において
community レベルでの発生。かつPhase 5の状況（ＷＨＯの区分する地域内
の少なくとも2カ国でヒトからヒトへの伝播。）をもつ。



過去のパンデミック・インフルエンザ

y 1918 Spanish      (H1N1)
y 1957      Asian          (H2N2)  豚
y 1968      Hong Kong  (H3N2) 家禽

y 一説では、 1918 年の例では、2,000～4,000万人、
1957年；100～400万人、1968年；75～100万人の死
亡



新型パンデミック(H1N1)2009と動物
での発生と対応は？



新型インフルエンザ Pandemic (H1N1) 2009 ヒトでの発生

y 新しいウイルス、ウイルスの起源不詳

y ＷＨＯのPhase 6レベル （１～６段階）

y 世界的なヒトでの発生：発生277千件以上、死亡少なくとも3,205件（ＷＨＯ，2009年9月6
日）＜患者数の全数報告は中止。新たな感染国を除いて流行状況とリスクに関する指標の報告）

y ワクチン製造の促進と供給時期

y アジア地域の状況
＊WHO 地域会議、バンコク、2009年7月
＊Pandemic H1N12009の現状のレビューと対応準備レベル （ホスト国タイでのパ

ニック時の開催）

＊地域対応戦略

＊国レベル及びWHOの今後の対応についての勧告
＊OIE statements
＊タイ、ナコンパトムのSilpakorn University, Vaccine Pilot Plantでの製造認定



Pandemic (H1N1) 2009
背 景

y 2009年4月27日； メキシコ、米国でのヒトの疾病；豚、トリ、ヒトのウイルス・コンポートネントを含む。
“豚インフルエンザ”発生との報告。

y 2009年5月2日； カナダでヒトから豚への感染（？）など

y 豚インフルエンザ；OIE非指定感染症

y “豚インフルエンザ”の呼称反対声明（OIE, 28 April 09),

y A/H1N1は、ヒトでの流行。OIE疾病への指定の意図なし。

y OIE本部及び各地域代表による緊急電話会議

y 食料（豚肉）からの感染の証拠なし。調理など熱処理（中心温度70度）によるインフルエンザ・ウイルス
の不活化（FAO/WHO/OIE statement, 7 May 09)

y ヒトのA/H1N1感染関連での豚淘汰運動（エジプトなど）と殺処分反対（OIE, FAO=豚の淘汰はヒトの感染
軽減に関係なし）

y ヒトのA/H1N1感染関連からの豚や豚肉などの輸入禁止措置とそれに対する反対声明（OIE)



最近における動物でのA(H1N1)感染の例
y カナダ：

2009年5月、アルバータの豚群、発症、メキシコからの大工、風邪の発生、豚群から
A(H1N1)ウイルスの確認、OIE へ新興疾病として報告（＋5月パリでのOIE総会での
カナダ政府獣医局長の詳細報告；移動制限など、豚は回復。

y アルゼンチン：
2009年6月、豚発症15％、死亡０、A(H1N1)ウイルス, 病気のヒト患者との接触と言
われている。6月24日以降新発生なし。検疫、ゾーニング、ワクチン接種なし。

y チリー：
2009年8月、繁殖用七面鳥（２群）、①群：24,337羽/29,782羽（7月23日から70％か
ら31％へ卵生産の落ち込み、死亡０、呼吸器症状なし）、呼吸器症状をもつヒトに
暴露。 ②群：36,585羽/59,554羽（①の農場と同系列経営、7月29日から産卵率
低下、死亡０、呼吸器症状なし）、Ａ（Ｈ１Ｎ１）pandemic influenza 2009 ウイル
ス確認（RT-ＰＣＲ）、Ｈ５／Ｈ７の否定、検疫の適用。

y オーストラリア：
2009年７月、豚、発症5％、死亡０、 A(H1N1)ウイルス, 病気のヒト患者からの感染
と言われている。検疫、国内移動制限、ワクチン接種禁止。

y シンガポール：
2009年9月3日、インドネシアからの輸入豚でA(H1N1)ウイルスを分離

A(H1N1)ウイルスの豚での流行は、現時点では世界的にはありそうにない。



動物でのA/H1N1
対 応 （１）

y 基本的には、ヒトの伝染病で動物がそのウイルス伝播の役割を
なしているとは考えられない。

y 継続した公衆衛生と動物衛生専門家の協力（One World One 
Health, 試験研究協力＝さらなるウイルスの研究、OIE 
Reference Laboratories, OFFLUの内容拡大とヒト-動物の接点と
領域)；試験・研究の促進、OIE, FAO, WHO合同調査団の派遣な
ど

y 豚の淘汰は、同ウイルスによる動物・ヒトのリスク対策になら
ない。しかし、病豚を食用にと殺しない。

y 動物群での獣医サービスによる高レベルでの認識（awareness)
とモニター、Emerging diseaseとしてのOIEへの通報、疾病回復
までのサーベイランスと移動制限・bio-security措置



対 応 （２）

•ヒトでの同疾病発生国からの豚肉などの輸入禁止措置は有意義では
ないし、OIE基準にも合致しない。

•豚の殺処分は、OIEの動物福祉国際基準に沿って実施のこと。

•Reassortmentの懸念; H1N1と高病原性鳥インフルエンザH5N1の
遺伝子再集合→インフルエンザ・ウイルスの強毒化、特にアジア地
域。

＜遺伝子再集合（ひとつの細胞に2つの異なったウイルスが同時に感染して、感染
細胞内で分節遺伝子の交換とその結果による交雑種ウイルスの出現。８つの分節遺伝
子をもつインフルエンザ・ウイルスの例。豚での発生懸念）＞



豚インフルエンザ
y 名称：豚インフルエンザ (Swine Influenza)

y 病原：インフルエンザA型ウイルス (H1N1, H3N2, H1N2=遺伝子
再集合体）

y 分布・疫学：1918年発生のヒトのスペイン風邪ウイルスH1N1が豚
に伝播したのが歴史的発端？？ 世界的に発生がみられる。

経済的被害少。

y 症状：発熱、食欲不振、呼吸促迫、発咳、鼻汁漏出、1週間程度で
回復。

y 診断：ウイルス分離、HI検査（ H1N1, H3N2両株を抗原としたペ
ア血清）

y 予防：ワクチン（２価）接種



なぜ越境性/新興疾病の台頭？？



なぜ新興疾病/越境性疾病？
1. グローバル化
－国境なき世界 (Borderless era)
－旅行者の増加

－国際交易の増加（動物・畜産物、野生動物など、規制なき

輸出入）

2. 世界の人口増加, 都市化など、特に従来、人の住んでいなかった地域
への移動

3. 環境の変化；地球温暖化
4. 農業生産方式の変更
5. 微生物順応
6. 家畜と野生動物の密接な関連
7.ヒトの消費嗜好の変化



新興疾病の例
y 環境の変化：
１）人為的な開発など

＊ウガンダ農地開発‐エボラ出血熱流行（2001年）－自然宿主不明
（げっ歯類？）－猿類の感染－人類（患者数425名、死者224名
＜致死率53％＞

＊西部・中部アフリカ熱帯雨林の農地開発－ザイール－サル痘発生

（1996）92例；アフリカオニネズミのガーナからのアメリカ輸入
（2003年；プレーリードッグとの同室飼養）－購入者での発症70名

＊北海道酪農用農地開発－キタキツネの都会への移動－犬の

エキノコッカス症（北海道の犬の数パーセントが感染）－ヒトで

の感染（北海道及び仙台・熊本など）

２）地球温暖化、異常気象など －続き－



環境の変化：続き

２）地球温暖化、異常気象など：
＊感染媒介者ベクター（蚊など）の移動範囲の拡大

－従来アフリカの一定地域などでの流行病が拡大
－リフトバレー熱（当初、ケニア、南アフリカなど→サウジア
ラビア、イエメン)

＊インド・サイクロン： 水害→レプトスピラ病の増加 （ゲッシ
類、犬などの尿から排菌→人への経皮感染



農業生産方式の変更

食品生産方式の変更
＊植物＋羊、牛などの死体由来のMeat and bone meal (肉骨粉）の利用
＊牛でのＢＳＥ（牛海綿状脳症：英国→ヨーロッパ、中近東、アジア、北米）

（参考）ＢＳＥ発生の動向（各国からＯＩＥへの公的報告）
＊プリオン

＊英国 （1987; 446 cases in Great Britain, 1992; 37,280 in United 
Kingdom, 2009; 6 cases; data as of 30 June 2009）

＊英国を除くその他の国 (24 countries, Ireland, Portugal, France, 
Switzerland, Japan, USA, Canada, etc. ; 2009; 1 case in  
Canada, 5 cases in Ireland, 4 cases in Poland)

消費構造の変化
＊消費者の嗜好
＊ Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS；重症急性呼吸器症候

群）；感染者数８，０９８名、死者７７４名が発生。
＊例： ＳＡＲＳとハクビシン？？の情報



世界の人口増加, 特に従来人の住んでいなかった地域へ
の移動など

＊主な先進国の新規の入国者数（inflows of foreign population）；年間約300 
万人 ＋アフリカ、アジアの発展途上国間における国際移動はそれ以上？？（戦火、
迫害の恐怖などから隣国に移動；ルワンダ、アフガニスタンの例,
動物を伴う移動)

＊地方病の発生地などに動物・ヒトの移動と疾病の拡大

＊例：
１）マレーシア：養豚地域の山間地への移動→コウモリの生息地→養豚地域での

Nippah ウイルス感染症 （豚での流行とヒトへの感染）

２）日本脳炎：第2次大戦での日本進駐軍兵士の間での流行、米国陸軍による病原
体の検出と命名



越境性/新興疾病の社会・経済的影響は？？



動物病原体の公衆衛生影響への可能性

y 人の病原体の60％は人獣共通感染症

y 新興疾病の75％は人獣共通感染症

y バイオ・テロリズムに利用される可能性のある病
原体の80％は人獣共通感染症



越境性/新興疾病の社会・経済的影響
y 多大な動物生産性の低下と経済的被害；個人経営体、社会的影響、さ
らには食料の非安全保障

y 動物疾病による動物飼養者への継続・一貫した脅威及び安定的・持続
的経営に関する不安感、特に開発途上国を含む小農への影響

y EADs/TADsの動物・ヒトの健康への脅威（人獣共通感染症）と経済
的・社会的影響

y 食料の安全性、消費者の問題意識と食料に対する安心感

y 国際交易の機会喪失、交易問題（WTO問題とOIE) 、さらには食料安全
保障問題

y 社会的影響と混乱（パニック）；例：BSE, 鳥インフルエンザなど

y 公共部門の関与の必要性と国際/地域協力の必要性



動物疾病による社会・経済的損失
y 動物疾病のインパクトは一様ではない：
多くのケースで生産者・消費者など社会生活者の損失は想定を
上回った額。生産性の回復に長年を要すケース。リモート・イ
ンパクト；国際市場と価格の上昇。

y 生産者の損失：

生産性の低下、投資に見合った還元が期待できない（防疫費用、
治療費用、市場性の低下）。

例；イタリー、鳥インフルエンザにより鶏卵と鶏肉の消費70％減。

y 社会的損失とパニック：動物資源の損失、国際市場から
の隔離、食料の安全保障、公共福祉；動物・ヒトへの健康の影
響、食料に対する安全・安心の信頼損失、輸送、ツーリズムな
ど、多くの場合、社会的混乱とパニック。



経済的損失試算
y HPAI（高病原性鳥インフルエンザ）発生後の経済損失：20 

billion USD (2兆2,000億円）以上>

y 東南アジアでのＨＰＡＩ；2004-05年の2年間
発生国での直接経済コスト 8-12 billion US$（8,800億円～1兆
3,200億円）；鳥の死亡、防疫、生産と交易の打撃

y SARS:＜6ヶ月、30-50 billion US$；3兆3,000億円－5兆
5,000億円 の損失

y 世界のツーリズムの損害– ‘年間 $3 trillion＜330兆円’ 対 ‘現状
の世界GDP  $35-40 trillion’

Bio economic research associates: Thinking ahead: Using scenarios to understand the risk of pandemic 
influenza, April 2005, WHO



経済的損失の2,3の事例

y 英国での口蹄疫；
＊と畜場での発見→直ちに全国発生・ヨーロッパの他の国へ波及→防疫のための動物のと

殺4,047千頭→焼却措置と動物福祉問題→ワクチン接種許容の機運→社会的パニック
（総選挙の延期、ヒトの移動制限、観光資源の大幅減少を含む）

＊BSEによる英国からの牛肉の輸入禁止時期（50カ国；英国輸出の85％に相当）
＊経済的損失13.1～18.9billion USD (約2兆900億円＝GDP of UKの1.1％；BBC)

y 台湾での口蹄疫；2000
＊周辺地区からの感染？→養豚産業でのパニック

＊390万頭の動物の殺処分、２billion USD（約2,200億円）の経済的損失、一部養豚業の
廃止

＊豚肉の国際市場を失う。

y 鳥インフルエンザ被害試算の例
＊直接的被害（2004年）：ベトナム、4,400万羽（家きん総数の17.5％）、タイ、

2,900万羽（同14.5％）
＊ＡＩ発生以来の対ＧＤＰ損失：タイ 1.5％、中国 1.3％、ベトナム 0.3‐1.8％

（ＦＡＯ Ｄｒ Ａｎｎｉ ＭｃＬｅｏｄ）



生体マーケット
アジア等での一

般市場、バイオセ
キュリティ、感染
の拡大、市民生活
への影響、法的規
制の困難さ



東南アジアにおける鳥の飼養羽数生産システム
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越境性・新興疾病の予防・防疫に関する
国際機関の関与は？



主たる人獣共通感染症関連国際技術機関

y OIE（World Organization for Animal Health,国際獣疫事務
局）

1924年設立（国連設立以前）、動物衛生の国際機関、本部パリ
（アジア太平洋地域事務所；東京）、動物衛生国際基準の設定（Ｗ
ＴＯ指定の国際基準設定機関でもある）、科学情報提供、世界獣医
機関の強化・改善など, 174ヵ国加盟

y FAO (Food and Agriculture Organization of the United Nations、
国連食糧農業機関）, 1945年設立、栄養水準の向上、食料・農産物
の流通改善、飢餓からの開放などの国際機関、動物衛生もその業務
の一部、本部ローマ、187カ国加盟

y WHO (World Health Organization, 世界保健機構), 1948年設
立、世界の人々の健康、伝染病の撲滅や公衆衛生の向上など、本部
ジュネーブ、193加盟国



OIE（国際獣疫事務局）
y 背景：ヨーロッパで牛疫の流行、国際協力の必要性

y 設立； 1924年国際条約、我が国は1930年に加盟,174加盟国

y 組織：本部パリ、5つの地域事務所、東京にアジア・太平洋地域事務所（34メ
ンバ－国）、バンコクにサブ事務所（東南アジア）。

y 業務：

＊国際的な動物疾病（人獣共通感染症を含む）の透明性のある情報

＊獣医科学情報及び防疫方法の収集・分析・流布

＊動物疾病に対する専門知識の提供と国際団結

＊国の獣医サービスの法的枠組みと資源の改善
＊WTO関連における動物・その生産物の国際交易の安全性確保（動物衛生基準の設
置国際機関）

＊動物由来食品の農場レベルでの安全性確保と科学根拠を持つ動物福祉の促進



Reference Laboratories (cont.)
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OIE Asia-Pacific, Tokyo; Web-site;  www.rr-asia.oie.int



今後どのような対応が要求されるか、
またどんな対策が取られているか？？



世界的な越境性/新興疾病への関心の高まり
y 近年における越境性/新興動物疾病（特に人獣共通感染症）の連続的
な発生とこれに対する世界的な関心の高まり

y 経済的・社会的、技術的分析アプローチの要請

y 同疾病のコントロール強化：Global Public Goodの社会的要求（貧
困軽減、マーケット・アクセス及び公衆衛生・食品安全・食料安全
保障）とそのための政策決定者への助言と社会的投資の動向

y Global Public Goodとしての獣医サービス(Veterinary Services)の能
力向上（早期発見、早期対応。そのための評価）、社会経済的なイ
ンパクトの減少努力への要請

y 積極的な人獣共通感染症へのサーベイランス・システムの導入

y 越境性/新興動物疾病の調査・試験研究の強化



Good Governance of Veterinary Services （獣
医サービスの公共的役割）

yすべての国、すべての人々のために要求される事項
y国家動物衛生システムが適用されるに必要な人材と財政的
措置を伴った適切な法令とその効果的な実施の必要性:
¾ 適切なサーベイランス、早期発見、透明性、通報
¾ 疾病発生の際の早急な対応
¾ バイオセキュリティ措置
¾ 保障
¾ 適切な予防接種
¾ 教育と試験・研究

• OIE Regional Seminar on Good Governance of Veterinary Services, 上
海、2009年11月

• その他数多くの地域国際会議や訓練事業の実施
• OIE 獣医教育国際会議、パリ、2009年10月など



検討を要する対応策
（技術面）

y 早期診断（診断技術と人材・診断施設などの整
備）と診断後の早期対応の必要性

y サーベイランス能力の強化

y 透明性・適時の報告（OIE通報の義務）強化
y 獣医当局など獣医サービス能力の強化（人材不足
と技術的強化、組織強化、財政的支援など）

y 防疫など法的整備（また、法などと防疫実施の
ギャップの減少）

y 公衆への知識の徹底(Public awareness)



検討を要する対応策（技術面 2）
1. 越境性/新興疾病の本質の理解：

＊OIE等による国際・地域会議の開催と科学的情報の提供
－例：FAVA/OIE  Seminar, Bangkok, Oct. 2008

2. 正確かつ早期の診断（診断/サーベイランス技術と人材
育成・診断施設などの整備）と診断後の早期防疫対応
の必要性

＊診断機関技術者対象のHands-on training workshops 
例：OIE/Japan TF Project: 診断能力向上訓練及び検

査室資機材の供与（2006～2010）
＊フィールド技術者を対象とした研修・訓練、など
例：OIE/FAO Field Vets & Para-Professionals 

Training Programmes
＊地域動物疾病サーベイランス研修など
例：OIE/FAO動物疾病サーベイランス地域ワーク

ショップ



検討を要する対応策（技術面３）

透明性・適時の報告強化
＊OIE加盟国の通報義務
＊透明性、OIEによる疾病に関する噂などの
トレース

＊ＷＡＨＩＳ (World Animal Health 
Information System)－疾病情報の電子通
報システム；各地域での研修実施；

＊ＷＡＨＩＤ (World Animal Health 
Information Database)；WAHISの好評
版ーインターネット・アクセス



OIE WAHID (World Animal Health Information Database)



検討を要する対応策（技術面３）

3. 獣医当局など獣医サービス能力の強化（人材不
足と技術的強化、組織強化、財政的支援など）

＊OIE 地域事務所での主たる活動（種々の会議、
ワークショップなど）

＊Donorsからの協力
＊PVS (Performance of Veterinary Services)

4. 防疫など法的整備（また、法などと防疫実施の
ギャップの減少）

＊例：OIE/JTF HPAI Project <2008-2012>によ
る東京・京都会議、2009年9月

5. 公衆への知識の徹底(Public awareness)
6. コミュニケーションの重要性：アジア太平洋地域コミュニ
ケーション地域会議（バンコク, 2008 及びシンガポール, 2009）



検討を要する対応策
（制度面など）

y 長期的視点に立った対応の構え

y 世界的な戦略の必要性 (GF-TADs)
y 特に人獣共通感染症における生産段階（at risk)での予
防・防疫の必要性

y 動物衛生と公衆衛生との協力

y バイオ・セキュリティの確保（隔離・衛生的飼養方式
の導入）

y 小規模貧困生産者対策

y 生産者など疾病に対する認識不足・安易な対応への対
策

y 国際協力



獣医サービスとPVS
y OIE Code (OIE動物衛生規約）; 
＊Chapter 1.3.3. Evaluation of Veterinary Services; 

both public and private components
＊Chapter 1.3.4. Guidelines for the Evaluation of 

Veterinary Services

y PVS (Performance of Veterinary Services)
＊OIE 専門家の研修
＊OIEの権限の下でのミッション派遣
＊Draft PVS Country Report; OIE Peer Review
＊最終ＰＶＳ報告書

＊当該国による受諾＋公表

＊ギャップ分析と投資プロポーザル（国家レベルと国際ドナー）



OIE/J(S)TF Projects
y 日本政府によるOIE活動支援（拠出金、Regular FundとSpecial 

Fund; OIEアジア太平洋地域事務所設立以来 )

y 日本政府によるアジア地域における「鳥インフルエンザ防疫対策特別事
業」（2006～2008及び2009～2010）

y 2006～2008：東南アジア8カ国、OIE & FAO, 防疫戦略、検査室整
備と診断訓練

y 2008～2010：東及び南アジア７カ国、検査室整備と診断訓練

y 2008～2012：アジア20カ国・地区での実施
①動物衛生情報ネットワーキング（情報システム・法令を含む）
（例）東京・京都会議－2009年9月

②獣医サービス活動評価と技術改善支援 ③サーベイランス（野鳥

と家畜；2009年には香港、ベトナム、モンゴルでの調査）と
OIE Reference Laboratory（北海道大学喜田教授）での分析



GF-TADs
y GF-TADs; Global Framework for the  progressive control of 

Transboundary Animal Diseases

y FAO/OIE イニシャティブ；両機関の強い分野をあわせ
持つメカニズム

y ①TADs防疫のための地域連携強化、② TADs防疫に
関する地域の優先度に基づく獣医サービス能力向上

y 参加；加盟国、WHO、地域機関、ドナー、民間組織などの参
加



GF-TADs Sub-Regional Mechanism

GF-TADs

RSO ASEAN, SAARC, and SPC

RSU

Epidemiological network Laboratory network

Attached to RSU for 
targeted diseases 

HPAI (Malaysia, Pakistan)
FMD (Thailand, India)
CSF  (Vietnam)
PPR (Bangladesh)
Targeted Diseases  (Guam, Fiji, 

PNG)

ASEAN＋３ – (Jakarta), 
SAARC—(Kathmandu), 
SPC＋２－(Fiji)

Regional Steering   
Committee

Permanent Secretariat
(OIE Asia-Pacific)



第3回GF-TADs地域委員会
y アジア・太平洋地域での防疫戦略の核

y 最新の地域委員会開催（東京、2009年7月）

y 地域委員会恒久事務局：OIEアジア・太平洋地域事務所（東京）

y メンバ－：OIE, FAO, ASEAN, SAARC, SPC, Japan, EU, China, Australia, 
USA, etc.

y ASEAN, SAARC, SPC各サブ・グループ会議

y その検討結果のレビュー、短期・長期TADs予防・防疫戦略の討議など

y ドナー：Japan, USA, ADB, Australia, +EC, etc.

y ＥＣの協力表明（2009年7月東京会議）



動物衛生と公衆衛生との協力

y 協力協定; OIEとWHOの協力関係
y 両機関による各種会議での交流・情報交換

y ＧLEWS (OIE, WHO, FAO; Global Early Warning System; on 
animal diseases and zoonoses worldwide)
y GF-TADs
y One World One Health (OWOH)

－ヒトは、卵、肉、乳などの動物蛋白を必要

－ヒトの感染症の60％は動物由来、ヒトの新興疾病75％は動物
関連、バイオテロリズムの80％は動物由来病原体
－食用動物の生産減少の20％以上は動物感染症による。→ヒト
の健康・栄養不足の問題

y 地域、国レベルでの協力関係



One World One Health (OWOH)
１．背景：

＊ヒトの感染症の60％は動物由来、ヒトの新興疾病75％は動物関連、バイオ
テロリズムの80％は動物由来病原体

＊ヒトは、卵、肉、乳などの動物蛋白を必要

＊食用動物の生産減少の20％以上は動物感染症による→ヒトの健康・栄養不足、
食料安全保障の問題

２．既存システムの効果的組み合わせ協力
（例）GLEWS (Global Early Warning System；OIE, WHO,  FAO協力メカニズ
ム）

３．One World One Healthの提案と承認: OIE, WHO, FAO with the 
support of 

UNICEF and UNSIC、2008年10月、エジプトでのインフルエンザ大臣国際会議
承認； UNICEF; United Nations Children‘s Fund, UNSIC; UN system Influenza Coordinator

目的：動物－ヒト－エコシステムのインターフェイスにおけるEIDに焦点をお
き、 EIDによるリスク・世界レベルでの流行・パンデミックの軽減

４．OIEのPVS (Performance of Veterinary Services)tool による国レベルでの獣
医サービスの評価とギャップの分析、改善支援（世界120カ国の申請）

５．獣医サービスと公衆衛生サービスの合併を意味しない。



まとめ
越境性/新興動物感染症対応

y 越境性/新興動物感染症の動向
y 早期診断、早期・透明性通報、早期防疫対応
y 獣医サービスの強化
＊診断、防疫の対応能力の強化
＊通報システム強化
＊獣医サービスの評価と投資
＊コミュニケーションの強化

y GF-TADsの有効活用と外部支援
y 動物衛生と公衆衛生の連携
y 国際・地域協力


