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＜連絡事項＞

· 1/13（金）13：00から心電図検査があります。

Ｂユニット　田村　耕一様　橋本　万様　細越　国雄様　松田　信夫様　若松　高様

Ｃユニット　北山　和子様　小山　正好様　瀬川　はな様

Ｄユニット　野里　朝子様

以上、９名です。協力お願いします。

· 見付　喜久様～発熱が続いており、喘鳴、左肺雑あり、良Ｄｒ診察にて「肺炎の疑い」　　

　　　　　　　　　との事で、点滴（抗生剤入り）24時間キープ・去痰剤・気管支拡張剤が３日分処方となっています。

· 槙　滋様～昨夜より37℃台の発熱が続いている為、良Ｄｒ指示にてインフルエンザテス

　　　　　　　ト施行し、Ａ（＋）陽性反応があり抗ウィルス剤５日分処方となっています。

· 長根　實様～昨夜より、38℃台～37℃台の発熱が続いている為、良Ｄｒ指示にてインフ　　

　　　　　　　　ルエンザテスト施行し、陰性でした。抗生剤3日分処方となっています。

· 長坂　才次郎様～本日、「特別擁護老人ホームくつろぎの家」の介護支援専門員が来院し　　　　

　　　　　　　　　　介護認定調査を行っています。

＜勉強会＞　　　　　　　　　　　　　インフルエンザ

インフルエンザとはは？

インフルエンザウィルスの感染によって起こる病気です。主な症状としては、高熱（38～40度）や頭痛、筋肉痛、全身倦怠感などの全身症状と、喉の痛み、咳や痰などの呼吸器の急性炎症症状などがみられます。インフルエンザは通常の風邪と比べ、症状が重く、全身症状も顕著に現れます。その為、高齢者が罹ると肺炎を併発したり、持病を悪化させたりして重篤になり、最悪の場合は死に至ることもあります。また、潜伏期間が短く感染力が強い事も特徴で、毎年、流行期の１２月下旬から３月上旬にかけては多くの方がインフルエンザに罹っています。

症状の経過は？

インフルエンザに感染後、１～３日間の潜伏期間を経て、突然38～40度の高熱がでて発病します。それと同時に、悪寒、頭痛、背中や四肢の筋肉痛、関節痛、全身倦怠感などの全身症状が現れます。これに続いて、鼻水、喉の痛みなどの症状も現れます。発熱は、通常３～７日間続きます。健康な成人であれば一週間ほどで治癒に向いますが、インフルエンザウィルスは熱が下がっても体内には残っている為、他人にうつす恐れがあります。流行を最小限に抑えるためにも、一週間は安静にしておく事が大切です。

高齢者は特に注意してほしい肺炎

インフルエンザの合併症としては、高齢者や呼吸器系や心臓に持病を抱えている人が併発しやすい肺炎、アスピリンとの関連が指摘されているライ症候群などがあります。また、インフルエンザとの関連があると考えられていて乳幼児がごくまれに併発する脳炎や脳症もあげられます。これらの合併症は、インフルエンザにおる死亡の大きな原因にもなっています。これらの合併症を併発しない為の対策としては、インフルエンザが流行する前に予防接種を受ける事です。そうすれば、インフルエンザに罹ったとしても症状が軽くすみます。乳幼児がインフルエンザに罹った場合、脳炎や脳症を併発すると水分を摂った後すぐ吐いてしまって元気がない、意識がはっきりとせずうとうとしている、痙攣を起こすなどの症状がみられます。この場合は、すぐに医療機関を受診して下さい。また、熱が高いからといって自己判断で、市販の解熱剤を服用させるのも控えて下さい。一部の解熱剤では脳炎を引き起こしやすいといわれています。

種類と特徴

Ａ型　　非常に変異しやすい。毎年流行するほか、爆発的な流行がある。また、細菌性の肺炎を高率に併発する為、高齢者は死亡するケースもある。

Ｂ型　　変異しにくい。散発的に小流行を繰り返す（最近は２年に１度の流行）

Ｃ型　　変異しにくい。症状は通常の風邪に似ているが、大きな流行は起こさない。

予防方法

インフルエンザは冬場に流行します。それは、空気感染する事、冬場は空気が乾燥する事、また寒くて乾燥した空気は気道粘膜の抵抗力を弱める事など全ての面でインフルエンザにとっての好条件が整っているからです。予防は流行前に予防接種を受ける事ですが、その他に日常生活で気をつけることもありますので実践してみて下さい。

（予防接種編）

　　　予防接種を受けたから絶対に罹らないというわけではありません。成人の場合、発症阻止率は70％～90％ぐらい、小児の場合はさらに低くなります。予防接種とは、病気に罹りにくくしたり、罹っても重くならない様にする事が目的です。

（日常生活編）

　　　１　流行期には人ごみを避ける。外出時はなるべくマスクをつける様にしましょう。他人からの感染を防ぎ他人への感染を防ぎます。

　　　２　外出後はうがい、手洗い、洗顔をする。顔などにもウィルスが付着しているので万全を期す為にも洗える部位は洗う様心がける。

　　　３　室内の湿度を保つ。乾燥した状態で活発に活動するので、活動を抑える為にも

　　　　　　　　　　　　　　その際、定期的に室内の換気も行う事。

　　　４　体力を保つ。体力が低下していると感染しやすくなります。バランスのとれた食

　　　　　　　　　　　事、十分な睡眠、そしてあまり厚着をしない様にする事。

　　

治療方法

大きく分けて一般療法、対症療法、化学療法の３つに分類されます。

一般療法～できるだけ安静にし、十分な睡眠と栄養をとり体力をつける事が必要です。室内

の湿度を60％～70％に保つ様に心がける事。また、水分を十分に補い脱水症状

を予防する。

対症療法～発熱、頭痛、関節痛、筋肉痛などに解熱鎮痛剤、鼻水、くしゃみに抗ヒスタミン

　　　　　剤、咳、痰に鎮去痰剤が用いられます。しかし、これらの症状は、身体からウィ

　　　　　ルスを追い出し治そうとする身体の自然な反応ですので、薬で無理に抑えてしま

　　　　　うとかえって治りが遅くなってしまう事もあります。自己判断せずに医師の指示

　　　　　に従って下さい。

化学療法～今までは、合併症の治療が主でした。1998年に治療薬として抗ウィルス薬のアマ

　　　　　ンタジンが保険の適用となりました。この薬は、発病初期（48時間以内）に服用

　　　　　すると治りが早くなります。ただし、Ａ型ウィルスにだけ効果があり、Ｂ型ウィ

　　　　　ルスには無効です。また、耐性が知られていますので、症状が軽い場合や発病後

時間が経っている場合は使う必要がなさそうです。抗生物質は、合併症の肺炎

を引き起こしている方や高齢で肺炎を引き起こす可能性の高い方に予防的に使用

する以外にはインフルエンザの治療では使用しません。　







































































































