
 

 

初めまして。作業療法⼠の松⼭知世と申します。 
私は約 10 年間病院での勤務をした後、ずっと興味のあった訪問リハビリに関
わりたいと昨年の 4 ⽉に現在の職場に⼊職をし、はや 1 年が経過しました。こ
れからも⽇々精進して参ります。 
さて、お話しは変わりますが皆さま最近世間を騒がしている感染症についてご
存知でしょうか？先⽇、訪問先のお宅で利⽤者様とその感染症のお話になり
「よくニュースで⾒るけどこれはどういう病気なの？」と問われたのですが、
私⾃⾝も詳しく把握しておらずお答えすることができませんでした。致死率が
3 割以上に上るともいわれている危険な感染症がいま、過去最多のペースで急
拡⼤しています。 
【劇症型溶⾎性レンサ球菌感染症】、いわゆる【劇症型溶連菌】です。 
⼿指の壊死や多臓器不全を引き起こし、ショック症状から死に⾄ることもあ
り、“⼈⾷いバクテリア”とも呼ばれています。 
⼀般的な「溶連菌」と「劇症型」の違いは？ 
⼀般的な溶連菌は感染しても無症状のことが多く、ほとんどは発熱、咽頭痛、
⽪膚の発疹。ところが、通常は細菌が存在しない筋⾁や⾎液、肺などに溶連菌
が⼊り込むと、ごくまれに「劇症型」の症状を引き起こします。かかるのは 30
歳以上がほとんどで、急激に症状が悪化し、発病後、数⼗時間で死に⾄ること
も少なくありません。 
【初期症状】 
 □咽頭痛 □発熱 □消化管症状（⾷欲不振、吐き気、嘔吐、下痢） □全
⾝倦怠感 □低⾎圧 □筋痛 
【後発症状】 
 □局所的な腫れや発⾚と痛み □循環不全 □呼吸不全 □多臓器不全

□ショック症状 
⼿⾜の膨張や痛み、発熱などの感染兆候がみられる場合には、速やかに医療機
関を受診するよう呼びかけられています。「本⼈も気づかないほどの、⼩さな
⽪膚の傷でも、菌の侵⼊⾨⼾になる」と指摘されています。そのため「⼿術の
縫合部位や床ずれなどの傷だけではなく、靴擦れや⽔⾍など、⼩さな傷でも放
っておかず、清潔に保つことが重要」と⾔われています。気温の上昇も急激に
加速しており、暑さにもまいってしまう今⽇この頃。熱中症対策ももちろんで
すがこのような感染症にも⽬を向け皆さまご安全に⽇々をお過ごしください。
 

本格的な夏まであと少し…🥵 

いつもお世話になっております。 
平素は格別のお引き⽴てを賜り、厚くお礼申し上げます。 
当通信は、ツカザキ訪問看護ステーション広畑・サテライト下⼿野の広報誌に
なります。現在の当ステーションの空き状況や近況をお伝えできればと思い毎
⽉作成しております。何卒宜しくお願い致します。 

 


