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1.発生動向 上段は発生患者数、下段は定点当たり 3．栗原管内新型コロナウイルス確保病床使用状況
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＊「1.発生動向」の解釈について

・上段は圏域全体で一週間に診断した患者数
・下段は一つの定点（医療機関）において一週
間に診断した患者数
・下段の定点当たりの数値を表右側の判断基
準と照らし合わせて評価してください。
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4．栗原支所から

◎：複数対応中、〇：対応施設あり、ー：対応無し

　　　　 前週報告分　　　→　　　 最新状況
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【 定点把握対象疾患 】
• 新型コロナウイルス感染症は前週より減少しています。

• 感染性胃腸炎は前週より減少しています。

【 集団発生情報 】

新たな集団発生の報告はありません。

【 感染症コラム ～性感染症検査のお知らせ～ 】
性感染症（性病）について正しく知っていますか？

• 性感染症は、感染していても無症状の場合がありま

す。感染に気が付かず治療せずにいると、症状が重く

なっていることもあります。

• 一度治ったとしても、再度感染するものもあります。

• 妊娠中に感染すると、お腹の赤ちゃんに感染する可

能性があるものもあります。

• 心配になったら勇気を出してパートナーに「一緒に検

査や治療をうけてみよう」と誘ってみて下さい。

• 性感染症には、血液中に抗体やウイルスが検出され

ない「ウインドウ期」があるため、感染直後の検査で陰

性となることがあります。

• 性感染症では、ウインドウ期を過ぎてからの検査をお

勧めします。（①HIV：12週間②クラミジア：3週間③

梅毒：6週間④肝炎24週間）

・栗原管内医療機関のコロナウイルス入院病床がどの程度埋まっているか（最大値:100%)を示しています。

・この数値が高い状況が続くと、一般の診療体制にも影響が出る可能性があります。

・入院の可否は、病床の空き状況以外に、重症度や基礎疾患の有無等により決定されることにご留意ください。

◆算出方法

(確保病床－受入可能病床)÷確保病床

※栗原圏域独自の方法で計算しています。


