
1.発生動向 3．新型コロナウイルス感染症の段階適用状況
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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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HP:https://www.pref.miyagi.jp/soshiki/nh-khhwfz/ktindex.html
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宮城県大崎保健所栗原支所　感染症発生動向調査情報
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◎：複数対応中、〇：対応施設あり、ー：対応無し
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【 定点把握対象疾患 】
• インフルエンザは前週より増加しました。

• 新型コロナウイルス感染症は前週より増加しました。

• Ａ群溶血性レンサ球菌咽頭炎（溶連菌）は前週より減少し、

警報レベルを脱しました。

• 感染性胃腸炎は前週より減少しました。

【 集団発生情報 】

保育施設においてインフルエンザ、感染性胃腸炎（ノロウイル

ス）、溶連菌、高齢者施設において新型コロナウイルス感染症の

集団発生がありました。感染対策に努めましょう。

【 感染症コラム～麻疹（ましん・はしか）～ 】
• 典型例ではカタル（風邪）症状、二峰性の発熱、特徴的な発

疹を呈するウイルス性疾患で、非常に強い感染力をもちます。

• 空気感染するため、建物内のみならず、移動中の車内等でも

感染してしまいます。

• 同ウイルスに免疫がない人は、高い確率で発症します。

• 一時的に抵抗力が落ちるため、肺炎や中耳炎等の他の感染

症を併発することがあります。

• 稀に中枢神経に長期間感染すること（SSPE）があります。

• 予防には２回のワクチン接種が重要で、1歳と小学校入学前

1年間の幼児（6歳になる年度）に接種します。

• 患者さんに接触後72時間以内にワクチン接種することで、

麻しんの発症をある程度予防できます。

• 不完全な免疫をもっている場合（例：1回のワクチン接種の

み）、典型的な症状が出ない「修飾麻疹」の経過をとります。

そのため臨床症状のみでの診断は困難となり、検査が必要

になります。

国の基準に基づき、在院者数に応じた本県の段階（0～Ⅲ）を定め、段階に応じて即応病床数を

設定しています。


