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川薩・出水保健所における定点報告疾患

北薩感染症情報
2025年第17週（4月21日～4月27日）

【問い合わせ先】 〒895-0041 薩摩川内市隈之城町228番地1
北薩地域振興局保健福祉環境部（川薩保健所）健康企画課

電話 0996-23-3165       FAX  0996-20-2127 
E-ﾒｰﾙ kita-kenkou-shippei@pref.kagoshima.lg.jp

◎： 警報発令中 ○： 注意報発令中
注意報
レベル

開　始
基準値

終　息
基準値

基準値

急性呼吸器感染症 － － － 106 105 35.00 ↓ － 16 69 34.50 ↗ －

インフルエンザ 30.0 10.0 10.0 8 10 3.33 ↗ － 2 2 1.00 → －

COVID-19
(新型コロナウイルス感染症)

－ － － 10 11 3.67 ↗ － 7 3 1.50 ↓ －

RS － － － 1 2 1.00 ↗ － 3 4 4.00 ↗ －

咽頭結膜熱 3.0 1.0 － 2 － － ↓ － － 1 1.00 ↗ －

A群溶血性
ﾚﾝｻ球菌咽頭炎

8.0 4.0 － 7 9 4.50 ↗ － 2 3 3.00 ↗ －

感染性胃腸炎 20.0 12.0 － 50 41 20.50 ↓ ◎ 9 6 6.00 ↓ －

水痘 2.0 1.0 1.0 － 1 0.50 ↗ － － － － → －

手足口病 5.0 2.0 － － － － → － － － － → －

伝染性紅斑 2.0 1.0 － － － － → － 1 － － ↓ －

突発性発疹 － － － － － － → － － 1 1.00 ↗ －

ヘルパンギーナ 6.0 2.0 － － － － → － － 1 1.00 ↗ －

流行性耳下腺炎 6.0 2.0 3.0 － － － → － － － － → －

急性出血性結膜炎 1.0 0.1 － － － － → －

流行性角結膜炎 8.0 4.0 － 10 6 6.00 ↓ ◎

細菌性髄膜炎 － － － － － － → － － － － → －

無菌性髄膜炎 － － － － － － → － － － － → －

マイコプラズマ肺炎 － － － － － － → － － － － → －

クラミジア肺炎 － － － － － － → － － － － → －

感染性胃腸炎
病原体がロタウイルスに限る

－ － － － － － → － － － － → －

－ － － － － → － － － → －

－ － － － － → － － － → －

－ － － 194 185 ↓ 40 90 ↗

前週
報告数
（人）

急性呼吸器感
染症(ARI)

定点

眼科定点

基幹定点

指定医療機関からの
インフルエンザ入院報告

指定医療機関からの
COVID-19入院報告

報　告　数　合　計

＜注意報・警報レベル＞
・川薩保健所管内 　　感染性胃腸炎，流行性角結膜炎（警報レベル）
・出水保健所管内　 　なし
　
　＜全数報告＞
・川薩保健所管内　　結核１例　追加　百日咳２例（第16週）
・出水保健所管内　  百日咳３例　追加　百日咳２例（第16週）
　
＜インフルエンザ様疾患による学級閉鎖等＞
・川薩保健所管内　 　なし
・出水保健所管内　　 なし

定点
報告数

前 週
からの
増 減

警　報
注意報

定点報告数

小児科定点

今週
報告数
（人）

定点
報告数

前 週
からの
増 減

警　報
注意報

前週
報告数
（人）

今週
報告数
（人）

定点種別 対象疾患

警報レベル 川薩保健所管内 出水保健所管内

mailto:kita-kenkou-shippei@pref.kagoshima.lg.jp


第17週において，川薩保健所管内では感染性胃腸炎，流行性角結膜炎が警報中です。
インフルエンザ様疾患による学級閉鎖等はありませんでした。

第17週は川薩保健所管内で２例（うち第16週追加２例），出水保健所管内で５例（うち第
16週追加２例）の百日咳の報告がありました。症状が２～３ヶ月継続することが特徴で，

飛沫や接触などによって感染が成立します。感染対策としては基本的な手洗い・うがい，
マスクの着用などです。ワクチンが有効ですが，接種後４～１２年で免疫力が低下すると
言われているので，注意が必要です。

疾病別各保健所定点当たり報告 直近10w分（男女合計）

警報発令中 注意報発令中

8W 9W 10W 11W 12W 13W 14W 15W 16W 17W

急性呼吸器感染症 － － － － － － － － － 51.00 35.33 35.00

インフルエンザ 30.00/10.00 10.00 1.86 2.00 2.57 1.86 1.00 3.29 1.57 0.33 2.67 3.33

  COVID-19
(新型コロナウイルス感染症)

－ － 3.29 2.57 2.71 0.86 1.57 1.00 1.14 3.00 3.33 3.67

　ＲＳウイルス感染症 － － － － 0.75 1.00 0.75 0.75 1.50 1.00 0.50 1.00

　咽頭結膜熱 3.00/1.00 － 0.75 0.75 2.25 0.25 － 1.00 0.25 0.50 1.00 －

　A群溶血性レンサ球菌咽頭炎 8.00/4.00 － 1.25 1.00 1.00 2.00 2.00 2.00 2.25 0.50 3.50 4.50

　感染性胃腸炎 20.00/12.00 － 17.75 16.50 25.50 31.00 34.25 15.25 6.75 23.00 25.00 20.50

　水痘 2.00/1.00 1.00 0.25 － 0.50 0.25 0.25 0.25 － － － 0.50

　手足口病 5.00/2.00 － － － 0.25 0.25 0.25 － － － － －

　伝染性紅斑 2.00/1.00 － － － 0.25 － － － － － － －

　突発性発疹 － － － － － － － 0.25 － 0.50 － －

　ヘルパンギーナ 6.00/2.00 － － － － － － － － － － －

　流行性耳下腺炎 6.00/2.00 3.00 － － － － － － － － － －

  急性出血性結膜炎 1.00/0.1 － － － － － － － － － － －

  流行性角結膜炎 8.00/4.00 － 4.00 7.00 10.00 11.00 11.00 7.00 9.00 6.00 10.00 6.00

細菌性髄膜炎 － － － － － － － － － － － －

無菌性髄膜炎 － － － － － － － － － － － －

マイコプラズマ肺炎 － － － － － － － － 1.00 － － －

クラミジア肺炎 － － － － － － － － － － － －

感染性胃腸炎
病原体がロタウイルスに限る

－ － － － － － － － － － － －

8W 9W 10W 11W 12W 13W 14W 15W 16W 17W

急性呼吸器感染症 － － － － － － － － － 7.00 8.00 34.50

インフルエンザ 30.00/10.00 10.00 0.40 2.80 5.00 5.60 0.60 3.00 1.60 0.50 1.00 1.00

  COVID-19
(新型コロナウイルス感染症)

－ － 1.80 3.20 2.00 2.40 3.00 2.00 1.20 1.00 3.50 1.50

　ＲＳウイルス感染症 － － － 0.33 1.00 1.33 4.33 3.67 2.00 11.00 3.00 4.00

　咽頭結膜熱 3.00/1.00 － 2.33 － 1.00 0.33 0.33 1.00 1.00 － － 1.00

　A群溶血性レンサ球菌咽頭炎 8.00/4.00 － 5.00 4.00 2.33 5.67 3.00 5.00 2.67 2.00 2.00 3.00

　感染性胃腸炎 20.00/12.00 － 4.67 7.67 7.00 5.33 6.00 6.00 4.00 7.00 9.00 6.00

　水痘 2.00/1.00 1.00 － － 1.00 0.33 1.33 － － － - -

　手足口病 5.00/2.00 － － 0.33 － － － － － － － －

　伝染性紅斑 2.00/1.00 － 1.00 2.67 3.33 2.33 0.67 2.00 1.00 1.00 1.00 －

　突発性発疹 － － 0.33 0.33 0.33 － － － － － － 1.00

　ヘルパンギーナ 6.00/2.00 － － － － － － － － － － 1.00

　流行性耳下腺炎 6.00/2.00 3.00 － － － － － － － － － －

細菌性髄膜炎 － － － － － － － － － － － －

無菌性髄膜炎 － － － － － － － － － － － －

マイコプラズマ肺炎 － － － － － － － － － － － －

クラミジア肺炎 － － － － － － － － － － － －

感染性胃腸炎
病原体がロタウイルスに限る

－ － － － － － － － － － － －

基幹定点

急性呼吸器
感染症(ARI)

定点

眼科定点

基幹定点

注意報
基準値

定点種別 疾病

定点種別 疾病
警報/終息

基準値
注意報
基準値

小児科定点

急性呼吸器
感染症(ARI)

定点

川薩保健所管内推移
（定点報告数）

基幹定点（報告数掲載）

出水保健所管内推移
（定点報告数）

基幹定点（報告数掲載）

※15週から指定医療機関数が変更になっております。

小児科定点

警報/終息

基準値



16週(4月14日～4月20日)に引き続き
百日咳の報告が増えています。

参考資料
百日咳 ｜厚生労働省 (mhlw.go.jp)
百日咳｜国立健康危機管理研究機構 感染症情報提供サイト (jihs.go.jp)

日本細菌学会 (jsbac.org)

百日咳とは

百日咳菌（Bordetella pertussis）の感染によって，特

有のけいれん性の激しい咳発作（痙咳発作）を特徴と
する急性の気道感染症です。

症状は２～３ヶ月で回復すると言われていますが，乳児（特に新生児
や乳児期早期）では重症になり，肺炎や脳症を合併することがあります。

百日咳はワクチン予防可能疾患の一つに含まれます。
５種混合ワクチン（DPT-IPV-Hib)等の接種が有効です。

ワクチンについて

鼻咽頭や気道からの分泌物による飛沫感染や，感染者と接触したり
することによる感染（接触感染）とされています。

感染経路

生後６ヶ月以上は，抗菌薬による治療が検討されます。
咳が激しい場合には咳止め等の対症療法が行われることがあります。

治療方法

しかし，ワクチンの免疫効果は4～12年で減弱し，最終接種後時間経過
とともに既接種者も感染することがあるので注意が必要です。

https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou/kekkaku-kansenshou19/whooping_cough.html
https://id-info.jihs.go.jp/diseases/ha/pertussis/010/pertussis.html
https://jsbac.org/youkoso/bordetellaPertussis.html


重症熱性血小板減少症候群（SFTS）が
県内で発生しましたので気をつけてください！

重症熱性血小板減少症候群（SFTS）とは…?

重症熱性血小板減少症候群（SFTS）とは，マダニにより媒介されるSFTSウイ
ルスによる感染症です。2013年に患者が日本国内で初めて確認されて以降，

毎年報告されています。感染はマダニを介するだけでなく，ペットや野生動物
との接触による感染，2024年には国内で初めてのヒト-ヒト感染事例が報告さ

れています。これまでは西日本を中心に報告されていましたが，徐々に発生
が確認された地域が広がっています。致死率は27%であり，高齢者は重症化
しやすいと考えられています。

・媒介感染
・接触感染

もしも刺されてしまったら…？

・

自分でマダニを除去してはいけません！
マダニ類の多くは，ヒトや動物に取り付くと，皮膚にしっかりと口器を突

き刺し，長時間吸血します。吸血中のマダニに気が付いた際，無理に引き
抜こうとするとマダニの一部が皮膚内に残って化膿したり，マダニの体液
を逆流させて病原体を体内に入りやすくしてしまう恐れがあるので，医療
機関で処置をしてもらいましょう！

症状：発熱，消化器症状（食欲不振，嘔吐，下痢等），筋肉痛など

治療方法：対症療法が主となりますが，国内では抗ウイルス薬
（ファビピラビル）が2024年6月に承認されました。

マダニ媒介感染症を防ぐには？

①マダニが多く
生息する場所へ行く場合
・シャツの裾は ズボンに入れる
・ズボンの裾は靴の中へ入れる
・長袖，長ズボンを着用する
・帽子，手袋，首にタオルを

巻く等，肌の露出を少なくする。

②屋外活動後
・入浴を行い，マダニに刺されて
いないか確認する。（特に首，耳，
わきの下，足の付け根，手首，
膝の裏等）

特に草むらや
山の中！

参考文献：重症熱性血小板減少症候群（SFTS）に関するＱ＆Ａ｜厚生労働省 (mhlw.go.jp)

↑
吸血前
（３～８mm）

←吸血後
（１０～２０mm）

https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/kenkou/kekkaku-kansenshou19/sfts_qa.html

