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　新型インフルエンザを必要以上に恐れる必要は
ありませんが、軽症であると侮ることは、子どもの
場合は明らかに誤りです。
　子どもが新型インフルエンザにかかった場合、
従来の季節型インフルエンザではまれにしかみ
られない、肺炎、脳症、心筋炎などの重症な合併症
が、予想以上に多く起こることがわかってきまし
た。
　肺炎は、特に小学生で多く発症します。発熱した
当日から翌日にかけて、激しい咳とともに、息苦し
さを訴え、呼吸が浅く速くなり、顔色（特に唇の色）
が紫色になる（チアノーゼ）などの場合は注意が
必要です。呼吸障害を起こした子どもの３割は気
管支喘息の治療を受けた経験があったとのことで
す。喘息の持病がある子どもは特に注意が必要で
すが、喘息がないからといって油断はできません。
　脳症は、季節型では１〜３歳児に多いと言われ
てきましたが、今回は新型で、全ての年齢層に免疫
がないため、小学生や中学生でも脳症を発症する
可能性があります。けいれんが 15 分以上続いた
り、繰り返し起こる場合や、呼びかけに反応しない
などの時は、すぐに病院を受診する必要がありま
す。
　心臓が十分に動かなくなる心筋炎は、季節型イ

ンフルエンザではほとんど報告されていません
が、新型の場合、成人、子どもの両方で、すでに死亡
例があります。ぐったりして顔色が悪い、胸を痛が
る、脈が速くなったり乱れたりするなどの症状に
注意してください。
　タミフル、リレンザなどの抗インフルエンザ薬
については、これらを使用しなければインフルエ
ンザが治らないということは決してありません。
しかし、感染の早期から使用することで、肺炎など
の合併症予防には効果が期待できます。
　脳症はインフルエンザ発症の極めて早くからみ
られる合併症で、抗インフルエンザ薬が間に合わ
ないことが多く、これに対しては、ワクチンの接種
で重症化を防ぐしか方法がありません。なるべく
早くに、できるだけ多くの子どもに新型インフル
エンザワクチンを接種できることを、小児科とし
て強く望みます。
　新型インフルエンザは、特に子どもが感染しや
すく、今年の流行で約半数が感染すると予想され
ています。また、来年の秋冬に２回目の流行がある
とも考えられていますので、引き続き注意が必要
です。
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子どもの新型インフルエンザには
注意が必要です
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