
危険!!
年齢により危険度が
変わります。

※こどもの発達は個人差があります。できないと思っていたことが急にでき
るようになります。こどもの生活環境に十分注意してください。
　（母子手帳に詳しく書かれておりますのでお読みください。）

1ボタン電池（しっかり固定を確認！）
2お風呂の残り湯など（深さ数㎝程度でもおぼれます！）
3タバコ（吸わないのに越したことはないです！）
4洗剤、薬など（使ったら手の届かないところに！）
5やけど（カップめん、ポット、ストーブなど）
6転落（ベランダ、階段周囲に注意！）

ワクチンで
こどもを病気から
守りましょう！

1定期接種（自治体が費用負担するので無料です。）
・生後２か月から「ヒブワクチン」、「小児用肺炎球菌ワクチン」、
「Ｂ型肝炎ワクチン」
・生後３か月から「四種混合ワクチン」
・１歳から「ＭＲワクチン」（はしか、風疹）、「水ぼうそう」
・小学校入学１年前から１年間「ＭＲワクチン」（１歳の時と合
わせて２回接種することになります。）
・「ＢＣＧ」は自治体により接種時期が違います。
・「日本脳炎ワクチン」（3歳以降が標準）
・「ロタウイルス」（2020年10月から定期接種化）
・「子宮頸がん予防ワクチン（HPVワクチン）」（小6から高1相当
までの間に３回）

2任意接種はいろいろありますので小児科医と
相談してください。（母子手帳に詳しく書かれており
ますのでお読みください。）

下に示す様な異常があれば、
ただちに医療機関を受診しましょう。

まれに肺炎や脳症、心筋炎などの重い病気を起こします。
お子さんを一人にせず、誰かが必ず付き添い、意識や呼吸状態、食欲や水分
摂取の状態に気をつけましょう。
※ふつうのインフルエンザは、熱が3日間から5日間出たあと自然に良くな
ります。

1意識がおかしい！
・ぼんやりして視線が合わない。
・呼びかけても答えず、うとうとしている。

2けいれん！
・手足をつっぱり、がくがくする。
・白眼をむいている。

3呼吸状態がおかしい！
・顔色が悪く唇が紫色。
・肩であえぐ呼吸、息苦しそう、呼吸が速い。
・胸を痛がる。

4食欲不振や脱水症状がある！
・食欲がない。
・水分を取らない。尿が出ていない。
・何度も吐く。
・ぐったりしている。機嫌が悪い。

インフルエンザの
お子さんを
見守るポイント

こどもと事故

ワクチン
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診断・治療について
・熱が出たあとすぐに診断キットで検査をしても、確実
にインフルエンザと診断できるわけではありません。
・発熱後12時間から24時間くらい経過後に検査すると、
90%程度の確率でインフルエンザと診断できるように
なります。
・処方された抗ウイルス薬（タミフルやリレ
ンザ他）は、熱が下がっても最後までき
ちんと使用しましょう。

他人にうつさないようにするためには
・手洗いやマスクを使用し、咳エチケットを守りましょう。
・インフルエンザウイルスは毎年少しずつ変化します。
毎年流行前の10月から12月頃までにインフルエンザワ
クチンの接種を受けましょう。
・もし患者と同居する家族の中に、インフルエンザに感
染すると重症化し易くなる呼吸器や心臓、腎臓などの
慢性の病気や糖尿病などの持病を持つ人、妊娠してい

る人がいる場合には、患者との接触
をできるだけ避けるとともに、かか
りつけ医に感染防止について相談し
ましょう。

家庭での対応について
・未成年の場合、抗ウイルス薬を使っていなくても、急
に高いところから飛び降りたり、道路へ飛び出したり
する異常行動があります。高熱が出たら最低２日間は、
こどもを一人にしないように気をつけましょう。

・インフルエンザの症状が一時良くなっても、再び発熱
して咳がひどくなることがあります。それは細菌の感
染により細菌性肺炎を引き起こすことがあるためです。
熱が下がった後も、しばらくは気をつけましょう。

・おとなに使用される強力な解熱剤（ボルタレンやポン
タール、インダシン等の薬）は、小児には使用しない
ことになっていますのでご注意ください。

登園・登校や外出の目安について
・薬を使用するとすぐ熱が下がるため、登園・登校する
人がいます。しかし病気が完全に治ったわけではなく、
熱が下がってもウイルスの排泄が続いていますので、
他の人に病気をうつす可能性があります。

・抗ウイルス薬を使用している学童は、発症後５日、かつ、
解熱後２日が経過するまで出席停止になります。

・乳幼児の場合は、学童より回復に時間がかかるため、
解熱後3日が経過するまで登園停止になります。

インフルエンザに　役立つミニ情報

（2012年４月学校保健安全法改正）
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