微生物学講義ノート　１３．高齢者の感染症、日和見感染症
高齢者の感染症　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
臨床場面ケーススタディ
８０歳男性、娘夫婦と同居、半年前に脳梗塞（左半身麻痺）で入院。食事中のむせがある。諸語に歯磨きをしないで臥床することがしばしばある。

現病歴：数日前から食欲不振があり、ぼーっとしていた。体温38.2℃、脈拍100回／分、呼吸数24回／分、血圧１４０／８５mmHg。喘鳴あり、顔色不良。時々黄色の膿性たんを喀出し、軽度の呼吸苦がある。胸部X線検査では、肺の両側に肺炎の所見があった。血液検査で、白血球数10000/l、CRP6mg/dlと上昇しており、入院となった。

①口腔咽頭微生物と肺炎にはどのような関係が？
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臨床場面ケーススタディ

８０歳男性　７８歳の時に脳梗塞を発症した。右半身麻痺。徐々に日常生活動作が低下し、現在はほぼ寝たきりである。尿・便失禁のためオムツを使用している。介護者は７８歳の妻である。

現病歴：訪問看護師が仙骨部に５mmの褥瘡があるのに気づいた。黒色の絵師部に触れると柔らかく悪臭がある。医師がデブリードマンを施行したところ、大量の胚のうがあり洗浄した。

・褥瘡はなぜできるのか？
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褥瘡の経過としてどのような予測ができるか？
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褥瘡の予防
1）体位変換


　　褥瘡（じょくそう）は長時間同じ部分が圧迫されることが原因で起こるため、定期的


　　に体位変換を行うことで予防できる。基本的に2時間に一回変換する。


2）体圧分散寝具


　　体圧分散マットレスでは、圧力を分散させてくれるため、褥瘡の予防につながる。


3）栄養管理


　　褥瘡を予防するためには低栄養状態を回避することが大切。


　　筋肉の構成成分であるタンパク質や、圧力を分散させてくれていた脂肪が、不足し


　　ているエネルギーを補うために使われてしまい、骨が突出してしまうことにつながる。


4）スキンケア


　　尿や便失禁により肌がふやけてしまうこと、尿や便の汚れよる皮膚のただれなどか


　　ら褥瘡へ発展してしまう。また、皮膚の乾燥も褥瘡の原因因子となっているため、ス


　　キンケアが予防に効果的。
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臨床場面ケーススタディ

８０歳男性

現病歴：妻が高齢者施設に入所しており、約１ヶ月前に面会した。数日前から掻痒感があり、夜間の掻痒感が強いため、不眠を訴えて来院。臍部を中心に腹部、胸部、腋窩などに発疹がみられ、指間、指側面に5mm程度の線状の小隆起があった。

疥癬ってどんな病気？
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疥癬の分類
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ノロウイルス感染症
感染経路
(1)患者のノロウイルスが大量に含まれるふん便や吐ぶつから人の手などを介して二次感染した場合


(2)家庭や共同生活施設などヒト同士の接触する機会が多いところでヒトからヒトへ飛沫感染等直接感染する場合


(3)食品取扱者（食品の製造等に従事する者、飲食店における調理従事者、家庭で調理を行う者などが含まれます。）が感染しており、その者を介して汚染した食品を食べた場合


(4)汚染されていた二枚貝を、生あるいは十分に加熱調理しないで食べた場合


(5)ノロウイルスに汚染された井戸水や簡易水道を消毒不十分で摂取した
ノロウイルス感染症の特徴

・ノロウイルスは消毒薬抵抗性である。
　９８℃で煮沸するか次亜塩素酸ナトリウム１０００ppm

・1-2日の潜伏期の後、下痢、嘔吐、腹痛
・約５０％は不顕性感染
・集団感染しやすい。主な感染経路は接触感染。
・接触感染予防策
ノロウイルスによる食中毒
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日和見感染症

定義

免疫の働きが低下している時に、健康な人では感染しない、病原性の弱い微生物に感染すること。
臨床場面ケーススタディ

６６歳男性。　喫煙１０本／日、ウイスキ−３杯／日（２０年来の習慣）
既往歴：５５歳から糖尿病のため経口内服薬を服用している。

現病歴：家族旅行で温泉に行った。３日後、突然39．5℃の発熱。￥、呼吸困難を生じたため近医を受診した。

胸部X線検査の結果、右上肺に陰影を認め肺炎と診断されて入院し、直ちに抗菌薬の投与を受けた。

レジオネラ肺炎
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レジオネラの発症状況
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臨床場面ケーススタディ

１２月〜翌２月に、血液内科病棟に入院中の白血病患者１２名が肺炎を起こし、うち２名が肺炎で呼吸不全を起こして死亡した。

肺炎を起こした患者１０名からセパチア菌が検出された。肺炎が流行した原因を検索するために環境調査を行った結果、強要していたネブライザーからセパチア菌が検出された。
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