
子どもの急病

子どもの病気や体の変化に
直面したとき、診察を受ければ
安心出来るでしょうが、いつで
も受診できるわけではありま
せん。

こんな場合、対応できる知
識があれば慌てることはない
のかもしれません。

本日の講座は、夜間・休日
など通常の診療時間外に、
急に子どもの具合が悪くなっ
たときに適切に対応するた
めの講座です。

病気の見通しを知り、安心して子どものケアを
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咳や鼻水、嘔吐や下痢も
すべてカラダの防御反応

発熱そのものがワルモノではない

• ワルモノは、症状をもたらしたウイルスや細菌。

• カラダに現れた症状は防御反応、ワルモノではない。

• ワルモノを退治することは必要だが、
• 症状（防御反応）を薬で消し止めるのは、必ずしも必

要ではない。

ただし 症状が、体力を大きく消耗してしまう場合
は、症状を緩和する薬の服用を考慮する。



発 熱

• 発熱は、敵と闘うために脳が指令。

• 熱そのものが脳に障害を及ぼすことはない。

わかっていても、熱の高いわが子を見ると、心配になるのは当然。

• 受診すべき？、 明日まで様子見る ?
• 解熱剤を使う ?、 使わない ?
• 重い病気の始まりでは ?

観察事項
①「食べる・飲む」、 ② 「寝る」、 ③ 「遊ぶ」

緊急性のある発熱

① 3ヶ月未満の乳児
② 細菌性髄膜炎による発熱

合目的的



乳児にみられる重症感染症の兆候

泣き方

• 甲高い泣き声

• 弱々しい泣き声

• 呻吟（呻き声）

表情・反応

• 視線が合わない

• 目つきが変

• 表情に乏しい

• 険しい表情、苦悶様の表情

• 物音に敏感

• 動きが乏しい、不活発

顔色・皮膚の色

• 顔色が悪い

• まだら皮膚

哺乳・経口摂取

• 経口摂取不良

• 腹部膨満

• 嘔吐

意識状態

• 傾眠傾向

• 反り返る姿勢

• 無呼吸

いつもと違う・なんか変



誰もがあわてる初めてのけいれん

• ほとんどは5分以内にとまる

• 命にかかわる病気は少ない

子どもにみられる熱性けいれん

落ち着いて
ください。



通常の熱性けいれんの経過

• 熱が急に高くなるとき（発熱後6時間くらいまで）に起こ
る。

• 意識を失い、全身を硬くして、手足をピクピクと動か
し、呼吸が少し乱れ、口唇が青紫色になる。

• その後、力が抜けるようにしてけいれんは治まる。

• けいれんの持続は、通常30秒から、長くて2～3分、平均
1 分前後。

• けいれんが治まると、疲れて眠っている状態になる。こ
れを「後睡眠」という。顔色も良く呼吸の様子は普通。

• 意識がないわけではないので、大きな声で呼んだり、痛
み刺激で目を覚ますが、また眠る。

• 「後睡眠」は数分程度から数時間。

• けいれんは止まっているので、ゆっくり休ませるのが良
い。



• 熱が38℃以上ある

• けいれんは10分以内に止まった

• けいれんは全身性で左右差がない

• けいれんの後に麻痺や意識障害がない（後睡眠は除く）

• けいれんが繰り返しても一日に2回まで

• 突然で予期しないけいれん

• 年齢が6ヶ月以上から6歳未満

• 脳障害などの基礎疾患を持たない子ども

心配のないひきつけ

単純型熱性けいれん



せき・鼻水・喘鳴

セキと鼻水は、気道に侵入した外敵や痰の排出。
Ҧ 防御反応

加温・加湿・水分補給で乗り切る。

Q: セキがこじれると肺炎になる？

① 「食べる・飲む」、 ② 「寝る」、 ③ 「遊ぶ」

セキと喘鳴は違う。

ゼーゼー、ヒューヒュー （喘鳴）

狭くなった気道を空気が流れるときの笛を吹くような音
Ҧ たて笛

A： ×

観察事項



咳・喘鳴で注意すべき疾患

疾 患

喘息性気管支炎
子どもは気管支が狭い。軽い気管支の炎症でも喘息のよ

うなゼーゼー。「機嫌」「食べる・飲む」「睡眠」は通
常良好。成長とともに改善。

気管支喘息発作
多因子・アレルギー反応で気管支が収縮。呼気性喘鳴と

呼吸困難。気管支拡張剤が有効。

急性気管支炎
気管支の炎症で気管支粘膜が腫れて空気が通りにくい。

喘鳴と痰の絡んだ咳。

急性細気管支炎 細気管支の炎症による浮腫。喘鳴と呼吸困難。

クループ症候群
急性喉頭炎による喉頭周辺（声を出すところ）の腫れ。

吸気性喘鳴、犬吠様咳嗽、嗄声、発熱。

アナフィラキシ
アレルギー反応（食べ物・虫刺れ）。気管支喘息症状と

全身症状（蕁麻疹、消化器症状など）。

気 道 異 物 異物による気道狭窄、閉塞。吸気性喘鳴、呼吸困難。



嘔吐・下痢

水分補給に心がけ、

水分がとれればしばらく様子をみて大丈夫。

• 吐いたり下痢するのは、お腹に有害な物が入った
サイン。

• お腹の中のワルモノを排除しようとする防御反応

ウイルス性の胃腸炎（いわゆる、お腹の風邪）

最も多いのは



• ウイルス性の胃腸炎は、嘔吐で始まり、半日から翌日
に下痢がはじまる。下痢は数日から1週間くらい続く。

• 水分をこまめに取ったから下痢が続くのではない。

• 下痢止めは全く必要ない。早くワルモノを出すこと。

• 整腸剤は下痢止めではない。、善玉細菌を腸に届け、
腸内の環境を整える働きをする。

脱水症状に気をつけて

• 下痢で失った水分と塩分を補給する。
• 下痢や嘔吐を恐れないで、こまめに水分補給をする。

ただし、1日に6回以上の大量の下痢があるときは早め
の受診を。

脱水を防ぐには



季節と子どもの病気

季節型の喘息
発作（梅雨）

水痘
おたふくかぜ
溶連菌感染症

春

夏

秋

冬

感染性腸炎（ノロウイルス）
細気管支炎（ＲＳウイルス）

インフルエンザ

感染性腸炎（ロ
タウイルス）

りんご病
麻疹
風疹

アデノウイルス感染症
手足口病
ヘルパンギーナ
感染性腸炎
ウイルス性髄膜炎

季節型の喘息発作
（台風）

突発性発疹
百日咳


