
令和７年７月１０日 

福岡県感染症情報ホームページでは、 

感染症発生情報、病原体検出情報などを 

ご覧になれます。  

 

福岡県感染症発生動向調査感染症週報 
令和７年第２７週（令和７年６月３０日～令和７年７月６日） 

 

■ コメント 
伝染性紅斑の定点当たりの報告数が 3.46となり、1999年以降最多となった 2025年第 23週を

上回りました。本疾患は、微熱や風邪様症状の後、両頬がリンゴのように赤くなる発しんが出現
します。特に、過去に本疾患に感染したことのない妊婦が感染すると、胎児にも感染し、胎児水
腫等の重篤な状態や流産のリスク等となる可能性があります。気になる症状がある場合は医療機
関に相談しましょう。ウイルスの排出量は発しん出現前が一番多く、咳などの飛沫や、感染者と
の接触で感染するため、適切なマスク着用やこまめな手洗いにより感染防止に努めましょう。 
■ 全数把握疾患報告 

病名 
福岡県 全国（前週） 

報告数 累積報告数 報告数 累積報告数 

結核 12 377 251 6,735 

腸管出血性大腸菌感染症 4 80 80 932 

日本紅斑熱 1 5 21 230 

レジオネラ症 1 32 89 1,069 

カルバペネム耐性腸内細菌目細菌感染症 2 47 15 691 

後天性免疫不全症候群 1 20 11 405 

侵襲性髄膜炎菌感染症 1 3 2 50 

侵襲性肺炎球菌感染症 2 92 34 2,270 

水痘（入院例） 1 15 14 338 

梅毒 11 400 212 6,890 

バンコマイシン耐性腸球菌感染症 1 2 1 49 

百日咳 92 1,830 3,353 39,672 

■ 定点把握疾患報告数 

病名 
福岡県 全国(前週) 

報告数 定点当たり 前週比 報告数 定点当たり 

新型コロナウイルス感染症 267 2.19 1.46 5,405 1.40 

インフルエンザ 23 0.19 0.66 1,023 0.27 

急性呼吸器感染症 5,178 42.44 1.01 194,889 50.58 

ＲＳウイルス感染症 43 0.61 3.07 661 0.28 

咽頭結膜熱 66 0.94 0.99 1,713 0.73 

Ａ群溶血性レンサ球菌咽頭炎 209 2.99 0.95 5,974 2.54 

感染性胃腸炎 483 6.90 0.95 13,125 5.57 

水痘 29 0.41 0.85 1,291 0.55 

手足口病 50 0.71 1.22 992 0.42 

伝染性紅斑（警報レベル） 242 3.46 1.16 5,020 2.13 

突発性発しん 22 0.31 0.73 890 0.38 

ヘルパンギーナ（警報レベル） 456 6.51 1.06 2,398 1.02 

流行性耳下腺炎 5 0.07 1.00 201 0.09 

急性出血性結膜炎 0 0.00 - 12 0.02 

流行性角結膜炎 6 0.23 0.50 611 0.88 

細菌性髄膜炎 0 0.00 0.00 9 0.02 

無菌性髄膜炎 1 0.07 1.00 23 0.05 

マイコプラズマ肺炎 6 0.40 1.00 281 0.58 

クラミジア肺炎 0 0.00 - 3 0.01 

感染性胃腸炎（ロタウイルス） 2 0.13 2.00 14 0.03 
（※）令和 7年第 15週からの定点医療機関の減少等に伴い、従前の警報及び注意報の基準値を直ちに当てはめるこ

とはできません。そのため、国が警報及び注意報の取扱いを検討することとしています。取扱いが示されるまで

の間、本県では従前の基準値で運用することとします。 
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伝染性紅斑の感染者が過去最多となりました 

  

令和 7年第 27週（令和 7 年 6月 30日～令和 7年 7月 6日）の伝染性紅斑の定点当たり

の報告数が、現行の調査が開始された 1999 年以降、過去最多となった本年第 23 週（定点

当たりの報告数 3.30）を上回りました。 

 

 
 

 伝染性紅斑を予防するワクチンや薬はないため、かぜ症状のある方は石けんと流水に

よる手洗いをこまめに行う、適切なマスクの着用、咳エチケット等の基本的な感染対策

を心がけましょう。 
 

≪妊婦の方へ≫ 

 過去に伝染性紅斑に感染したことのない女性が妊娠中に感染した場合、胎児にも感染

し、胎児水腫などの重篤な状態や、流産のリスクとなる可能性があります。熱や倦怠感

が出現した後に発疹が出るなど、伝染性紅斑を疑う症状がある場合は、医療機関に相談

しましょう。また、感染しても症状がない場合（不顕性感染）もあるため、周囲に伝染

性紅斑の人がいる場合は、妊婦健診の際に、医師にお伝えください。 
 

【伝染性紅斑とは】 

 伝染性紅斑の病原体は、「ヒトパルボウイルス B19」で、頬に出現する蝶翼状の紅斑を

特徴とし、小児を中心にしてみられる流行性発疹性疾患です。両頬がリンゴのように赤

くなることから、「リンゴ（ほっぺ）病」と呼ばれることがあります。 
 

【感染経路】 

 感染した人の咳のしぶき（飛まつ）を吸い込むことによる「飛まつ感染」や、感染者

と接触したりすることによる「接触感染」です。感染してから発症するまでの潜伏期間

は 10～20日程度です。 
 

【症状】 

 発症初期は微熱や風邪様症状などがみられ、7～10 日後に両頬に蝶の羽のような境界

鮮明な赤い発しん（紅斑）が現れます。続いて、体や手・足に網目状やレース状の発し

んが広がります。これらの発しんは１週間程度で消失します。頬に発しんが出現する 7

～10日くらい前に見られる、微熱や風邪様症状の時期にウイルスの排出が最も多くなり

ます。発しんが現れたときにはウイルスの排出はほとんどなく、感染力もほぼ消失して

います。 


