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本書の第 3版が出たときも書評
を書かせていただいたが（2015年），
力を込めすぎついつい長文になっ
てしまった（https://www.igaku-shoin.co.

jp/book/detail/84707#tab4）。今 回 は
⽛800～1,400字で⽜，と編集部から
注文がついている。宴席でスピー
チが長すぎるおじさんがあらかじ
めくぎを刺されている様相だが，
その⽛宴席⽜もいずれ死語になる
やもしれぬ今日この頃だ。
というわけで，今回は短く書か
せていただく。
結論を先に申し上げる。本書初
版が 2000年に出版されていたの
は本当に僥倖であった。さもなく
ば，日本の医療は現在直面するパ
ンデミックの厄災に到底，耐えき
れなかったであろう。いま（2021年
1月），日本の医療はなんとか持ち
こたえている状況（hang in there）だ。
それを支えている全国の感染症対
策のキープレイヤーたちのほとん
どが，青木眞先生の⽛マニュアル⽜
で学んだいわば同門の徒だ。本書
がなかった世界を想像すると本当
にぞっとするのだ。
すべての特定の感染症診療方法
は，基本的な感染症診療方法の応
用問題にすぎない。COVID-19も
もちろん，例外ではない。逆に，
基本的な感染症診療を無視した形
で質の高い COVID-19 診療遂行
は到底不可能だ。これは感染防御
という観点からも同様だ。例え
ば，ゾーニングとか防護服（PPE）
とかを実践し，マニュアルに組み

込むことは誰にでもできる。が，
⽛原則⽜を無視したままでそれを
行うと，PPE を着用したままで
レッドゾーンからグリーンゾーン
に無邪気に歩き出たりする
（p.1597）。院内感染のリスクも考
えずに⽛ちょっと胸の画像を見て
みたいから⽜と CTをオーダーし
たりする。その CT画像が，診療
に変化を及ぼすことがない場合に
もかかわらず，だ。治療薬の選択
も⽛耳学問⽜的であり，アドホッ
クに⽛ネットに書いてあった⽜治
療を試してみたりする。例えば，
炎症が激しいのだからと（推奨さ
れていない）ステロイドパルス療法
を試みて，そのために不要な合併
症を起こしたりする。
こうした誤謬はすべて感染症診
療の⽛原則⽜の欠如に起因する。
⽛マニュアル⽜出版後の 20年で，
こうした誤謬は随分減った。しか
し，医師の大多数は⽛マニュアル⽜
をまだ読んでいない。第 3 版の
書評で 2015年の日本感染症界は
夜明け前の薄明かり状態だと書い
た。2021 年の日本はそれなりに
明るさを増しているが，それでも
日本晴れとは言いがたい。
⽛経過観察⽜という言葉がある。
多くの医者はこれを⽛何もしない
こと⽜と勘違いしている。しかし，
経過観察は得られる見通しがちゃ
んと立てられているとき初めてと
れる戦略で，よって観察すべきパ
ラメーターも明確だ。そこで⽛避
けるべきパラメーター⽜である体

温や白血球数ばかり見ていて⽛用
いるべきパラメーター⽜である呼
吸数などに目配りしないと構造的
な失敗が生じるのだ（p.576）。
感染症診療の失敗の多くは⽛恐

怖⽜が原因だ。その恐怖は知識と
（適切な）経験の欠如が原因だ。目
の前が真っ暗だと不安になるのは
当然だ。啓蒙とは決して表層的差
別語ではなく⽛光を照らす⽜（en-

lighten）という意味だ。知識が光を
照らし，光が導いた適切な治療と
その成功体験が，さらに明るく道
を照らし，われわれに勇気を与え
るのだ。真っ暗な夜道を突っ走る
のは火に飛び込む昆虫のごとく
⽛勇気⽜ではない。
本書は症例ごとにペラペラとめ

くればよい本だ。電話帳を怖がる
人がいないように，本書の分厚さ
を恐れる必要はない（電話帳も，そ
ろそろ死語だが）。
本書にたじろぐのは本屋で手に

取るときだけである。その後はじ
んわりと，毎日のように読者に勇
気を与えてくれることだろう。間
違いなく。
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