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190床の特養で起きた
3回の新型コロナ施設内流行について

双葉会診療所
片倉　和彦

新型コロナウイルス感染症

はじめに
　「井の中の蛙大海を知らず、されど空の深
さにあこがれる（編者不詳）」
　備忘のため、備えのため、東京の隅っこの

特別養護老人ホーム（特養）のコロナ感染

で起きたことを報告する。

１．特養での新型コロナ感染
流行はじわじわすすむ

　子ども時代を過ごした北海道の東室蘭地

区は、もともとが「やち」と呼ばれた泥
でいたん

炭

地であった。泥炭地で火事が起きると、火

は土中に潜みしばらくしてからまた地上に

火が出てくる。

　特養でのコロナ感染はすぐには広がらず、

たとえば日ごとの感染判明者数が1-0-0-0-

1-0-2-2-7-1-2-0-1-1-1-2-0-1-4-0-0-

2-4-0-0-1-1-1とじわじわと広がる。その

ため、職員は長い期間の感染対策が必要と

なる。感染していない利用者も、今までの

ようにデイルームで過ごすのではなく自室

ベッド周りで過ごすことになる。廃
はいようしょうこう

用症候

群
ぐん

（長期間の安静や運動量の減少により身

体機能が衰え、心身の様々な機能が低下し

た状態）により足腰が弱る。

２．診療所および特養でやっ
てきたこと

　有床診療所の発熱外来では、外の駐車場

での抗原検査、スマートジーンおよび外注

のPCR検査を行い、ラゲブリオなどの処
方、各種届出、2023年までの陽性者経過観

察、をしてきた。特養利用者への往診検

査、処方もずっと続けている。コロナ入院

受け入れはなかったが、入院患者のコロナ

発症はあり、ゾーン設定、ステロイド(治

療薬)、ベクルリー(治療点滴)、酸素吸入

などを施行した。

　特養でのコロナ予防・蔓延防止体制はど

うなっていたかというと……。190床(３

区画)、平均介護度3.9の特養である。多床

室が多い。全職員の週に一度のPCR検査を
2024年３月11日まで行うことができた。
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防護グッズ準備、着脱訓練、陰圧室、ゾー

ン設定などを打ち合わせていた。職員およ

び利用者のワクチン接種も続けていた。準

備はいろいろしていたのだが。

３．それでもクラスターは発
生した。

　診療所での抗原検査、自院PCR（スマー
トジーン）と業者提出PCR、および特養で
の職員の事前学習、着脱訓練、ゾーン分け、

陰圧部屋の設置、そして診療所・特養の職

員の毎週のPCR検査、利用者職員のコロナ
ワクチン接種などをやっていたにもかかわ

らず、2022年４月、2023年11月、2024

年３月と３度の特養内新型コロナクラスタ

―が起きてしまった。

　その状況を報告するとともに、それぞれ

のクラスターの時に起きたことの違いを述

べたい。新型コロナ感染症は直近の2024

年３月18日からのクラスターでも軽症化は

しておらず、直接死亡例、２週以降死亡例

が出ている。これは2024年３月以降、施設

コロナ蔓延防止援助体制が薄くなっている

ことの悪影響もある。

４．クラスター①
　2022年４月25日からの42日間で利用者

33人、職員10人が感染。すでにクラスター

が始まっていた（ことを後から知らされた）

老人病院からの入所者がきっかけだった。

入所夫婦の陽性が判明し、すぐに入院に関

して保健所と相談して入院となったが、そ

の３日後からじわっと利用者感染が出てき

た。その区域の利用者に対して行ったPCR

検査の結果がすべて陰性でホッとしている

と、さらにその３日後に陽性が判明する、

というような状況だった。

　でも、そのときは重症化が心配な利用者

７人を市中病院に、認知症で動いてしまう

方８人を東京都臨時医療施設に入院させて

いただくことができた。クラスター①のコ

ロナ感染で永眠されたのは２人。

・94歳男性：
　アルツハイマー型老年認知症・廃用症候

群があり、５月４日コロナ陽性判明後、ラ

ゲブリオ等処方。酸素飽和度の低下がみら

れ５月５日病院に入院させてていただいて、

酸素吸入を最大10ℓ/分に増量したが、残
念ながら５月10日死亡。

・97歳女性：
　５月６日陽性判明、ラゲブリオなど処

方。特養で療養。食欲が５月８日から低下

する。５月９日午後から呼吸状態が急激に

悪化。特養で死亡。

　コロナ罹患し、症状はおさまったものの、

食欲低下が３週間続き永眠された方が１人。

　コロナにより、居室配膳、デイルームの

使用なし、リハビリなし、の状況で、廃用

症候群が悪化している人は複数あり。

　なお、この時のクラスターでは、残飯な

どの感染性廃棄物をすべて業者にお願いし

たので、処理費が250万円にのぼった。ク

ラスター②、クラスター③ではいったん特

養内に感染性廃棄物を置いて、１週間待っ

て可燃ごみとしたので、費用はさほどかか

らなかった。
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５．クラスター②
　2023年11月末に利用者の感染判明。特

養利用者が34人感染し、収束は年明けまで

かかった。最初の感染の経路は不明。動き

まわる認知症の方だったので、感染判明ま

でにも結構動かれていた。その方を東京都

臨時医療施設入院としたが、その３日後か

ら、その区域のコロナ発生が続き、12月の

土曜日には１日７人感染判明ということも

あった。呼吸困難で救急病院に入院させて

いただいたのが１人、認知症合併治療のた

め東京都臨時医療施設に入院させていただ

いた方が３人。あとは、特養内で、ラゲブ

リオ、カロナール、麻
まおうぶしさいしんとう

黄附子細辛湯などで

の治療をしていった。

　救急病院からは、エクモまで希望する人

のみ入院可能と言われた。

　死亡診断書にコロナと書いた例は５人。

○感染４日後の呼吸困難悪化で救急病院に

入院した80代後半の方が死亡。

○感染５日目から呼吸困難が出現し、ただ

し医療機関治療の希望はなく、特養内で

５ℓ/分の酸素吸入とステロイド＋抗生
剤の点滴をしていた80代前半の方が感染

14日目に死亡。

○もともと衰弱していてそれでも感染直後

は何とか食事をされていた99歳の方は、

感染13日目で眠るように死亡。

○大きな胸部大動脈瘤が指摘されていた入

所者が、コロナ感染４日目に大量の血を

はいて死亡。(状況から胸部動脈瘤破裂

を考えた)

△そのほかに、感染後発熱は一日でおわり、

解熱後はまあ普通だった80代の方が感染

４週目に急変、トロップT(心筋障害を調
べる簡易検査)陽性だったため心臓死と

考えた。

６．クラスター③
　2024年３月18日17時に特養利用者のコ

ロナ陽性が判明。世の中は、もうコロナな

どないかのような雰囲気だったが、職員・

職員家族にはコロナ患者がすでに生じてい

た。３月11日に東京都の職員PCRが打ち
切りとなる。３月18日12時には東京都臨

時医療施設の受け入れが中止となってい

た。一斉PCRなどはやらずに、症状のある
利用者に抗原検査を施行するという方法と

した。診療報酬上、一連の症状に対するコ

ロナ検査の保険適用は２度までなので、必

要に応じて持ち出しで検査をした。３月18

日から４月３日までの利用者陽性判明数を

日を追って記すと、以下のようになる。

1-0-0-0-1-0-2-2-7-1-2-0-1-1-1-2-0-

1-4-0-0-2-4-0-0-1-1-1

　このじわじわと増える感染状況の中で、

もともと生命のバランスを崩していた方々

の重症化が目立った。このときには、特養

のコロナ患者を受け入れる体制をとってい

る市中病院はなく、処方、酸素吸入、点滴

などすべて特養の中でやらざるを得なかっ

た。ラゲブリオの自己負担が発生していた

ため、これらの薬が必要と思われる際には、

家族からの承諾をいただいた。

　感染期間中の死亡は３人、感染後約１カ

月後の死亡は２人。
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○90代、もともと慢性心不全あり。午前４

時発熱で判明。９時に点滴開始、10時過

ぎ急変・・心筋梗塞と判断した。

○もともとの障害があり衰弱が目立ってい

た70代の方の呼吸不全が悪化、７日後に

死亡(酸素、ラゲブリオ、ベクルリー使

用)。

○90代、もともと慢性閉塞性肺疾患あり、

呼吸不全が悪化、６日後死亡(酸素、ラ

ゲブリオ、ベクルリー使用)。

△感染後約１カ月で２人が死亡（衰弱）。

７．特養での感染防止マニュ
アル活動

　特養の感染症対策委員会では、ゾーン設

定やモノの配置や人の動きをいろいろと考

えて、できるだけ具体的にマニュアルを作

り、改訂してきた。写真を見ていただきた

い。

　最近のマニュアルでは、たとえば手袋を

二重につけることはやめて一重にすること、

また、感染した利用者への接し方の違いに

より、介護者の防護衣のつけ方や脱ぎ方を

写真　特養内での感染防止マニュアル
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変えることとなっている。コロナ感染につ

いては、インドネシア語自動翻訳を使って

インドネシア職員と情報を共有している。

８．コロナワクチンについて
　2024年10月以降の特養利用者のコロナ

ワクチン接種は、利用者および家族の承諾

を受けた人に限り進めていく予定。西多摩

に住所のある65歳以上の方は2,500円、そ

れ以外の方は15,000円である。コロナワク

チンによって特養内での感染流行の中での

急変者が数人だったことを評価しつつ、ワ

クチン接種後に衰弱が進んだ利用者がいた

こともあり、できるだけ副反応が少ないの

はどれかを、データを検討して、不活化ワ

クチンを主にしていく予定である。

９．最後に・・・外の世界との
ギャップについて

　子ども時代を過ごした室蘭の測候所は、

地
ちきう

球岬
みさき

灯台のある硬い岩盤の上にあってあ

まり揺れなかった。でも東室蘭は泥炭地。

小学校の校庭に地割れが走り家の壁が壊れ

て金魚水槽が割れていた十勝沖地震でも、

室蘭気象台の発表は震度３。立っている場

所で認識は違う。

　コロナ感染はもう怖くない、という話が

聞かれる現在。でも、発熱外来ではぽつぽ

つと陽性判明者が出ている。特養の中に感

染が入るとガラっと生活が変わる。それは、

新型コロナウイルスが「生命のバランスを

崩している人」に強い影響を与えるからで

ある。症状が出てから感染が始まるインフ

ルエンザとは異なり、症状発現前から感染

がおこるCOVID-19は蔓延予防が難しい。
　特に、特養の利用者のように、基礎疾患

があり、マスクもつけられず、感染してい

ても動きまわってしまう認知症の方もいて、

かつ密になりやすいところでは、クラスタ

ーが起きやすい。特養利用者のコロナ死亡

者は以前より減っているわけではない。む

しろ、コロナを気にしない世界とのギャッ

プが広がっている。

　それゆえ、せめて老人施設のクラスター

対策に今まで効果のあった施設職員PCR制
度や、認知症コロナ患者を専門的に見てい

ただける東京都臨時医療施設が、復活する

ことを願っている。

（かたくら・かずひこ＝奥多摩町）
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