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プレゼンター
プレゼンテーションのノート
皆様、こんにちは。社会福祉法人遠州仏教積善会　慈照園の園長をしております、左右田雅子と申します。今回は、「管理者・職員の新型コロナウイルス感染に備える」というテーマで発表いたします。よろしくお願いいたします。



発表内容
1. 慈照園の概要
2. コロナウイルス感染症拡大予防策

① 検温・消毒
② 飛沫対策（パーテーション設置）
③ 行事の中止・縮小・形態変更
④ 業務継続計画（BCP）策定
⑤ 対応訓練（2か月に１回）

3. 園長家族の感染への対応
4. 役に立ったこと
5. 課題
6. まとめ

※写真の掲載にあたり、ご本人の了承を得ています。

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
まず、慈照園の概要の説明とコロナウイルス拡大予防のために行ったこと、そして令和3年の８月に私の家族が新型コロナウイルスに感染し、施設管理者である私自身が自宅待機となったことから、実際の体験と考察した課題を発表いたします。
なお、掲載の写真は、ご本人の了承を得ています。



1．救護施設 慈照園の概要
 浜松駅から西1.6㎞、住宅街の中にある
施設です。
 定員50名。
 現員47名。（R3.11.1現在)
 うち男性32名、女性15名。
 平均年齢53歳。（27～66歳）
 平均在園期間4.7年
 精神障害のみ 35名

知的障害のみ 1名
身体障害のみ 0名
重複障害 10名
その他 1名

 職員25名（施設長1、事務員1、指導員6、介護職員13、

看護師2、栄養士1、調理員委託、介助員非常勤1）

 設置者・経営主体は社会福祉法人遠州仏教積善会
（一法人一施設）

 保護施設通所事業、居宅生活訓練事業実施。

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
慈照園は、静岡県浜松市中区の中心部に近い住宅地の中にある施設です。
社会福祉法人遠州仏教積善会が設置運営し、一法人一施設、定員50名のこじんまりした救護施設です。
利用者の平均年齢は53歳と他の救護施設より若くなっており、精神障害を持つ方が多く、介護を必要とする方が少ないことが特徴です。
日中活動や地域移行支援に力を入れており、居宅訓練事業と保護施設通所事業を行っています。
今年度は、残念ながら４月１日の入所５０名を確保できなかったため、施設事務費の職員加算がいただけない状況となっておりますが、職員配置は加算に対応できるように増員しています。



2.コロナウイルス感染症拡大防止策

① 毎食前利用者・外来者の検温と手指消毒
② 飛沫対策（手作りパーテーション設置）
③ 行事・外出・面会の中止・縮小・形態変更、
④ 事業継続計画（BCP）策定
⑤ 研修と対応訓練（２か月に１回）
⑥ ワクチン接種（令和３年７月）

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
精神障害や知的障害をお持ちの方が多いため、清潔保持が苦手で、指示を守れないことも多いという状況は、どの救護施設でも共通の課題だと思います。
当園は比較的介護度の低い方が多いとはいうものの、それだけに外勤者や通所者がおり、活動も活発なため、毎年のようにインフルエンザがまん延しておりました。
新型コロナウイルスに関しても、クラスター発生のリスクは高いと予想され、拡大防止策に取り組みました。
ワクチン接種は、利用者職員ともに、７月中に２回の接種を受けました。
また、一法人一施設であることから、もし自施設にてコロナウイルス感染症が発生した場合、法人内での支援が無いということになります。静岡県の感染症発生施設応援チームの派遣を要請する想定をしております。




2.コロナウイルス感染症拡大防止策
①毎食前・外来者（非接触型検温器・自動消毒器）

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
まずできることとして、利用者及び外来者の健康確認と消毒のため、食堂と玄関に非接触型検温器と自動消毒器を設置し、毎食前と来園時に必ず検温と消毒を行うようにしました。



2.コロナウイルス感染症拡大防止策
②飛沫予防（手作りパーテーション）

• 食堂 ・通院用公用車

・相談室、面接室

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
また、飛沫防止のために、食堂や相談室・面談室、通院のための公用車車内にも手作りのパーテーションを設置しました。



2.コロナウイルス感染症拡大防止策
③ 行事・外出・面会の

中止・縮小・形態変更
 ビデオ通話による面会
 （例）密を避けるため、観音供養を２会場とし、ライブ中継（無線）

会場① 会場②

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
人の交流による感染の機会を減らすため、外出やご家族等の面会を中止したり、時間を短縮したり、ラインやズームを使ったビデオ通話による面会に切り替えたりしました。
行事についても、密を避けるために、２会場とし、無線を使ってライブ中継で結ぶなどの工夫をしました。
ボランティアによるクラブも、ズームを活用して、ボランティアのご自宅からリモートで指導していただきました。



2.コロナウイルス感染症拡大防止策
④ 業務継続計画（BCP）策定

 既存の新型インフルエンザに対する業務継続計画を見直し、
新型コロナウイルスにも対応できるように変更。

 ゾーニングシミュレーション等は、新規策定。

 全国救護施設協議会より提供された、みなと寮のBCP及び
村山苑と神ケ谷園の実践報告が大変参考になった。

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
業務継続計画については、新型インフルエンザに対する業務継続計画が既に策定されておりましたので、新型コロナウイルスにも対応できるように変更をしました。
ゾーニングまではできていませんでしたので、新規に策定しました。
その際、全国救護施設協議会より情報提供されておりました、みなと寮さんのBCPや、村山苑さんや神ケ谷園さんの報告や体験談が非常に参考になりました。情報共有に感謝いたします。



ゾーニングシミュレーション

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
ゾーニングは、感染者１～２名の場合から、次第に感染者が増えていく段階により、レッドゾーンが変化していくようシミュレーションをしました。
実際には、各階にトイレが１か所ずつしかなく、施設全体にレッドゾーンが広がってしまうのではないか、との懸念があります。
これから建物の増改築をしていく中で、ゾーニングのし易さも考慮する必要があるという気づきを得ました。



2.コロナウイルス感染症拡大防止策
⑤ 対応訓練（令和３年1・3・5・7・9月）

 レッドゾーン設定

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
令和３年１月に、コロナウイルス感染症が発生したことを想定して、訓練を行いました。以後２か月ごとに行っています。
レッドゾーンを２か所設定し、利用者と職員を感染者対応と非感染者対応の２グループに分け、それぞれへの対応を朝9時から１４時くらいまで訓練しています。
イエローゾーンで予防着を着け、レッドゾーンで感染者役の利用者への対応をします。




2.コロナウイルス感染症拡大防止策
⑤ 対応訓練（1・3・5・7・9月）

• 食事は、使い捨て容器にて、各居室へ配食

• 配薬の工夫 衛生用品の準備

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
食事は、使い捨ての容器に盛り付けし、各居室へ運びます。実際には、非感染者は食堂に集まっていただくことも可能だと思いますが、訓練ではより大変な配食に取り組みました。普段の食事の盛りが６段階になっていますが、２段階の盛りとしました。
階ごとに取りにきてもらう方式や職員が部屋まで届ける方式など、その都度どのような配り方・片づけ方が良いか、試行錯誤しています。薬を配る、確認する方法も、階ごとにシートを作成し、部屋ごとに分けやすく工夫しました。
非感染者役の利用者の皆さんには、居室ですごしていただき、指示に従って部屋ごとに入浴したり、洗濯をしたり、ラジオ体操をしていただいたりしました。
ガウンや手袋などの衛生用品も専用の棚を設置し、数量を充実させました。
また、県病院協会に感染管理認定看護師の派遣をお願いし、アドバイスをいただいて研修を行いました。




３．園長家族の感染への対応
①経過

日付 内 容

8月17日

園長は家族Aと朝接触の無いまま出勤。園長帰宅後、Aより未明に発熱したことを知る。昼
に解熱するも夕刻再度発熱。
かかりつけ医に電話連絡、夜間救急室受診の指示あり、
夜間救急室受診、新型コロナウイルス抗原検査陽性判明。LINE職員グループにて、職員に周
知。

8月18日
園長は出勤自粛（有給休暇取得）。Zoomによる職員引継ぎ参加開始（以後平日朝夕）。利
用者への説明。
家族Aが保健所PCR検査実施。

8月19日
Aの保健所PCR検査陽性判明。本人は発症日17日より10日間の自宅待機となる。園長はじめ
家族は、濃厚接触者とされたが感染者多数のため無症状者はPCR検査対象にならず、判定日
の19日より14日間の自宅待機となる。

8月20日 Zoomにより、職員会議参加。
8月21日 職員のPCR検査実施。（民間業者により施設負担）
8月24日 職員のPCR検査結果、全員陰性。
8月30日 Zoomにより、研修リハーサル参加。
9月1日 Zoomにより、誕生会・リーダー会議参加。
9月2日 園長の自宅待機終了。（有給休暇12日取得）
9月3日 園長職場復帰。

令和3年

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
そうした準備をしている中、感染者数が急増し、第５波といわれる波が来ました。
浜松市でも感染者数がピークになった頃、何と園長である私の家族が発熱し、コロナ感染が疑われました。
夜間救急室にかかり、何とかお願いして抗原検査を受けると陽性でした。職員へは、夜でしたがラインのグループチャットにて連絡しました。
翌日のPCR検査で家族は陽性確定となりました。
ピークの時期であったため、行政検査が追い付かず、同居家族である私は濃厚接触者にはなりましたが、無症状のためPCR検査は受けられませんでした。
翌日から、自宅待機となりましたが、おかげさまで症状はなく、１５日後に復帰するまでリモートにて業務を続けることができました。
職員には、民間業者を利用し、PCR検査を実施しましたが、幸い全員陰性でした。利用者の皆さんにも、感染者はありませんでした。





３．園長家族の感染への対応
②管理業務への対応

内 容 対 応

報告連絡相談指示

引継ぎ参加（朝夕Zoom利用）
クラウド型業務用ソフトの活用
随時、電話による連絡
Eメールによる連絡

会議（施設内・外）、研修 オンライン会議システム（Zoom）利用

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
施設長である私が自宅待機となり、管理者としての業務をどのようにしたか、ということですが、
日々の報告連絡相談は、リモートで行いました。
施設のパソコンを自宅に届けてもらい、ズームを利用して施設と自宅をインターネットで結び、朝夕の職員引継ぎに参加しました。
また、クラウド型の業務用ソフト「福祉見聞録」を使用しているため、利用者の状態やケース記録等は即時閲覧することができました。
電話やe-mailを使い、随時連絡をとったり、文書をやり取りすることができました。
施設内外の会議や研修も、ズームを利用して、参加することができました。
利用者の皆さんにも、ズームでつないで、説明や行事のあいさつを双方向でやりとりしながら行うことができました。



4. 役に立ったこと

①ICTの活用

②コロナウイルス感染症対応訓練、情報共有

ツール 利 点

LINEグループチャット 職員に即時情報共有ができた。

Zoomクラウドミーティング 朝夕の引継ぎや会議に参加することができた。

クラウド型業務ソフト「福祉見聞録」 利用者の状況や業務について即時情報共有が
できた。

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
このように、いわゆるICT、情報コミュニケーション技術を普段から活用することにより、今回のような非常時にも対応できるということがわかりました。
また、職員の引継ぎを２か所に分かれてズームでつないで行う訓練をしていたおかげで、スムーズに対応することができました。




5. 課題

① プライバシーの保護
（自宅へのパソコン持ち出し、会議等）

② 労務管理
（テレワークに関する規定なし、今回は有給休暇取得）

③ 感染確認
（職員PCR検査費用＠11,000円×24名＝264,000円施設負担）

④ 園長不在時の業務代理体制
（指導員リーダー３名）

⑤ 書類管理
（押印必要な書類の多さ、決済電子化や押印省略要検討）

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
今回のことで、課題もいくつか上がりました。
まず、一点目は、プライバシー保護の問題です。自宅へパソコンを持ち出すということ、引継ぎや会議等では、個人情報も扱います。家族もおりますので、慎重に行わなければいけないと感じました。
二点目、労務管理については、テレワークに関する規定をしていないため、今回は有給休暇を取得する形をとりました。管理業務をリモートでできる範囲は行っていたので、今後の課題です。
また、3点目今回、私自身は無症状の濃厚接触者でしたが、PCR検査も抗原検査も受けませんでした。しかし、もしかしたら感染していたかもしれず、他の職員や利用者にも感染したかもしれないと心配し、職員全員にPCR検査を行いました。施設負担で、一人11,000円かかり、混んでいる時期でしたので、結果がわかるまで3日かかりました。もう少し安価に、迅速に確実に検査できる方法が良いと思います。
　4点目に、今回は随時連絡がとれましたが、コロナに限らず園長不在時の業務代理体制をとれるようにしておかなければならない、と実感しました。副施設長を置いていないため、処遇面は3名の指導員リーダーを中心に、滞りなく業務継続できるよう、体制を整えたいと思います。
　5点目、復帰して職場へ行くと、机の上に書類が山になっておりました。いわゆるハンコ待ちの書類が多かったので、目を通して判を押すのに、一日かかりました。業務用ソフトで目を通している内容の物もあり、決済の電子化や押印の省略などを進める必要性を感じました。



まとめ
 新型コロナウイルス感染症への対応は、他の感染症と同様に、今後も継続してい
く必要がある。標準予防策とともに、クラスターに備え業務継続計画を策定し、
実際に訓練を繰り返し実施することにより、実現性の高い計画にすることができ
る。

 組織の中で、どこから感染が始まるかは不明で、管理者であることもある。様々
な事態を想定しつつ訓練を重ねることで、各職員の創意工夫を促し、参画するこ
とにより計画が自分のものとなり、主体的に動くことができるようになる。

 管理者不在の場合の管理体制などの強化、システムづくりが必要である。
 日頃より、ICT技術を活用していくことにより、非常時にも業務を助けるツールと
なる。書類の取り扱い等も含めて、電子化や効率化が必要である。

 感染症に限らず、災害時の対応についても同様に、業務継続計画の策定、訓練、
管理体制の構築について備えていくことが重要である。

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
まとめです。
新型コロナウイルス感染症への対応は、インフルエンザ等他の感染症と同様に、今後も継続していく必要があります。
標準予防策とともに、クラスターに備え、業務継続計画を策定し、実際に訓練を繰り返し実施することにより、実現性の高い計画にすることができると考えます。
　また、組織の中で、利用者職員のどこから感染が始まるかは不明で、今回の私のように管理者であることもあります。様々な事態を想定しつつ、訓練を重ねる中で、各職員が意見を出し合い、創意工夫をするようになりました。そうすることで、誰かが作った計画ではなく、職員が参画して自分たちで作った計画となって、主体的に動くことができるようになってきました。
　管理者が不在になるという事態で、利用者職員には、心配をかけ申し訳なく思いました。しかし、これを機会に、管理体制の強化やシステムづくりにつなげていきたいと思います。
　このコロナ禍により、今回の発表もオンラインでということになりました。コロナがなければ、このような取り組みがこんなに早く身近にならなかったと思います。
ICT技術の発達により、もっと利用者支援や施設運営が効率よく、適切に行うことができるよう、努めていく必要があります。日常の支援で技術を活用することにより、このような非常時にも業務を助けてもらえるということを実感しました。
　今回の対応にあたり、感染症に限らず、最近増えている災害時についても、「備えあれば憂いなし」業務継続計画の策定、訓練、管理体制の構築を急ぎ、備えていくことが重要であるということを学びました。



ご清聴ありがとうございました。

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
以上、慈照園の実践から「管理者・職員の新型コロナウイルス感染に備える」という発表を終了いたします。
ご清聴いただき、ありがとうございました。
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