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和歌山県内の新型コロナウイルス感染症 感染動向の推移 令和４年２月１９日
発表分まで

第四波
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入院患者数

新規発表

累積患者数（右軸）

第一波 第二波 第三波

【第一波】
入院患者最大29名

【第二波】
入院患者最大50名

【第三波】
入院患者最大149名

感染者が1,000人を越える
（令和3年1月25日）

【第四波】
入院患者最大

385名

感染者が2,000人を越える
（令和3年4月24日）

2月19日時点
感染者累計：１９，９２２名
県内療養者： ３，２８２名
県内療養者： ３，２８７名
（県外計上含む）

感染者が3,000人を越える
（令和3年8月1日）

【第五波】
入院患者最大

562名
8月26日

１日あたり
感染者数
最大597名
（2月2日）

感染者が4,000人を越える
（令和3年8月23日）

感染者が5,000人を越える
（令和3年9月10日）

第五波 第六波

感染者が6,000人を越える
（令和4年1月16日）

感染者が10,000人を越える
（令和4年1月29日）

感染者が15,000人を越える
（令和4年2月8日）

感染者が19,000人を越える
（令和4年2月17日）

療養者最大
4,523名
2月5日
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和歌山

東京

大阪

全国

感染動向の推移（全国・東京・大阪・和歌山）1週間・人口10万人当たり 令和４年２月１９日現在

【第四波】
アルファ株の影響

【第五波】
デルタ株の影響

【第六波】
オミクロン株の影響
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10歳未満 10代 20代 30代 40代 50代 60代 70代 80歳以上

県内の年齢別感染者数
（令和４年２月１９日発表分まで）

１９，９２２名

〇 第一波では感染者の年代は50・60代が中心であったが、第二波では、20代以下の若者が中心となった。
〇 第三波では、全年齢に感染が広がったが、特に高齢者と小児の患者数が増加している。
〇 第四波においても、各年代に感染が広がるとともに、高齢者の割合が高くなっている。
〇 第五波においては、20代が最も多く、高齢者は少ない。10代以下の若年者・小児が増加した。
〇 第六波においては、10代以下の若者・小児が急増するとともに高齢者が増加した。

63名 212名 897名
80歳以上

70代

50代

30代

40代

20代

10歳未満

70代以上
14.3%

70代以上
7.5%

70代以上
16.8%

10代

1,532名
70代以上
19.5%

60代

2,600名
70代以上
7.5%

10代以下
9.5%

10代以下
13.7%

10代以下
12.0%

10代以下
13.4%

10代以下
22.4%

14,618名

10代以下
29.2%

70代以上
10.6%

年代不詳153名（判明分14,465名）

（判明分の内）

（判明分の内）
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70歳以上の感染者数の推移 （令和４年２月１９日発表分まで）
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第一波 第二波 第三波 第四波 第五波 第六波

70代 80歳以上

9名 16名

151名

298名

194名

1537名

〇 第三波・第四波では、高齢者が増加したが、ワクチン接種の効果により、第五波では高齢者の感染者は減少した。
〇 しかし、第六波では、感染者の総数が急増するとともに、70歳以上の高齢者が急増した。
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10代以下の感染者数の推移
（令和４年２月１９日発表分まで）
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10歳未満 10代

6名 29名 108名 205名

583名

4230名

〇 感染の波を経るにつれて１０代の若者や10歳未満の小児の感染者は増加した。
〇 第六波では、感染者の総数が急増するとともに、ワクチン未接種が多い１０代以下の小児が急増した。

5



0

100

200

300

400

500

600

7
/1

1

7
/1

7

7
/2

3

7
/2

9

8
/4

8
/1

0

8
/1

6

8
/2

2

8
/2

8

9
/3

9
/9

9
/1

5

9
/2

1

9
/2

7

1
0

/3

1
0

/9

1
0

/1
5

1
0

/2
1

1
0

/2
7

1
1

/2

1
1

/8

1
1

/1
4

1
1

/2
0

1
1

/2
6

1
2

/2

1
2

/8

1
2

/1
4

1
2

/2
0

1
2

/2
6

1
/1

1
/7

1
/1

3

1
/1

9

1
/2

5

1
/3

1

2
/6

2
/1

2

2
/1

8

10歳未満 10代 20代 30代 40代 50代 60代 70代 80歳以上

県内の第五波以降の年齢別感染者数
（２月１９日発表分まで）
第五波～ １７，２１８名

７日間移動平均の積上グラフ

第五波

第六波

年代不明分を除く

〇 感染の波を経るにつれて１０代の若者や10歳未満の小児の感染者は増加した。
〇 第六波では、感染者の総数が急増するとともに、ワクチン未接種が多い１０代以下の若者・小児が急増した。
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10歳未満 10代 20代 30代 40代 50代 60代 70代 80歳以上

県内の第六波以降の週別年齢別感染者数 （２月１９日発表分まで）
第六波～ １４，６１８名

80歳
以上

70代

60代

50代

40代

30代

20代

10歳
未満

10代

31名 616名 1,574名 2,748名 3,429名 3,394名

※グラフは年代不詳分を除いているため、各年代の合計値と各週の人数（上部の数）が一致しない場合がある。

2,826名

〇 第六波のこれまでのピークは、1月末から2月の第一週で、小児の感染が増えたことが最大の原因と思われる。
〇 第六波で高齢者が最も多かったのは、2月の第二週で高齢者施設関係のクラスターや家族内感染が増えたことによると思われる。
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県内の第六波以降の週別年齢別感染者数
（２月１９日発表分まで）
第六波～ １４，６１８名

31名

616名

1,574名

2,748名

3,429名 3,394名

80歳
以上

70代

60代

50代

40代

30代

20代

10歳
未満

10代

2,826名

〇 第六波のこれまでのピークは、1月末から2月の第一週で、小児の感染が増えたことが最大の原因と思われる。
〇 第六波で高齢者が最も多かったのは、2月の第二週で高齢者施設関係のクラスターや家族内感染が増えたことによると思われる。
〇 第六波の感染者数は、2月の第三週目から減少しているが、高齢者施設関係のクラスターが減少したことや小児の感染者数が減少
したことによると考えられる。
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高齢者施設利用者の新規感染発表数の推移（第六波）

※クラスターとなった施設の利用者（４１施設４９４名（２月１９日時点））

発表
総数

1/4 1/5 1/6 1/7 1/8 1/9 1/101/111/121/131/141/151/161/171/181/191/201/211/221/231/241/251/261/271/281/291/301/31 2/1 2/2 2/3 2/4 2/5 2/6 2/7 2/8 2/9 2/102/112/122/132/142/152/162/172/182/19

2 4 13 4 8 21 45 34 93 117 149 157 157 122 196 269 232 275 323 308 257 303 347 490 595 448 471 318 480 597 556 455 552 452 400 559 496 547 519 421 426 317 436 402 498 435 312

１か月強で約５００名の高齢者施設関連の感染者が発生！
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クラスター



クラスター発生数 概要
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15高齢者施設関連

飲食・カラオケ・イベント関連

職場関連
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医療機関関連

その他
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１．種類別発生数 ２．保健所別発生数

３．月別発生数

R2 R3

第一波 第二波 第三波

第四波

※横列：月、縦列：発生件数

第五波

R4

第六波

令和4年2月20日時点

〇 これまでのクラスターで最も多かったのは、高齢者施設関係であった。
〇 クラスターの発生は、保健所別では、和歌山市が約47％を占めているが、次いで橋本、田辺、岩出保健所が多い。
〇 発生月では、第六波の２月が最も多くなっている。
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クラスター発生数 第六波

１．種類別発生数 ２．保健所別発生数

３．種類別規模

令和4年2月20日時点

0 5 10 15

5人

6~9人

10~14人

15~19人

20~29人

30~39人

40人以上

高齢者施設関連

0 10

児童施設関連

0 5 10

学校関連

0 2

医療機関関連

0 5

職場関連

0 2 4

飲食等

0 2 4

その他

令和4年2月20日時点

〇 第六波のクラスターで最も多かったのは、高齢者施設関係であり、次いで児童福祉施設、学校となっている。
〇 保健所別では、和歌山市が約44％を占めているが、次いで田辺、橋本、湯浅保健所が多くなっている。
〇 発生規模別では、高齢者施設関連や医療機関では、密接、密閉空間になりやすいことから規模が大きくなる傾向に
あった。また、 児童、学校では、臨時休業によって比較的規模が小さい傾向にあった。

11



12.5%, 4

6.3%, 2

34.7%, 41

3.1%, 1

21.2%, 25

3.1%, 1

15.6%, 5

16.1%, 19

12.5%, 4

15.6%, 5

9.3%, 11

15.6%, 5

31.3%, 10

7.6%, 9

50.0%, 16

15.6%, 5

4.2%, 5

6.3%, 2

12.5%, 4

6.8%, 8

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

第四波

第五波

第六波

クラスター施設

高齢者施設関連 児童施設関連 学校関連 医療機関関連 職場関連 飲食・カラオケ・イベント関連 その他

クラスター発生数 第四波～第六波 令和4年2月20日時点

21.9%, 7

21.9%, 7

5.9%, 7

37.5%, 12

50.0%, 16
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25.0%, 8
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24.6%, 29
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クラスター発生規模
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〇 クラスターが最も多かったのは、第四波では、飲食・カラオケ・イベント関係、第五波では、職場関係
第六波では高齢者施設であった。

〇 第六波のクラスターは、オミクロン株の感染拡大のスピードの速さによると考えられるが、４０人を超
える大規模の発生が複数見られた。
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肺炎併発者の分析



第六波における肺炎患者の状況
〇 第六波の令和4年1月4日から2月10日に入院した感染者のうち肺炎を確認した353名（入院者の約18％）について分析した。
〇 肺炎の併発は60代以上の高齢者に多いが、30代以下の若者も約10％いた。最年少は10歳未満であった。
〇 肺炎を併発した者のうち約3割が酸素投与が必要になっている。
〇 約4割に抗体療法が、半数以上に抗ウイルス薬が投与されていた。

年代別

肺炎の併発は高齢者に多いが、
50代までの若年・壮年層の割合
が約3割を占める

重症度

肺炎併発者のうち
約3割に酸素投与が必要

令和4年2月10日時点
N=353

20代以下,

19名, 5%

30代, 18名, 

5%
40代, 23名, 

7%

50代, 53名, 

15%

60代, 47名, 

13%

70代, 70名, 

20%

80歳以上, 123名, 

35%

353名

肺炎・酸素不要, 241名, 

68%

酸素投与, 

112名, 32%

ワクチン接種

接種済み, 256名, 

73%

未接種, 40名, 

11%

不明, 57名, 

16%

治療薬

男性 198名

女性 155名

抗体薬 150名

抗ウイルス薬 192名

ステロイド薬 78名

※重複投与を含む

うち人工呼吸器： 4名
高流量酸素：18名

重症化を防ぐためには
ワクチン接種や追加接種
が重要

様々な治療薬が使われ
ているが、治療効果を
発揮するためには、
早期受診が必要

うち接種後6ヶ月経過：62名
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第六波における肺炎患者の状況

〇 肺炎併発者の基礎疾患は、高血圧、心疾患、糖尿病、呼吸器疾患、肥満、がん、腎疾患が多かった。喫煙も多いことに留意する。
〇 発症から検体採取までの日数は、約4割が発症日であったが、19名（約6％）は発症5日以上かかっていた。受診・診断が遅れ

た者は重症になることが多い。

発症～検体採取までの日数

29名

62名

104名

32名

15名
23名

13名 13名

63名

13名

26名
17名

29名
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患
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O
P
D

腎
疾
患

透
析

肝
疾
患

心
疾
患

脳
疾
患

が
ん

喘
息

喫
煙

132

85

44

25

6 9
2 3 3 1 1

発症当日 1日後 2日後 3日後 4日後 5日後 6日後 7日後 8日後 9日後 12日後

基礎疾患の状況

令和4年2月10日時点

５日以上かかった19名中
酸素投与が必要となったのは９名
うち人工呼吸器１名、高流量酸素４名

肥満、糖尿病や高血圧といっ
た生活習慣病はリスクが高い

※肥満：BMI30以上 他に認知症40名、免疫抑制状態10名

（不明をのぞく311名）

（不明をのぞく332名）
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第六波における肺炎患者の状況 令和4年2月10日時点

当初症状 合計 10代以下 20代 30代 40代 50代 60代 70代 80代以上

肺炎 19 1 1 3 3 4 7

酸素投与 5 1 1 3

うち人工呼吸器・高流量酸素 2 1 1

うち死亡 0

肺炎 310 1 18 15 21 46 40 61 108

酸素投与 99 1 1 3 12 22 60

うち人工呼吸器・高流量酸素 19 1 2 8 8

うち死亡 6 2 4

329 1 18 16 22 49 43 65 115

経過中の症状

合計

無症状

有症状

当初症状と経過中の症状
（不明をのぞく329名）

〇 肺炎併発者が、陽性判明時に無症状であった者が約6％いた。年代では、高齢者の方が多かった。これは、クラスター発生により
検査に早期につながったことによると思われる。

〇 肺炎併発者が、陽性判明時に有症状であった者は、幅広い年代にわたっていたが、特に、高齢者では重症化する者が多い。
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第六波における国基準相当重症患者について N=27名

有, 24名, 89%

無, 1名, 4%

不明, 2名, 7%

１．年代

3．ワクチン接種回数 4．陽性判明時症状

２．基礎疾患
50代, 2名, 7%

60代, 2名, 7%

70代, 11名, 
41%

80代, 8名, 
30%

90代, 4名, 
15%

有, 21名, 78%

無, 6名, 22%

0名 2名 4名 6名 8名 10名

人工透析

呼吸器疾患

がん

糖尿

腎疾患

心疾患

高血圧

3回, 1名, 4%

2回, 19名, 70%

0回, 5名, 19%

不明, 2名, 7%

（重複を含む。）

0名 5名 10名 15名 20名

鼻汁・鼻閉

頭痛

関節筋肉痛

咽頭痛

食欲不振

呼吸苦

全身倦怠感

咳嗽

発熱

（重複を含む。）

〇 高流量の酸素投与が必要な肺炎があり、ＩＣＵ入室に相当したり、人工呼吸器装着をした重症者は、50代以上で
特に、70代以上の高齢者に多い。

〇 基礎疾患として高血圧、心疾患、腎疾患、糖尿病、がん、呼吸器疾患、透析患者に多い。
〇 第六波ではワクチン接種の効果が減弱により2回接種者でも重症化した。陽性判明時無症状でも注意が必要である。
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死亡の状況



男性
50人, 
56%

女性
39人, 
44%

n=89

30代, 2人, 2%

60代, 4人

, 4%70代, 

13人, 
15%

80代, 40人, 

45%

90代以上, 

30人,
34%

n=89

死亡（間接死因含む）の状況

第一波 第二波 第三波 第四波 第五波 第六波

死亡者数 3 1 14 31 13 27

感染者数 63 212 897 1532 2600 14618

90%

91%

92%

93%

94%

95%

96%

97%

98%

99%

100%

4.76 0.47 1.56 2.02 0.50 0.18

令和4年2月19日発表まで

〇 これまでの死亡者８９名のうち男性の方が多く、70代以上の高齢者は約９３％である。
〇 第三波、第四波では、高齢者の感染者が増加したことにより、死亡者も増加したが、ワクチン接種による効果

と考えられるが、第五波では、死亡者は減少した。
〇 第六波では、男性が多く、90代以上の高齢者が多かった。しかし、爆発的な感染拡大が起こったが、死亡者の

割合はむしろ減少した。

波別の死亡割合

男性, 18人
67%

女性, 9

人, 33%

性別（第六波）

n=27

30代, 1人, 4%

70代, 5人, 
18%

80代, 10人, 
37%

90代以

上, 11人, 
41%

年齢別（第六波）

n=27

性別（全体）

年齢別（全体）
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8

12

15

15

17

19

20

23

34

0 5 10 15 20 25 30 35 40

高脂血症

腎疾患

がん

呼吸器疾患

脳血管疾患

糖尿病

心血管疾患

認知症

高血圧

（人）

20代

以下
30代 40代 50代 60代 70代 80代

90代

以上

死亡者数 0 2 0 0 4 13 40 30

陽性者数 8396 2686 2891 2164 1427 1072 773 360

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

100%

0.07 0.28
1.21 5.17 8.33

死亡（間接死因含む）の状況
〇 これまでの死亡者８９名のうちの年代別死亡割合は、60代から増えている。特に、80代以上の高齢者は死亡する

割合が高かった。
〇 死亡者の主な基礎疾患は、高血圧、心血管系疾患、糖尿病、呼吸器疾患、がん、腎疾患が多かった。高齢者のた

め、認知症、脳血管疾患も多かった。

年代別の死亡割合 主な基礎疾患（重複あり）

令和4年2月19日発表まで

18



病院, 19人, 
70%

施設, 7人
26%

自宅, 1人, 4%

死亡された場所（第６波）

n=27

病院, 80人
90%

施設, 7人
8%

自宅, 2人
,2%

死亡された場所（全体）

n=89

接種あり, 6人 46%

接種なし, 5人
39%

不明, 2人
15%

ワクチン接種歴の有無（第５波）

n=13

接種あり, 20人
74%

接種なし, 7人
26%

ワクチン接種歴の有無（第６波）

n=27

死亡場所

ワクチン接種

死亡（間接死因含む）の状況
〇 これまでの死亡者８９名のうちの死亡された場所は、病院が最も多く、次いで施設、自宅がわずかにあった。
〇 第六波では、高齢者施設で多くのクラスターが同時期に発生したことも影響して、施設内での死亡者が7例あっ

た。また、自宅で高齢者が家族に見守られながら亡くなられた方もいた。
〇 ワクチン接種について、高齢者の接種が進んだ第五波と第六波を比較すると、第六波の方がワクチン接種者が

多かった。

令和4年2月19日発表まで
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第六波における新型コロナ 死亡率の比較

年代別 死亡率
(50代以上）

0.00% 0.00%

0.01%

0.04%

0.00% 0.00%
0.01%

0.02%

0.07%

0.00% 0.00% 0.00%
0.00%

0.03%

0.00% 0.00% 0.00%
0.01%

0.02%

0.00%

0.10%
5

0
代

6
0
代

7
0
代

8
0
代

9
0
代
以
上

5
0
代

6
0
代

7
0
代

8
0
代

9
0
代
以
上

5
0
代

6
0
代

7
0
代

8
0
代

9
0
代
以
上

5
0
代

6
0
代

7
0
代

8
0
代

9
0
代
以
上

和歌山県 大阪府 東京都 全国

0.49 1.00 0.35 0.39
年齢調整
死亡率

※1/5~2/15。人口はR2国勢調査。年齢調整は昭和60年モデル人口を使用
死亡者数は、厚生労働省「データからわかる－新型コロナウイルス感染症情報－」から。年齢不詳データを除く

〇 第六波では、高齢者施設でもクラスターが多発し、規模も大きかったことから、高齢者の感染者が急増した。
このことから、高齢者の死亡も多くなった。
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年代別死亡率
(50代以上）

0.00% 0.01%

0.04%

0.08%

0.01%
0.03%

0.07%

0.20%

0.44%

0.01% 0.02%
0.05%

0.14%

0.32%

0.01% 0.01%
0.03%

0.08%

0.15%

0.00%

0.10%

0.20%

0.30%

0.40%

0.50%
5

0
代

6
0
代

7
0
代

8
0
代

9
0
代
以
上

5
0
代

6
0
代

7
0
代

8
0
代

9
0
代
以
上

5
0
代

6
0
代

7
0
代

8
0
代

9
0
代
以
上

5
0
代

6
0
代

7
0
代

8
0
代

9
0
代
以
上

和歌山県 大阪府 東京都 全国

1.49 11.98 9.62 4.68
年齢調整
死亡率

（人口10万対）

※人口はR2国勢調査。年齢調整は昭和60年モデル人口を使用
死亡者数は、厚生労働省「データからわかる－新型コロナウイルス感染症情報－」から。年齢不詳データを除く

※死亡者数は12/14累計

■全員入院により、感染拡大防止と重症化防止を図った結果、年齢調整死亡率
（50代以上）は、都市部や全国と比較しても低位

これまでの新型コロナ 死亡率の比較
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全国 和歌山県

2017年 2,569 13

2018年 3,325 29

2019年 3,575 41

2020年 956 10

【季節性インフルエンザの死亡数】

※2022年2月19日現在
※チャーター便を除く国内事例

【新型コロナウイルスの死亡数】

死亡（間接死因含む）の状況

〇 季節性インフルエンザによる致死率は0.02～0.03と推定されており、新型コロナウイルス感染症による死亡は、
季節性インフルエンザによる死亡よりはかなり多いと考えられる。

〇 これは、新型コロナワクチン接種後の抗体値の低下による感染と治療が限定的であり、一般的に普及していない
ことが考えられる。

〇 本県の新型コロナウイルス感染症による致死率が第六波では全国より高いが、これは、本県の80代以上の感染者
の割合が、国公表（令和4年2月20日現在）では全国が約2.4％に対して、本県が約3.8％と高いことが原因と思
われる。

ワクチン接種 高齢者の定期接種率：約50％ 高齢者の2回ワクチン接種率：90％以上

経口抗ウイルス薬 数種類普及 限定的

全国 和歌山県

致死率 死亡数 感染者数 致死率 死亡数 感染者数

2020年 1.48% 3,459 234,109 1.13% 7 619

2021年 1.00% 14,926 1,492,919 1.15% 55 4,787

2022年 0.13% 3,428 2,738,709 0.20% 30 14,713
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高齢者施設における
ワクチン接種後の抗体保有追跡調査結果



ワクチン２回接種後の抗体保有追跡調査結果 令和4年2月24日

１．目的
高齢者施設関係者の新型コロナワクチン接種後の抗体獲得状況を前回、２回ワクチン接種後
１か月から２か月後に行った。今回、同じ集団について２回ワクチン接種後６か月後の抗体値
を把握し、クラスターの発生予測やワクチン追加接種の必要性など今後の感染対策に活用する。

２．対象
介護福祉施設入居者・職員でワクチン接種を２回完了し、接種後６か月後の者

３．検査・調査実施時期

４．検査・調査項目

令和４年１月

検査項目：新型コロナウイルスＮ抗体及びＳ抗体

調査項目：年齢、性別、基礎疾患、ワクチン接種日

５．調査者数

計９８名 （入居者８９名 職員９名）

６．検査協力医療機関

県内公立病院
23



10代
1%

30代
1%

40代
3%

50

代
3%

60代
1%

70代
11%

80代
41%

90代
37%

100代
2%

男性, 17名, 
17%

女性, 81名, 
83%

10代 1% 30代 1%
40代 3％ 50代 3%

60代 1%
70代 9%

80代

42%

90代

38%

100代

2%

男性, 20名

20%

女性, 80名, 

80%

ワクチン２回接種者の年代・性別

今回（９８名） 前回（１００名）
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年齢
●250＜ ●15以上250以下 ●15未満 ●陰性

ワクチン２回接種６か月後の年齢とＳ抗体値の分布（全体）

〇 ワクチン接種６か月後のＳ抗体値は、年齢が高くなると低値となり、特に高齢者で低値となっている。
〇 なお、Ｎ抗体陽性者はいなかった。
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対象者：９８名

ワクチン２回接種６か月後の年齢とＳ抗体値の分布（全体）

〇 ワクチン接種６か月後のＳ抗体値は陰性が２名（２%）あり、ワクチン接種後１か月時より１名増加した。
〇 Ｓ抗体値は陽性であるものの、Ｓ抗体値が15より低い者は11名（11%）あり、ワクチン接種後１か月時の10名

（10％）より1ポイント増加した。また、Ｓ抗体値が250より大きい高力価の者は27名（28%）となり、ワクチン
接種後１か月時の45名（45％）より27ポイント減少した。

〇 Ｓ抗体値は、6か月以上経過すると減少している者が特に、高齢者で多い。

今回
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ワクチン2回接種１か月後の年齢とＳ抗体値の分布（全体）

対象者：100名

0
10
20
30
40
50
60
70
80
90

100
110
120
130
140
150
160
170
180
190
200
210
220
230
240
250
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C
o
v
id

1
9

(s
)値

年 齢

陰性15～250以下 15未満250＜

〇 ワクチン接種後に産生されたＳ抗体値は１名（1%）が陰性であった。
〇 Ｓ抗体値は陽性であるものの、既感染者で中和抗体が獲得されると推定されるＳ抗体値が15より

低い者は９名（9%）あった。Ｓ抗体値が250より大きい高力価の者は４５名（45%）いた。
〇 抗体値が陰性または低い者は、８５歳以上の高齢者に多かった。

Ｕ／ｍｌ

前回
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抗体（－） ＜15 15～250以下 250＜

（人）

u/ml

1

9

45
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70

抗体（－）    <15 15～250以下 250＜

２回ワクチン接種６か月後（入所者８９名） ２回ワクチン接種１か月後（入所者９0名）

Ｕ／ｍｌ

79.8％ 61.1％

高齢施設入所者におけるワクチン２回接種のＳ抗体値

〇 高齢者施設に入所している高齢者におけるワクチン接種６か月後のＳ抗体値は、接種後１か月後と比較
すると250u／ｍｌ未満の者が18.9ポイント増加した。

〇 陰性者も増加しており、ワクチン２回接種後６か月経過すれば、Ｓ抗体値は低下する者が多い。

Ｓ抗体値が低い人が増加
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ワクチン3回接種者の感染



なし
28%

あり
72%

陽性判明時の症状の有無（n=115）

高齢者
46%

医療職
19%

介護施設職

員
34%

その他
1%

ワクチン３回接種者の職種

〇 第六波のクラスター（９２～２１５例目）における陽性者のうちワクチン３回接種陽性者は、クラスターの陽性者
１９７７人のうち１１５人（約6％）であった。

〇 ワクチン3回接種陽性者の陽性判明時症状は、発熱等の症状がある者が約72％であり、約28％は症状が無かった。
〇 現時点では、ワクチン3回接種陽性者では、抗体値も上昇しており、国基準に相当する重症者は１名のみである。

第六波におけるワクチン3回接種陽性者について

10,021 

22,594 

772 381 

18,223 

0

10,000

20,000

30,000

0 5 10 15 20 25 30 35

3回目接種からの経過日数

S抗体価
● >25,000
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再感染事例



第六波における再感染とみられる陽性者について N=66名

１．年代

4．ワクチン接種回数 5．初回感染の時期（波）

２．性別
幼児, 2名, 3%10歳未満, 4

名, 6%

10代, 12名, 
18%

20代, 23名, 
35%

30代, 9名, 
14%

40代, 10名, 
15%

50代, 6名, 9%

男性, 28名, 

42%

女性, 38名, 

58%

有, 7名, 11%
無, 59名, 89%

3．基礎疾患の有無

3回, 1名, 1%

2回, 21名, 
32%

1回, 4名, 6%未接種, 33名, 
50%

不明, 7名, 
11%

第二波, 5名, 
7% 第三波, 5名, 

8%

第四波, 19

名, 29%

第五波, 37

名, 56%
半年以内, 

31名, 47%
半年以上１年以内, 

28名, 42%

１年以上１年半以

内, 6名, 9%

１年半以上, 1名, 2%

6．再感染までの期間
（陽性確認検体の採取日の間隔による）

〇 再感染例は50代以下の者であった。特に、若い人では感染リスクのある行動を行うことにより再感染し、家族に
感染させていることが推定される。

〇 オミクロン株は再感染例が多かったが、ワクチン接種未接種者に多い。また、初回感染は第二波から第五波ま
であった。若い人に多いことから基礎疾患をもっていないことが多い。
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注意すべき事例



基礎疾患等 整形外科的疾患。喫煙歴あり ワクチン ２回接種

診断までの経過

令和4年1月、後に陽性となる友人と接触。
接触後3日後に念のため保健所が接触者として検査するもＰＣＲ陰性。
接触後5日後に発熱で発症し、医療機関受診するもＰＣＲ検査未実施。
発症後5日後に微熱、全身倦怠感持続し、症状が改善しないため、
再度、同じ医療機関受診。肺炎あり、低酸素血症を認めたため、
コロナ受け入れ医療機関に救急搬送され、ＰＣＲ陽性。

診断までの受診回数 3回

診断時の状況 ＳpＯ2 86％、全身倦怠感

入院時の状況 入院医療機関に救急搬送

入院後の状況 高流量酸素投与、薬物治療

他者への感染 無し

転帰 入院19日後に死亡

症状あれば早期受診・早期診断を！

【事例】年代： 9０歳代・男性 同居家族：なし

第六波
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基礎疾患等 糖尿病、高血圧、ＢＭＩ38 ワクチン 未接種

診断までの経過

令和4年2月、同居家族が陽性。本人は無症状。
家族陽性判明後３日後の朝（当日は接触者検診の予定であった）
目覚めたが起き上がれず、家族が話かけてもはっきりと答えられず。
体温：37.5度、ＳpＯ2 55％
家族が救急要請し、医療機関に救急搬送され、ＰＣＲ陽性。

診断までの受診回数 １回

診断時の状況 低酸素血症、意識低下

入院時の状況 入院医療機関に救急搬送

入院後の状況 ＩＣＵ収容、人工呼吸器装着、酸素投与、薬物治療

他者への感染 無し

転帰 ＥＣＭＯ導入

急速に悪化した事例

【事例】年代： ７０歳代・女性 同居家族： あり

第六波
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基礎疾患等 なし ワクチン 未接種

診断までの経過

令和4年1月、咳が出現するも医療機関受診なし。7日間持続し、
我慢できなくなり、医療機関受診。
ＣＴにて、重症の肺炎を認め、診察医が入院医療機関を紹介。
救急受診し、ＰＣＲ陽性。

診断までの受診回数 ２回

診断時の状況 発熱、低酸素血症

入院時の状況 入院医療機関に救急入院

入院後の状況 酸素投与、薬物治療

他者への感染 無し

転帰
発症後9日後に低酸素血症進行し、高流量酸素投与となる。
発症11日後にＩＣＵ収容し、人工呼吸器６日間装着。その後も13日間
高流量酸素投与。計30日以上酸素投与が必要となる。

【事例】年代： 6０歳代・男性 同居家族： あり

第六波症状あれば早期受診を！デルタ株による悪化事例 第六波
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基礎疾患等 なし ワクチン 未接種

診断までの経過
クラスターとなった保育園に兄弟一緒に通園していた。兄弟が先に陽
性となり、咳で発症。発症翌日に医療機関受診し陽性判明。

診断までの受診回数 １回

診断時の状況 発熱（38度台）、咳

入院時の状況 発熱、咳、鼻汁

入院後の状況
発症後2日後に入院。その後も発熱持続（計6日間）し、入院5日目で
肺炎と診断され、ステロイド治療を受ける。

転帰 軽快退院

【事例】年代： 10歳未満・男性 同居家族： あり

第六波小児の事例 第六波
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基礎疾患等 悪性新生物でステロイド使用 ワクチン 未接種

診断までの経過
令和4年1月、同居家族が陽性となり、濃厚接触者として検査。
陽性判明時無症状。翌日、入院となる。

診断までの受診回数 ０回

診断時の状況 無症状

入院時の状況 無症状

入院後の状況 入院翌日に咳、鼻汁出現。陽性確認後10日で退院。

他者への感染 家族1名

転帰

発症後14日後（退院後7日後）に、発熱（39.2度）、食欲低下、全身
倦怠感、ＳpＯ2 93 ％となり、肺炎像認め、薬物療法開始。
再入院時ＰＣＲ検査のＣｔ値＝約20
血液検査：Ｎ抗体 陰性、Ｓ抗体 陰性

【事例】年代： 6０歳代・女性 同居家族： あり

第六波再燃と考えられた事例 第六波
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まとめ

〇 第六波はオミクロン株の流行により、本県もこれまでにない感染の爆発が起こった。

〇 感染は特に、小児と高齢者に多く見られたが、これは、高齢者施設と保育施設や学校でのクラスター発生
が原因と考えられる。

〇 幸い、小児や若い年代では発熱などの症状が初期には強く出現するが、経過が良好であることが多かった。
しかし、高齢者では、基礎疾患をほとんどの方が持っていることなどから重症化し、死亡される事例が目立った。

〇 重症者や死亡者では、基礎疾患を持っている人が多い。また、受診、診断の遅れがある事例があり、早期診断
早期治療の重要性を改めて認識した。

〇 高齢者施設でのワクチン2回接種後の抗体値の追跡調査の結果から、高齢者ではワクチン2回接種6か月以上
経過すると抗体値が低下する事例が多いことが分かった。

〇 これらのことから、高齢者や基礎疾患を持っている人はワクチン3回目接種によりブースター効果による重症化予防
が期待されることから、接種が推奨される。

〇 ただし、ワクチンを3回接種しても感染者がいることから、今後も引き続きマスクの着用や手洗い、換気などの基本
的な感染予防対策の実施が重要である。

〇 今後も、施設での感染拡大防止を図るため、保健所の疫学調査や感染管理認定看護師などの施設への派遣
を行うとともに、早期に抗ウイルス剤や抗体薬の投与を進め、早期治療を行い重症化を防止していく必要がある。

〇 今後とも関係機関や県民の皆様のご理解、ご協力をお願い致します。
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