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【発表のポイント】 

• 2020 年 1 月 23 日から 2020 年 12 月 5 日の間に東京都に報告された新型コ

ロナウイルス感染者の保健所での積極的疫学調査（注 1）による情報を解析し

た。

• 夜間営業の飲食店（注 2）および医療機関・福祉施設では、他の場面と比較し

て COVID-19 クラスター（感染報告者数 5 人以上）を生じる頻度が高かっ

た。

• 夜間営業の飲食店における感染報告者は、家庭内および医療機関・福祉施設

における感染報告者よりも早期に発生し、他の場面へのさらなる感染拡大

を生じやすかった。

【研究概要】 

COVID-19 の感染拡大をコントロールすることは、ワクチン接種のみでは困

難であり、感染拡大のハイリスク群に焦点を絞った介入の実施が必要であると

考えられます。 

東京都・東北大学大学院医学系研究科・国立感染症研究所の合同チームは、

2020 年 1 月 23 日から 2020 年 12 月 5 日の間に東京都に報告された新型コロナ

ウイルス感染者 44,054 人を対象として、保健所での積極的疫学調査による情報

を用いた後方視的解析を行いました。

その結果、社会的場面ごとに感染伝播の特徴が異なり、夜間営業の飲食店が

COVID-19感染拡大と関連している可能性が高いことが示されました（図 1）。 

今回の研究で得られた知見は、社会経済活動を維持しつつ感染拡大のリスク

が高い場面に焦点を絞った感染防止対策の構築に役立てられることが期待され

ます。 

 本研究成果は、「JAMA Network Open」誌（電子版）に、2023 年 2月 24日（現

地時間）に掲載されました。

新型コロナウイルス感染伝播における社会的場面ごとの特徴 
－夜間営業の飲食店から他への感染拡大が生じる可能性が高い－ 



 

 

【研究内容】 

COVID-19 の感染拡大をコントロールすることは、ワクチン接種のみでは困

難です。人流の抑制や行動制限などの介入が世界的に実施されてきましたが、社

会経済活動への影響が大きいため、感染拡大のハイリスク群に実施の焦点を絞

る必要があると考えられます。COVID-19感染拡大においては、クラスターの形

成および連鎖が重要な因子です。しかしながら、どのような社会的場面がクラス

ターを形成しやすく他の場面へのさらなる感染拡大を生じやすいのかに関する

これまでの知見は、主に、個別の流行事例の解析やモデリング研究から得られた

ものであり、大規模疫学情報に基づく研究はほとんど行われていませんでした。 

東京都・東北大学大学院医学系研究科・国立感染症研究所の合同チームは、

2020年 1月 23日から 2020年 12月 5日の間に東京都に報告された新型コロナウ

イルス感染者 44,054 人を対象として、保健所での積極的疫学調査による情報を

用いた後方視的解析を行いました。その結果、感染した場面が特定可能だった

13,122人のうち、夜間営業の飲食店での感染報告者が 1,174人、家庭内での感染

報告者が 6,678人、医療機関・福祉施設での感染報告者が 2,733人だったことが

明らかになりました。感染した場面 6,624件を特定したところ、夜間営業の飲食

店の 18.9%（72/380 件）と医療機関・福祉施設の 36.2%（119/329 件）とでクラ

スターが多く生じていました。特定された夜間営業の飲食店 380件の中では、接

待を伴う飲食店でクラスターが 30.6%（59/193 件）と多く生じていました。一方、

接待を伴わない飲食店でのクラスターは 7.0%（13/187 件）でした。夜間営業の

飲食店での感染報告者は、家庭内および医療機関・福祉施設での感染報告者に先

行して発生し、この傾向は異なる流行時期（第 1波および第 2波）で共通してい

ました（図 2および 3）。 

感染した場面が特定可能だった 13,122人のうち 582人（4.4%）が、他の場面

へのさらなる感染拡大を生じていました。夜間営業の飲食店での感染報告者と

比較して、家庭内および医療機関・福祉施設での感染報告者は他の場面へのさら

なる感染拡大を生じにくかったことが明らかになりました。家族以外へのさら

なる感染拡大に限定した解析では、夜間営業の飲食店での感染報告者と比較し

て、職場、家庭内、医療機関・福祉施設、その他での感染報告者はさらなる感染

拡大を生じにくかったことが明らかになりました。 

感染した場面が特定できなかった 30,932 人においても同様の解析を行なった

結果、夜間営業の飲食店を利用した記録がある感染報告者は、利用記録がない感

染報告者と比較してより早期に発生し、また他の場面へのさらなる感染拡大を

生じやすかったことが明らかになりました。 

家庭内では同世代間および異なる世代間で感染が伝播していたのに対して、

家庭外では同世代間での感染の伝播が主でした。65 歳以上への感染の伝播は家

庭内で多く生じていました。 

 

結論：本研究では、新型コロナウイルス感染報告者の疫学情報を用いた解析によ



って、社会的場面ごとに異なる感染伝播上の特徴が明らかとなりました。夜間営

業の飲食店は、クラスターを生じやすく、かつ他の場面へのさらなる感染拡大を

生じやすいため、COVID-19感染拡大に関連している可能性が高いことが示され

ました。現在、オミクロン株の流行により感染の場面はより多様化しています。

ワクチン接種による感染予防効果は短期間に限られますが、ワクチン接種の普

及に伴い様々な場面で行動制限の緩和が進んでいます。そのような中で、夜間営

業の飲食店におけるオミクロン株由来のクラスターがさらなる市中感染に繋が

った事例は、依然として報告されています。本研究ではワクチン接種普及以前か

つオミクロン株流行以前のデータを用いましたが、ワクチン接種が普及しオミ

クロン株が流行している現在においても依然として、夜間営業の飲食店は

COVID-19感染拡大における重要な場面であると推測されます。 

 

支援：本研究は、JSPS 科研費（課題番号 JP21K19624、「COVID-19 の疫学解析

から探る新たな呼吸器ウイルスパンデミック対策の確立」（研究代表者：東北

大学大学院医学系研究科 押谷仁））、厚生労働行政推進調査事業費補助金（課

題番号 JP21HA2016、「新型コロナウイルス感染症に対する人と人の接触や人の

移動の低減を目的とした対策の有用性と課題の検討」（研究代表者：東北大学

大学院医学系研究科 押谷仁））、国立研究開発法人日本医療研究開発機構「新

興・再興感染症に対する革新的医薬品等開発推進研究事業（課題番号

JP19fk0108104、「病理学的アプローチによる先天性感染症・原因不明感染症診

断法の開発」（研究開発代表者：北海道大学（現国立感染症研究所感染病理

部） 鈴木忠樹））、国立研究開発法人日本医療研究開発機構「新興・再興感染

症に対する革新的医薬品等開発推進研究事業（課題番号 JP20fk0108140、「感染

対策における数理モデルの拡大的活用研究」（研究開発代表者：京都大学大学

院医学研究科 西浦博））の支援を受けて行われました。 

 

【用語説明】 

注1． 積極的疫学調査：国内で探知された新型コロナウイルス感染症の患者（確

定例）等に対して、感染症の予防及び感染症の患者に対する医療に関する

法律第 15条に基づいて、保健所によって実施される調査を指します。積

極的疫学調査には、感染症の発生の状況、動向及び原因を明らかにするた

めのもの（感染源の推定・後ろ向き積極的疫学調査）と感染症の発生予防

のため、感染症の患者、疑似症患者、無症状病原体保有者、感染症の所見

がある者等を同定するためのもの（濃厚接触者等の同定・前向き積極的疫

学調査）とがあります。 

注2． 夜間営業の飲食店：本研究では、レストラン・バー・パブ・ナイトクラブ

（接待を伴う施設を含む）などの夜間に営業している飲食店を、本研究に

おける「夜間営業の飲食店」と定義しました。「夜間営業の飲食店」を、

さらに接待を伴う施設と接待を伴わない施設とに分類しました。性的サ

ービスを提供する施設は、接待を伴う「夜間営業の飲食店」に分類しまし

た。 



 

図 1．本研究から明らかになった典型的な COVID-19感染伝播のパターン 

夜間営業の飲食店および医療機関・福祉施設では、他の場面と比較して COVID-

19 クラスターを生じる頻度が高かった。また、夜間営業の飲食店における感染

報告者は、家庭内および医療機関・福祉施設における感染報告者と比較して、よ

り早期に発生し、かつ他の場面へのさらなる感染拡大を生じやすかった。本研究

では、医療機関・福祉施設における感染伝播の発端者は特定しなかった。 

  



  

図 2．感染した社会的場面ごとの新型コロナウイルス感染報告者数推移 

海外、夜間営業の飲食店、会食、職場、家庭内、医療機関・福祉施設、その他の

場面での感染報告者数の発症日別の推移を棒グラフで示した。感染した場面が

同定されなかった感染報告者を含む全感染報告者数の推移は青の点線で示した。

灰色の縦破線は、全報告者数（7日間移動平均）のピークを示している（第 1波: 

2020 年 4 月 1 日、第 2 波: 2020 年 7 月 29 日）。本研究では 2020 年 12 月 5 日ま

での感染報告者を解析対象としたため、第 3 波は初期の感染報告者のみが含ま

れている。 



 

  

図 3．感染した社会的場面ごとの新型コロナウイルス感染報告者発症日と各波ピ

ークとの間隔 

全感染報告者数（7 日間移動平均）の推移から、第 1 波のピークを 2020 年 4 月

1日、第 2波のピークを 2020年 7月 29日と定め、感染した場面ごとの感染報告

者発症日と各波のピークとの間隔を比較した。第 1 波と第 2 波の両方で、夜間

営業の飲食店での感染報告者の発症が家庭内および医療機関・福祉施設での感

染報告者の発症に先行していた。IQR: 四分位範囲、*: p<0.05、**: p<0.001 
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