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https://www.who.int/publications/i/item/considerations-in-the-investigation-of-cases-and-clusters-of-covid-19 

 

 

本文書は「COVID-19の症例およびクラスター調査における検討事項」の暫定ガイダンス（2020
年 4 月 20 日版）を更新したものである。このバージョンでは、コミュニティや医療現場での
接触者追跡の流れの例を示す図 1の修正を含め、接触者追跡の実施に関する追加情報を盛り
込んで更新した。また、隔離から解除するための更新された基準も含まれている。今回の更
新は COVID-19 の原因となるウイルスである SARS-CoV-2 の感染拡大を制御するための新
しいエビデンスや、ウイルスに関する科学的知見に基づいている。世界保健機関（WHO）は、
新しい情報が入手可能になり次第、これらの推奨事項を継続的に更新していく予定である。 

本文書は、COVID-19の疑い例やクラスターの迅速な調査のために、地方、地域、国家保健当
局に指針を提供するものである。これはアウトブレイク調査の包括的な指針ではなく、むし
ろ COVID-19 の症例またはクラスターに対する調査の主要な構成要素の概要を提供すること
を意図している。詳細なアウトブレイク調査のガイダンスは、MERS-CoV2や非季節性インフ
ルエンザ 3などの、他の呼吸器病原体に応じて作成されてきた。本ガイダンスは全ての国での
使用を意図しているが、利用可能な資源や COVID-19 の伝播の程度に基づいて実施を適応さ
せる必要がある場合がある。このため、WHO の暫定ガイダンスと併せて読むべきである。
（COVID-19に対する重要な備え・準備・対応活動 4） 

 

COVID-19の症例及びクラスター調査における検討事項 
下の表は、COVID-19 の症例またはクラスターの通知から最初の数日以内に、時間的制約の
中で優先して取るべき行動に関する実務上のガイダンスを示す。 

 

調査目的 COVID-19の疑い例の調査の目的は以下の通りである。 

• COVID-19を有すると疑われる人を迅速に特定し、検査し、高
度疑い例および確定例を隔離し、ケアを行う。 

• 高度疑い例または接触者の中でCOVID-19の兆候や症状を迅速
に特定し、隔離し、モニタリングする。 

これらの目的はウイルスの伝搬のスピードを遅らせ、関連する疾患や死

https://www.who.int/publications/i/item/considerations-in-the-investigation-of-cases-and-clusters-of-covid-19
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亡を防ぐことでCOVID-19を制御するという包括的な目標到達に寄与す
る。5 

調査チームの構
成と感染防御、
調査に必要とな
るツール 

チーム構成 

以下を遂行する能力、知識、権限のある人員： 

• COVID-19疑い例、高度疑い例、確定例からの聞き取りおよび
接触者追跡の実施。6 

• 臨床状態に応じたケアのための、COVID-19疑い例、高度疑い
例 a、確定例のトリアージ。7 

• COVID-19高度疑い例または確定例の濃厚接触者、特に感染リ
スクの高い接触者（COVID-19症例と近接して長時間いた場合
など、より多くの曝露を受けている接触者）、および/または感
染した場合に重度の疾患を発症するリスクの高い接触者を特
定する。7 

• COVID-19疑い例からの呼吸器検体採取 8 

• さらなる伝播を予防する感染予防と制御（IPC）対策の推奨お
よび実施。9 

感染防御 

SARS-CoV-2 ウイルスは、主に感染者からの唾液や呼吸器分泌物、ま
たは呼吸器飛沫などの分泌物との接触によって感染する。また、風通
しの悪い混雑した屋内など、医療施設以外の特定の環境においても、
媒介物やエアロゾルによる間接的な接触によってもウイルスが拡散す
る可能性がある 10。医療施設では、エアロゾルを発生させる医療処置
（「エアロゾル発生処置」）中に SARS-CoV-2の空気感染が起こる可
能性がある 9。混雑した場所や密接した環境、換気の悪い密閉された空
間では、伝播が増幅される可能性がある。 

調査チームのメンバーが感染するリスクを最小限にするために： 

• どのような COVID-19 の疑い症例に対しても、接近する際には
可能な限り最小のチームを編成する。 

• 調査チーム全員が、特に SARS-CoV-2の IPC対策に関するトレ
ーニングを確実に受ける。9 

• 疑い例と接触者への聞き取りは、可能であれば電話で実施するか、
対面の場合、少なくとも 1m 以上の距離をとって実施する。適切
な個人用防護具（PPE）11を着用し、十分な換気のある場所で、手
指衛生を含む全ての IPC対策に従った上で聞き取りを行う。 

調査に必要なツール 

• コミュニティと医療施設のチームのメンバーに対して、十分か

                                                   
a サーベイランス症例の定義を厳密に満たしていない症例を含み、臨床診断や治療の決定に使用すべきでは
ない。 
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つ適切な PPEを用意する。 

o 呼吸器サンプルの収集とテストのために、医療用マスク、
目の保護具、ガウン、グローブを用意する。 

o 聞き取りを行う人と COVID-19疑い例、高度疑い例、確定
例のためにマスクを用意する。11 

• 生物学的検体の採取器具、輸送容器、ウイルス輸送培地、ラベ
ル、バッグ、保冷剤、保冷パックを用意する。 

• 症例調査プロトコール、質問票、接触者追跡およびモニタリン
グのツール、国による症例定義（直下参照）に関する書類を用
意する。 

調査における症
例定義 

これは、さらなる症例の発見と接触者追跡に関する調査の目的のため、
国/WHOの症例定義 6を改変する（時間、人、場所を定義する）ことに
よって確立されるべきである。 

接触者の追跡 WHO は COVID-19 に関連して接触者追跡に関する完全なガイダンス
を作成した 1。必要に応じて、以下の全ての環境で全ての接触者 6を体
系的に識別する。家族やコミュニティ/社会的環境、閉鎖的な環境、医
療施設、公共交通機関や共同交通機関、明確に定義された集まり（礼拝
所、職場、学校、私的な社会的な集まり）。また症状出現の 2 日前か
ら症状出現後の 14日間（無症状の場合、SARS-CoV-2感染の確定につ
ながる検体を採取した日の 2 日前から 14 日間）までに高度疑い例と
確定例に接触したものも調査プロトコルに含めるべきである 6。（図 1
参照）連絡先情報（電話と住所）、人口統計学的情報、COVID-19の確
定例または高度疑い例との接触の種類と日時、兆候と症状の日々のフ
ォローアップを含む一覧表（各症例に関する重要な情報を記載した表）
を作成する。 

症例と接触者の
管理 

COVID-19症例 

WHOは、高度疑い例および検査確定例 6を全て隔離し、医療施設また
は適切なコミュニティのケア施設でケアすることを推奨する。 

• 医療施設で隔離することが不可能な状況では、予後不良の可能
性が最も高い患者、すなわち重度および重篤な症状の患者や 60
歳以上、または基礎疾患を伴う中等度または軽度の患者への優
先付けを、WHOは強調する。緊急治療は、疾患の重症度に基づ
いて開始すべきである。7 

• 中等度又は軽度の症状を呈している患者は、症状が消退し、
COVID-19 の臨床検査で陰性になるまで、ホテルや競技場、体
育館を再利用したような、慣習的利用と離れた施設での隔離が
必要となる場合がある。あるいは、無症候性感染症の患者や中
等度または軽度の疾患の患者で、予後不良となる危険因子のな
い者は、IPC対策を厳格に遵守し、ケアを受けるべき時期に関す
る注意事項を遵守した上で、自宅で隔離することができる。12 
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• 疑い例を、医療施設、コミュニティの施設、在宅のどこで観察
するかの決定は、ケースバイケースで行うべきである。この決
定は、臨床症状、支持療法の必要性、重篤な疾患の潜在的な危
険因子、および家庭内の状況（家庭内の脆弱な人の存在など）
による。7 

COVID-19 の症例を再検査を行わずに隔離から解放する（すなわち伝
播に基づく予防策の中止）ための基準は以下の通りである。13 

• 症状のある患者の場合、症状出現から 10日後、さらに 3日間は
無症状状態であること（発熱 bがなく、呼吸器症状 cがないこと
を含む）。 

• 無症状の患者の場合 d、SARS-CoV-2検査陽性後 10日 

接触者 
• COVID-19 高度疑い例または検査確定例の接触者に対して、当
該症例に最後に暴露した日から 14 日間の隔離を WHO は推奨
する。14 

• COVID-19 疑い例の接触者に対して、保健当局は最低限、物理
的距離を少なくとも 1m 確保する、または物理的距離が維持で
きない場合はマスクを着用し、頻回な手指衛生と咳エチケット
を組み合わせることを奨励すべきである。また、疫学的な背景
や利用可能な資源により、症状の自己監視または隔離を奨励す
る場合がある。 

検体の採取と検
査 

全ての COVID-19 疑い例と症状が出現した接触者から、できるだけ迅
速に呼吸器検体を採取し、SARS-CoV-2感染の検査を行うべきである。
アウトブレイクおよびクラスターの調査期間中は、感染リスクが最も
高い接触者（すなわち、COVID-19 症例と近接して長時間いた場合な
ど、より多くの曝露を受けている接触者）および/または感染した場合
に重症化するリスクが高い接触者 7 については、症状の出現に関わら
ず、検査を行うことが検討される 14。症状が出現しない接触者につい
ては、WHOは 14日後の隔離を離れるための検査室検査の要件とは見
なしていない。14 

検体の採取および輸送に関わる人員はいずれも、安全な取扱、流出・除
染に関する訓練を確実に受けなければならず、また十分で適切な PPE
（上記、調査チームの構成と感染防御、調査に必要となるツール参照）
を確実に有していなければならない。8 

                                                   
b 解熱剤を使用せず 
c 患者によっては、感染期間を超えて症状（ウイルス感染後の咳嗽）が出現することがある。さらなる研究
が必要である。COVID-19 患者の臨床的ケアに関する詳細については、COVID-19 の臨床管理に関する暫
定ガイダンスを参照のこと。 
d 臨床検査で陽性が確認され、感染期間経過中にまったく症状のないもの。 
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地域の参画 症例およびクラスター調査は、本疾患についての地域へ参画を促し、
どのように個人とそのコミュニティを守っていくか、どのようにその
先の伝播を予防していくかというところから始めなければならない。
接触者追跡は、毎日のモニタリングに同意し、COVID-19の兆候や症状
を速やかに報告し、少なくとも 14日間は隔離されるか、症状が出た場
合に隔離される意思がある必要がある。 

さらにコミュニティは、こまめな手指衛生と咳エチケット、最低 1m の
距離を維持するか、物理的距離の維持が不可能な場合にマスクを着用
するなどの保護的行動を取り入れるように推奨されるべきである。 

懸念や質問がある場合や症状が出現した場合、（可能であれば）COVID-
19ホットラインやかかりつけ医に電話をするように、特定されている
患者や接触者に奨励する。 

報告 民間組織による症例およびクラスター調査は、関連する地域の当局と
緊密に相談の上実施し、結果を迅速に報告するべきである。 
WHOは、加盟国に対して、WHOの公衆衛生サーベイランスガイダン
スに従って、1日の症例数と死亡数、週の高度疑い例の症例数と確定例
の症例数、高度疑い例の死亡数と確定例の死亡数の集計を報告するよ
う要請している。6

 

追加調査 国によっては、公衆衛生調査に追加して、伝播のパターン、免疫、重症
度、臨床的特徴、感染の危険因子をさらに理解するために、調査プロト
コールの実施を望む場合がある。この目的のために、疫学調査に関す
る標準プロトコールと症例報告書が COVID-19用に開発され、WHOの
ウェブサイトで公開されている 15。これらのプロトコールは、世界的
に異なる状況にわたる比較を容易にするために、迅速かつ体系的にデ
ータを収集し、共有するように設計されている。これらには以下のも
のが含まれる。 

• 人口における感染の広がりを評価する COVID-19 に対する人口
ベースの年齢層別血清疫学調査プロトコール。 

• 最初の数例の患者と接触者の伝播に関する調査のプロトコー
ル。患者とその接触者間の感染の程度を評価する。 

• 家庭内伝播の調査プロトコール。家庭内の感染の程度を評価す
る。 

• COVID-19 確定例を治療している医療現場の医療従事者におけ
る COVID-19危険因子の評価。 

• 物の表面の COVID-19 ウイルス検体採取。医療および公衆衛生
従事者が物質表面の汚染や、環境汚染が伝播に果たす役割を評
価する際の実用的な「やり方」のプロトコール。 

• COVID-19 に対する学校やその他教育機関の伝播の調査プロト
コール。 
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図 1：接触者追跡と管理の例 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
*  接触者に医療従事者が含まれている場合は、症状にかかわらず検査を検討する。 

** 隔離は、十分な食料、水、保護、衛生、通信設備、適切な感染予防と制御策、隔離されている人の健康の
モニタリングが十分な、指定施設で実施されるべきである 14。自宅で隔離を行う場合、隔離された人は換気
の良い 1 人部屋を利用するか、利用できない場合は他の世帯員から 1m 以上物理的距離を維持するようにす
るべきである 14。隔離中の人は、医療を求める場合を除き、その場を離れてはならず、隔離期間中は公衆衛
生当局と連絡を取る必要がある。 

+  クラスター調査では、可能であれば隔離期間中に症状が出現した全ての症例に検査を検討する。検査結
果が陽性の場合は、COVID-19 患者として隔離して管理する。 

++ 緊急性のある兆候があれば直ちに治療を受ける。気道閉塞、呼吸停止、重度の呼吸困難、中心性チアノ
ーゼ、ショック、昏睡及び/またはけいれん。7  

特定された症例 

COVID-19症例の 
隔離と管理 7 

隔離期間中に症状が出現した 

軽度の症状の場合、自宅隔離；重度の症状++の
場合、即座に治療、COVID-19の検査 8 

陽性 

接触者の特定 6* 

指定された施設または在宅での 14日間の接触者の隔離** 

陽性 

隔離期間中に症状が出現しなかった+ 

感染予防と制御策の継続： 
手指衛生、咳エチケット、物理的距離の確保、適切な換気 

検査結果判明後 10日以上隔離 
＋無症状でさらに 3日隔離 13 
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