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研究要旨 

2022 年 3 月末現在、新型コロナウイルス感染症（COVID-19）パンデミックが発

生して 2 年以上が経過し、日本においても、これまでの対策の評価と今後の進むべ

き方向性についての議論を求める声が高まっている。新型コロナワクチン接種の推

進は、COVID-19 対策が次のフェースに進むための不可欠な要素である。本研究で

は、mRNA ワクチンが日本で導入されて 1 年以上が経過した 2022 年 3 月現在、市

民がワクチンの効果と安全性などに関し、どのように認識、受容、行動しているの

かを把握することを目的に、7 都府県に居住する 7000 人を対象にインターネットを

用いたアンケート調査を行った。 
 7538 人から回答を得た。ワクチンの効果については、51.7%が不安を有していた。

安全性については、64.1%が副反応に対する不安を、66.5%が長期的な影響に対する

不安を有していた。84.1％が 2 回接種を完了していたが、副反応に対する懸念や長

期的な影響に対する懸念が未接種の主な理由であった。3 回目接種をまだ終えてお

らず、接種を希望しないものは 25.9%であったが、その理由は、副反応や長期的な

影響は 43.9%であり、「効果が不十分」や「なんとなく不安」が各々約 10％を占め

ていた。子供のワクチン接種においては、5−11 歳の子に対する接種希望は 29.5%と

12-17 歳の 69.6%より低かったが、両年齢グループとも接種を希望しない理由は副

反応や長期的な影響に対する懸念であった。 
 本調査から、市民には少なからず新型コロナワクチンの安全性に対する懸念があ

り、それが接種率に影響していることが明らかとなった。その影響は 3 回目接種や

小児への接種においてはより大きく、ワクチンの啓発におけるコミュニケーション

不足が懸念される。今後、COVID-19 に対し感染リスクの少ない社会を構築するた

めには、啓発上の課題を特定し、改善、強化することが求められる。 
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A. 
B. 研究目的 
戦後最大の感染症危機であるCOVID−19パンデ

ミックに対し、世界中で様々なプラットフォー

ムの多数のワクチンの研究開発が行われてい

る。その中には、これまで実用経験の豊富な弱

毒生ワクチンや不活化ワクチンもあれば、近年

実用化されたウイルスベクターワクチンや、臨

床承認の前例のないmRNAワクチンも存在する。

その中で、日本では新しいプラットフォームで

ある mRNA ワクチンが導入された。パンデミッ

ク下における新規のワクチンの活用は、「医薬

品 を 用 い な い 公 衆 衛 生 対 策

（Non-pharmaceutical interventions: NPI

ｓ）と並行しながら行われる。パンデミック

においては、流行の規模や眼の前で生じる健

康被害、社会的な影響は時々刻々と変化し、

人々のワクチンに対する期待や受容も変化

しうる。感染症危機管理下で行われるワクチ

ン接種において、市民や社会には、新しいワ

クチンに対する様々な期待や不安があり、接種

推進にあたっては、市民の理解と受容が不可欠

である。 

 
日 本 を 含 む 世 界 の 多 く の 国 々 は 、

COVID-19 対策として、排除（コロナゼロ）

や 重 症 者 対 策 に フ ォ ー カ ス を あ て た

Mitigation ではなく、流行を一定レベルに抑

制する（Suppression）方針をとってきた。

各国制度は異なるものの、基本的なコンセプ

トとしては、流行レベルが低い状況において

は一定程度の活動を許容しつつ、流行レベル

が高くなると市民に強い行動制限を求め流

行抑制を図る“ハンマーアンドダンス”であ

った。 

日本では、流行レベルが低い時期には、マ

スク着用、ソーシャルディスタンス、手指衛

生、屋内環境における換気、三密回避等の基

本的な感染予防策の実施を推進しつつ、流行

レベルが上昇し医療ひっ迫が懸念される状

況においては、緊急事態措置やまん延防止等

重点措置等、個人や社会に一定の行動抑制を

求める公衆衛生対策（NPIｓ）を行ってきた。

（図１） 

 

 
世界的なオミクロン株による流行以降、従

来の様々な規制を撤廃する国々が増えてき

た。日本においても、2022 年 3月 21 日のま

ん延防止等重点措置（重点措置）解除後から、

緊急事態措置や重点措置を行わず、より社

会・経済活動と感染予防のバランスを重視し

た対策を求める声が顕在化している。 
 いずれは、日本においても、緊急事態措置

や重点措置を行わず、持続可能な感染予防策

の継続と、ワクチン接種や自然感染によって

獲得した免疫により、市民・社会が許容する

レベル以下に流行が抑制され続けるように

なることが望ましいが、そのためには、ワク
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チン接種に対する市民の理解と受容の把握

が必要である。さらに、ワクチンの感染予防

効果を評価するためには、ワクチン接種や

NPIs などに伴うリスク行動の変化を把握す

る必要がある。それらの把握のため、本研究

では、大都市部など流行リスクの高い地域及

び流行リスクの低い地方部に在住する成人

市民を対象としたインターネットを用いた

アンケート調査を行った。 

 
C. 研究方法 

１．調査期間 
 2022 年３月 16 日-3月 22 日 
以下の調査対象地域のうち、東京都、大阪府、

愛知県、福岡県、沖縄県は、まん延防止等重

点措置期間中、岩手県及び鳥取県は重点措置

対象外に該当する。 

２．調査対象者 
 流行リスクの大きい大都市部として、東京

都、大阪府、愛知県、福岡県を、流行リスク

の大きい地方部として沖縄県を、流行リスク

の小さい地方部として、岩手県、鳥取県を選

択し、各地域に在住する成人（20代、30代、

40代、50代、60歳以上の 5 つの年齢階級男

女各 100 人、各地域合計 1000 人、合計 7000
人）を対象とする。その際、調査業・広告代

理業、医療業に従事するものは除外した。 
３．調査方法 
 民間のインターネット調査会社に依頼し、

Web を用いたアンケート調査を実施した。質

問内容は以下の通りとした。 
① 回答者自身の感染及び重症化の可能性

に関する意識 （資料１：質問１、２） 
② ワクチン接種状況 （質問３） 

③ ワクチン接種の効果と安全性に対する

認識（質問 15〜17) 

④ ２回接種への認識、許容 （質問４、５） 
⑤ ブースター接種への認識、許容、接種（質

問７〜10） 

⑥ ５−11 歳の子どもに対するワクチンに関

する認識、許容（質問 18〜21） 
⑦ 12−17歳の子どもに対するワクチンに関

する認識、許容（質問 22〜25） 
⑧ ワクチンの効果の評価の際に注意すべ

きリスク行動の変化 

• 接種完了後のリスク行動（質問６） 
• 緊急事態措置や重点措置に対する

認識、行動 （質問 11，12、

13、14） 

 
（倫理面への配慮） 

 本研究にあたり、大東文化大学「人を対象

とする生命科学・医学系研究倫理審査委員会」

の承認を得た。さらに、インターネット調査

の回答者には質問に先立ち、文書による研究

目的の説明とともに画面入力による同意を

得た。尚、個人が特定できるような情報は収

集していない。 

 
D. 研究結果 

東京都、大阪府、愛知県、福岡県、沖縄県、

岩手県、鳥取県に在住する 7573 人から回答

を得た。ただし、以下のグループにおいて、

目標の 100 サンプルに到達しなかった。（岩

手県 20 代男性（22 サンプル不足）；鳥取県

20代男性（42サンプル不足）、鳥取県 60 歳

以上女性（23 サンプル不足）、沖縄県 20 代
男性（17 サンプル不足）、沖縄県 60 歳以上
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女性（4 サンプル不足）） 結果を資料 2 に

示す。（表 1〜表 25） 

 
 自身の感染する可能性については、回答者

の 33.0％が感染する可能性を考えているの

に対し、44.2％が感染しないだろうと回答し

た。さらに、感染した際の重症化については、

18.5%が重症化の可能性を考えているのに対

し、55.6％が重症化しないだろうと考えてい

た。年代別では、20-30代、40-50代、60歳
以上の各々59.8％、53.0％、52.3％が重症化

しないだろうと考えており、世代間の差は

10％以下であった。60 歳以上の高齢者でも

半数以上は重症化しないだろうと考えてい

た。 

 
 ワクチン接種歴に関し、回答者の 84.1％が

2回以上ワクチン接種を完了していた。年代

別では、以下の通りであった。 
20代：79.0％（愛知県：81.8％、沖縄県：72.2%、

岩手県：85.1%、大阪府：76.8％、鳥取県：

80.4%、東京都：81.0％、福岡県：75.9%） 
30代：80.8％（愛知県：83.3％、沖縄県：72.5%、

岩手県：85.9%、大阪府：79.8％、鳥取県：

78.1%、東京都：86.4％、福岡県：79.6%） 
40代：83.9％（愛知県：84.7％、沖縄県：77.8%、

岩手県：89.5%、大阪府：84.2％、鳥取県：

80.5%、東京都：85.5％、福岡県：83.9%） 
50代：86.1％（愛知県：86.0％、沖縄県：85.9%、

岩手県：88.7%、大阪府：86.9％、鳥取県：

85.5%、東京都：84.4％、福岡県：85.2%） 
60歳以上：90.6％（愛知県：90.1％、沖縄県：

86.4%、岩手県：93.6%、大阪府：92.3％、

鳥取県：92.0%、東京都：90.5％、福岡県：

89.6%） 

 
 尚、2022 年 3 月 30 日に開催された第 78
回厚生労働省アドバイザリーボード会議資

料によると、3 月 24 日現在の東京都におけ

る年代別 2 回ワクチン接種率は、20 代：
78.2％、30 代：80.9％、40 代：83.1％、50
代：91.0％、60代：90.4％、70歳以上：93.9％

であった。東京都におけるアンケート回答者

のワクチン接種率は、20 代で厚生労働省資

料より 2.8%ポイント、30代で 4.5%ポイント、

40代で 1.6%ポイント高く、50代で 6.6%ポ
イント低かった。60 歳以上では矛盾しない

結果となった。 

  
 ワクチンの効果に対する不安を、回答者の

37.9％があまり持っていなかったのに対し、

51.7%が有していた。副反応に対する不安は、

64.1%が有しており、66.5%は長期的な影響

に対する不安を有していた。（表 15、16、17） 

 
 ワクチンに関する受容に関し、84.1%は 2
回接種を完了していたが、接種を完了してい

ない者で接種を希望しているものは 12.1％
のみであり、59.2%は接種を希望していなか

った。希望しない最も強い理由としては、「副

反応に対する心配」と「長期的な影響に対す

る心配」が各々26.1%、26.6%とほぼ同数で、

両者で半数強を占めた。「なんとなく不安」

「効果が不十分」「自分には不要」が各々

9-10%程度であった。「日本製ではないから」

は 3.7%に過ぎなかった。（表３〜５） 

 
 3回目接種（ブースター接種）については、
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26.3%が接種を受けていた。3 回目未接種者

のうち、「接種を希望しない」（19.1%）もし

くは「わからない」（16.1%）と回答したもの

は 35.2%で、約 65％が接種を希望していた。

38.0%はファイザー、モデルナを問わないと

回答したが、24.5%はファイザーなら接種希

望と回答した。モデルナを選択的に希望した

のは 2.3%であった。種類を選択的に希望し

た者は未接種者の約 1/4 を占めていた。接種

を希望する理由は、重症化予防が 40.3%、感

染予防が 38.4%と両者で約８割を占めた。

15.2%は「人にうつしたくないから」と回答

した。3 回目接種を希望しなかった理由は、

「副反応が心配」（26.5%）と長期的な影響が

心配」（17.4%）と両者で 43.9%を占めた。（表

７〜10） 

 
 5−11歳の子どもを有する 912人を対象に、

子どもに対するワクチン接種の希望を聞い

たところ、「希望しない」が 38.0%と、「希望

する」の 29.5%を上回った。「わからない」

と回答したものは 32.5%であった。接種を希

望する最も大きな理由は、重症化予防

（46.8%）、感染予防（39.8%）の両者で 86.6%
であった。「人にうつしたくない」は 6.3%、

「教育・受験・進学の機会を失いたくない」

は 4.5%であった。希望しない最も大きな理

由は、「副反応が心配」（34.2%）、「長期的な

影響が心配」（31.1%）、「なんとなく不安」

(12.0%)と安全性に関する懸念が 77.3%と大

部分を占めた。「効果が不十分」、「不要だと

思う」、「感染しても重症化しないと思うから」

は各々5.3%、5.3%、5.4%であった。（表 18
〜21） 

 
 さらに 12−17 歳の子どもを有する 700 人

を対象に、子どもに対するワクチン接種の希

望を聞いたところ、「希望する」が 69.6%と、

「希望する」の 19.4%を大きく上回った。「わ

からない」と回答したものは 11.0%であった。

接種を希望する最も大きな理由は、重症化予

防（46.4%）、感染予防（38.2%）の両者で

84.6%であり、5-11歳の子どもに対する接種

希望理由とほぼ同じ割合であった。「人にう

つしたくない」は 4.7%であった。「教育・受

験・進学の機会を失いたくない」は 9.4％で

あり、5-11 歳の子どもにおける 4.5%のほぼ

倍の割合となったが、１割弱であった。希望

しない最も大きな理由は、「副反応が心配」

（34.3%）、「長期的な影響が心配」（26.8%）、

「なんとなく不安」(9.9%)と安全性に関する

懸念が 70.9%と、5-11 歳の子どもにおける

77.3%よりは低いものの大部分を占めた。「効

果が不十分」、「不要だと思う」、「感染しても

重症化しないと思うから」は各々6.1%、6.6%、

1.9%であった。（表 22〜25） 

 
 2回以上接種した後の行動の変化について

は、「外出する機会が増えた」が 13.8%と１

割強であったが、「旅行、帰省、県境を跨ぐ

外出などが増えた」（8.0%）、「家族以外の人

との飲食機会が増えた」（6.7%）、「家族以外

の５人以上で集まる機会が増えた」（2.7%）

と各１割未満であり、これらの感染リスク行

動の増加がないとしたものが 74.4%とほぼ

3/4 を占めた。（表６） 

 
 2022年1〜3月のまん延防止等重点措置が
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開始されたことを認識する6932人（91.5%）

のうち、40.8%が「外出する機会が減った」、

31.0%が「家族以外との飲食機会が減った」、

30.1%が「旅行、帰省、遠出などの機会が減

った」、27.7%が「マスクなしで人と会う機会

や混雑を避ける」22.5%が「家族以外の 5 人

以上で集まる機会が減った」と回答した。

35.8%は「いずれも該当しない」と回答した。

47%が重点措置は効果がないとした一方で、

41.5%は効果があったと考えており、44.6%
が重点措置が「解除されると感染者は増加す

ると思う」と回答した。（表 11〜14） 

 
 

E. 考察 
新型コロナウイルス感染症（COVID-19）
パンデミックが発生して 2 年以上が経過し、

世界中では従来のパンデミック対策からの

脱却が進められている。本研究を行った

2022 年 3 月中旬時点では、まん延防止等重

点措置は実施中であったが、調査終了の数日

後には解除となり、これまでの対策の評価と

今後の進むべき方向性についての議論を求

める声が高まっている。 

 
パンデミック対策における感染伝播防止、ま

ん延防止は、ワクチン接種による免疫付与

（pharmaceutical interventions）と行動変

容により感染が生じる接触機会を遮断する

公 衆 衛 生 的 介 入 （ non-pharmaceutical 
interventions）からなる。ともに、まん延防

止の主体は一般市民であり、社会である。行

動変容の第一歩は、必要性や安全性への理解

であり、さらには行動変容を促すための支援

や制度である。ワクチンの有効性や安全性へ

の理解と受容は、接種率の向上に不可欠であ

り、感染リスク回避のための行動変容には、

その必要性への理解や納得が必要となる。対

策は、感染規模の小さい早期ほど効果的では

あるが、エビデンスは乏しく不確実性が高く

なる。専門家におけるリスク評価と対策の提

言、政治や行政による政策の決定と実施はパ

ンデミックにおける危機管理の骨格である

が、その評価と政策が、市民と社会の行動変

容や対策実施につながるには、リスクコミュ

ニケーションが重要となる。 (図 2) 
 

 

 
 新型コロナワクチンが国内で使用されて

1 年以上が経過し、基本となる 2回接種によ

る重症化予防効果、感染予防効果が明らかと

なってきた。さらには、接種からの時間経過

による免疫の減衰(waning)や免疫逃避特性
を有する新たな変異株による効果の減弱も

わかってきた。ワクチンの効果や安全性に関

する新たな知見もわかってくる中、3回目の

ブースター接種も開始されている。社会全体

にコロナ疲れが指摘される中、持続可能な感

染予防を継続するためには、ワクチン接種や

NPIs に対する市民の理解や受容態度を把握
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することが必要である。 

 
 市民一人一人のワクチン接種への受容・態

度は、感染や重症化の可能性についてどう考

えるかによって変わってくるであろう。すな

わち、自身が感染する可能性や重症化する可

能性が高いと考える場合には、ワクチン接種

への意欲が高まると思われる。本調査では、

感染する可能性を考えているものは約 1/3、
重症化の可能性を考えているものは2割弱に

過ぎない。2回接種完了していないもので接

種を希望しているものは 1 割強のみである。

接種動機の殆どは自身の感染予防や重症化

予防である。市民のリスク認知が低下すれば

新たな接種行動には繋がりにくいであろう。 

 
また、接種するワクチンの種類おいては、3

回目接種終了者の半数は種類を選択して接

種しており、未接種者においては約 1/4 が選

択できるなら接種を希望している。3回目接

種の接種率が伸び悩む中、さらに接種を勧め

るためには、種類を選択できることが重要だ

と考える。 

 
 接種を希望しない理由として長期的な影

響への懸念が約１/4 であった。これまで使用

実績のない新たなワクチンで潜在的には多

くの市民が安全性に関して不安を有してい

るものと思われる。ワクチンの意義、効果、

安全性などに関するリスクコミュニケーシ

ョンが十分だったのかについては検証が必

要である。 

 
 子どもへのワクチン接種に対し、保護者が

接種を希望する目的は、感染予防効果や重症

化予防効果がほとんどであることが改めて

明らかとなった。重症化が低いとされる 5−11
歳で接種希望割合が低かったことと矛盾し

ないと思われるが、一方で、接種を希望しな

い理由は殆どが安全性への懸念であった。子

どもへのワクチン接種に関する情報は、大人

に対するよりも不足していることが懸念さ

れる。 

 
 ワクチンの有効性は、しばしば、接種者の

感染リスクと未接種者の感染リスクを比較

することで評価される。本調査においては、

ワクチン接種者の一部で、接種後のリスク行

動が増加していることが明らかとなった。さ

らに、重点措置が呼びかけられている間、多

くの人がリスク行動を控えることが確認さ

れた。これらは有性評価の際の交絡因子とな

りうる。特に接種後のリスク行動の変化はこ

れまでは一部に留まっていたが、制限解除の

雰囲気が社会で高まっていくと、増加する可

能性が考えられる。ワクチン効果の評価では

考慮すべきと考える。 

 
これから、COVID-19 パンデミック対策は、

今まで以上に個人、社会、経済活動と感染予

防との両立が必要となる後半戦になる。ワク

チン接種による免疫付与と持続可能な感染

予防の継続でどの程度感染に強い社会を構

築できるかがより求められる。今後も、この

ような調査に基づいた丁寧なリスクコミュ

ニケーションによる啓発が求められる。 

 
F. 結論 
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2022 年 3 月末現在、新型コロナウイルス

感染症（COVID-19）パンデミックが発生し

て 2 年以上が経過し、日本においても、これ

までの対策の評価と今後の進むべき方向性

についての議論を求める声が高まっている。 

今後、感染予防と個人・社会・経済活動との

バランスを保つためには、ワクチンに関する

十分な説明に基づく市民の理解、納得、受容

が必要である。本調査から、市民には少な

からず新型コロナワクチンの安全性に対

する懸念があり、それが接種率に影響し

ていることが明らかとなったが、背景に

ワクチンの啓発におけるコミュニケーシ

ョン不足が懸念される。今後、COVID-19
に対し感染リスクの少ない社会を構築す

るためには、啓発上の課題を特定し、改

善、強化することが求められる。 
 
G. 健康危機情報 
なし 

 
H. 研究発表 
なし 

I. 知的財産権の出願・登録状況（予定を含

む。） 
1. 特許取得 

なし 
2. 実用新案登録 

なし 

3.その他 
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資料１ 
調査票 設問 

1. 新型コロナに関して、自分は感染しないと思いますか。あなたの気持ちに当てはまるもの

を 1 つ選んでください。※既に新型コロナに感染した経験がある方や、現在療養中の方は、

完治後さらにもう一度感染すると思うかについてご回答ください。 

2. 新型コロナに関して、自分は感染しても重症化しないと思いますか。あなたの気持ちに当

てはまるものを 1 つ選んでください。 
3. あなたはこれまで新型コロナワクチンを接種しましたか。当てはまるものを 1 つ選んでく

ださい。 
4. 2 回接種を完了していない人にお尋ねします。今後、接種を受けたいと思いますか。当て

はまるものを 1 つ選んでください。 

5. 今後、接種を受けたいとは思わない、もしくは、わからないと回答した方にお尋ねします。

その理由に最も当てはまるものを 1 つ選んでください。 
6. 2回もしくは 3回以上接種したと回答した人にお尋ねします。2回接種後のあなたの行動に

該当するもの全てを選んでください。 
7. 3 回以上接種したと回答した人にお尋ねします。接種した 3 回目のワクチン（ブースター

接種）の種類について、当てはまるものを 1 つ選んでください。 

8. 3回目（ブースター接種）を接種していない人にお尋ねします。3回目接種を受けたいと思

いますか。あなたの気持ちに当てはまるものを 1 つ選んでください。 
9. 3 回目接種を希望すると回答した人にお尋ねします。希望する理由に最も当てはまるもの

を 1 つ選んでください。 
10. 3 回目接種を希望しない、もしくは、わからないと回答した人にお尋ねします。希望しな

い理由に最も当てはまるものを 1 つ選んでください。 

11. 2022年1月に新型コロナの流行に対してまん延防止等重点措置が開始されたことを知って

いますか。 
12. このまん延防止等重点措置が実施されている間に、あなたの行動で該当するものを全て選

んでください。 
13. 2022 年 1月から実施されているまん延防止重点措置は、新型コロナの感染拡大防止にどの

程度効果があると思いますか。あなたの気持ちに当てはまるものを 1 つ選んでください。 

14. 2022 年 1 月から実施されているまん延防止重点措置を解除するとどうなると思いますか。

あなたの気持ちに当てはまるものを 1 つ選んでください。 
15. あなたは、新型コロナワクチンの効果について不安に思っていますか。現在のあなたに当

てはまるものを 1 つ選んでください。 
16. あなたは、新型コロナワクチンの副反応について不安に思っていますか。現在のあなたに
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当てはまるものを 1 つ選んでください。 
17. あなたは、新型コロナワクチンの長期的な影響について不安に思っていますか。現在のあ

なたに当てはまるものを 1 つ選んでください。 
18. あなたには、自分が保護者となる 5～11歳のお子さんがいますか。 
19. 「5～11 歳の子どもがいる」と答えた人にお尋ねします。そのお子さんに新型コロナワク

チンの接種を希望しますか。 
20. 5～11 歳のお子さんに接種を希望すると答えた人にお尋ねします。その理由に最も当ては

まるものを 1 つ選んでください。 

21. 5～11 歳のお子さんに新型コロナワクチン接種を希望しない、もしくはわからないと答え

た人にお尋ねします。その理由に最も当てはまるものを 1 つ選んでください。 
22. あなたには、自分が保護者となる 12～17歳のお子さんがいますか。 

23. 「12～17歳の子どもがいる」と答えた人にお尋ねします。そのお子さんにコロナワクチン

の接種を希望しますか。 
24. 12～17歳のお子さんに接種を希望すると答えた人にお尋ねします。その理由に最も当ては

まるものを 1 つ選んでください。 
25. 12～17歳のお子さんにワクチン接種を希望しない、もしくはわからないと答えた人にお尋

ねします。その理由に最も当てはまるものを 1 つ選んでください。 
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資料 2 調査結果 
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