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1. 研究の背景および⽬的 
2020 年 3 ⽉にパンデミックを宣⾔された新型コロナウイルス感染症は、ウ

イルスの変異株の出現に伴って、流⾏の波を繰り返している。特に、デルタ株が
猛威を振るった 2021 年の 8~9 ⽉には⽇本国内でも 1 ⽇の感染者数が 2 万⼈を
越え、妊婦の感染例も増加した。⼀⽅で、2021 年 3 ⽉ごろから、新型コロナウ
イルスワクチンの医療従事者への接種が開始され、順次⼀般の⼈へ接種される
ようになった。先⾏して妊婦へのワクチン接種が⾏われた諸外国からの報告で
は、副反応の増強や妊娠合併症の増加、胎児・新⽣児への影響はみられなかった
[1]。⼀⽅で、妊娠中の新型コロナウイルス感染は特に妊娠後期で重症化リスク
が⾼まることが報告され[2]、我が国でも妊婦への新型コロナウイルスワクチン
接種が進められた。しかし、新型コロナウイルスワクチンは全くの新しいワクチ
ンであるため、妊婦への接種においては、安全性、特に副反応について⼼配する
声が多く聞かれた。そこで、我々は我が国の妊婦における新型コロナウイルスワ
クチンの接種状況や副反応を調査することを⽬的に、Web アンケート（Baby プ
ラスアプリを使⽤）を⾏った。 
 
2. ⽅法 

（１）調査期間 2021 年 10 ⽉ 5⽇〜11 ⽉ 22 ⽇ 
（２）⼿法 Webアンケートを⽤いた横断研究（Babyプラスアプリを使⽤） 
（３）対象 調査期間中に妊娠中の⼥性（妊婦） 
（４）調査内容 年齢、妊娠週数、妊娠回数、妊娠合併症の有無などの産科

的な臨床情報、ワクチン接種の有無、副反応の有無と詳細、ワクチン
接種後の産科的な症状の有無と詳細を調査した 

 
3. 結果 

（１）研究参加者 
Web アンケート調査に参加した妊婦は 6,576 ⼈でこのうち、ワ

クチンを 1 回以上接種済みの妊婦が 5,397 ⼈(82.1%)、2 回接種済み
が 4,840 ⼈(73.6%)、未接種が 1,179 ⼈ (17.9%)であった。調査終了
時点の 11 ⽉ 23 ⽇における国内で必要回数のワクチンを接種完了した
⼈⼝の割合は 79.6%だった。1 回接種済みの妊婦のうち 3,955 ⼈
(73.3%)がファイザー製、1,048 ⼈(19.4%)がモデルナ製のワクチンを
接種された。394 ⼈はどちらのワクチンか不明であった。2 回接種済



みの妊婦のうち 3,566⼈(73.7%)がファイザー製、1,003 ⼈(20.7%)が
モデルナ製のワクチンを接種された。271 ⼈はどちらのワクチンか不
明であった（図 1）。 

 
 

（２）調査に参加した妊婦の特性 
調査に参加した妊婦の⼀般的な臨床情報を表 1 に⽰す。全参加

者 6,576⼈のうち、妊娠初期(15 週まで)が 1,456⼈(22.2%)、妊娠中
期(16-27 週)が 2,177 ⼈(33.2%)、妊娠後期(28 週以降)が 2,933 ⼈
（44.7%）であった。初回妊娠が 57.5%、2 回⽬以降の妊娠が 42.5%
を占めた。単胎が 99.3%、双胎以上が 0.7%であった。⾃然妊娠が 84.2%、
⼈⼯授精による妊娠（Artificial insemination, AIH）が 3.4%, 体外受精
による妊娠(In vitro fertilization IVF)が 12.3%であった。参加者のう
ち、42 ⼈が妊娠中に COVID-19 に罹患した。 

 
 
 



 
 
  



 
（３）妊婦におけるワクチン接種に関連した因⼦ 

ワクチン接種に関連した因⼦について単変量解析と多変量解析
した結果を表 2 に⽰す。20歳以下の妊婦に⽐べて、年齢が⾼い妊婦で
は接種率が⾼かった。職業については、専業主婦に⽐較して公務員、
医療関係者で割合が⾼く、⾃営業では低かった。また、妊娠初期に⽐
べると、妊娠中期、後期の妊婦のワクチン接種率が⾼かった。 

  



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

（４）妊婦におけるワクチン接種後の副反応と産科的症状の出現 
ワクチン接種後の副反応と産科的症状の出現について表 3 にま

とめた。接種部位の疼痛は 1回⽬接種後 96.84%、2 回⽬接種後 92.61%
と⾼頻度に⾒られた。⼀⽅、発熱、倦怠感・疲労感などの全⾝的な反
応、あるいは頭痛、消化器症状（嘔気・嘔吐、下痢、腹痛）、関節痛な
どの接種部外の副反応の出現は 1回⽬よりも 2回⽬で上昇した。しか
し、妊婦における副反応の出現は既報の妊婦や⾮妊婦の同じ年代の⼥
性とほぼ同等であった[1]。 
 産科的症状としては、1 回⽬の接種後 1.65%、2 回⽬の接種後
2.98%の妊婦に腹緊（お腹の張り）が⾒られた。2回⽬の接種後に 1.06%
の妊婦に⼦宮の痛みが出現した。しかし、出⾎、胎動減少、浮腫、⾎
圧上昇、破⽔のような重⼤な症状が⾒られたのは 1回⽬接種後、2回
⽬接種後ともに 1%以下であった。 

  



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

4. 考察 
妊娠中の感染症疾患の罹患は、⺟体の重症化と胎児への影響の 2つの観点で

問題となる。COVID-19 は⼦宮内感染をほとんど起こさず、胎児への催奇形性
はないことがわかってきたが、特に妊娠後期では⺟体の重症化リスクが⾼まる。
⺟体の治療のために、⽌むを得ず早産となることも多い。感染症の予防のゴール
ドスタンダードの⼀つはワクチンであるが、COVID-19 ワクチン は⾮常に速い
スピードで開発され臨床応⽤された。しかし、これまで使⽤されたことのない
mRNA ワクチンというプラットフォームを⽤いたワクチンであるため、当初は
妊婦への接種はやや消極的であった。その後、先⾏して接種が進められた諸外国
から、妊婦においても副反応の増強や妊娠合併症の増加、胎児・新⽣児への影響
はみられなかったとの報告が相次ぎ、⽶国疾予防管理センター（CDC）も妊婦



には積極的に COVID-19 ワクチンを接種するように推奨することに舵を切った。
これを受けて、我が国でも妊婦への積極的な接種が始まった[3]。そこで、妊婦⾃
⾝が COVID-19 ワクチン接種についてどのように捉えているのか、また接種後
の副反応や産科的な症状の実態を調査するために、今回のアンケートを⾏った。 

妊婦においても、2回のワクチン接種を終了している割合は 73.6%と同時期
の⽇本国内の接種割合（79.6%）とほぼ同等と考えられた。また、未接種の妊婦
の約半数に接種予定や接種（分娩後を含む）の希望があった。デルタ株による第
5 波では妊婦の感染例が急増し、COVID-19 に罹患した妊婦が⾃宅で早産し新
⽣児が死亡した例や、COVID-19 罹患妊婦の周産期施設での受け⼊れ困難など
が報道されたことにより、妊婦⾃⾝のワクチン接種への意識が⾼まったためと
考えられる。 

ワクチンを接種済みの妊婦の割合としては、専業主婦に⽐較して公務員、医
療関係者で割合が⾼く、⾃営業では低かった。医療関係者を含め職場での接種が、
接種の促進にはたらいていると考えられる。また、妊娠週数では 16 週以降の妊
婦では 16 週未満の妊婦に⽐べて接種済みの割合が⾼かった。⽇本産科婦⼈科学
会、⽇本産婦⼈科医会、⽇本産婦⼈科感染症学会では当初は妊娠 12週以降の接
種を推奨したが、後に妊娠のどの期間でも接種可とした。今回の調査期間は、接
種期間について改めた後であったが、妊娠初期の接種を避けて中期以降に接種
した妊婦が多かった可能性がある。胎児数、⽣殖補助医療の有無はワクチン接種
の割合に影響がなかった。妊娠中に COVID-19 に罹患した妊婦ではワクチン接
種の割合が低かった。しかし、今回のアンケートでは COVID-19 の罹患時期と
ワクチン接種時期を調査していないので、ワクチンを接種していないために
COVID-19 に罹患したのか、COVID-19 に罹患したのでワクチンを接種しなか
ったのか、不明である。 

接種後の副反応で最も頻度が⾼かったのは接種部位の疼痛で 1回⽬、2回⽬
ともに 90%以上でみられた。接種局所の副反応は 1回⽬と 2回⽬で発⽣頻度に
⼤きく変動はみられなかったが、発熱、倦怠感・疲労感などの全⾝的な反応や頭
痛、消化器症状（嘔気・嘔吐、下痢、腹痛）、関節痛などの接種部外の副反応は
1回⽬よりも 2回⽬で多くみられた。新型コロナウイルスワクチン接種において
は、⼥性は男性よりも副反応が出やすいことが報告されており[4]、今回の調査
による副反応がみられた頻度は既報と同程度であった。 

産婦⼈科医や妊婦本⼈にとって、ワクチン接種が妊娠経過に与える影響の有
無が最も懸念される事項である。今回の調査の結果では接種後に腹緊（お腹の張



り）、や⼦宮の痛みを経験した妊婦が少数いたが、いずれも 3%以内であった。
出⾎、胎動減少、浮腫、⾎圧上昇、破⽔のような重⼤な症状が出現したのは 1%
以下の頻度でみられた。これらの症状は接種を受けていない妊婦でも⼀定の頻
度で出現するため、予防接種がこれらの症状にどの程度影響していたのかはわ
からない。ワクチンを接種された妊婦は定期的な妊婦健診を受け、接種後に何ら
かの症状を認めた場合にはすぐに産婦⼈科の主治医に連絡し、受診できるよう
にする必要があろう。 
COVID-19 の流⾏は感染者の増減を繰り返しながら、続いている。オミクロ

ン株など新たな変異株の出現と流⾏も懸念される。ワクチンの副反応はワクチ
ンの安全性に深く関わり、またワクチン接種を忌避する動機となりうるため、⼤
規模な調査によって実態を把握することが重要である。本研究により、2回⽬ま
での新型コロナウイルスワクチンの妊婦における接種の実態と副反応、産科的
症状の実態が明らかになった。今後、COVID-19収束にむけて、3回⽬のワクチ
ン接種が進められる⾒通しであるが、妊婦における 3 回⽬のワクチン接種につ
いても先⾏して接種が⾏われた国などのデータを注意深く収集し、検討してい
く必要がある。 
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