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University of Washington 

９ヶ月間の調査で，30%の回復者が症状を有し，調査終了日の中央値は169日であった

入院 (9%) 外来 (85%) 無症状 (6%)
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９ヶ月間の調査で，30%の回復者が症状を有し，調査終了日の中央値は169日であった3



University Hospitals in France

再調査

調査 疲労

神経症状

認知等

478人の4ヶ月調査：51%の回復者が１つ以上の新しい症状を有する
63%で肺CT異常, 19%で肺線維性病変が確認
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478人の4ヶ月調査：51%の回復者が１つ以上の新しい症状を有する
63%で肺CT異常, 19%で肺線維性病変が確認

線維化病変

精神症状

無症状

認知障害

呼吸器障害

177人の再調査結果

認知機能障害

胸部CT

線維性病変
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https://www.worldometers.info/coronavirus

世界各国における感染率・死亡率
感染率(%) 死亡率(%)

感染率 死亡率
＊感染率は感染者数/全人口，死亡率は死亡者数/全人口により算出
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新型コロナウイルス感染症(COVID-19) 診療の手引き (第4.1版)
による退院基準・解除基準

有症状者注1の場合

1. 発症日注２から 10 日間経過し，かつ，症状軽快注３後 72 時間経過した場合，退院
可能とする.

2. 症状軽快後 24 時間経過した後，PCR 検査または抗原定量検査注４で 24 時間以
上間隔をあけ，2回の陰性を確認できれば，退院可能とする. 

無症状病原体保有者の場合

1. 検体採取日注５から 10 日間経過した場合，退院可能とする. 
2. 検体採取日から6日間経過後，PCR 検査または抗原定量検査注4で 24 時間以上
間隔をあけ，2回の陰性を確認できれば，退院可能とする
*上記の1，2において，10 日以上感染性を維持している可能性がある患者(例:重
度免疫不全患者)では，地域の感染症科医との相談も考慮する. 

注１重症化リスクがない者等で，医師が必ずしも入院が必要な状態ではないと判断した場合には，宿泊療養等で療養する. 
注２症状が出始めた日とし，発症日が明らかではない場合には，陽性確定に係る検体採取日とする.
注３解熱剤を使用せずに解熱しており，呼吸器症状が改善傾向である場合をいう.
注４その他の核酸増幅法を含む.
注５陽性確定に係る検体採取日とする. 
注６退院後に再度陽性となった事例もあることから，退院・解除後4週間は自ら健康観察を行い，症状が出た場合には，速や
かに帰国者・接触者相談センターへ連絡し，その指示に従い，医療機関を受診する. 

新型コロナウイルス感染症(COVID-19) 診療の手引き・第 4.1 版

CDC, Duration of Isolation and Precautions for Adults with COVID-19, February 13, 2021

回復者の採血制限
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新型コロナウイルス感染症(COVID-19) 診療の手引き・第 4.1 版

CDC, Duration of Isolation and Precautions for Adults with COVID-19, February 13, 2021

無症状では
• 10日
• 2回の検査で陰性なら7日

有症状では
• 発症後10日以上 + 72時間(3日)
• 軽快後24時間の検査で2回陰性
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