
陽性者数の推移
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7日間毎の新規陽性者数
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直近１週間の前週増加比は、1.01倍と大幅に鈍化しているが、依然、１日あたり１，０００名程度と高止まり。
（直近１週間の新規陽性者数一日平均約1,１14名）

約1.53倍

約1.31倍

約1.96倍 約2.00倍

約1.01倍



検査件数と陽性率

（人分）

※12月15日より国システム（G-MIS）を使用し、算出方法を
「１週間の陽性者数／１週間の検体採取をした人数」に変更
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感染拡大に伴い、陽性率が急上昇した後、微減傾向。

（人分）



年代別新規陽性者数（７日間移動平均）の推移 （日別）
やや微減傾向が見られた１０代～５０代が、直近は再び増加。
過去の波では、20～30代新規陽性者数７日間移動平均がピークを迎えて約２週間後に60代以上が減少に転じていた
ことから、今後も60代以上の新規陽性者数移動平均は増加を続け、重症病床等のひっ迫状況は継続していくものと考
えられる。
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推定感染日別陽性者数は４月11日以降、やや減少傾向にある。
（ただし、発症日不明が増加しており、実態を正確に表しているとはいいきれない）

陽
性
者
数

※推定感染日：発症日から６日前と仮定
潜伏期間は1-14日間(一般的には約5-6日)とされていることから、６日前と仮定
（「新型コロナウイルス感染症対策の基本的対処方針(R2.5.25変更)」より）

【第四波】推定感染日別陽性者数
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感染から発症まで６日、
発症から陽性判明まで７日と仮定すると、
概ねこの点線枠囲み期間は、
今後、新規陽性者の発生に伴い、増加。

※駅中心半径500mエリアの各時間ごと滞在人口をカウント
(例)エリアに1人の人が、1時間滞在していた場合は1人、
30分滞在していた場合は0.5 人として計算
【出典：株式会社Agoop】

4/1 4/2 4/3 4/4 4/5 4/6 4/7 4/8 4/9 4/10 4/11 4/12 4/13 4/14 4/15 4/16 4/17 4/18 4/19 4/20 4/21 4/22 4/23 4/24 4/25 4/26

有症状の陽性者数

に占める発症日不

明の割合

3.1% 5.2% 4.7% 8.8% 5.6% 10.5% 13.4% 11.7% 13.9% 11.1% 10.4% 1.7% 9.2% 9.0% 12.3% 13.0% 16.6% 12.7% 13.9% 12.4% 13.0% 16.9% 13.8% 11.4% 11.4% 7.5%

※新規陽性者増加に伴い、有症状で発症日が確認
できなかった事例について、陽性判明日から13日
遡って算出
（陽性者数に占める発症日不明の割合が10%を
越えた4/6分より追加）

（３月１日以降４月26日までの判明日分）（N＝24,934名（調査中、無症状4,427名を除く））



陽性者の年齢区分

（ 12月3日以降4月26日までに判明した55,457事例の状況）

60代～
70代

40代～
50代

４月８日以降２週間で40代未満の割合が５割程度に減少し、直近５日間では５割を下回っている。
一方で、60代以上の割合が増加。
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40代未満

80代以上

※カッコ書きは、14日間の推定値
※グラフは推定値で作成



陽性者の居住地
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大阪市

大阪市外

直近２週間で、大阪市内居住者は４割強、市外で６割弱であり、実数はやや鈍化傾向。

（ 12月3日以降4月26日までに判明した55,457事例の状況）

※カッコ書きは、14日間の推定値
※グラフは推定値で作成



大阪市・市外の陽性者比較（人口10万人あたり 1週間単位）
※市内外は居住地による
※居住地が非公表、不明、調査中、他都道府県等を除く
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直近１週間は、市内・市外居住者ともに横ばい。



大阪市・市外 年代別陽性者比較（人口10万人あたり）
※市内外は居住地による
※居住地が非公表、不明、調査中、他都道府県等を除く
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直近１週間で、人口10万人あたり新規陽性者数は、市内外10代、40代～50代、市外30代はほぼ横ばいとなり、20
代の市内外及び市内の30代はやや減少している。



大阪市・市外 年代別陽性者比較（人口10万人あたり）
※市内外は居住地による
※居住地が非公表、不明、調査中、他都道府県等を除く
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他の年代と異なり、60代以上の人口10万人あたり新規陽性者数は、市内外ともに増加。



保健所管内別陽性者比較（人口10万人あたり）
※居住地による
※居住地が非公表、不明、調査中、他都道府県等を除く

11

池
田
市
・
箕
面
市
・
豊
能
町
・

能
勢
町

茨
木
市
・
摂
津
市
・
島
本
町

守
口
市
・
門
真
市

大
東
市
・
四
條
畷
市
・
交
野
市

松
原
市
・
羽
曳
野
市
・
柏
原
市

・
藤
井
寺
市

富
田
林
市
・
河
内
長
野
市
・

大
阪
狭
山
市
・
太
子
町
・

河
南
町
・
千
早
赤
阪
村

泉
大
津
市
・
和
泉
市
・
高
石
市

・
忠
岡
町

岸
和
田
市
・
貝
塚
市

泉
佐
野
市
・
泉
南
市
・
阪
南
市

・
熊
取
町
・
田
尻
町
・
岬
町

25

ステージ
Ⅳ

いずれの保健所管内も、ステージⅣの基準を大きく超過しているが、一部の保健所管内では、陽性者数が減少。



直近２週間で、感染経路不明の割合が６割を超え、実数でも感染経路不明者数は鈍化しつつあるものの増加。

陽性者の感染経路の状況

12

感染経路
不明

感染経路
特定

（ 12月3日以降4月26日までに判明した55,457事例の状況）

※カッコ書きは、14日間の推定値
※グラフは推定値で作成



感染経路（第四波）
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（ 3月1日以降4月26日までに判明した29,361事例の状況）

時点
施設
関連

学校
関連

飲食店 その他
濃厚接触
者(家庭内
感染)

濃厚
接触者

リンク
不明

第二波 7.7% 0.5% 0.5% 0.4% 12.3% 18.6% 60.0%

第三波 13.0% 1.2% 0.2% 1.4% 16.7% 14.8% 52.7%

第四波
（4/26まで）

4.0％ 0.6％ 0.1％ 1.3％ 15.7％ 16.5％ 61.9％

＜全年代感染経路＞



新規陽性者数と入院・療養者数（４月26日時点）
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入院・療養状況（４月26日時点）
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重症病床 軽症中等症病床 宿泊療養施設

確保計画

フェーズ１ ７５床 ７００床 ８００室

フェーズ２ １１０床 １,０００床 １,６００室

フェーズ３ １５０床 １,２００床 ２,４００室

フェーズ４ １８０床 １,５００床 ―

フェーズ４-２ ２２１床 １,８００床 ―

確保数等
確保数３１３床※

※病床確保計画の確保病床数（224床）を
上回って確保した病床数を含む

確保数１,９３２床 ３，２７９室

入院・療養者数
（別途、自宅療養 １０,６６５人）

３０２人※
※上記の他、対応可能な軽症中等症患者
受入医療機関等において、治療継続をして
いる６６人及び他府県の医療機関で受け
入れている１人

（計 重症者数 ３６９人）

１,５１１人※
※左記６６人を含む

１,８０６人

（使用率：入院・療養者数
／確保病床・室数）

９６．５％
（３０２／３１３）

※大阪モデルに基づく使用率は、
１３４．８％

（３０２／２２４）

７８．２％
（１,５１１／１,９３２）

５５．１％
（１,８０６／３,２７９）

（運用率：入院・療養者数
／実運用病床・室数）

９６．５％
（３０２／３１３)

うち、大阪コロナ重症センター
（２９／２９）

７８．２％
（１,５１１／１,９３２）

５５．１％
（１,８０６／３,２７９）



● 重症病床運用状況（令和２年12月４日以降） ● 軽症中等症病床運用状況（令和２年12月４日以降）

４月26日現在 病床運用率96.5％
運用病床数 313床※１ 入院患者数 302人※２
※１ 病床確保計画の確保病床数（224床）を上回って確保した病床数を含む。
※２ 上記の他、対応可能な軽症中等症患者受入医療機関等において、

治療継続をしている重症者数66人
他府県の医療機関にて受け入れしている重症者数１人（計 重症者数369人）
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新型コロナウイルス感染症患者受入病床の確保・運用状況

４月26日現在 病床運用率78.2％
運用病床数 1,932床 入院患者数 1,511人※
（※左記66人を含む）

・小児・精神患者用病床等約80床を除いた運用率 約82％
・重症者を治療継続をすることで、軽症中等症患者受入可能な病床数は
実際より少なく、極めてひっ迫



重症者数と60歳以上の陽性者数の推移
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※重症者数は、対応可能な軽症中等症患者受入医療機関
等において治療継続をしている数及び他府県の医療機関で
受け入れている数を含む。



陽性患者
36,065名

自宅・宿泊療養

入院療養

療養解除

軽症・調査中
無症状

重症
297名

重症化 851名

入院療養(重症)
1,148名 退院・解除

907名

死亡 231名

入院中
軽症中等症：7名
重症：3名

退院・解除

死亡 704名

入院中

診断時の症状

診断時の症状

入院療養等

重症率：3.2％

※重症の定義
『重症病床におけるICU入室、人工呼吸器装着、
ECMO使用』のいずれかとした。

重症及び死亡例の経過

死亡：935名

死亡率:2.6%

（参考）【第三波】重症及び死亡事例のまとめ（令和3年4月26日時点）
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重症から死亡：231名
（死亡の割合：20.1％）

※死亡率：新規陽性者に占める死亡者の割合

10/10～2/28判明分



陽性患者
29,361名

自宅・宿泊療養

入院療養

療養解除

軽症・調査中
無症状

重症
137名

重症化 621名

入院療養(重症)
758名 退院・解除

46名

死亡 36名

入院中
軽症中等症：310名
重症：366名

退院・解除

死亡 176名

入院中

診断時の症状

診断時の症状

入院療養等

重症率：2.6％

※重症の定義
『重症病床におけるICU入室、人工呼吸器装着、
ECMO使用』のいずれかとした。

重症及び死亡例の経過

死亡：212名

死亡率:0.7%

【第四波】重症及び死亡事例のまとめ（令和3年4月26日時点）
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全国と大阪府の陽性者数と死亡者数（死亡率）の比較 重症から死亡：36名
（死亡の割合：4.7％）

※死亡率：新規陽性者に占める死亡者の割合

※重症者数は、対応可能な軽症中等症患者受入医療
機関等において、治療継続をしている数を含む。

3/1～4/26判明分

2021/4/26判明時点

6/13まで 6/14～10/9 10/10～2/28 3/1~4/26 6/13まで 6/14～10/9 10/10～2/28 3/1~4/26

大阪府 76,483 1,786 9,271 36,065 29,361
1,376

(1.9%)

87

(4.9%)

142

(1.5%)

935

(2.6%)

212

(0.7%)

全国 564,211 17,179 70,012 343,342 133,678
9,969

(1.8%)

925

(5.4%)

698

(1.0%)

6,262

(1.8%)

2,084

(1.6%)

※チャーター機帰国者、クルーズ船乗客、空港検疫は含まれていない

※全国は厚生労働省公表資料（4/26の国内の発生状況）より集計。

累計陽性者数
死亡者数

（死亡率）



【第四波の特徴 療養状況】重症者のまとめ（令和3年4月26日時点）

第四波（3/1以降） 【再掲】変異株陽性者

■重症者の割合
➀40代以上の陽性者に占める重症者の割合：4.9%(730/14,768)
➁60代以上の陽性者に占める重症者の割合：7.9%(497/6,320)
③全陽性者数に占める重症者の割合：2.6%(758/29,361)

■重症者の割合
①40代以上の陽性者に占める重症者の割合：7.2%(194/2,614)
➁60代以上の陽性者に占める重症者の割合：11.6%(131/1,131)
③全陽性者数に占める重症者の割合：3.5%：198/5,579)

第三波（10/10～2/28）

■重症者の割合
➀40代以上の陽性者に占める重症者の割合：5.5% (1,131/20,628)
➁60代以上の陽性者に占める重症者の割合：8.8%(947/10,783)
③全陽性者数に占める重症者の割合：3.2%(1,148/36,065)

※重症者数は、対応可能な軽症中等症患者受入医療
機関等において、治療継続をしている数を含む。

変異株陽性者は、第三波と比べ重症化率が高く、重症者数に占める50代以下の割合が３３．８％（第三波
17.5％）と
大きい。

※軽症化後の情報把握のため報道提供していない事例が4例あり

29,361

(再掲)40代以上(割合) 14,768(50.3%)

(再掲)60代以上(割合) 6,320(21.5%)

758

死亡 36

退院・解除 46

入院中（軽症） 310

入院中（重症） 366

新規陽性者数

重症者数（※）

転

帰

※軽症化後の情報把握のため報道提供していない事例が1例あり

5,579

(再掲)40代以上(割合) 2,614(46.9%)

(再掲)60代以上(割合) 1,131(20.3％)
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死亡 9

退院・解除 10

入院中（軽症） 105

入院中（重症） 74

変異株スクリーニング陽性者数

重症者数

転

帰

36,065

(再掲)40代以上(割合) 20,628(57.2%)

(再掲)60代以上(割合) 10,783(29.9%)

1,148

死亡 231

退院・解除 907

入院中（軽症） 7

入院中（重症） 3

新規陽性者数

重症者数（※）

転

帰
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【第四波の特徴 療養状況】重症者のまとめ（令和3年4月26日時点） ※重症者数は、対応可能な軽症中等症患者受入医療
機関等において、治療継続をしている数を含む。

第三波 3/1～3/14判明分 3/15～3/31判明分
4/1～4/26判明分

（※）
【再】変異株陽性者

重症者
の
割合

40代以上の陽性者に占める重症者の割合 5.5％(1131/20628) 5.0%(36/717) 8.6％(153/1787) ↑ 4.4％(541/12264) 7.2％(194/2614) ↑

40代・50代の陽性者に占める重症者の割合 1.9%(184/9845) 2.8%(9/323) 3.6%(37/1019) ↑ 2.6％(187/7106) 4.2%(63/1483) ↑

60代以上の陽性者に占める重症者の割合 8.8％(947/10783) 6.9％(27/394) 15.1％(116/768) ↑ 6.9％(354/5158) 11.6％(131/1131) ↑

全陽性者に占める重症者の割合 3.2％(1148/36065) 3.0％(36/1184) 4.1％(161/3896) ↑ 2.3％(561/24281) 3.5％(198/5579) ↑

重症者数に占める50代以下の割合 17.5％(201/1148) 25％(9/36) 28.0％(45/161) ↑ 36.9％(207/561) ↑ 33.8％(67/198) ↑

※陽性判明から重症化まで約１週間程度要することから、今後、重症者数が増加する期間



【第四波の特徴 療養状況】死亡例のまとめ（令和3年4月26日時点）

第四波（3/1以降） 【再掲】変異株陽性者

■死亡例の割合
➀40代以上の陽性者に占める死亡例の割合：1.4%(210/14,768)
➁60代以上の陽性者に占める死亡例の割合：3.1%(195/6,320)
③全陽性者数に占める死亡例の割合：0.7%(212/29,361)

■死亡例の割合
①40代以上の陽性者に占める死亡例の割合：1.3%(34/2,614)
➁60代以上の陽性者に占める死亡例の割合：2.8%(32/1,131)
③全陽性者数に占める死亡例の割合：0.6%（34/5,579)

平均年齢：75.3歳、60代以上の割合：94.1%

第三波（10/10～2/28）

■死亡例の割合
➀40代以上の陽性者に占める死亡例の割合：4.5% (934/20,628)
➁60代以上の陽性者に占める死亡例の割合：8.5%(917/10,783)
③全陽性者数に占める死亡例の割合：2.6%(935/36,065)
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36,065

(再掲)40代以上(割合) 20,628(57.2%)

(再掲)60代以上(割合) 10,783(29.9%)

死亡者数 935

新規陽性者数 29,361

(再掲)40代以上(割合) 14,768(50.3%)

(再掲)60代以上(割合) 6,320(21.5%)

212

新規陽性者数

死亡者数

5,579

(再掲)40代以上(割合) 2,614(46.9%)

(再掲)60代以上(割合) 1,131(20.3％)

34

変異株スクリーニング陽性者数

死亡者数

第四波は、第三波と比べ、死亡者数に占める50代以下の割合が８％（第三波1.9％）と増加。



新規陽性者数の推移と患者発生シミュレーション
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■4/7の新規陽性者数の移動平均値632を起点に、以下の想定でシミュレーションを実施
想定①：4/14まで前週増加比2.0倍で増加し、4/19（4/5まん延防止等重点措置開始後2週間）以降第三波（1月中旬以降）と同じ前週比で減少する場合
想定②：4/14まで前週増加比1.5倍で増加し、4/19（4/5まん延防止等重点措置開始後2週間）以降第三波（1月中旬以降）と同じ前週比で減少する場合
※4/14から4/19までは新規陽性者数は横ばいになると仮定。

4/5要請開始から2週間後(4/19)以降に
減少傾向となる前提で試算

直近1週間の人口10万人あたり新規陽性者数が25（ステージⅣ）を下回る日：想定①5月25日、想定②5月21日
直近1週間の人口10万人あたり新規陽性者数が15（ステージⅢ）を下回る日：想定①6月6日、想定②5月29日



療養者数のシミュレーション
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重
症
患
者
数

■以下の想定でシミュレーションを実施。
想定①：4/14まで前週増加比2.0倍
で増加し、4/19以降第三波（1月中
旬以降）と同じ前週比で減少する場合

想定②：4/14まで前週増加比1.5倍
で増加し、4/19以降第三波（1月中
旬以降）と同じ前週比で減少する場合

【陽性者数の設定の考え方】
■新規陽性者中の60代以上の陽性者
の割合を18％（※1）と設定。
■新規陽性者中の40代・50代の新規
陽性者数を28％（※1）と設定。
※1：4月7日時点の新規陽性者中の
割合（7日間）

【重症率の設定の考え方】
■60代以上の新規陽性者の重症率は
9.0％(※2)と設定。
■40代・50代の新規陽性者の重症率
は2.1％(※2)と 設定。
※2：第四波(3/1～4/5)における重
症率

【療養方法と期間の設定の考え方】
■重症患者以外の陽性者のうち、
20％は入院療養、35.7％は宿泊療
養、44.4％は自宅療養となる。（第三
波実測値）
■重症以外の入院療養者は約12日
後に退院する。宿泊及び自宅療養者は
約7日後に解除となる。
（第三波（12/21時点）実測値）

※重症者数は、対応可能な軽症中等症患者受入医療機関
等において、治療継続をしている66人及び他府県の医療機関で受け入れて
いる１人を含む。

※確保病床数313床 重症病床入院患者数302人
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療養者数のシミュレーション

宿泊療養者数のみ4月13日を起点としてシミュレーション実施

※対応可能な軽症中等症病床で治療継続をして
いる66人は含まない。

※確保病床数1,932床 軽症中等症病床
入院患者数1,511人



医療提供体制確保のための緊急対策 取組状況（病床確保等）

●対策１ 病床確保に向けた最大限の取組推進

※時限的な緊急措置として、一般医療を一部制限の上（不急の予定入院・手術の延期、救急患者受入体制の重点化等）、確実に運用いただくよう、再度の緊急要請（4月12日）

●対策１－１ 重症病床確保に向けた臨時緊急要請（特措法第２４条第９項）（４月６日）

要請対象 確保状況（R3.4.26現在）

重症患者受入医療機関（５大学） 要請数計約１００床に対し 約１６０床
（内訳）重症病床 約１００床

中等症病床における入院医療の継続 約60～70床

重症患者受入医療機関（大学以外１９医療機関）

中等症患者受入基幹医療機関（３５医療機関）

●対策１－２ 軽症中等症病床確保に向けた臨時緊急要請（感染症法第１６条の２）（４月１９日）

要請対象 確保状況（R3.4.26現在）

【新規】200床未満の⼆次救急医療機関
一般病床200床以上の医療機関

要請数計約１１００床に対し 約４２０床
※うち、４月26日～５月２日運用予定 約２１０床

＜回答率：82.0%＞【既存】公⽴／国⽴病院約１５機関、民間／公的病院約９０機関

●対策１－３ 転院・退院の支援の強化

・後方支援病院の確保（１８５病院・最大1,339床（R3.4.26時点））に加え、コロナ受入病床から自院の一般病棟等へ転棟させる
医療機関、又は転院先となる医療機関への協力金（挿管患者は40万円、それ以外は20万円）を創設（4月26日～）

●対策１－４ 大阪コロナ重症センター等における看護師確保の推進

確保済み（４月27日現在） 人 数

大阪府看護協会での雇用（人材バンク） 約７０名

府内医療機関からの派遣協力 １０～２０名

確保済み（一部調整中）（４月27日現在） 人 数

国関係医療機関からの応援（ICU経験かつ２週間以上の応援可の方） 約６０名

※上記以外に国関係医療機関等から派遣のご意向をいただいている看護師約60名については、
応援先・期間を個別に調整

※上記以外にコロナ受入病院（重症・中等症）・宿泊療養施設への看護師確保について追加要請

・府内外からの応援派遣をいただき、４月２８日より最大３０床の運用開始予定
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医療提供体制確保のための緊急対策 取組状況（自宅療養・宿泊療養等）

●対策２ 自宅療養患者の移送先選定困難時における一時待機場所 （入院患者待機ステーション）の設置

・大阪市内の災害拠点病院敷地内において、４月22日14時から運用開始、24日からは24時間運用開始

【直近の運用状況】（４月26日時点）

病床確保数 前日からの滞在 ステーション受入数 医療機関への搬出又は自宅への帰宅 ステーション滞在残数

８床（27日15時より10床） ６件 １１件 １１件 ６件

さらに、大阪市内の２箇所目のステーション設置に向け調整中

●対策３ 自宅療養者・入院調整中患者への対応強化
【新規・拡充についての調整状況】

・府医師会、地区医師会、薬剤師会、訪問看護ステーション協会等の協力、連携による診療体制の検討
・民間医療派遣事業者の活用による夜間・休日の健康相談・緊急往診体制の開始

（４月23日～健康相談・観察、26日～往診 府内２保健所からスタート、順次拡大予定）

・パルスオキシメーターについて、40歳以上の全ての自宅療養者に配布できるよう調整

●対策４ 宿泊療養における対応強化

【新規・拡充についての調整状況】

・オンライン診察・往診体制の充実・強化
府医師による健康相談及びオンライン診療による薬剤処方、必要な入院調整に加え、緊急事態宣言中の緊急対応（4/28～5/11）

として、拠点となる宿泊療養施設１箇所に医師２名を24時間体制で配置しオンライン診療、各ホテルへの往診、薬の処方を実施

・酸素投与機器の整備 4月21日～順次配置、12ホテル各3室
・看護師配置の充実（他府県からの応援看護師）

（協力：大阪府私立病院協会・会員病院）
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