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ノロウイルス

　ノロウイルスは、直径 35 〜 39 ナノメート
ルの小さな二十面体をした粒子で（図）、サポ
ウイルスとともにカリシ（ラテン語でコップを
意味する）ウイルスの仲間（カリシウイルス科
の属）で、小型球形ウイルス（small round 
particle virus：SRSV）という電子顕微鏡下の
形態から見た名称で呼ばれていたこともありま
す。ノロウイルスはもともと米国オハイオ州
ノーウォークの小学校で発生した集団胃腸炎か
ら初めて検出されたウイルスで、その地名から
ノーウォークウイルス（Norwalk virus）と名付
けられたものです。サポウイルスは札幌におい
て札幌医大によって見つけられたウイルスなの
で、サッポロウイルス（Sapporo virus）と国際
的に名付けられていました。しかし下痢を起こ
すウイルスに土地名を用いるのはよくないとい
う考え方が出てきたため、ノーウォークウイルス

（Norwalk virus）はノロウイルス（Norovirus）、
サッポロウイルス（Sapporo virus）はサポウイ
ルス（Sapovirus）というぼやかした名称に改め
られました。
　ノロウイルスは培養細胞や実験動物への感染
増殖がいまだに成功しておらず、人工的にウイ
ルスを増やして実験や検査をすることができな
いところから、このウイルスの実験的解明や対
策が進みにくいところでもあります。一方で、
ウイルス遺伝子の解析については急速に進んで
いる分野でもあります。その遺伝子解析から、
ノロウイルスには GI から GV の 5 つの遺伝子
群があり、人に感染するのは I、II、IV 型であ
ること、さらに GI は 9 種類、GII は 22 種類の
遺伝子型に分類され、多くの遺伝子型が急性胃
腸炎の原因になっている中でこのところ流行の
中心になっているのは GII.4 あるいは GII.6 で

あることなどがわかっています（表）。

感染源、感染経路

　ノロウイルスは人の小腸に入り込んで増殖
し、嘔吐や下痢などをおこし、便や吐物にはウ
イルスが含まれて人への感染源となります。ま
た、人から排泄された便中などのウイルスは、
下水などから汚水処理場に運ばれ、その一部は
浄化処理をかいくぐり河川から海へ流れ出て、
カキなどの二枚貝類に取り込まれてその中で濃
縮されます（増殖するわけではない）。これら
の貝類を食品として収穫し生のままあるいは十
分加熱しないまま食べると、再びウイルスは人
の体内に戻り、感染が繰り返されることになり
ます。加熱をすればウイルスは完全に失活しま
すが（85℃以上で 1 分以上）、汚染された貝類
を調理した手や、包丁・まな板などから他の食
材に汚染が広がる可能性があります。また患者
の吐物、便に接触した手指・物品などから直接
感染することもあります。ノロウイルスが感染
者の唾液やつば・しぶきなどから感染する飛沫
感染、あるいは比較的狭い空間などでの空気感
染によって感染拡大したとの報告もあります

図 ノロウイルスの電子顕微鏡像
（写真提供：元国立感染研究所感染症情報センター　松野重夫主任研官）
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が、この場合の空気感染とは、麻疹（はしか）、
結核などのような広範な例えば教室のような空
間にウイルスや細菌が広がる空気感染（飛沫核
感染）ではなく、吐物などが乾燥して埃ととも
に周辺に散らばる、あるいは一般で使用される
掃除機から吸い込まれたウイルスがフィルター
などを通して飛び散るような感染で、「塵埃感
染」というような語が用いられます。
　なお下痢などが改善した後も 3 〜 7 日間ほ
ど、長い場合には 3 〜 4 週間ほどノロウイル
スが便中に排出されるため、感染源として注意
が必要です。

主な症状と国内での流行状況

　ノロウイルス感染症の潜伏期は 1 〜 2 日、
主な症状は急性の胃腸炎症状で、突然現れる嘔
気、嘔吐、下痢が中心ですが、悪寒、発熱、腹
痛、頭痛、筋痛、咽頭痛、倦怠感などを伴うこ
ともあります。結構な重症感がありますが、数
日間我慢をしていれば、特別な治療をしないで
も自然に回復します。しかし乳幼児や高齢者お
よびその他体力の弱っている人では、嘔吐、下
痢に伴う脱水による重症化や、吐物が気道に詰
まることによる窒息、嘔吐が原因となる嚥下性
肺炎などが死亡の原因になることもあり、十分
注意をする必要があります。
　季節性がはっきりしていて、毎年インフルエ
ンザに先駆けて患者発生が多くなり、インフル
エンザが流行するとノロウイルスはやや静かに
なり、インフルエンザが静かになって来る頃に
ふたたび患者発生が少し多くなり、初夏から夏
にかけて姿が消えますが、この間ウイルスがど
こに潜んでどのように過ごしているのかは不明
です。

治療と予防

　ノロウイルスの増殖を抑える効果的な薬剤は
なく、整腸剤や痛み止めなど対症療法のみにな
ります。しかし強い止痢剤や制吐剤は、ウイルス
に汚染された腸管の内容物を体内に停滞させる
ことになるので、その使用には注意が必要です。
　嘔吐や下痢などによる脱水状態を進行させな
いためには「出たものを補う」という考えで水
分補給を行います。この場合単なる水や白湯な
どではなく、電解質成分が含まれた水分（経口
補水液など）を少しずつちびりちびりととるよ
うにすると、よりよいでしょう。
　ノロウイルスに汚染された二枚貝類を生のま
まあるいは十分加熱しないまま食べると、感染
発症する可能性が高まります。汚染された貝類
を調理した手や、包丁・まな板などから生食用

の食材に汚染が広がる可能性があります。加
熱、調理器具の消毒、手洗いなどは、食中毒対
策として基本です。
　身近な感染防止策としても、手洗いをきちん
とすることはとても重要です。吐物など、ウイ
ルスを含む汚染物の処理にも注意が必要です。
ノロウイルスは、胃液の酸度（pH3）や飲料水
に含まれる程度の低レベルの塩素には抵抗性を
示します。また温度に対しては、60℃程度の
熱では失活しません。したがって厳密な感染予
防法は、次亜塩素酸ナトリウムなどで消毒する
か、85℃以上で少なくとも 1 分以上加熱する
必要があります。アルコールの消毒効果に、あ
まり過信しないほうがいいでしょう。
　標準予防策（便・吐物は感染性があるという
認識、手洗いの重要性、手袋の使用）の考え方
は、医療機関だけのものではなく、いろいろな
場面において基本的な感染予防法として重要で
す。患者の糞便や吐物などの処理の際は、ウイ
ルスが飛び散らないようにペーパータオルなど
で静かにふき取ります。糞便などの消毒には
1000ppm の次亜塩素酸ナトリウム溶液を用い
ますが、調理器具などの一般的な消毒には
200ppm で行います。食品を取り扱う人、患
者を看護・介護する人などは、本症の存在を知
り、感染の拡大に十分注意する必要がありま
す。ただしほとんどは自然に回復すること、流
行発症を完全に抑えることは困難であることも
知っておく必要があります。
　ワクチンによる予防法も期待されるところで
すが、いまのところ国内では治験中の段階です。

感染の拡大を小規模にとどめ、 
重症化を防ぐ努力を

　ノロウイルス感染症の発生をゼロにすること
は極めて困難です。しかしノロウイルスの流行
状況や感染ルート、基本的な予防策を知り、感
染の拡大をできるだけ小規模にとどめる努力は
必要です。そしていったん発症したのであれ
ば、その症状の変化に注意を払い、重症化を防
ぐ必要があります。

新型ノロウイルスの出現

　最近ウイルスの遺伝子が変異した新たなノロ
ウイルスが出現していることが、私たちの調査
研究で判明しています 1）。かつて新たな遺伝子
型として GII.4 が出現した 2006/07 シーズン
はノロウイルスの流行が大きくなり、施設内感
染で死亡者が発生するなど社会的な問題になっ
たことがあり、新たなウイルスの出現の際には
注意が必要です。
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　今回は、2014 年 3 月に川崎市内の下痢患者
の便からノロウイルスが検知されたのが発端
で、その遺伝子型は GII.17 であることが判明
しました。GII.17 そのものは既知の遺伝子型
でしたが、川崎市内で検知されたのは今回が初
めてであり、さらに詳細な検索を行ったとこ
ろ、このウイルスは今まで検出されたことのな
い遺伝子配列を有する GII.17 で、新規遺伝子
型のノロウイルスである可能性が考えられまし
た。そこでノロウイルスの国際研究機関に報告
したところ、新規ウイルスであることが確認さ
れ、Hu/GII/JP/2014/GII.P17-GII.17（GII.17 
Kawasaki 2014）という正式名称が与えられ
ました。その後の共同研究でこの新型ノロウイ
ルスは長野県、埼玉県、栃木県においても検知
されていること、さらに川崎市内では翌年の
2015 年にはそれまでに最も多かった GII.4 か
ら新たな GII.17 が優位となったことなどが明
らかになり、英文で論文発表をしました 1）。す
るとこのウイルスは海外でも見出され始めてい
ることが海外からも続いて報告され、一都市、

一地域だけの現象ではないことが明らかになり
ました。

新型ノロウイルスとはいえ対策はこれまでと同様

　 こ の GII.P17-GII.17（Kawasaki 2014） は
新たなノロウイルスであるため多くの人は免疫
を持っておらず、今後このウイルスに感染する
人が増加し流行が広がる可能性があります。感
染者が増えれば重症例が増えたり、施設などで
流行が拡大する危険性があります。一方、新型
ノロウイルスとはいえ病原性や感染力に変化が
大きく表れている様子は今のところなく、「新
型だから」と特別に構える必要はありません。
ノロウイルスは、もともと感染が広がりやすい
ので、今一度先に述べたノロウイルスの理解、
そして拡大予防対策がしっかりとできるように
あらかじめしておくことが最も大切です。

＜引用文献＞
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表　‌�日本におけるシーズン別ノロウイルス検出状況
2005/06 2006/07 2007/08 2008/09 2009/10 2010/11 2011/12 2012/13 2013/14 2014/15 2015/16 

Norovirus genogroup unknown 148 216 121 287 276 178 93 18 9 6 21
Norovirus GI NT 199 81 184 130 185 57 155 137 106 384 10
Norovirus GI.1 3 1 4 1 3 1 7 - - - -
Norovirus GI.2 1 1 - - 1 7 9 2 14 46 6
Norovirus GI.3 3 3 2 10 - 3 5 2 4 85 12
Norovirus GI.4 11 14 69 31 39 - 51 25 24 6 -
Norovirus GI.5 - - - - - - - - 3 - -
Norovirus GI.6 - - - - - 1 12 99 7 3 1
Norovirus GI.7 - 2 1 3 12 4 4 2 7 1 -
Norovirus GI.8 11 9 20 7 38 4 13 5 - - -
Norovirus GI.9 - - - - - 2 - - - - -
Norovirus GI.10 - - - - - 1 - - - - -
Norovirus GI.11 2 - - - - 1 - 4 1 1 -
Norovirus GI.12 - 1 - - 1 - 2 3 3 - -
Norovirus GI.13 - - - - - 1 1 1 - - -
Norovirus GI.14 2 3 4 - - - 24 - 2 2 -
Norovirus GI.others - - - - - - - 1 - - -
Norovirus GII NT 2492 3289 1953 1767 1776 1936 1645 2011 2015 1579 101
Norovirus GII.1 4 - 2 - 2 - 1 1 1 - -
Norovirus GII.2 10 5 30 30 345 165 89 63 29 1 18
Norovirus GII.3 39 12 83 37 67 531 29 20 63 270 46
Norovirus GII.4 91 1129 577 369 654 437 517 1099 641 504 74
Norovirus GII.5 - - 1 - - - 9 - - 2 -
Norovirus GII.6 18 11 3 141 19 4 27 27 357 6 8
Norovirus GII.7 11 - 1 - 10 5 4 19 5 1 -
Norovirus GII.8 2 1 - - - - - - - 3 1
Norovirus GII.9 - 5 1 - - - - - - - -
Norovirus GII.11 - - - 1 - - - 2 4 209 -
Norovirus GII.12 - - - 8 31 45 44 4 - 2 -
Norovirus GII.13 1 50 40 1 26 66 97 53 56 7 1
Norovirus GII.14 - - - - 14 - 3 3 12 28 -
Norovirus GII.16 - - 1 - - - - - 1 - -
Norovirus GII.17 - - - - - - 2 - - - 17
Norovirus GII.others - - - - - - - 2 - - -

NT：Not typed
「日本におけるシーズン別ノロウイルス検出状況（2015 年 12 月 18 日現在）」．国立感染症研究所ホームページ；シーズン別胃腸炎ウイルス検
出状況，病原微生物検出情報（IASR）：http://www0.nih.go.jp/niid/idsc/iasr/Byogentai/Pdf/data96j.pdf より改変


