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本日の内容 

National Hospital Organization Kyushu Medical Center 
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1. ノロウイルスとは 

 特徴・感染経路・症状・診断と治療 

 

2. 感染性胃腸炎（ノロウイルス含む）の感染対策 

    手指衛生・器具や環境の消毒 

 

3. 集団発生を防ぐための取り組み 

 



１）特徴 

•  乳幼児から成人までの幅広い年齢層に、胃腸炎 

    を引き起こすウイルス。 

•  冬季（毎年11月～翌年の4月頃）にかけて 

    流行するが年間を通して発生している。 

•  感染力が強く（ウイルス量100個以下でも感 

    染が成立）、食中毒や施設内での集団発生が 

    社会問題となっている。 
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日本環境感染学会教育ツールVer.3.2より引用 



2） 感染経路 

食中毒型 ・ノロウイルスに汚染された 
  牡蠣などの二枚貝を生食または   
  加熱不十分での喫食 
・感染した調理者等を介して汚染さ 
  れた食品等から感染 

二次感染型 ・感染者の糞便・吐物などから、直接  
  又は間接的に、手や環境表面、物 
  品を介して感染 

4 

日本環境感染学会教育ツールVer.3.2より引用 



3）症状 

• 潜伏期は12時間～48時間である。嘔気、嘔吐、 

   下痢が主症状であるが、腹痛、発熱、倦怠感を 

   伴うこともある。 

• 乳幼児や高齢者、体力が弱っている方の嘔吐、 

   下痢による脱水や窒息には注意が必要。 

• ウイルスは、症状が消失した後も3～7日程度 

   （長期の場合もある）は便中に排泄される 

• 不顕性感染も少なくない。 
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日本環境感染学会教育ツールVer.3.2より引用 



4）診断と治療 

• ノロウイルスは培養によるウイルス分離ができない
ため、電子顕微鏡によるウイルス粒子の観察、ウ
イルス粒子中の核酸検出、ウイルス表面の抗原の
検出が行われる。 

• 核酸検出法や抗原検出法を用いたノロウイルス検
査キットが市販されている。 

• ノロウイルスの増殖を抑える薬剤はなく、整腸剤や
吐気止めなどの対症療法が中心となる（下痢止め
の投与は避ける）。 
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日本環境感染学会教育ツールVer.3.2より引用 



ノロウイルス感染症の感染対策 

【接触感染予防策と飛沫感染予防策】 
 

①汚染した環境や患者に接触することで接触感染が起こる。 

  石けんを使用した流水による手洗いが基本である。 

②ノロウイルスの飛沫感染は、床に飛び散った患者の吐物や 

   下痢便の飛沫を吸い込むことで起こる。 

   吐物などの処理が重要。 

③患者はできる限り個室管理あるいはコホーティングする。 

④患者病室への入室の際には手袋とガウンを着用する。 

    必要に応じて、サージカルマスクやアイプロテクションを 

    使用する。 7 



感染性胃腸炎患者のケア後 
あるいは接触後には必ず手洗い!! 

便処置のあとは、流水と石鹸で手洗い 
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・ノロウイルス など 

下痢症状を起こす微生物は
 



器具や環境の消毒 
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• 加熱（消毒対象物が85℃1分以上になる条件）での
処理が有効 

• 次亜塩素酸ナトリウム0.1％～0.02％が有効 

 （塩素濃度200～1000ppm） 

   

 

• 次亜塩素酸ナトリウムは有機物（血液、体液、食 

    物残渣など）の存在により、速やかに濃度や効果 

   が低下するため、取り扱いには注意が必要である。 

 

※吐物や便の付着箇所の消毒・・・0.1％溶液 
※環境や器具の消毒・・・0.02％溶液 



環境の消毒 
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• 環境消毒には 

 「ペルオキソ一硫酸水素カリウム配合剤」も有効 
 

 

  ※ペルオキソ一硫酸水素カリウム配合剤は近年 

     国内に導入された改良型塩素系の環境除菌・ 

     洗浄剤であり、塩素臭がほとんどなく、金属腐食性 

     など素材に対する影響が少ないとされている。 
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「ペルオキソ一硫酸水素カリウム配合剤」 

杏林製薬株式会社 



ノロウイルスの流行期 

①ノロウイルスなど感染性胃腸炎の流行期やアウ 

  トブレイク中は、環境整備を1日1回から2回に 

   増やす 

②また、良く触れる表面は1日3回の清掃・消毒を 

   行う 

③頻繁に接触する表面・・・便器、トイレ、水道の 

   蛇口、手すり、ベッド柵、電話、ドアの取っ手、 

   コンピューター器具等がある 
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医療現場におけるノロウイルス胃腸炎のアウトブレイク予防と制御のためにＣＤＣガイドライン2011 
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KRICT 
感染制御からみた 
オムツ交換の手順 



陰部洗浄ボトルは、排泄物（便・尿）、洗浄 

時の水跳ねで汚染されやすく交差感染の原因 

となりうる。 

陰部洗浄ボトルの管理方法 

複数の患者でのボトルの 
 使い回しはしない 



排泄介助（オムツ交換を含む） 

• おむつ交換は、必ず使い捨て手袋を着用して
行うことが基本です。 

• その場合は、一ケアごとに取り替えることが
不可欠です。 

• また、手袋を外した際には手洗いを実施しま
しょう。 

 

15 高齢者介護施設における感染対策マニュアル 平成25年3月 厚生労働省 



おむつの一斉交換は感染拡大の危険が高くなります 

  

高齢者介護施設における感染対策マニュアル 平成25年3月 厚生労働省 

おむつ交換車の使用は感染拡大の危険が 

高いためできるだけやめましょう。 

入所者一人ごとに手洗いや手指消毒をする 

ことを徹底し、手袋を使用する場合には 

一ケアごとに必ず取り替えるなど、特に注意し
ましょう。 

 

おむつ交換車の管理 



嘔吐した場所によっては、壁への飛散にも 

注意が必要 

汚染 

区域 

清潔 

区域 

半径 
約2ｍ？ 

嘔吐物の処理について 



嘔吐物処理のポイント 

①作業者自身が感染しないこと 

②速やかに正しく処理を行う 

すぐに拭き取る 

乾燥させなない 

消毒する  
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速やかに正しく処理を行うためには 

①突発的な事態でも安全な処理ができる 

②慌てないで対応するにはトレーニングが必要 
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20 
杏林製薬株式会社 



21 東京都福祉保健局
http://www.fukushihoken.metro.tokyo.jp/shokuhin/shokupato_hataraku/ 

職員の体調管理について 

患者および入居者、利用者を感染から守るため
には、職員の健康管理が重要である 



まとめ 

• ノロウイルス感染症などの感染性胃腸炎対策は
標準予防策に追加して、接触感染対策と飛沫感
染対策を実施する。 

• 冬季の流行前に、スタッフへの教育と対策に必
要な手技や物品の見直しも重要である。 

• 患者および入居者、利用者を感染から守るため
には、職員の健康管理も重要である。 
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