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要 旨

腸管系ウイルスの不顕性感染者の実態解明を目的とし，ノロウイルスによる食中毒の主な発

生要因とされている調理従事者について調査を行った．その結果，3,267 検体中 15 検体からノ

ロウイルスが検出され，不顕性感染の割合は 0.5 ％であった．

また，不顕性感染者及び食中毒事例での発症者についてノロウイルスが消失するまでの期間

を経時的にモニタリングした結果，概ね 2 週間程度，長期の者では 1 ヶ月程度ウイルスを排出

することが確認された．

さらに，不顕性感染者から検出されたウイルスの塩基配列を解析した結果，多くは県内の広

範囲で長期間に渡って流行している G Ⅱ/4，G Ⅱ/6 の株と同タイプであった．

キーワード：不顕性感染，ウイルス消失期間，分子疫学的解析

はじめに

腸管系ウイルス，特にノロウイルスは集団

感染や地域流行だけでなく食中毒の原因物質

として知られており，ときに大規模化し，抵

抗力の弱い患者は重症化する場合もあること

から社会的に大きな問題となっている１，２）．

これまではウイルスを保有する二枚貝などを

加熱不十分のまま喫食したことが主な原因と

されてきたが，近年はウイルスに感染した調

理従事者による二次汚染が原因とされる事例

が多く報告されている１）．

一般的に調理従事者は下痢や腹痛，発熱な

どの体調不良時には調理に携わらないことが

求められていることから，食中毒の原因とな

った調理従事者の多くは不顕性感染であった

可能性が高い．これまでの報告からノロウイ

ルスの不顕性感染の割合は 0.1 ～ 1%程度と

報告されているが３，４），その後の二次感染

や地域流行との関連性などに関する調査はほ

とんど行われていない．

そこで，腸管系ウイルス，特にノロウイル

スの不顕性感染の実態解明を目的として，調

理従事者の健常者便についてウイルス検索を

行った．さらに，当所が行っている感染症発

生動向調査（以下，“散発事例”とする．）

及び県内で発生した食中毒事例で検出された

ウイルスと併せて分子疫学的な解析を行った

ので報告する．

材料及び方法

１ 調査期間

2013 年 10 月（2013/14 シーズン）～ 2015
年 3 月（2014/15 シーズン）

２ 調査対象

１）不顕性感染の実態調査

県北地区の学校給食センター，社会福祉施

設，病院等 14 施設の調理従事者（健常者）

から採取した便 3,267 検体を用いた．

腸管系ウイルスであるサポウイルス，ロタ

ウイルス，アストロウイルス，エンテロウイ

ルスのウイルス検索については 2013 年 10 月

～ 2014 年 3 月の 1,105 検体，ノロウイルス

については 2013 年 10 月～ 2015 年 3 月まで

の 3,267 検体を用いた．

２）ノロウイルス消失期間の調査

不顕性感染の実態調査及び食中毒事例の不

顕性感染者（調理従事者等）39 名と食中毒

事例の発症者 19 名について，約 1 週間毎に

採取し，ウイルス検出状況を調査した．
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３）ノロウイルス分子疫学的解析

不顕性感染者及び感染症発生動向調査より

検出された 90 検体及び食中毒事例より検出

された 4 検体を用いた．

３ 遺伝子検査方法

対象検体について通知法又は既報５-７）に

従い核酸を抽出し，逆転写ポリメラーゼ連鎖

反応法（RT-PCR）を行った．得られた増幅

産物を精製後，ダイレクトシークエンス法に

より塩基配列を決定し，NJ 法による系統樹

解析を行った．

結果及び考察

１ 不顕性感染の実態調査

１）腸管系ウイルス

2013 年 10 月～ 2014 年 3 月までに採取さ

れた 1,105 検体中 7 検体から腸管系ウイルス

が検出され，うちノロウイルスが 3 検体，サ

ポウイルスが 1 検体，エンテロウイルスが 3
検体検出された．ロタウイルスとアストロウ

イルスについては未検出であった．

感染性胃腸炎の原因ウイルスとして最も多

く検出報告のある８，９）ノロウイルスが一番

多く検出された．

２）ノロウイルス

2013 年 10 月～ 2015 年 3 月までに採取さ

れた 3,267 検体中 15 検体からノロウイルス

が検出され，検出率は 0.5 ％であり，これま

でに報告された検出率と大きな差は認められ

なかった３，４）（表 1）．
県内定点医療機関において感染性胃腸炎と

診断された患者報告数をシーズン毎（9 月～

翌年 8 月）に集計した（図 1）．2013/14 及び

2014/15 シーズン共に感染性胃腸炎の流行期

である 1 月が最も多く検出された（図 1，表

1）．

一方，感染性胃腸炎の患者報告が少ない 5
月，6 月，8 月の時期においても 1 検体ずつ

検出されており，年間を通じてノロウイルス

の不顕性感染者が存在する可能性が示唆され

た．

ヒトに感染するノロウイルスは，主に

Genogroup Ⅰ（以下，“G Ⅰ”とする．）と

Genogroup Ⅱ（以下，“G Ⅱ”とする．）の 2
つの遺伝子群がある10）．今回の調査では，G
Ⅰが 4 検体，G Ⅱが 10 検体，G Ⅰと G Ⅱ両

方検出が 1 検体であった．一般的に感染性胃

腸炎患者から検出される遺伝子型の多くは G
Ⅱが多数報告されているが，不顕性感染者か

ら検出されるウイルスも G Ⅱが多く検出さ

れる結果となった．

図１ 感染性胃腸炎患者報告数

２ ノロウイルス消失期間

不顕性感染者と食中毒事例の発症者につい

て，約 1 週間毎に検体を採取し，体内からウ

イルスが消失するまでの期間を調査した．な

お，不顕性感染者については検体採取日を起

点に期間を算定した．

不顕性感染者の中央値は 15 日，最小が 6
日，最大が 38 日であるのに対して，発症者

は中央値が 18 日，最小が 14 日，最大が 36
日であった．

表１ ノロウイルス不顕性感染の実態調査
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発症者及び不顕性感染者についても症例の多

くは 2 週間から 3 週間程度は体内にノロウイ

ルスが存在し，長期的にウイルスを排出して

いる可能性が示唆された．感染日時が不明な

不顕性感染者については正確なウイルス排出

期間は算定出来ないが，発症者と比べてもほ

ぼ同等の期間にわたってウイルスを排出する

ことが改めて確認された．

また，ノロウイルスに感染している間に，

感染者の体内でウイルス性状が変化するか経

時的に確認したところ，6 症例中 2 症例につ

いて塩基配列の置換が認められ，うち 1 症例

についてはアミノ酸変異を伴う非同義置換も

認められた（表 2）．ノロウイルスは進化ス

ピードが早く，変異を繰り返すことでヒトの

免疫機構から逃れることが知られているが
11），不顕性感染者の体内においてもウイルス

性状（抗原性）が変化する可能性が示唆され

た．

３ ノロウイルス分子疫学的解析

●を不顕性感染者，◇を散発事例，■を食

中毒事例の検体として系統樹解析結果を示し

た（図 2）．

さらに，系統樹解析で分類された検体を各

種遺伝子型毎に月別の検出数としてまとめ，

G Ⅱ/4，G Ⅱ/6 については解析した範囲で塩

基配列が一致したものを同一クラスターとし

てまとめ，詳細な集計を行った（表 3）．
散発事例の検体からは，G Ⅰが 2 検体，G

Ⅱが 78 検体検出され，うち G Ⅱ/4 が 49 検

体，G Ⅱ/6 が 27 検体と大部分が 2 つの遺伝

子型に分類され，これらが県内の流行の主体

であったことが示唆された．なお，G Ⅱ/4 に

分類された 49 検体は，2012 年に流行した

2012 変異株（JX459908/Sydney）と類似株で

あった．

不顕性感染者から検出された遺伝子型は，

G Ⅰ/2 及び G Ⅰ/4 が各 1 検体，G Ⅱ/4 が 3
検体と G Ⅱ/6 が 4 検体，G Ⅱ/11 が 1 検体で

あった．

G Ⅱ/4 のクラスター 2 の不顕性感染者 2 検

体（A595,A2937）と散発の 12 検体及び食中

毒事例 1 例は，塩基配列が一致した．これら

ウイルスの不顕性感染者，散発事例及び食中

毒事例の検体は，2013 年の 12 月から 2015
年 1 月に採取された検体であり，県内の県北，

表２ 症例毎継時的ウイルス性状の確認（Capsid領域270bp）

case1 case2 case3 case4 case5 case6

陽性から消失確認期間 35 27 18 31 26 24

塩基配列の相違 0 0 0 0 1 1

アミノ酸配列の相違 0 0 0 0 1 0

表３ 遺伝子型毎月別検出数
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図２ ノロウイルス系統樹



- 45 -

福島県衛生研究所年報 No.32,2014

県中，会津，郡山，いわき地方から搬入され

た検体であったことから，これらは，長期間

に渡り県内で広域に地域流行しているウイル

スであることが示唆された．また，G Ⅱ/6 の

クラスター 3 の不顕性感染者 3 検体（A734，
A1673，A2029）と散発事例 12 検体は，塩基

配列が一致した．2014 年の 1 月から 8 月に

採取された検体であり，県北，会津，相双，

郡山地方から搬入された検体であることか

ら，この型についても長期間に渡り県内の広

域で地域流行しているウイルスであることが

示唆された．また，A1554 と塩基配列が同じ

散発事例検体は 2014 年 2 月の会津地方から

の検体であった．

分子疫学的解析の結果から，地域流行株と

食中毒事例及び不顕性感染者から検出された

株は密接に関与しており，地域流行株が食中

毒を引き起こす要因になることが改めて示唆

され，調理従事者は感染症流行の動向に留意

することも必要であると思われた．
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