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本日の内容

１ 食中毒の発生状況について

２ ノロウイルスを原因とした食中毒

とその対策について

３ 給食施設のHACCP
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食中毒の発生状況について
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4

食中毒事件数・患者数の推移

出典：厚生労働省 第９回食品衛生監視部会資料
（https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_71733.html）

https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_71733.html
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食中毒事例①（令和７年度）

出典：厚生労働省 第９回食品衛生監視部会資料
（https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_71733.html）

https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_71733.html
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食中毒事例②（令和７年度）

出典：厚生労働省 第９回食品衛生監視部会資料
（https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_71733.html）

https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_71733.html


7

病因物質別事件数の推移

出典：厚生労働省 第９回食品衛生監視部会資料
（https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_71733.html）

https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_71733.html
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病因物質別患者数の推移

出典：厚生労働省 第９回食品衛生監視部会資料
（https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_71733.html）

https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_71733.html
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給食施設における食中毒発生状況（令和７年）

事件数（件） 患者数（人）

全体 １１７２ ２４７２７

給食施設 ５０ １５５３

ノロウイルス
67%ウエルシュ菌

13%

サルモネラ属菌
8%

その他ウイルス
1%

黄色ブドウ球菌

2%

化学物質 2%
不明 7%

令和７年 給食施設における食中毒患者数

ノロウイルス
68%

ウエルシュ菌
14%

サルモネラ

属菌
10%

その他ウイルス
2%

黄色ブドウ球菌

2%
化学物質 2%

不明 2%

令和７年 給食施設における食中毒事件数

令和７年食中毒発生状況

⇒給食施設における事件数は全体の4.27％、患者数は6.28％

（３４件）

（５件）

（７件） （１０４３人）

（１１８人）

（２０４人）



ノロウイルスを
原因とした食中毒と

その対策

10



飲食店のノロウイルス食中毒の月別発生状況

11

出典：厚生労働省 第９回食品衛生監視部会資料
（https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_71733.html）

https://www.mhlw.go.jp/stf/newpage_71733.html


福島県内で発生したノロウイルス食中毒
事件数・患者数の推移
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R3 R4 R5 R6 R7

事件数 1 0 4 5 13

患者数 60 0 378 146 365
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ノロウイルスの形状・特徴

出典：食品安全委員会 食品健康影響評価のためのリスクプロファイル ～ノロウイルス～
（https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html）

• ３０～４０nm前後の球形

• 非常に小さい

• 付着した場合、洗浄等で
は落ちにくく、空気中に
浮遊しやすい

• エンベロープ（脂質性の
膜）がないため、アル
コールが効きにくい。

• 変異や組換えを起こしや
すい。

13

https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html


引き起こされる疾病の特徴

出典：食品安全委員会 食品健康影響評価のためのリスクプロファイル ～ノロウイルス～
（https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html）

• 主症状：下痢、嘔吐、発熱、吐き気、腹痛

• 潜伏期間：２４～４８時間

• 多くは１～２日で自然回復

• 乳幼児、高齢者、抵抗力が弱い者は、重
症となることがある。

• 高齢者は、嘔吐物による誤嚥性肺炎や
窒息による死亡例がある。

※症状が消えた後も長期的にウイルスを排出

14

https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html


ノロウイルスの特徴

１ 加熱によるノロウイルスの不活化

• コーデックス委員会が定めたノロウイルスの不
活化条件（８５℃～９０℃で９０秒以上）は、
WHO等が規定するA型肝炎ウイルス不活化条
件（８５℃１分間）を参考に設定している。

• コーデックス委員会のガイドラインを受け、厚生
労働省は、大量調理施設衛生管理マニュアル
を改正した。（「ノロウイルス汚染のおそれのあ
る食品の場合は、８５～９０℃で９０秒間以上」
を追加した。）

15
出典：食品安全委員会 食品健康影響評価のためのリスクプロファイル ～ノロウイルス～
（https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html）

https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html


ノロウイルスの特徴

２ ｐH抵抗性

• ノロウイルスはｐＨ３の溶液に３時間放置しても
失活しないとされている。

３ 環境中の残存性

• 水中では６０～７２８日生存とするとされている。

• 凍結に対する耐性がある

• 貝、カーペット、ステンレススチール、ポリ塩化
ビニル、陶器の上で長期間生存した事例があ
る。

16
出典：食品安全委員会 食品健康影響評価のためのリスクプロファイル ～ノロウイルス～
（https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html）

https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html


ノロウイルスの特徴

４ 消毒剤等での不活化

• ５０ｐｐｍ以上の次亜塩素酸ナトリウム溶液でノ
ロウイルスの不活化に有効

• アルコール（エタノール、イソプロパノール）の
場合、７０％の濃度では不活化効果が確認さ
れなかった。

17
出典：食品安全委員会 食品健康影響評価のためのリスクプロファイル ～ノロウイルス～
（https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html）

https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html


原因食品①

原因施設別のカキ又はその他の食品による事例の発生状況（2015～2017年）

出典：食品安全委員会 食品健康影響評価のためのリスクプロファイル ～ノロウイルス～
（https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html）

（件数）

カキ以外のどのような食品でも原因になりうる
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https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html


原因食品②

出典：食品安全委員会 食品健康影響評価のためのリスクプロファイル ～ノロウイルス～
（https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html）

ノロウイルス食中毒事例における原因食品（例）

19

https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html


ノロウイルスと食中毒の関係性

• 不顕性感染を起こした
調理従事者を原因とす
る食中毒がある。

• ヒト→ヒト感染する場合

と、食品を介して感染す
る場合がある。

ノロウイルス感染者

不顕性感染者

食中毒

食品製造者・調理従事者が
製造・調理した食品が原因となりうる

20
出典：食品安全委員会 食品健康影響評価のためのリスクプロファイル ～ノロウイルス～
（https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html）

https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html


食品製造者・調理従事者に起因する食中毒

【事例１】

発生年月：２０１７年１～２月

発生場所：４都府県

（東京都、和歌山県、福岡県、大阪府）

原因食品：きざみのり

（同一業者が製造し、給食等で提供）

喫食者数：６，５４１人

患  者  数 ：２，０９４人

21
出典：食品安全委員会 食品健康影響評価のためのリスクプロファイル ～ノロウイルス～
（https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html）

https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html


食品製造者・調理従事者に起因する食中毒

• 患者・きざみのりからノロウイルスが検出され
た。（塩基配列が一致。）

• のりの刻み作業を行っていた施設の従業員
が、前年の１２月下旬にトイレで嘔吐していた
が、塩素系消毒剤による消毒を行っていな
かった。（トイレ周辺からも同じ塩基配列のノ
ロウイルスが検出された。）

• 素手による作業が多かった。

22
出典：食品安全委員会 食品健康影響評価のためのリスクプロファイル ～ノロウイルス～
（https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html）

https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html


食品製造者・調理従事者に起因する食中毒

【事例２】

発生年月：２０１４年１月１５～１７日

発生場所：静岡県

原因食品：食パン

（１月１４日の給食で原因施設が製造した

食パンを喫食したことによる。）

喫食者数：８，０２７人

患  者  数 ：１，２７１人

23
出典：食品安全委員会 食品健康影響評価のためのリスクプロファイル ～ノロウイルス～
（https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html）

https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html


食品製造者・調理従事者に起因する食中毒

• 有症者便、調理従事者（パン製造施設及び
学校給食施設）、食パン、施設のふき取り検
体、パン製造施設の作業服からノロウイルス
が検出された。

• 食パンの製造工程における検品作業時に、ノ
ロウイルスを保有していた従事者の手指又は
作業着を介して、食パンが汚染されたと推定
された。

24
出典：食品安全委員会 食品健康影響評価のためのリスクプロファイル ～ノロウイルス～
（https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html）

https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html


食中毒予防の原則

25

細菌の食中毒予防３原則

ウイルス性食中毒予防の４原則
ウイルスの場合は、食品中では増えないので、「増やさない」は、当てはまりません。

ウイルスを食品に「つけない」を確実に実行するためには、ウイルスを「持ち込まない」、
仮に持ち込んだとしても、それを「ひろげない」ことでウイルスに汚染されていない調理環境
をつくることが大切です。

細菌を食べ物に

「つけない」

食べ物に
付着した細菌を

「増やさない」

食べ物や調理器具に
付着した細菌を

「やっつける」

食べ物や調理器具
にウイルスを

「ひろげない」

ウイルスを調理場内に

「持ち込まない」

「つけない」
＋

「やっつける」

出典：厚生労働省HP
（https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/shokuhin/syokuchu/01_00008.html）

https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/shokuhin/syokuchu/01_00008.html


ノロウイルスによる食中毒予防のポイント

① 調理従事者の健康管理

② 手洗いの徹底

③ 十分な加熱

④ 調理器具の消毒

⑤ 感染を広げない

26



① 調理従事者の健康管理

◆ 普段から感染しないように食べ物や家族の
健康状態に注意する。

◆症状があるときは、食品を直接取り扱う作業を
しない。

◆毎日作業開始前に調理従事者の健康状態を
確認し、責任者に報告する仕組みをつくる。

⇒ HACCPの考え方を取り入れた衛生管理

27



○腹痛

○嘔吐

○下痢

○発熱

○手指の傷

○同居人の健康状態

一般的な食中毒症状

→ 黄色ブドウ球菌

→健康保菌者、
発症前感染者の把握

◆ 毎日の健康状態の確認
部長 課長 担当者

従事者名 A B C D E

腹痛 ○ ○ ○ ○ ○

嘔吐 ○ ○ ○ ○ ○

下痢 ○ ○ × ○ ○

発熱 ○ ○ ○ ○ ○

手指 ○ × ○ ○ ○

同居人 ○ ○ ○ ○ ○

＜処置＞ 手袋着用（B)、医療機関受診・保菌検査実施（C)

令和2年12月1日

① 調理従事者の健康管理

28



◆ 検便検査

検査項目：腸管出血性大腸菌、赤痢菌、
サルモネラ属菌（腸チフス、パラチフスを含む）
ノロウイルス（冬期間）

（大量調理施設衛生管理マニュアルより）

調理従事者等は、臨時職員も含め、定期的な健康診断及び
月に１回以上の検便を受けること。検便検査には腸管出血性
大腸菌の検査を含めることとし、１０月から３月までの間には、
月に１回以上又は必要に応じてノロウイルスの検便検査に努
めること。

① 調理従事者の健康管理

調理従事者等の検便検査は、
毎日の健康確認を補完するもの

29



② 手洗いの徹底

◆手を洗うタイミング

30

トイレの後
調理室に入る前
微生物汚染のおそれのある食品に
触れたあと
加熱工程のない食品に触れる前
盛付作業の前



② 手洗いの徹底

◆ 手洗いの時間・回数による効果

出典：食品安全委員会 食品健康影響評価のためのリスクプロファイル ～ノロウイルス～
（https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html）

①10秒 ①15秒 ②10秒 ②15秒

31

https://www.fsc.go.jp/sonota/shokutyudoku.html


望ましい手洗い設備とは？

32

ハンドソープ、消毒剤、ペーパータオルが
備えられている
水が飛び散らない、肘まで洗える大きさで
ある
手を触れずに操作できる
（センサー式、レバー式、足踏み式等）
温水が出る
ゴミ箱は手を触れず、足踏み式でフタが開く



手洗い

①手袋を触る前に十分手を洗う
※汚れた手で手袋を触ると表面が汚染される
②手袋を取り出す時はなるべく手首側の端をつまむ
③着用したら食材以外の物を触らない
④作業切替時はこまめに手袋を交換する 端をつまむ

◆ 使い捨て手袋の使用について

33



ノロウイルス汚染の
おそれのある食品は

８５～９０℃で
９０秒間以上

・中心温度計を用いて中心部が７５℃で１分以上加熱
されていることを確認する。

③ 十分な加熱

34



35

給食施設立入時の指導事項として多いのが

「中心温度計の校正が未実施」

中心温度計の校正手順（例）
① 電気ケトルに水を入れて沸騰させ、注ぎ口に温度計のセンサーを挿し、約 1 分静置後に
表示温度が 100℃になることを確認する。
（注：やかんは直火の輻射熱の影響をうけるため、電気ケトルを使用すること）
② 砕いた氷を用意し、氷の中に温度計のセンサーを入れ、約 1 分静置後に表示温度が 0℃
になることを確認する。
③ ①及び②で正しい数値が表示された温度計を冷蔵庫・冷凍庫に入れ、約 1 分静置後に表
示温度が冷蔵庫・冷凍庫の固定温度計と同じ数値であることを確認する。
④ ①～③のいずれかで期待された数値にならなかった場合は校正業者等に連絡し、値が保
証された温度計を使用するようにする。

表示されている温度は本当に正しい？
↓

定期的な精度の確認（校正）が必要

よくある指導事項

定期的に校正を行い、その結果を記録しましょう



④ 調理器具の消毒

36

• 調理器具等は洗剤などを使用し十分に洗浄した後、次亜塩
素酸ナトリウム（塩素濃度約200 ppm）や亜塩素酸水（遊離
塩素濃度25 ppm（含量 亜塩素酸として0.05％≒500 ppm以
上））で浸すように拭くことでウイルスを失活化できます。

• また、まな板、包丁、へら、食器、ふきん、タオル等は亜塩素
酸水（遊離塩素濃度25 ppm（含量 亜塩素酸として0.05％
≒500 ppm以上））による浸漬や、熱湯（85℃以上）で１分以上
の加熱が有効です。

一般的な感染症対策として、消毒用エタノールや逆性石鹸（塩化ベンザルコニウ
ム）が用いられることがありますが、ノロウイルスを完全に失活化する方法として
は、次亜塩素酸ナトリウムや亜塩素酸水や加熱による処理があります。

出典：厚生労働省 ノロウイルスに関するQ＆A
（https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryo
u/shokuhin/syokuchu/kanren/yobou/040204-1.html#20

https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/shokuhin/syokuchu/kanren/yobou/040204-1.html#20
https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/shokuhin/syokuchu/kanren/yobou/040204-1.html#20
https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/shokuhin/syokuchu/kanren/yobou/040204-1.html#20
https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/shokuhin/syokuchu/kanren/yobou/040204-1.html#20
https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/shokuhin/syokuchu/kanren/yobou/040204-1.html#20
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⑤ 感染を広げない

出典：政府広報オンライン
（https://www.gov-online.go.jp/article/201811/entry-7449.html#secondSection）

感染を広げないために

●トイレの便座・フタ、トイ
レットペーパーホルダー、ド
アノブ等、人の手が触れやす
い部分は清掃・消毒を実施し
ましょう。

●嘔吐物の処理は適切に行
いましょう。

不顕性感染者の場合もあり得る

https://www.gov-online.go.jp/article/201811/entry-7449.html#secondSection
https://www.gov-online.go.jp/article/201811/entry-7449.html#secondSection
https://www.gov-online.go.jp/article/201811/entry-7449.html#secondSection
https://www.gov-online.go.jp/article/201811/entry-7449.html#secondSection
https://www.gov-online.go.jp/article/201811/entry-7449.html#secondSection


⑤ 感染を広げない

出典：厚生労働省HP
（https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/buny
a/kenkou_iryou/shokuhin/syokuchu/03.html） 38

https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/shokuhin/syokuchu/03.html
https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/shokuhin/syokuchu/03.html


⑤ 感染を広げない
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出典：厚生労働省HP
（https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/buny
a/kenkou_iryou/shokuhin/syokuchu/03.html）

https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/shokuhin/syokuchu/03.html
https://www.mhlw.go.jp/stf/seisakunitsuite/bunya/kenkou_iryou/shokuhin/syokuchu/03.html


給食施設のHACCP
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令和３年６月１日より、HACCPに沿った衛生管理が義務化されています。

１．衛生管理計画 を作成し、従業員に周知徹底を図る

２．必要に応じて、清掃･洗浄･消毒や食品の取扱い等について具体的な方法を定め

た手順書を作成する

３．衛生管理の実施状況を記録し、保存する

４．衛生管理計画及び手順書の効果を定期的に（及び工程に変更が生じた際等に）

検証し（振り返り）、必要に応じて内容を見直す

衛生管理計画として「大量調理施設衛生管理マニュアル」 （平成９年３月
24日付け衛食第85号別添）を使用できます。

なお、必ずしも大量調理施設衛生管理マニュアルの
とおりでなくても、当該マニュアルを参考にして、施設
に合った計画を独自に作成してもOKです。



衛生管理に十分気をつけて

安全・安心な

おいしい給食を提供しましょう

ご静聴

ありがとうございました。
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