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　 　 ［摘要］ 　 诺如病毒是非细菌性急性肠胃炎的主要病原之一，具有高度感染性，潜伏期短，排毒时间长，传播迅速，疫情暴

发频率高。 诺如病毒的高异质性，使得目前尚无有效的抗病毒药物及疫苗。 文章就 ２０１７ 年 ２ 月医院针对某部聚集性诺如病

毒感染，依据中国疾病预防控制中心发布的《诺如病毒感染暴发调查和预防控制技术指南》，结合疫情实际情况，制定相关预

防及治疗措施，主要从临床诊断、疫情报告、治疗措施、预防感控 ４ 个方面阐述，着重强调切断传播途径、防控交叉感染和病例

排查监控等预防控制措施的重要性。
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０　 引　 　 言

诺如病毒是非细菌性急性肠胃炎的主要病原

之一，具有高度感染性，１０ 个以上病毒颗粒就能引

起感染［１⁃２］。 诺如病毒感染后潜伏期短，排毒时间

长，传播迅速，易引起疾病暴发，发病的主要表现为

腹泻和呕吐，被称为“胃肠性流感” ［３⁃５］。 全球急性

胃肠炎散发病例和暴发疫情的主要致病原就是诺

如病毒。 自 ２０１４ 年冬季以来，我国诺如病毒暴发疫

情较往年大幅增加［６］，这对开展诺如病毒暴发疫情

的发现、处置、预防、感控等相关工作带来新的挑

战。 本文就 ２０１７ 年 ２ 月我院针对某部聚集性诺如

病毒感染相关诊疗措施进行阐述，为预防和控制疫

情提供参考。

１　 临床诊断

２０１７ 年 ２ 月某部 ９０ 名官兵相继出现恶心、呕
吐、腹痛、腹泻、发热等不适，其中 ２３ 名官兵症状较

重，来我院肠道门诊就诊。 查体：全腹软，无压痛及

反跳痛。 考虑为群体发病，立即给予粪便常规及肠

道病毒检测，标本同时送军区疾病预防控制中心。
粪便常规均正常，轮状病毒、腺病毒抗原检测均阴

性。 运用 ＲＴ⁃ＰＣＲ 技术检测 ６０ 例诺如病毒阳性，确

诊为诺如病毒引起的肠道感染。 ６０ 例诺如病毒阳

性者均为男性，年龄 １８ ～ ３７ 岁，平均 ２５ 岁；临床表

现：腹泻 ５６ 例，恶心、呕吐 ５０ 例，腹痛 ２１ 例，发热 ２０
例。 诺如病毒阳性者在医院肠道门诊隔离观察治

疗，阴性者回单位卫生队观察。

２　 疫情报告

医院肠道门诊发现某部官兵出现急性肠胃炎

聚集性疫情，立即报告医务处及感染控制科。 医院

以电话传真形式向军区疾病预防控制中心报告，并
成立疫情调查小组，协助疾病预防控制中心、疫情

发生单位进行疫情调查。 首先调查疫情发生机构

人员分布情况和疫情波及人数，近期供餐和饮用水

信息；其次核实发病情况，了解临床特征，查阅临床

检验报告；然后个案调查，关注其饮食史、饮水史、
与类似病例接触史等；最后确认病因，食源性传播

疫情早期大部分病例具有相同的食物暴露史或共

同进餐史，水源性传播疫情早期病例空间分布与污

染水源供应范围一致，人与人传播疫情出现班级聚

集性、宿舍聚集性［７⁃８］。 疫情调查结果提示，因数名

部队官兵外出进食不洁饮食，归队后均出现不同程

度的腹泻和呕吐，宿舍其他人员接触到其呕吐物，
发生感染，继而出现相似症状。 针对以上情况，对
接触病例人员进行逐一排查。

３　 治疗措施

迄今尚未有诺如病毒特异性抗病毒药及疫苗

问世，其重要原因是病毒的高度异质性。 诺如病毒
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主要分为 ＧⅠ型和 ＧⅡ型，人群暴发流行 ＧⅡ型病

毒。 ＧⅠ型病毒之间存在广泛的抗体交叉反应，而
ＧⅡ型病毒因其抗原高度变异性表现出较低的交叉

保护，严重限制诺如病毒疫苗的研制［９］。 目前诺如

病毒疫苗的研究主要集中在衣壳蛋白———自组装

成病毒样颗粒，模拟真实病毒颗粒的抗原结构，具
有抗原性和免疫原性，刺激机体产生免疫反应，有
望用于控制人群中诺如病毒暴发［１０］。

鉴于目前尚无有效的治疗手段，医院根据中国

疾病预防控制中心发布的《诺如病毒感染暴发调查

和预防控制技术指南（２０１５ 版）》 ［８］，结合疫情实际

情况，采取相应治疗措施。 一般治疗给予补液支

持，纠正离子紊乱和酸碱失衡，进行止泻止吐治疗，
减少腹泻呕吐次数，缓解腹痛，监测病毒指标。 所

有患者给予小檗碱片 ０􀆰 ３ ｇ，３ 次 ／ ｄ，口服，连用 ３ ～ ５
ｄ；腹泻较频者，给予蒙脱石散剂（思密达）３ ｇ，３ 次 ／
ｄ，冲服，连用 ３ ～ ５ ｄ；呕吐较频者，给予甲氧氯普胺

１０～２０ ｍｇ，肌肉注射或静脉滴注；有明显脱水者，给
予补充水、电解质。 所有患者每 ２ 天送粪便标本，连
续 ２ 次检测诺如病毒阴性者，予以解除隔离。 ５７ 例

患者在隔离近 ２ 周后均符合解除隔离标准，其余 ３
例症状消失后演变为病毒携带者，持续 ５ 周后经检

测诺如病毒转阴。

４　 预防感控

４．１　 加强水源、食物、生活用品的管理，切断传播途

径　 饮食、饮水供应单位加强食品和饮用水的卫生

管理，保证饮食安全；饭前便后要洗手，养成良好的

卫生习惯； 不共用餐具、 洗浴用品等日常生活

用品［１１⁃１２］。
４．２　 加强病区管理，防控交叉感染 　 一方面，工作

人员及患者均需做好消毒工作，加强防护措施，严
格按规定处理医疗废弃物。 消毒剂覆盖呕吐物、排
泄物 ３０ ｍｉｎ，再予以清除冲洗。 病房解除隔离或患

者治愈后进行终末消毒［１３］。 另一方面，做好隔离工

作，加强探视管理。 各类人员发生诺如病毒感染性

腹泻或可疑感染时，均要做好隔离工作。 患者隔离

期间尽可能减少探视，探视时必须加强个人防护。
４．３　 做好病例排查，及时报告疫情　 门诊医生接诊

急性腹泻病例均要到肠道门诊进行排查，住院处要

进行严格把关，未经肠道门诊排查的急性腹泻病例

不得收入病房。 各病区必须严密观察，发现呕吐、

腹泻病例及时报告给医务处和感染控制科。 若村、
居委会、学校、托儿所、养老院或其他集体单位，１ 周

内出现 ２０ 例及以上病毒性胃肠炎病例，应及时上报

区 ／县疾病预防控制中心，协助控制疫情［１４］。
目前，国内外诺如病毒暴发地点集中在半封闭区

域，主要经食物、水和人⁃人接触传播，且我国冬春季

节为高发季节［１５］。 诺如病毒可造成一定的疾病负

担，故各相关部门应做好开展诺如病毒暴发疫情的发

现、报告、调查、处置、预防和感染控制等相关工作。
加强社区群众防控意识，养成健康生活习惯，预防控

制仍是目前主要的控制诺如病毒暴发的手段。
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