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COVID-19：新たにコウモリ社会から⼈間社会に⼊り込み、新しい環境に適応中の7番⽬
のコロナウイルス（ SARS-CoV-2）が原因の新興感染症。

NIH-NIAID

1/10,000 mm

コロナウイルスとは？
⾵邪ウイルス：コウモリ社会から⼈間社会
に⼊り込み、時間をかけて、病気を起こす
能⼒（病原性）が下がり、ヒトのからだに
適応し、新しい宿主であるヒトと共存する
ようになり、ただの⾵邪ウイルスになった。

昨年来の新型コロナによる⽇本における死者数18,229⼈（10⽉28⽇現在：感染者数〜172万⼈）。

いずれ、ヒトが免疫を獲得し、ウイルスの病原性が下がることで新たな⾵邪ウイルスとな
るか、あるいはSARSやMERSのように適応できずに消え去るか、今後の成り⾏きを注視。

HCoV-229E
HCoV-NL63
HCoV-OC43
HCoV-HKU1

5番⽬ 2002-2003 重症急性呼吸器症候群
SARS-CoV (キクガシラコウモリ＝＞ハクビシンやタヌキ＝＞ヒト)

6番⽬ 2012 中東呼吸器症候群 MERS-CoV (コウモリ＝＞ラクダ＝＞ヒト)
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ウイルスの遺伝⼦（RNA)
これを検出するのがPCR検査

新型コロナウイルス（SARS-CoV-2）の構造

ウイルスのタンパク質
これを検出するのが抗原検査

3https://www.mstechno.co.jp/categories/view/304より引⽤

100 nm (1/10,000 mm)

これまでに感染したかどうかを調べるのが抗体検査

NIH-NIAID

1/10,000 mm

https://www.mstechno.co.jp/categories/view/304


検査の感度と特異度

感度 ＝ 陽性＝検査の陽性
陽性 + 偽陰性＝真の陽性

特異度 ＝ 陰性＝検査の陰性
偽陽性 +陰性＝真の陰性

＝ 感染者を⾒逃さない割合

＝ 陰性者が疑わしくない割合

~90%

99.9%

今⽇の陰性は明⽇の陰性を証明しない！

陰性でも感染しているかも知れない！

発症後3⽇⽬

PCRの場合
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検査の意味するところ

10万⼈に検査を実施、有病率は0.1％（1,000⼈に1⼈）と仮定
＝ 10万⼈のうち100⼈が感染者、残り9万9900⼈は未感染

PCR検査の感度は 90％

PCR検査の特異度は 99.9％

検査結果が陽性となる190⼈のうち、真の感染者は90⼈
＝ 陽性のうち47％だけが真の感染者

＜有病率が1％（100⼈に１⼈）の場合＞
検査結果が陽性となる1,000⼈のうち、真の感染者は900⼈

＝ 陽性のうち90％が真の感染者

100⼈の感染者のうち検査で
90⼈は陽性、10⼈は陰性（偽陰性）

9万9900⼈の未感染者のうち検査で
100⼈は陽性（偽陽性）
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抗体検査＝ 抵抗性を持っているかの検査

感染後やワクチン接種後に獲得した抗体を測る



免疫記憶を⽀える仕組み

主役はリンパ球
＝⽩⾎球の⼀種

1 μm = 1/1,000 mm
コロナウイルス

２種類のリンパ球

ウイルスに結合して感染⼒を
失わせる「抗体」を作る。
ウイルス感染細胞を⾒つけ出
して殺傷し、除去する。

Ｂリンパ球

Ｔリンパ球

ウイルス 修復

T細胞の効果を⾒るのは難しい
7なぜならばT細胞はものを直接⾒られないから



T細胞は主要組織適合性複合体（Major Histocompatibility 
Complex：MHC) と抗原の複合体を認識する

ウイルスタンパク質が分解
された断⽚（ペプチド）

(Bjorkman et al., Nature 329:505-512 (1987)を改変)

MHC

Ｔ細胞はどうやってものを⾒るか



ものすごく沢⼭の種類がある。
HLA-A 414
HLA-B 728
HLA-C 210
HLA-DP 120
HLA-DQ 68 
HLA-DR 503

Tリンパ球がものを⾒るために必要なMHCとは？

もともとは拒絶反応の標的となる分⼦として同定された。

主要組織適合性複合体（Major Histocompatibility Complex：MHC)
＝ 個体毎に異なる構造を表現するタンパク質



DP DQ DR B C A

DP DQ DR B C A

⽗親由来

⺟親由来

誰でも12種類の遺伝⼦産物を
持つ。この組み合わせが個⼈
を規定するバーコードである。
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9 41 13 4 24

1 23 51 9 24

クラスII クラスI

Tリンパ球がものを⾒るために必要なMHCとは？

Ｔリンパ球の反応性を
検討するのは難しい。
しかしＴリンパ球も感染
防御に重要である。全て⼀致すれば拒絶反応は起

こらない。



治療薬の開発



スパイクタンパク質
（ウイルス）

複製

mRNA
翻訳と折りたたみ

遺伝⼦ RNA（= mRNA）

ウイルスが持つ RNA 複製酵素

タンパク質を切り分ける酵素

ウイルスは？？？ ウイルスは⾃⼰複製できない

細胞を乗っ取って複製する

翻訳

転写

1個のウイルスから100〜1,000個のウイルスが作られる

ACE2

TMPRSS2
（細胞表⾯）

結合

細胞

新型コロナウイルス

核
（遺伝⼦）

⼩胞体
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（受容体）



新型コロナウイルス

核
（遺伝⼦）

スパイクタンパク質
（ウイルス）

ACE2

TMPRSS2
（細胞表⾯）

結合

（受容体）

抗体によるウイルスの感染防御＝＞カクテル療法



カクテル療法 ＝ 2つの異なる抗体を⽤意する

スパイクタンパク質
（ウイルス）

ACE2（受容体）

抗体
第⼆の抗体

変異に強くなる



抗体は点滴が必要で飲み薬にはならない

飲み薬の開発



遺伝⼦ RNA（= mRNA）

翻訳 複製

転写

ウイルスが持つ RNA 複製酵素
（RNA依存性RNAポリメラーゼ）

タンパク質を切り分ける酵素
（プロテアーゼ）

治療薬の開発

翻訳と折りたたみ

ウイルスに特徴的な酵素

これらを阻害する薬剤が治療薬候補

認可されているレムデシビルはエボラウイルスやマールブルグウイルスの
RNA 複製酵素の阻害薬として開発されたが、新型コロナウイルスのRNA 
複製酵素にも⼀定の効果が⾒られた。



（アビガン）

（カトレラ）

（C型肝炎ウイルス）

（インフルエンザ）

（インフルエンザ）

（SARS）

（SARS-CoV-2）

https://answers.ten-navi.com/pharmanews/21900/を元に改変

https://answers.ten-navi.com/pharmanews/21900/


皆でコロナ渦に打ち勝ち、また皆さんで
集まって⾊々なお話しができるように、
頑張りましょう。
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