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　流氷は、北海道から約1,000km離
れたロシアのアムール川から風に吹
かれ海流に乗って、次第に成長しな
がらオホーツク海沿岸に押し寄せま
す。	平年では、１月中旬から２月
上旬頃にかけて接岸します。
　オホーツク海のアザラシの中には
天敵の少ない流氷の上で子育てをす
るものもおり、オジロワシなどの鳥
類、キタキツネなども流氷に乗って
シベリアから北海道東部までやって
きます。紋別市の流氷砕氷船ガリン
コ号Ⅱでは、流氷と海水が織りなす
神秘的な色彩や、砕かれた流氷が船
体から浮き上がってくる迫力満点の
クルーズが体験出来ます。
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MP+ブランド製品『デルモセント®シリーズ』のご注文は
簡単操作でお得なMPプラスを是非ご利用ください。

MPアグロ小動物開業獣医師様専用新WEB発注システム
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新年のご挨拶

　皆様、新年明けましておめでとうございます。
　お得意様の皆様におかれましては、良き新年をお迎えのこととお慶びを申し上げます。
　日頃より、皆様には弊社に対し格別のご高配を賜り、ありがたく厚くお礼を申し上げます。

　弊社は、北海道から九州までの全国 36 事業所のネットワークによる情報提供を重点にしなが
ら、「広域卸」として営業活動基盤を強化してまいりました。ここに、お得意様やメーカー様を
始めお引立てとご指導を賜った皆様に、心より感謝申し上げます。

　さて、農畜水産分野に大きな影響を与える多国間貿易交渉については、米国抜きの TPP11 大
筋合意や EU との EPA 最終合意、さらにより厳しい２国間自由貿易交渉（FTA）などの動きも
あり、未だ影響試算額の細部が公表されない中、生産者様の先行き不安は払拭されていません。
また、昨年 11 月、国内で高病原性鳥インフルエンザ H５亜型が野鳥で検出されるとともに、近
隣アジア緒国で口蹄疫が続発しているなど、越境性感染症の脅威も募っています。

　一方、伴侶動物分野は、犬猫の飼育頭数が減少しているものの、室内飼育やペットフードの発
達等による犬猫の長寿化もあって堅調に推移し、核家族化と少子高齢化の進展に伴い、動物が家
族の一員となる共生社会に向かいつつあります。高齢疾患の受診件数や介護商品販売額の増加も
あり、総務省の家計調査によると１世帯当たりのペット関連支出額は年々増額しています。

　こうした情勢下、弊社は、時代の変化に対応し、皆様から必要とされる企業として存続するた
め、経営理念に立ち返り、“ 動物と人の健康に貢献する ” すなわち “One Health” のためには何が
できるのかを常に考え、実行してまいります。特に、一昨年から３つの新たな取組みを開始した
ところです。１つは、新たな WEB 発注情報システム「ＭＰプラス」の導入です。もう１つは、
動物用医薬品等の販売・卸売業界では初となる「PMS（使用成績調査）」支援業務への取組みです。
さらに、３つ目として昨年 12 月からは犬猫のスキンケアで名高い仏国・LDCA 社の製品を専売
品とし、当社の販売網で全国にお届けすることといたしました。
　組織機構の見直しも随時行い、一昨年 10 月には関東営業部を新設して、伴侶動物市場最大の
マーケットである関東圏への本格参入を果たし、メディパルグループのシナジー効果も活用しな
がら、名実ともに全国をカバーする「広域卸」を目指しております。また、越境性感染症への対
策強化が求められていることに鑑み、弊社アニマルヘルスサポートセンター（AHSC）の活動や
本誌 “ ＭＰアグロジャーナル ” を通じて、より有益な情報・知見を発信し、お得意様の感染症対
策を支援していきたいと意を新たにしております。

　最後に、皆様にとって、“ 戌
いぬ

年
どし

 ” の本年が “ 新たな価値を産むスタートの年 ” になりますように、
衷心よりお祈り申し上げるとともに、弊社に対し、一層のご理解とご支援をお願い申し上げ、新
年のご挨拶といたします。

“ 戌
いぬ

年
どし

 ”の本年が、
“ 新たな価値を産むスタートの年 ” になることを願い
  ＭＰアグロは、元気とかがやきをお届けします。

ＭＰアグロ株式会社
代 表 取 締 役 社 長 　木村　友彦
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本製品のご注文は簡単操作でお得な発注システム
MPプラスを是非ご利用ください。
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図１：�本学で用いているアフェレーシス装置（遠心
型血液成分分離装置）です。

北海道大学　大学院獣医学研究科

金　　尚�昊

造血幹細胞移植の
獣医療への応用に向けた取り組み

はじめに 
　骨髄移植、あるいは造血幹細胞移植（HCT）といった言葉は、医療現場では造血器系疾患の治療の一環とし

てよく耳にする言葉ですが、獣医領域ではどうでしょうか。おそらく多くの獣医師、あるいは看護師の方々は動

物の治療行為としては馴染みがないのではないでしょうか。実際、治療行為として HCT を行っている獣医療機

関は、世界的にみても極めて限られているのが現状であり、特に日本では現在のところ抗腫瘍療法として HCT

を行う獣医療機関は存在しません。本稿では、獣医療における HCT の現状について概説します。

造血幹細胞移植について
　現在、医療現場において移植のための造血幹細胞

は骨髄、末梢血あるいは臍帯血から採取されます。ど

こから採取した細胞を移植に用いるのかという明確

な基準は無く、施設、骨髄あるいは臍帯血バンクを利

用可能か否か、患者あるいはドナーの希望などの理

由で、幹細胞の種類（採取部位）が決定されていま

す。わが国で 2000 年代以降に実施された自家 HCT

は、９割以上が末梢血から採取された造血幹細胞を

用いて行われてきました１）。骨髄、あるいは臍帯血

とは異なり、通常では末梢血中に含まれる幹細胞数

は限られています。そのため、末梢血から幹細胞を

採取する場合には薬剤による末梢血への造血幹細胞

の動員が必要となります。造血因子である顆粒球コ

ロニー刺激因子（G-CSF）は最も一般的な動員薬剤

であり、生体に投与することで骨髄から末梢血へ多

量の造血幹細胞を動員させます。末梢血 HCT では、

このように末梢血中へ動員した幹細胞をアフェレー

シス（apheresis）という手法を用いて分離、採取し

ます（図１）。アフェレーシスとは体外循環によって
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図２：�アフェレーシスのイメージ図です。採血ラインから持続的に採
血を行い、専用の遠心分離装置内で造血幹細胞を分離、採取し、
赤血球などの成分は返血ラインを通じて生体内に戻します。

血液中から目的とする血漿あるいは細胞成分を分離する技術をさします（図２）。アフェレーシスを用いた末梢

血造血幹細胞の採取は、古くから実施されてきた骨髄からの造血幹細胞採取とは異なり、採取の際の麻酔の必

要性がないこと、および採取可能な造血幹細胞数が多いといった利点から、医学領域では急速にその適用が拡

大しています。 

　これまで獣医療において行われてきた HCT では、造血幹細胞の採取部位として骨髄および末梢血が選択され

てきました。近年、B および T 細胞性リンパ腫に対して、全身放射線照射および自家末梢血 HCT を用いた治療

に関する報告がされ、獣医領域おいても HCT による抗腫瘍療法の成績改善が期待されています。しかし、上述

したように HCT を実施する施設は限られるため、その最適化に向けた条件検討や治療成績の蓄積が十分にされ

ていないのが現状です。

造血幹細胞移植を用いた治療
　医学領域における HCT を用いた治療の適応疾患には、白血病、骨髄異形成症候群、リンパ腫、固形腫瘍、形

質細胞性腫瘍、および再生不良性貧血など多様なものが含まれます。リンパ腫、および白血病はその中でも HCT

の実施症例数が最も多い疾患です。これらの疾患に対する治療法としては、複数の化学療法薬を用いた多剤併

用療法が最も一般的に行われます。しかし再発、あるいは難治症例に対しては大量化学療法、あるいは全身放

射線照射を用いた強度の高い治療が実施され、HCT はこれらの治療の副作用である強力な骨髄毒性による造血

能の喪失を補填する役割をもちます。さらに、ドナーからの造血幹細胞を用いる同種 HCT では、HCT 自体に

よる抗腫瘍効果が期待できます。これは、移植後の拒絶反応である移植片対宿主病と密接に関係しており、移

植されたドナーのリンパ球などの免疫担当細胞がレシピエント内に残存する腫瘍細胞を異物として認識し、攻

撃することで治療効果が増強される移植片対腫瘍効果をさします。
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イヌのリンパ腫に対する幹細胞療法
　イヌのリンパ腫は治療成績向上を目的として様々な治療方法の検討がされてきました。しかし、古くから行

われてきた多剤併用療法から飛躍的な治療成績の改善が得られているとは言い難いのが現状です。これは、イ

ヌのリンパ腫治療における化学療法以外の治療法に関する研究が、医学領域と比べて大幅に遅れていることが

原因のひとつと考えられます。ヒトのリンパ腫治療では化学療法とともに放射線療法、HCT 療法あるいは分子

標的薬療法が併用され、治療成績の改善が認められています。 

　これまでイヌのリンパ腫症例に対する HCT 療法は、米国から報告されているものであり２・３）、その多くが自

家 HCT です。治療の過程としては、B、あるいは T 細胞性リンパ腫に対して従来の CHOP 療法などの導入療法

が終了した後に、地固め療法として高用量のサイクロフォスファミドを投与します。その後、G-CSF を用いて

造血幹細胞を末梢血中へ動員し、アフェレーシスにて造血幹細胞を採取します。アフェレーシス後に症例の全

身に対して放射線照射を行い、採取しておいた造血幹細胞（アフェレーシス産物）を症例に投与し、治療が完

了します。B 細胞性リンパ腫 24 症例、および T 細胞性リンパ腫 15 症例に対して上述の治療が実施され、移植後

からの全生存期間の中央値はそれぞれ 463、および 240 日と報告されています。治療されたほとんどの症例で移

植後に血球の回復が得られたことから、これらの研究により獣医療においても全身放射線照射および自家 HCT

を併用した治療が可能であることが示されました。しかし、症例数の不足や、症例の病期の偏りなどの点から

治療成績に関しては十分な議論はされておらず、有効な治療法として確立するための情報は不足しています。 

筆者らの取り組み
　我々はこれまで「日本に造血幹細胞移植治療を行える施設を作る」ことを目標に、いくつかの基礎研究を進

めてきました。そのなかのひとつとして、イヌのアフェレーシスの条件検討、特に造血幹細胞の末梢血への動

員方法について検討を行っています。イヌのアフェレーシスを用いた末梢血幹細胞採取において、過去の報告

では G-CSF、あるいは CXCR-４阻害剤である plerixafol といった薬剤が動員薬として用いられてきました。医

学領域においてはこれら単剤では十分に造血幹細胞の動員が行えず、数回にわたるアフェレーシスが必要とな

る患者、あるいはドナーがいることが知られています。特に、イヌではアフェレーシスの際に全身麻酔が必要

となり、複数回にわたるアフェレーシスは生体に対して大きな負担となることが危惧されます。そのため、医

療現場でより最適な動員方法として注目されている、これらの薬剤の併用方法に着目し、犬においてもこれら

の薬剤の併用により動員効率の上昇が得られるとの仮説を立てました。結果は 2 剤併用をした際に、採取され

る細胞数の増加が認められたものの、G-CSF 単剤と比較すると有意な差とはならないものでした。併用療法に

よる採取細胞数の変化については、薬剤の投与量、アフェレーシスの開始タイミング、あるいはその条件につ

いて今後も検討を重ねていく必要があります。しかし、今回採取された造血幹細胞の数は一般的に HCT に必要

とされる細胞数を上回っていたことから、本研究により我々の施設における末梢血からの造血幹細胞分離技術

が確立され、HCT 療法の臨床応用に向けた取り組みを進めていく基盤ができたと考えています。

おわりに
　リンパ腫は発生頻度が高く、イヌに発生する造血器系腫瘍のうち、８割以上を占める疾患です。リンパ腫は
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▲補助犬普及活動やさくらねこ普及活動なども！

▲ホリスティック療法によるケア

化学療法剤への反応性が良く、ほぼ全ての症例で初期治療に反応し、完全寛解に至ります。しかし、寛解が得

られてから６ヵ月前後で半数の症例が再発し、治療開始から１年ほどで半数の症例が死亡の転帰をとります。

1980 年代からイヌのリンパ腫に対する化学療法の報告がされはじめましたが、今日までこの治療成績は大きな

改善をすることなく、多くの小動物臨床獣医師を悩ませる代表的な疾患となってきました。米国では従来の多

剤併用化学療法に加え、本稿でお示しした HCT 療法、あるいは CD20 を標的とした抗体薬などがリンパ腫治療

の一環として使われ始めています。これはヒトの抗腫瘍療法の発展と同様に、小動物医療が新たなステップに

進んでいる証拠ではないでしょうか。この潮流に乗り遅れることなく、日本から世界に向けて新たな情報の発

信ができるように、継続した取り組みを進めていく必要があると考えています。 
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２） Warry EE, et al., Autologous peripheral blood hematopoietic cell transplantation in dogs with T-cell 

lymphoma. J Vet Intern Med. 2014；28：529-537 

３） Willcox JL, et al., Autologous peripheral blood hematopoietic cell transplantation in dogs with B-cell 

lymphoma. J Vet Intern Med. 2012；26：1155-1163

飼い主さんと動物の架け橋となるよう動物の言葉に耳を
傾け、それぞれにあった治療法の提案に心がけています。	
またペットとの触れ合いを一番に考え、お家でできるマッ
サージやリハビリも提案し、シニア犬、特に寝たきりの子
へのケアがQOLの向上に繋がっています。

院長／浜崎　菜央 先生（岐阜大学卒）
�〒892-0811　鹿児島市玉里団地３丁目19−６

TEL. 099-228-2102 
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大阪府立大学　大学院生命環境科学研究科

谷�　浩�行

犬の炎症性腸疾患と腸内細菌叢

はじめに 
　われわれの体には体細胞１つにつき、微生物の細胞が９個存在しているといわれており、生命維持に必要な

活動の多くをこれら微生物群に「外注」しています。ヒトだけではなく、その他の動物や植物でも微生物との

共生は存在しており、共存する微生物を切り離して考えるのではなく、ひっくるめて生体と捉える、という考

え方が提唱されています。皮膚や粘膜など様々な部位に微生物叢が存在していることがわかっていますが、特

に、腸内細菌叢に関する研究が進んでいて、最近では腸内細菌と脳の機能の関連性、「脳腸連関」について研究

が進展しており、うつ病や性格でさえ腸内細菌叢が関与しているといわれています。腸内細菌叢の生理的機能

を含めて腸という臓器であると考えると、その不調が、体全体に影響を与えるものであることは容易に想像で

きます。 

　本学にもようやく次世代シーケンサーが導入されました。腸内細菌のほとんどは従来の方法では培養できな

い難培養性であり、半分以上が未分離、未同定であるといわれています。次世代シーケンサーは、大量の DNA

配列を一度に解析可能な機械で、本技術を原動力として、ヒトマイクロバイオームプロジェクト（HMP）や 

MetaHIT プロジェクトなどの大型プロジェクトが、アメリカやヨーロッパで開始され、ヒトの腸内細菌叢に含

まれるすべての細菌のゲノム塩基配列の解析が進められています。遅まきながら、我々の研究グループでも、さ

まざまな分野の研究者に参入いただいて、題目のイヌの炎症性腸疾患（inflammatory bowel disease：IBD）の

腸内細菌叢を中心とした病態解析を進めています。本稿ではヒトとイヌを中心に、IBD における腸内細菌叢の

関与を明らかにするために、どのようなアプローチがなされているのかと、今後の課題について概説します。

Dysbiosis は結果なのか、原因なのか
　イヌの IBD は、消化管粘膜の炎症性病変を特徴とする特発性で慢性の胃腸症候群と定義されており、慢性の

消化器症状に起因する重篤な臨床症状を示します。生涯にわたる治療を必要とする場合が多く、完治すること

は希です。治療効果の認められる薬剤は限られており、副作用が強いものが多く、また、投薬効果が徐々に減

弱することも多いため、最終的に打つ手が無くなることもあります。ヒトにおいても同様に IBD は難治性の疾

患群として総称され、クローン病（Crohn disease, CD）や潰瘍性大腸炎（ulcerative colitis, UC）は、ともに法

律（「難病の患者に対する医療等に関する法律」（平成 26 年法律第 50 号））により指定される指定難病です。イ

ヌは、IBD に限らず、ヒトに認められる肥満、アレルギー、糖尿病など生活習慣に関連する疾患や、癌などを

自然発症します。ヒトと生活環境を共有することから、共通する環境要因の影響を受けていることが一因であ
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図１：�CD病態モデルマウスを用いた腸内細菌叢の移植実験の概略図 
（Buttó LF and Haller D., Int J Med Microbiol, 2016より）

ると言われています。Vázquez-Baeza らは、イヌとヒトの IBD を特に腸内細菌叢の変化の観点から詳細に比較

しています［1］。イヌおよびヒトの IBD は、ともに免疫機能の異常、遺伝的素因、食事やストレスなどの環境

因子により腸内細菌に対する異常な免疫応答が引き起こされる多因子疾患であると考えられています［1］。共

通する臨床症状として、嘔吐、慢性・再発性の下痢、体重減少がみられ、腸粘膜組織の病理所見として、びま

ん性あるいは多病巣性の炎症細胞浸潤、絨毛萎縮・融合などの粘膜構造の変化が認められます。同様に、小腸

や大腸における dysbiosis（腸内細菌叢の菌種構成や菌種数、菌数の異常、および多様性の低下）が認められる

ことが分かっています。この dysbiosis については、ヒトとイヌの間で共通して変動する細菌の分類群として、

Proteobacteria 門の増加、Firmicutes 門の減少が報告されています。一方で、Fusobacterium 属は、ヒトとイヌで

は宿主に対して異なる生理的機能を持ち、病態発生に関与していることが示唆されています［1］。Dysbiosis に

よる腸管の恒常性の破綻が、IBD の病態発生に関与している可能性が示唆されていますが、現時点で、dysbiosis

が IBD の原因であるのか、結果であるのかは明らかではありません。

遺伝的素因と環境因子
　近年、ヒトではゲノムワイド関連解析（genome wide association study；GWAS）の進展により、多数の IBD

疾患感受性遺伝子が明らかにされています。GWAS は、全ゲノム領域にわたり散在する遺伝子多型の情報から、

疾患易罹患性、薬剤の応答性などと関連する遺伝要因を探索する手法です。これらの IBD 疾患感受性遺伝子が

関与している生理的機能は、獲得免疫、自然免疫、オートファジー、粘膜バリアに大別され、CD では、細菌の

認識や処理、UC では粘膜バリア機能に関与する遺伝子との相関が強く認められています。回腸の炎症を自然発

症する CD の病態モデル動物（マウス）を用いた腸内細菌叢の移植実験に関する報告があります［2］（図１）。

CD の病態モデルマウスを GF（germ free； 無菌）下で飼育した場合、CD 様の病態は発現しませんが、SPF

（specific pathogen free; 実験の障害になるような特定の病原菌が存在しない）環境で飼育された病態モデルマ

ウスは、CD 様の症状を発症する個体（R）、発症するが軽微であるもの（Low-R）、あるいは全く発症しないも

の（non-R）、に分かれます。腸内細菌叢は病態の重症度に相関して dysbiosis を呈します。これらの個体の腸内

細菌をそれぞれ GF 下で飼育された無症状の病態モデルマウス（S）、あるいは通常のマウス（nS）に移植する

と、R の腸内細菌を移植された病態モデルマウスでは CD 様の病態を発現し、通常のマウスには発現しません。

また、non-R の腸内細菌を移植された病態モデルマウスは病態を発現しません。これらの研究報告はあくまで
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一例ですが、腸内細菌叢と個体の素因との関連性をよく示していると思います。IBD の発症には、個体のもつ

素因が根底として存在し、dysbiosis は結果であるとともに、病態進行の引き金である可能性を示唆しています。

現在、イヌの IBD 疾患感受性遺伝子に関する詳細な研究は、筆者の知る限り数少なく、考察することは出来ま

せんが、イヌでも同様の病態が存在するのであれば、プレ、プロ、シンバイオティックスなど腸内細菌叢の改

善を目的とする治療は、あくまで対処療法の一環であり、症状の寛解は望めますが、完治に繋がるものではな

いのかも知れません。ヒトとは異なり、イヌでは今後の研究の進展により、遺伝的素因をもつ個体を繁殖プロ

グラムから除外する等、疾患自体を減少、あるいは撲滅することができる可能性もあります。

特定の細菌種の関与
　一方で、報告数は少ないですが、ヒトの IBD 患者の病態発生に特定の細菌種の関与が示唆されています。CD

患者の回腸粘膜において、病原性の接着−侵入性大腸菌（adhesive-invasive E. coli）の存在が報告されてお

り［3］、 マクロファージの細胞質で増殖し、マクロファージからの TNF α産生を引き起こして、病態発生に関

与している可能性が示唆されています。また、UC 患者では、患部への Fusobacterium varium の付着および粘

膜上皮への侵入が確認されており［4］、さらに、UC 患者では F. varium に対する血清抗体価が上昇しているこ

と［5］、患者から分離された本菌は、大腸粘膜上皮細胞に対する接着性および侵入性が高く、粘膜上皮における

サイトカインの産生を惹起することが明らかになっています［6］。これらの研究成果をもとに、アモキシシリ

ン・テトラサイクリン・メトロニダゾールの 3 剤を併用した抗菌薬多剤併用療法のランダム化コントロール試験

が行われ、臨床病理学的所見の有意な改善が認められています［7］。イヌの IBD についても、回腸および結腸

粘膜に存在する細菌群を FISH（fluorescence in situ hybridization） 法により検討した研究報告があります［8］。

分子生物学的手法の一つである FISH 法は、染色体・細胞・組織などから核酸を抽出することなく、形態を保持

したまま核酸の特定部位に相補的な蛍光標識プローブをハイブリダイゼーションさせて検出する手法です。つ

まり、腸粘膜組織切片上で、とある細菌群がどこに存在しているのかを明らかにすることが出来ます。イヌの

IBD 患者では、粘膜上皮に付着あるいは侵入する腸内細菌科菌群と大腸菌の増加が認められています。1983 年

に Helicobacter pylori が発見され、胃癌や胃・十二指腸潰瘍の原因菌であることが明らかになったように、今後

の研究の進展により、特定の細菌種や細菌群の制御による根治的治療法が開発されるかも知れません。 

イヌ IBD における腸内細菌叢研究の課題
　上述の様に、ヒトの IBD については宿主と腸内細菌叢の大きく２つの側面から研究が進んでいます。次世代

シークエンサーの普及により、イヌ IBD における腸内細菌叢に関する研究報告も増加してきましたが、さまざ

まな課題も明らかになってきました。 

１．糞便の採取の方法が同一ではない�
　 　IBD のイヌでは、便の形状が個体や病状により異なっており、水様便〜固形便まで様々です。研究報告毎

に検体の採取方法が異なっている場合が多く、これらの研究データを単純に比較することは困難です。 

２．DNAの抽出・精製方法によってデータが異なる�
　 　検体からの DNA の抽出・精製に用いるキットが数多く販売されていますが、それぞれキット、その他、抽

出法により細菌叢の多様性などに違いが出ることが明らかになっています。また、動物種毎に適した抽出方
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図２：�各動物種における異なるDNA抽出法による糞便からのDNA抽
出効率の差異�

5種の動物の糞便（B；マウス、C；ネコ、D；イヌ、E；ウマ、それ
ぞれ８頭の糞便を使用）あるいは腸内容物（A；ゼブラフィッシュ、
40匹分）から、市販のDNA抽出キット（４種）あるいはキットを用
いない抽出法を用いて、DNAを抽出した結果を示す。いずれのグラフ
も横軸はそれぞれDNA抽出キット名あるいは抽出法を示し、縦軸は抽
出したDNA量を示す。それぞれのグラフにおいて、同じアルファベッ
トが記載されているデータは、データ間で有意差があることを示す。
（Hart ML, et al., PLoS ONE, 2015より）

法がある可能性があり、既報の結果と現在の

結果を単純に比較することができません［9］

（図２）。 

３．�個々の細菌の宿主に対する生理的機能が動
物種間で異なるかも知れない�

　 　報告数は少ないですが、イヌとヒト、マウ

スとヒト間で同一の細菌であっても宿主に

対する生理的機能が異なっていることが報

告されており［1, 10］、ヒトの研究から蓄積

された膨大な情報が、実はイヌでは参考にな

らない可能性だってあるかも知れません。 

４．バイオインフォマティシャンの協力が必要�
　 　バイオインフォマティックス（生物情報

学）の使い手のことをバイオインフォマティ

シャンと呼ぶのだそうです。特に腸内細菌叢

に関しては、機械、検体と基礎的な分子生物

学的知識・技術があれば、データの取得は

可能ですが、とある細菌群が増加した、減少

したという結果が得られただけでは、だから

何？、となってしまいます。臨床症状、投薬

や臨床検査データを含めると、多変量データ

の塊になりますので、その中から生物学的な

意義を見つけ出すことが出来るバイオイン

フォマティシャンとともに研究を進める必

要があると思います。 

 
　先に述べた海外のプロジェクトでは、検体採取や、推奨される DNA 抽出キットなど、詳細なプロトコールが

決められています。イヌ IBD における腸内細菌叢の研究に関しても、同一プロトコールに従ってデータを蓄積

することが重要なのではないかと思います。そのためには、イヌの腸内細菌叢の多様性に影響しない検体採取・

保存方法や DNA 抽出法、得られたデータの生物学的な意義について多変量データを解析する手法など、基本的

な部分に関する研究が必要なのではないかと考えています。

　好きなことを書いてください、と依頼を受けましので、思いつくままにだらだらと書いてしまいました。数

多ある研究報告のごく一部を捉えて構成していますので、疑問点等あろうかと思いますが、悪しからずご容赦

ください。 

参考文献�
１．VEázquez-Baeza Y, et al., Nat Microbiol, 2016, 1：16177. 
２．ButtEó LF and Haller D., Int J Med Microbiol, 2016, 306：302-9. 
３．Martinez-Medina M, et al., Inflamm Bowel Dis, 2009, 15：872-82. 
４．Ohkusa T, et al., J Gastroenterol Hepatol, 1993, 8：116-8.  
５．Ohkusa T, et al., J Gastroenterol Hepatol, 2002, 17：849-53.  

６．Ohkusa T, et al., J Med Microbiol, 2009, 58：535-45. 
７．Ohkusa T, et al., Scand J Gastroenterol, 2005, 40：1334-42. 
８．Cassmann E, et al., PLoS One, 2016, 11（2）：e0147321. 
９．Hart ML, et al., PLoS ONE, 2015, 10（11）：e0143334. 
10．Gevers D, et al., Cell Host Microbe, 2014, 15：382-92.
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図１：�健常時のアミノ酸代謝
食事から摂取したアミノ酸は、ほとんど全て肝臓で
代謝されます。しかし、BCAAは肝臓で代謝する酵
素を持っていないために、筋肉で代謝されます。
この筋肉でBCAAが代謝される過程で、アンモニア
の解毒を行うことができます。
BCAAはバリン、ロイシン、イソロイシンの３つの
アミノ酸のことをいい分岐鎖アミノ酸といいます。
AAAはチロシンとフェニルアラニンのことをいい、
芳香族アミノ酸といいます。

図２：�肝機能低下時のアミノ酸代謝
肝機能が低下すると、肝臓でのアミノ酸代謝能力が
低下します。血液検査では、チロシンの上昇として
捉えられることがあります。
また、肝臓で代謝できなかったアンモニアは、筋肉
でBCAAが代謝される過程で解毒されるため、血中
のBCAA濃度が低下します。
血中のAAA濃度が増加すると、肝性脳症の原因とな
ります。

宮崎大学　農学部附属動物病院

鳥�巣　至�道

栄養療法で役立つ栄養補助食品Vercureの
開発と臨床的使用方法について

はじめに 
　小動物獣医療では、肝疾患、腎疾患、消化器疾患、皮膚疾患、心疾患など、様々な疾患に合わせた処方食と呼

ばれるフードが販売されています。我々獣医師も、各疾患に合わせたフードを処方しますが、個々の症例の病態

に合わせた処方ではなく、疾患名に基づいた処方となっています。したがって、足りない栄養素や多すぎる栄養

素がそこには存在します。そこで、筆者は以前から病態とデータに基づく栄養療法を行ってきました。例えば、

肝機能低下症例では、血中のアミノ酸インバランス（図１・２）が引き起こされるため、BCAA（分岐鎖アミノ

酸）を強化した栄養補助食品を使用したり、消化器疾患では、手作り食を用いた塩分制限による腹水のコント

ロールや水溶性食物線維による腸炎のコントロールなどを行ってきました。そこで、これまで私が行ってきた栄

養療法を更に進化させるために開発した栄養補助食品（Vercure：ヴェルキュア）の紹介をさせていただきます。
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図３：�Vercure�Liv.のパッケージ
パウダータイプ　100g入、200ｇ
入とタブレットタイプ100g入（400
粒入）があります。

図４：�Vercure�Bow.のパッケージ
パウダータイプ　100g入、200ｇ入
とタブレットタイプ100g入（400粒
入）があります。

Vercure という栄養補助食品とは？
　Vercure（ヴェルキュア）とは、野菜を特殊技術で低温粉砕した動物用栄養補助食品です。この栄養補助食品

を開発した目的は、著者が長年肝疾患や消化器疾患の栄養治療で必要だと感じた栄養成分をまとめて豊富に補

うためです。本製品は、肝臓用（Liv.）と消化器用（Bow.）そしてエキゾチック用（Exo.）の３種類があり、そ

れぞれ特徴があります。本稿では、肝臓用と消化器用に関して解説します。

肝臓用の栄養補助食品（Vercure Liv.）図３参照

　肝細胞は日々、色々な酸化ストレスによって障害を受けます（１）。医

学領域でも各種抗酸化物質の投与によって ALT などの肝酵素の改善

が得られているとの報告（２）があるように抗酸化物質の投与は、少な

からず肝障害の症例に対しては良い影響があると考えられます。野菜

には、非常に多くの抗酸化物質（３）が含まれていることが知られてい

ます。したがって、多くの抗酸化物質を含む Vercure Liv. の投与は、

肝障害に対応できると考えられます。 

　また Vercure Liv. の最大の特徴は、BCAA と水溶性食物線維の強化

です。BCAA は、肝機能が低下したときに低下するアミノ酸として代

表的なアミノ酸ですが、この BCAA を補充することで、アンモニアの

代謝が改善し、タンパク質代謝も改善することが期待されます。した

がって、肝障害や肝機能低下の症例には、BCAA の補充は非常に有用

となります。また、肝機能が低下して胆汁の排泄量が低下したり、閉

塞性黄疸で胆汁が消化管内に排泄されないと、消化管環境が悪化しま

す。消化管環境の悪化は、アンモニアを産生するウレアーゼ産生菌の

増加を引き起こし、肝臓で処理できなくなったアンモニアは全身に波

及して肝性脳症などの神経疾患を悪化させる可能性があります。この

ように消化管の環境の悪化時には、後述もしますが水溶性食物線維が

非常に有用とされています。 

　更に、Vercure Liv. にはビタミン K を豊富に含むブロッコリーが非

常に多く含まれているため、血液凝固系に異常がある場合などには、

最適な栄養補助食品となります。以上の事から、あらゆる肝疾患に対

応した栄養補助食品として、Vercure Liv. を作成し、臨床的に使用し

ています。

消化器用の栄養補助食品（Vercure Bow.）図４参照

　一般的に日常臨床で比較的多く認められる消化器疾患に IBD やリ

ンパ管拡張症によるタンパク漏出性腸症などがあります。IBD などの
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図５：�水溶性食物線維の作用のイメージ図
水溶性食物線維は、消化管内細菌によって発酵され、酪酸となる。
酪酸には、強力な抗炎症作用があり、消化管内の炎症を抑え、腸
粘膜増殖作用があるため、消化管内環境が改善する。
消化管内環境が改善すれば、ウレアーゼ産生菌が減少し、消化管
で発生するアンモニアの生成量が減少することが期待される。
また、水溶性の食物線維には、血中のコレステロールを低下させ
る作用が知られている。

腸炎では、消化管の絨毛に炎症細胞の浸潤が起こり、腸絨毛が短縮することが知られています。腸絨毛が萎縮

し、短縮すると絨毛の表面積は少なくなり消化管での栄養吸収に障害が出ます。したがって消化管の治療をす

るうえで腸の炎症をコントロールすることは非常に重要となります。しかし、一般的な抗炎症治療薬であるス

テロイドには、腸の炎症を抑える作用はありますが、消化管の粘膜増殖作用は認められていません。水溶性食

物線維は、高分子と低分子に分類され、高分子水溶性食物線維は、消化管内細菌によって分解され、酪酸にな

ります。酪酸は、消化管内で強力な抗炎症物質として働き、また腸粘膜増殖作用があることが知られています

（図５）。そこで、Vercure Bow. には、この水溶性食物線維が適切な配合で含まれています。また腸の中で発芽

し増殖して酪酸を発生する酪酸菌を入れることで、消化管内環境が悪いときでも酪酸が効率よく産生でき、消

化管環境を改善するのに役立ちます。また、グルタミン酸が含まれていることで、腸粘膜バリアを健常に保つ

ことが期待されています。実際マウスなどの実験では、グルタミン酸を食事中に添加することで、NSAIDs に

よる胃腸粘膜障害が軽減することが明らかとなっています（４）。 

　また、低分子水溶性食物線維はグルコースや脂質の吸収抑制作用があると報告されています。糖尿病の患者

や脂質代謝異常によって引き起こされた脂肪肝症例においては、低分子食物線維が有用である可能性が考えら

れます。 

　このように、Vercure Bow. には、野菜の抗酸化作用に加えて、水溶性食物線維と酪酸菌そしてグルタミン酸

を添加することにより、より機能性の高い栄養補助食品としてあらゆる消化器疾患に対応できるようにしてあ

ります。 

Vercure のパウダータイプとタブレットタイプの違い
　Vercure には、パウダータイプとタブレットタイプの２種類の剤形があります。タブレットには、カツオを

混ぜており、若干ですがたんぱく質含量や BCAA 含量が多くなっています。

　元々、猫の嗜好性を上げるためにカツオを添加しましたが、犬でもタブレットの方が嗜好性が良いとおっしゃ

る患者様もいます。もし、パウダータイプをあまり好まないようであれば、タブレットタイプを試してみるの

も良いと思います。 
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今後の展開と利益相反について
　Vercure を販売している株式会社 NST とは、数年前から共同研究を行っており、更なる栄養療法の強化を行

えるシステム作りや新しい栄養補助食品の開発研究を行っています。つまり、利益相反があります。現在、手

作り食をより簡単に行えるようなレシピ作りやタンパク質の摂取量がその個体にとって適切な量であるのかを

判断するため検査系の開発を行っています。なかなか栄養学の指標を動物で確立するのは難しいですが、栄養

療法をより多くの獣医師や飼い主様そして栄養不良で苦しんでいる動物達に届けられるように啓蒙活動を行っ

て行く予定です。 

 

参考文献�
１） 坪内博仁 , 大重彰彦 , 宇都浩文 . 肝と酸化ストレス . 肝臓 2015； 56（7）： 313-323. 

２） Nakamura M, Saito H, Ikeda M, et al. An antioxidant resveratrol significantly enhanced replication of 

hepatitis C virus. World J Gastroenterol 2010；16：184.192. 

３）津志田藤二郎 , 鈴木雅博 , 黒木柾吉 . 日本食品工業学会誌 1994；41（9）：611-618. 

４）天ヶ瀬紀久子 , 中村英志，加藤伸一 , 竹内孝治．YAKUGAKU ZASSHI 2011；131（12）：1711-1719. 

＊ Vercure（ヴェルキュア）につきましては、ＭＰアグロ株式会社の最寄りの支店までお問い合わせください。
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図１：�軟骨の変性に関係する２つの過程

図２：�関節軟骨の構造

鹿児島大学　共同獣医学部

藤�木　　誠

犬と猫の O A 診 断

変形性関節症（Osteoarthritis ; OA）の病態 
　変形性関節症とは、「関節軟骨の変性・摩耗とその後の骨増殖を特徴とする二次性滑膜炎の悪化による機能の

代償不全が生じ、関節軟骨の生理的状態が損なわれた進行性の非感染性の関節疾患」と定義されます。何らかの

原因で関節の軟骨が損傷すると生体ではそれを修復するメカニズムが働きます。しかし損傷が重度になると正

常な状態には修復されず、障害を受けた病的な軟骨が残存したり、異常な骨増殖により骨棘形成が生じたり不可

逆的な変化をもたらします。つまり、関節内の滑膜組織に慢性炎症が生じることにより、滑膜絨毛が異常に増殖

し、関節液の量や性状が変化し過剰に関節液が貯

留するようになります。動物では変形性関節症の

病因を特定することは困難な場合が多いですが、

２つのタイプに大別されます（図１）。正常な関節

に対して異常な力が作用した場合（関節の骨折や

脱臼）と異常な関節に対して正常な力が作用した

場合（骨軟骨症、形成不全など）です。そして、

最終的には関節包（滑膜）、関節軟骨、軟骨下骨

の分子レベルでの破壊が進行し末期の病態（関節

の変形）へと進行していきます。

関節軟骨の形態と機能
　関節軟骨は硝子軟骨であり、豊富な細胞外基質を有す

る特徴的な構造を有しています （図２） 。硝子軟骨の基質

は、II 型コラーゲンの骨格とヒアルロン酸鎖につなぎ留め

られたプロテオグリカンモノマーからなります。プロテオ

グリカンモノマーはマイナスに荷電し、水を軟骨基質内に

保持する特性を有しています。軟骨基質の 70% 以上が水

分からなるのは、この特徴的構造によるものです。コラー

ゲンとプロテオグリカンの組み合わせにより、関節軟骨は

種々の物理的な力に対して抵抗性を示す構造を形成して
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います。慢性的な炎症により、これらの構造が破壊された時に軟骨表層部の消失、関節軟骨の亀裂が生じ、関

節軟骨の物理的ストレスに対する抵抗性が失われていくことで変形性関節症が進行していきます。 

　サイトカインが線維芽細胞を刺激することにより滑膜（関節包）の線維化が促進され、関節の可動域が減少

することになります。たとえば関節の形成異常や靭帯損傷により不安定性が生じている場合や肥満の動物では、

関節にかかる荷重の力学的不均衡から、過剰な荷重を受ける部分の軟骨基質が徐々に破壊され、分解された軟

骨基質によって反応性の滑膜炎が誘導されます。老齢の動物の場合には、軟骨基質の生成量が減少しているた

め、上記のような関節内での変化に対して、軟骨の機能や性質が維持できにくくなります。 

　変形性関節症は、原発性（特発性）変形性関節症と二次性変形性関節症の２つに大きく分類されます。原発

性変形性関節症とは、特定可能な素因がないのに発症する変形性関節症です。ただしわずかな異常を検出でき

ていないだけである可能性もあります。原発性変形性関節症は、長年にわたる関節の使用と加齢の双方に起因

すると考えられています。 

　二次性変形性関節症は関節の不安定性、外傷、骨軟骨の障害、関節の不整合性などに起因して生じる変形性

関節症であり頻繁に認められます。適切な治療計画を立てるうえで変形性関節症の根本原因の特定は不可欠で

す。

診断の進め方
●�症状とシグナルメント 

　関節疾患を検査する上でまず重要な情報が臨床徴候です。猫よりも犬では、ある特定の年齢、品種あるいは

体格と関連して関節炎が起こっていることから、各疾患のシグナルメントと症例の情報を比較しながら鑑別を

行っていかなければなりません。犬では二次的に変形性関節症となる原発性疾患、例えば、骨軟骨症、肘関節

形成不全、股関節形成異常、前十字靭帯断裂のような疾患との関連にも注意する必要があります。高齢の猫で

は、臨床症状を示さないものも含めて 60-90% で変形性関節症を有していると考えられています。つまり高齢の

猫における罹患率は症状の有無と相関しないことを理解しておく必要があります。 

　朝の始動時または運動後の動きの硬さ（ぎこちなさ）、あるいは、座り姿勢から立ち上がることが困難である

などの症状が認められる場合には、初期の関節疾患があてはまることが多くなります。 

　その他の臨床症状として、運動不耐性、筋肉量の低下（萎縮）、関節可動域の減少、軋轢音、歩様の変化（歩

幅の減少、頭部の上下動）、などの症状も関節疾患との関連性が高いことが考えられます。 

 

●�身体検査�
　全般的な健康状態の確認、跛行の原因となるような状態の評価を行います。検査室内で自由に歩行させて全身

的な評価を行うとともに、跛行の程度や姿勢や動き方、筋の状態なども確認することも有用です。跛行が軽度

な場合は、室内で観察するよりも広いスペースでの観察により異常が確認されることがあります。動画を撮影

して繰り返し評価することやスロー再生による評価も有用であり、頭の上下動（ヘッドボブ）を示す場合は跛

行が存在することを示しています。また、診察室で症状や身体検査に対する反応を示さない性格の犬もいるた

め、待合室での動きも観察すると症状を確認できることもあります。一般的に跛行は歩様が非対称になった時

に気づくことが多いが、股関節形成不全など両側に OA を伴っている場合は対称性の異常歩行を示すこともあ

ります。このような場合は、患肢での筋量の減少、患肢を補う足では筋量の増加がみられることがあります。 
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図３：�肘のX線写真
① 肘関節尾側の骨棘、② 骨硬化像、
③ 内側の骨棘、④ 外側の骨棘

図４：�股関節、手根関節のX線写真
① 骨頭の変形、② 骨棘、③ 骨棘、
④ 軟部組織の腫脹

●�触診�
　熱感、疼痛、腫脹のような炎症反応がないかどうか関節を触診します。注意深く触診することによって分か

りづらい関節の腫脹が見つかることも多く、また左右同時に同じ部位を触診することも腫脹を検出するのに役

立ちます。 

　異常可動性を検出する方法 （ドロアーテスト、脛骨圧迫テスト、オルトラニテストなど）は、構造上の欠陥、

特に関節の不安定性や靭帯損傷を検出するのに役立ちます。これらの手技は、場合によっては動物を麻酔や鎮

静下において行う必要もあります。 

 

●�画像診断��
　X 線検査は、罹患関節の特定、重症度の判定、関節炎の原因について鑑別診断を行う上で重要です。正確な

診断と読影を行うには、質の高い X 線画像が不可欠です。変形性関節症の評価だけでなく関節の不安定性の評

価も行う場合は、ストレス撮影像も必要かもしれません。変形性関節症では、関節の不安定性によって二次的

に生じた、関節包の膨張、骨棘、軟骨下骨の硬化症、関節裂隙の関節周囲の軟部組織における増殖性病変など

の X 線像における変化が認められます（図３・４）。 

 　X 線検査は、関節疾患が疑わしいすべての症例に対して行う画像診断法です。通常は変形性関節症の X 線所

見は非特異的です。跛行の原因として関係する所見が検出されないこともあり、身体検査や関節液の分析結果

など、その他の所見と合わせて X 線所見を解釈する必要があります。 

　ほぼすべての変形性関節症関節が最終的には骨棘形成を示すようになりますが、形成される速度はさまざま

です。前十字靭帯断裂の犬では、通常は３〜４週間で X 線的に骨棘が認められるようになります。肘関節形成

不全の犬では、有意な軟骨欠損があるにもかかわらず、数カ月を要して骨棘が形成されることもあります。こ

のように関節症は個体や関節間で異なる性質がある疾患であることも認識しておく必要があります。 

 

●�関節液検査�
　関節腔の穿刺術および関節液検査は、関節炎を診断する上で最も実施しやすく、重要な補助検査法の１つで

す。関節液検査は関節炎が疑わしい場合に実施すべき診断的検査の１つであり、最も簡易な関節液の検査は肉

眼的評価あるいは細胞診です。微生物の培養検査や抗生物質感受性試験については感染性疾患を疑う症例に対
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して行います。 

　一般的に膝関節からは比較的容易に十分量のサンプルを得ることができます。十分なサンプル量が得られた

場合、関節液性状の確認、細菌培養、および塗抹標本の作製を行います。小型犬の手根関節などは比較的少量

のサンプルしか得られないため、塗抹標本の作製を優先的に行います。少量の関節液しか採取されない場合に

は、細胞成分の観察以外に、最低でも粘調性の確認を行うと炎症の存在を確認することができます。 

 

１）粘稠性�
　 　正常な関節液は透明で粘稠性が高く糸を引く特徴があります。この粘稠性は関節液中に存在するムコ蛋白

（ヒアルロン酸）によってもたらされるものであり、関節軟骨の潤滑・保護に必要不可欠な性状です。正常で

は関節液を静かに持ち上げたときに２cm 以上の糸を引くが、一方、関節疾患の多くでは関節包内の血管透過

性が変化することで血漿成分の漏出が生じ、また、酵素によるヒアルロン酸の分解が生じるので粘稠性は低

下します。 

２）色調�
　 　正常であれば無色透明ですが、関節液中に細胞成分が増加した場合には、関節液は混濁します。また、関

節腔内に出血が生じている場合には赤色を呈します。ただし、採取の際に関節周囲を損傷して血液成分が混

入することに注意が必要です。 

３）細胞数�
　 　正常な関節液の細胞数は、おおよそ 3000 個 / μ L 以下が目安となるため、400 倍１視野当たり２個未満が

正常となります。 

 

●�関節鏡検査�
　関節鏡検査は、関節切開を行わずに観察内の構造を観察することができます。軟骨表面や滑膜の状態を映像

を通して直接的に観察することが可能であり、炎症の存在や軟骨の初期病変の検出に優れています。また、靭

帯、半月板の観察、骨棘の確認についても有効であり、多くの情報を得ることができる検査法です。 

１）適応�
　 　X 線検査で病変が特定できない場合には、関節鏡検査は有用な方法です。軟骨、滑膜、半月板（膝関節）、

腱などに病変がある場合には、関節鏡で観察することが可能であり、確定診断に至らなかった病態の確定に

役立ちます。または、治療効果や予後の評価に関する情報を得る手段としても有用です。 

まとめ
　変形性関節症は、関節に生じる問題の最終の形であり根治は不可能な状態を意味しています。まずその診断

では、OA に進展した原因がどこにあるかを鑑別する必要がありますが、OA に対する治療法が大きく変わるこ

とはほとんどありません。しかし、治療方針を決定していく段階で根本的な原因が何かという情報が臨床症状

の改善に重要になります。現在の診断技術に対して、動物の OA 初期を診断することは非常に困難な課題では

ありますが、症状の評価とともに病態の評価が重要であろうと考えます。 

　まずは、OA に発展していくと予想される原因疾患への早期での対応が重要であり、やはり病態の把握が鍵と

なります。
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はじめに 
　レプトスピラ症は、人では感染症法で全数把握が必要な４類感染症、動物では家畜伝染病予防法で７種の血清

型が届出伝染病となっている人獣共通感染症です。本菌はほぼ全ての哺乳類に、感染動物の尿あるいは尿で汚染

された水への直接接触で感染します（Levett, 2001）。牛が感染する代表的な血清型は Hardjo であり、Leptospira 

interrogans 血清型 Hardjo と L. borgpetersensii 血清型 Hardjo の二種類が確認されています。牛レプトスピラ症

では、ほとんどの場合症状を示さないものの、黄疸や血色素尿、また流産、死産などの繁殖障害を起こす場合

があります（菊池ら 2013）。人では風邪のような軽い症状から黄疸、急性腎不全、血尿を特徴とするワイル症

候群（Levett, 2001）を起こすこともあります。

　過去の全国 249 農場のバルク乳検査で 78 農場（31.3％）が L. interrogans 血清型 Hardjo 陽性で、本病が全国

に広く浸潤していることが報告されています（菊池ら 2013）が、リスク因子に関する研究はまだされていませ

ん。この度、山形県内の群レベル有病率とリスク因子の推定を実施しましたのでご紹介いたします。

材料と方法
　山形県置賜地方および村山地方の 109 酪農場を対象に横断研究を実施しました。対象農場では、バルク乳を採

材し、Linnodee Leptospira ELISA キット（Linnodee、北アイルランド）でレプトスピラ血清型 Hardjo の診断

を実施しました。また採材時に質問票調査を実施し、経営形態、農場管理、衛生対策、獣医師の訪問頻度、流

産の発生、牛の導入・預託放牧に関する情報を収集しました。

　統計学的試験には、SaTScan を用いた空間クラスター解析と、質問票調査内容の単変数および多変数解析を

実施しました。単変数解析では頭数の比較にウィルコクソン順位和検定を、割合の比較にカイ二乗検定あるい

はフィッシャーの直接確率検定を用いました。多変数解析には、単変数解析でｐ値が 0.2 以下であった変数を含

む一般化線形モデル二項誤差を用いました。最適なモデルの検討には、ステップワイズ変数消去法にて有意な

変数のみを残したモデルと、除去されたが検討すべき変数を含むモデルを作成し、赤池情報量基準（AIC）を

用いて比較しました。また当てはまりの良さを Hosmer-Lemeshow 検定で確かめました。

結　果
　ELISA の結果、群レベルの有病率は 65.1% （71/109 農場 , 95%CI： 56.2-74.1%）でした。陽性牛群（平均飼

養頭数 60.4 頭、範囲：４-500 頭）は陰性牛群（平均 30.1 頭、範囲：４-160 頭）よりも有意に大型でした（p < 

酪農学園大学大学院　獣医学研究科

蒔�田　浩�平・三�山　豪�士・渡�辺　栄�次１）

	 １）山形県農業共済組合家畜診療研修所

山形県の酪農場における
Leptospira�Hardjo浸潤状況と群レベル感染リスク因子
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図２：肥育後半での感染が疑われる事例（ワクチンテイク不良）
図１

0.001）。空間解析では、図１に示すとおり置賜地方を中心とした半径 13.7km の疾病クラスターが検出されまし

た。クラスター内には大型農場が多く観察されました。
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表１：単変数解析でp値が0.2未満であった二項およびカテゴリー変数の解析結果

表２：多変数モデルの比較

変数 陽性牛群 陰性牛群 陽性率�（%） 統計値 P�値

飼養形態 フィッシャーの
直接確率検定 0.09

��　フリーストール 11 1 91.7
��　フリーバーン 1 1 50.0
��　繋ぎ飼い 55 34 61.8
敷き料
��　稲わら カイ二乗検定 0.08
����　　使用している 18 16 52.9 x２ = 3.08, df = 1
����　　していない 48 18 75.0
��　おが屑 カイ二乗検定 0.19
����　　使用している 9 9 50.0 x２ = 1.71, df = 1
����　　していない 57 25 69.5
農場内に猫がいる カイ二乗検定 <0.01
��　いる 14 18 43.8 x２ = 7.84, df = 1
��　いない 57 20 74.0
獣医師の訪問頻度 カイ二乗検定 0.08
��　週2回かそれ以上 28 8 77.8 x２ = 3.1, df = 1
��　週１回以内 39 28 58.2
過去5年以内の牛の導入・
共同放牧地の利用

フィッシャーの
直接確率検定 <0.01

��　した 67 26 72.0
��　しなかった 0 10 0
A県からの導入・委託放牧 カイ二乗検定
����　した 57 7 89.1 x２ = 23.6, df = 1 <0.01
����　しなかった 8 15 34.8
東北からの導入・委託放牧 カイ二乗検定
����　した 14 16 46.7 x２ = 18.5, df = 1 <0.01
����　しなかった 51 5 91.1

因子 オッズ比 95%�信頼区間 p-値 AIC Hosmer-Lemeshow�
検定�（p）

Model 1 64.7 0.91
　飼養頭数 1.08 1.03�–�1.15 <0.01
　A県からの導入・委託放牧 17.13 4.69�–�79.23 <0.01
Model 2 64.0 0.90
　飼養頭数 1.08 1.02�–�1.14 <0.05
　A県からの導入・委託放牧 15.79 4.16�–�76.73 <0.01
　農場に猫がいること 0.33 0.08�–�1.26 0.10
Model 3 73.5 0.96
　A県からの導入・委託放牧 14.35 4.39�–�54.05 <0.01
　農場に猫がいること 0.21 0.06�–�0.70 <0.05

　表１に単変数解析結果を示します。ｐ値が 0.05 未満であったのは、農場内に猫がいること、過去５年以内の

牛の導入・委託放牧の実施、A 県からの導入・委託放牧の実施、および東北地方からの導入・委託放牧の実施

でした。このうち東北地方からの導入・委託放牧の実施は、実施している農場の方がレプトスピラ有病率は低

く、また A 県からの導入・委託放牧の実施とある程度相互排他的な関係にあるため、多変数解析からは除外し

ました。

　多変数解析では、表２の Model１がステップワイズ変数消去法で選択されましたが、さらに農場内の猫の存在

をモデルに含める検討を行いました。この結果、表２のモデルは３つとも Hosmer-Lemeshow 検定を通過（ｐ値

が 0.05 以上でなければならない）しますが、最も AIC が低く良いモデルとされるのは、猫の存在を含む Model 

２でした。
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考　察
　本研究では山形県で高い有病率が確認されました。リスク因子解析では、大型農場、A 県から牛を導入して

いる、あるいは委託放牧した農場でレプトスピラ感染の可能性が高いことが示されました。また有意ではあり

ませんでしたが、農場内に猫がいることでげっ歯類の駆除がされるためか、有病率が低いことが示唆されまし

た。流産の報告はリスク因子として残らなかったため、臨床的に本病に気付く可能性が低いことが示唆されま

した。

　わが国ではレプトスピラ血清型 Hardjo による人のレプトスピラ症の報告はこれまでありませんが、牛の尿に

暴露される機会の多い酪農家や獣医師の健康を考えると、生産性向上の面からも人の健康の面からも、酪農業

界では改めて対策を考えていくべきと思われます。幸いなことに本病には感染を予防できるワクチンの存在も

知られています（ゾエティス・ジャパン株式会社 , 2017）。本稿が今後の牛レプトスピラ症対策を検討すること

に用いられれば幸いです。 

最後に
　本稿はすでに公開されている学術論文（Miyama ら、2017）を改変したものです。詳細については原著論文を

御参考にされてください。本研究で診断キットを御提供頂いたゾエティス・ジャパン株式会社に深謝いたしま

す。なお、研究計画、解析および解釈は研究者によるものであり、ゾエティス・ジャパン株式会社とは独立し

て行われたことを申し添えます。

引用文献
Levett, P.N. （2001）. Leptospirosis. Clinical Microbiology 14, 296–326. doi：10. 1128/CMR. 14. 2. 296-326. 2001.

Miyama, T., Watanabe, E., Ogata, Y., Urushiyama, Y., Kawahara, N., Makita, K. （2018）. Herd-level risk 

factors associated with Leptospira Hardjo infection in dairy herds in the southern Tohoku, Japan. Preventive 

Veterinary Medicine 149, 15-20.

ゾエティス・ジャパン株式会社 （2017）. 牛のレプトスピラ症．ゾエティス・ジャパン株式会社ホームページ

［https://www.zoetis.jp/ 畜産 - 牛 / 牛の病気 / 牛のレプトスピラ症 .aspx］（2017 年 11 月 21 日アクセス）

菊池直哉・鳥海史恵・中野良宣・森谷浩明・高橋樹史．（2013）. わが国の乳牛におけるレプトスピラ症の抗体

調査．日本獣医師会雑誌 66, 463-467.
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写真２：肺炎は治りません

写真１：子牛の肺

図１

NOSAI道東１）　根室南部事業センター

加�藤　　肇
	 １）北海道ひがし農業共済組合

ワクチンで子牛のカゼを予防しましょう

　子牛にカゼをひかせると、その子牛の生産性は大幅

に低下します。獣医師が治療して治癒したかにみえて

も、その後の死亡率が、カゼをひかなかった子牛と比

べて 2.5 倍も増加します。また、骨盤や生殖器の発達

が遅れるため、受胎しても分娩時に難産になる確率が
高まります。さらに分娩後も病気にかかりやすく、初

産乳期の間に生産性を失い廃用になる可能性が著しく

高まります［１-８］。つまり、子牛のカゼをこじらせると

その農場の出荷乳量が大幅に減産する大損害を招きま

す。（図１）。

　なぜそのようなことになるのでしょうか？　写真１
は生後間もない子牛の肺で、とても小さいです（ハサ

ミはコンビニで買った小ハサミ）。牛はルーメンが発達

しているため、肺の容積が体の大きさに対して小さく

できています。牛の肺にかかる負担はそもそも大きい
のです。

　肺は一度壊れたらもとに戻りません。ガス交換を行

う肺の組織は非常に緻密な構造であり、障害されると

正常なガス交換ができなくなります。そして、壊れて

しまうと元には戻りません。一度カゼを重症化させて
しまうと、肺組織は一生壊れたままです（写真２）。よ
く稼ぐ乳牛にはなれません。
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図２

写真３

写真４

写真５

　北海道の釧根地区では、子牛のカゼが年々増加して

います。しかも、生まれてからすぐにカゼをひく子牛

が増加しています。その理由は、初乳を飲んだ直後に
過密な環境で集団飼育される子牛が急増しているから
です（図２）。

　子牛は、野外であっても個別飼いをしていればそう

そうカゼはひきません。カゼをひいてしまっても早期

に発見できるので、早期治療が可能になり早く治りま

す（写真３）。

　また、屋内での集団飼育であっても、一区画が９頭以
下であれば、カゼの発生率は低い傾向にあります（写
真４）。

　しかしながら、一区画に 10 頭以上の集団飼育では、

カゼの発生率は急増します（写真５）。そのような環境

下では、大量の糞尿で床が濡れ、子牛はおなかを冷や

してしまいます。すると子牛の免疫力は低下し、病気

にかかりやすくなります。さらに、アンモニアを含む

水蒸気が発生するため、子牛の気管支の粘膜が障害を

受けて、いろいろな病原体が肺に入りやすくなります。

このように、過密な集団飼育には大きなリスクがあり

ます。しかしながら、近年、農家の大規模化や慢性的

な労働力不足等から、子牛の哺乳が困難な農場が多く、

預託牧場に預ける子牛が増えたこと等、集団飼育の機

会が増加しているのが現状です。　

　このような状況下で、どのようにしたらカゼを重症

化させるリスクを下げることができるのでしょうか。

そのカギはワクチンにあります。育成期にワクチンを

接種し、その牛が分娩したら子牛に確実にその初乳を
飲ませることが最も有効な手段です。
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図３

図４

写真６

図５

　気道の免疫は物理的なクリアランス機能により、上

部気道に常在するマンヘミア（以下 Mh と略）が肺に

侵入することを防いでいます（図３）。

　牛ウイルス性下痢ウイルス（以下 BVDV と略）や牛

RS ウイルス（以下 BRSV と略）の感染により Mh が肺

内で増殖し、Mh が放出するロイコトキシンの作用によ

り重篤な繊維素性肺炎になります（図４）。ですから、

ワクチンで BVDV, BRSV, Mh に対する免疫を獲得さ

せることが、カゼの重症化予防に重要です［９・10］。

　BRSV ワクチンは生ワクチンと不活化ワクチンがあ

ります。生ワクチンは細胞性免疫と液性免疫、不活化

ワクチンは液性免疫により予防効果があり、それぞれ

農場の発生状況によって使用します。なお、BRSV 不

活化ワクチンの接種は、免疫をつけるどころか、BRSV

の感染時に Th２反応が進んで（抗体を異常に産生する

状態）IgE を産生し、好酸球の肺内流入を起して肺を逆

に痛めてしまう場合が見られますので、注意が必要で

す［11-16］（写真６）。

　１ヵ月齢の子牛に Mh 不活化莢膜抗原を含むワクチ

ンを１回接種すること。これにより、Mn に対する抗体

を獲得することが可能です［17］。

　育成期の早い時期に BVDV が不活化抗原で BHV1

と BRSV が弱毒株の混合ワクチンを先に接種するこ

と。これにより、多様な BVDV に対する抗体を３年

以上の長期にわたって獲得維持させることが可能で

す［18-22］。

　BRSV の弱毒株を含む混合ワクチンを４週間隔で２

回接種することで安全で確実に BRSV に対する免疫を

獲得させることが可能です［23・24］。

　上記のワクチン接種を１回実施すれば、追加接種の
必要はありません。母牛になっても免疫が維持され、子

牛に十分な移行抗体を付与することが可能です。わが

国で市販されている呼吸器病の混合ワクチンを用いて

子牛のカゼを予防するためには上記の図のようなプロ

グラムでワクチンを接種することが理想的です（図５）。
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NOSAIみなみ１）　日高支所　中部家畜診療センター

上�野　大�作
	 １）北海道みなみ農業共済組合

酪農家自身による新たな甚急性乳房炎の
早期発見・早期診断法の確立へ

～CMT（California�Mastitis�Test）変法のちょっと違った使い方～

「甚急性乳房炎を患った牛は、治療に反応し、たとえ元気になったとしても、乳量が戻らない。」 

　この言葉を、私は酪農家さんからよく言われます。乳量が戻らなければ乳牛として活躍できないと。しかし、

大腸菌などの感染で有名な甚急性乳房炎は、病気の進行が非常に速いので、乳量の損失を最小限にするために

は、早期発見、早期診断、早期治療、この３つが重要になります。しかしながら、私を含めた獣医師は診療依

頼の連絡が来てから初めて治療に入れるので、酪農家さん自身による甚急性乳房炎の早期発見、早期診断こそ

が、この病気に対する早期治療につながると考えています。

　つまり、乳房炎を発見した時に、それが甚急性乳房炎なのかそうでないかを酪農家さん自身で判断する方法

を確立し、その乳房炎が甚急性と判断したならば直ちに診療依頼をしていただき早期治療に入る、この流れが

機能すれば、乳量の損失を最小限に食い止める一つの方法になると私は考えます。そのためには、どうすれば

いいのでしょうか。

　そこで、私は一つのポイントに注目しました。それは乳汁 pH（ピーエイチ、ペーハー）です。ここで通常、

乳房炎を発症したら乳汁 pH がどう変化するかを説明します。

図１をご覧ください。まず乳房内に細菌が感染すると、その感染した乳房内で炎症反応が生じます。すると局

所である感染分房の血管透過性が亢進し、血管内から乳房内に重炭酸イオンというアルカリ成分が漏れてくる

ため、乳汁は通常の弱酸性からアルカリ性に変化し、乳汁 pH が上昇します。その結果、CMT 変法では色調が

黄色から緑色に変化し、また体細胞も高くなるので凝集も生じます。そこで、もしその乳房炎が甚急性乳房炎

だったら、乳汁 pH はどう変化するかを考えました。

　キーワードは SIRS（サーズ）です。甚急性乳房炎とそれ以外の乳房炎（急性乳房炎）の重篤性の違いは SIRS

の病態にまで進行するかの違いでもあります。SIRS は Systemic Inflammatory Response Syndrome の略で全身
性炎症反応症候群と言われています。例えば、甚急性乳房炎の中で最も有名な大腸菌性乳房炎は、大腸菌が壊

された時に出るエンドトキシンという毒が乳房から全身の血管に流れてしまい、全身で炎症が起き、その結果

重篤な全身症状を示す SIRS の病態に進行します。つまり、感染分房だけの問題ではなくなり、全身の炎症反応

という問題が起きます。よって、SIRS の状態になってしまうと、乳汁 pH がどう変化するのかを推測してみま

した。



29MPアグロ ジャーナル  2018.01

図１：乳汁pHの変化

図３：色調判定基準とスコア 図４：乳汁pHと色調スコア

写真１：CMT変法 写真２：pH測定器

図２： 甚急性乳房炎発症時における乳汁pHの変化の仮説
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　図２をご覧ください。まず細菌が感染するところまでは通常の乳房炎と同様です。ここで１つの仮説を立て

てみました。それは、「SIRS は局所だけでなく全身性の反応なので、感染分房だけでの問題ではなくなり、非
感染分房の血管透過性も亢進し、乳汁 pH が上昇、そして CMT 変法では凝集がないにも関わらず、色だけが緑
色に変化するのではないか」という仮説です。

  まずこの仮説を検証するために調査を開始しました。甚急性乳房炎と診断した牛 9 頭、急性乳房炎と診断した

牛 32 頭の２群で比較しました。初診時に CMT 変法（写真１）を実施し、全分房の凝集と色調を観察します。

この時に大事なのが説明書通りに検査液と乳汁をシャーレの上で同量（２㏄ずつ）をしっかり混ぜていただく

ことです。また同時に、pH 測定器（写真２）で全分房の乳汁 pH を測定しました。色調に関しては、色調判定

基準（図３、箱に記載されています）の−、±、＋、＋＋の順に０、１、２、３とスコア化しました。感染分

房と非感染分房に分けて、それぞれの平均値をその牛の乳汁 pH 値と色調スコアとしました。図４に例を示しま

す。感染分房は左後ろで、その乳汁 pH は 7.6、色調スコアは３、点線で囲んだ非感染分房の乳汁 pH と色調スコ

アは非感染分房である左前、右前、右後ろの平均値とし、乳汁 pH6.67、色調スコアは 0.67 としました。
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図５：非感染分房の乳汁pH 図６：非感染分房の色調スコア

図７：非感染分房の乳汁pHと色調スコアの相関性

図８：感染分房の乳汁pH
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　全体の結果を図５のグラフで示します。非感染分房の乳汁 pH は甚急性で 6.94、急性で 6.73 と有意差が認めら

れました。一般的に乳房炎を患っていない牛の乳汁 pH は 6.5〜6.7 と記され、感染分房ならまだしも非感染分房

の乳汁 pH が甚急性の場合 6.94 まで上昇しているのは全身の血管透過性亢進に関与する SIRS の病態にまで病

気が進行している可能性が疑われました。

　ではその時、CMT 変法の色調スコアの方はどうなのかをまとめてみました。図６のグラフをご覧ください。

甚急性が 1.35 と急性の 0.58 よりも有意に高い値でした。実際、非感染分房の乳汁 pH と色調スコアの相関性を

調べたところ、決定係数 0.86 であることから相関があることが示されました（図７）。つまり、非感染分房の色

調スコアが上昇している牛は SIRS の病態に進行していることが推測され、甚急性乳房炎の可能性が高いことが

考えられました。すなわち、CMT 変法を実施すれば、甚急性乳房炎かどうかの判断が発見者である酪農家さん

自身でできるということです。

　 早期発見ができれば、次の早期治療に繋げることができます。そこで重要になるのが甚急性乳房炎を引き起

こした原因菌の推定です。なぜなら、乳量の損失を最小限にするためにはその原因菌に適応した治療を行うこ

とも重要になるからです。今回甚急性乳房炎と診断した牛の原因菌は、CF（大腸菌群）２頭、陰性４頭、T.P

（Trueperella pyogenes、以前はアルカノバクテリウム　ピオゲネスと呼ばれていました。）１頭、OS（レンサ

球菌）２頭と、CF だけが甚急性乳房炎の原因菌ではありま

せんでした。過去の報告でも同じようなことが指摘されてい

ますが、初診時において原因菌の鑑別は難しいとされていま

す。しかしながら、今回の調査で手がかりとなる方法がわず

かに見えてきました。

　それは感染分房の乳汁 pH です。図８のグラフをご覧くだ

さい。CF、陰性、T.P はともに 7 以上に上昇したのですが、

OS は 6.85 とアリカリ性への変化が強くありませんでした。
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ここで OS を少し細かくみてみると、発見から初診時までが数時間と早期であれば 6.4 と酸性側に、それ以上時

間が経過すると 7.3 とアルカリ側に傾いていました。この現象はなぜ起きたのかを調べてみました。すると、ま

ず細菌感染が起きると、細菌の増殖や乳汁の腐敗で乳汁の pH は一度酸性側に傾き、その後炎症反応が進んでア

ルカリ性側に上昇していくとのことです。つまり、甚急性乳房炎を起こす時の OS は細菌の増殖と腐敗が著しく

強く、発見後早期であれば酸性側に傾いていると推測されました。このことから、発見後早期で、かつ酸性側

に傾いている時は原因菌が OS だと推定できる可能性があることがわかりました。逆に言うと、時間が経過して

しまうと今回用いた感染分房の乳汁 pH では原因菌の鑑別が難しいことがわかりました。よって、酪農家さんに

早期に診療依頼をしていただくことが原因菌推定の点からも重要になります。

　最後になりますが、この病気に対する治療法に関しては世界中の獣医師から素晴らしい治療法が発表され、行

われ、多くの牛達の命が救われています。しかし、『乳量の損失を最小限にする』、この目的を達成するために

は、いかにどんな最高の治療が行われても酪農家さんによる早期発見なくしては難しいと感じます。今回症例

数が圧倒的に少なく、CMT 変法の非感染分房の色調の変化に注目した本研究はまだまだ駆け出しの段階で確実

な診断方法ではないことをご理解いただければと思います。そのため現在も調査を継続中であり、甚急性乳房

炎を患った牛の乳量の損失を最小限にするため、酪農家さん自身による甚急性乳房炎の早期発見・診断法の一

つに将来なってくれればと考えています。
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図１：スタートバックの接種方法

共立製薬株式会社　先端技術開発センター

江�口　佳�子

乳房炎ワクチンの効果

　乳房炎は、乳頭口から乳房内へ侵入した細菌などの微生物が乳房内に定着、増殖することにより引き起こさ

れる乳管系や乳腺組織の炎症です。細菌の感染だけでなく、気候、牛舎施設などの環境要因や、牛の栄養状態、

ストレスや代謝病の有無、搾乳手技など様々な要因が絡み合って発生します。家畜共済統計によると、平成 25

年度から平成 28 年度の病傷事故別件数は約 130 万件で、そのうち乳房炎は毎年約 30％で推移し、ここ数年その

割合は変化していません。

　乳房炎を発症すると、乳量・乳質低下のため、販売利益を損失します。加えて、治療費や場合によっては牛

の淘汰・更新費用がかかります。一方、治療中でも飼料費は発生し、さらに抗生物質による治療中は生乳を出

荷できません。乳房炎は畜産業の経済損失の最も重大な原因の一つとなっています。このため、新たな乳房炎

防除対策の一つとしてワクチンを活用した対策に期待が寄せられています。

スタートバックについて
　スタートバックは日本国内で初めて発売された乳房炎のワクチンで、黄色ブドウ球菌、大腸菌群とコアグラー

ゼ陰性ブドウ球菌（CNS）による臨床型乳房炎の症状の軽減に効果があります。このワクチンには、黄色ブド

ウ球菌（CP８）SP140 株の不活化菌体と大腸菌 J５株の不活化菌体が含まれています。また、不活化ワクチン

ですので、アジュバントとして流動パラフィンが含まれています。黄色ブドウ球菌はスライム関連抗原複合体

（SAAC）を特に多く産生する株で、スタートバックにはこの SAAC も多く含まれています。

接種方法
　スタートバックは、健康な妊娠牛に分娩予定日を起算として、合計３回接種します（図１）。第１回は、分娩

予定日の 45 日前（±４日）、第 2 回は分娩予定日の 10 日前（±４日）に接種します。そして第３回は分娩後に

接種しますが、再度分娩予定日から起

算して、分娩予定日の 52 日後（±４日）

に接種します。１回の接種当たり、１用

量（２mL）ずつを牛の頚部筋肉内に左

右交互に注射します。
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図２：抗黄色ブドウ球菌SP140 株スライム抗体価及び抗大腸菌J5株抗体価の推移

作用機序
　黄色ブドウ球菌（CP８）SP140 株が産生するスライムとは、細菌により分泌される多糖類であり、バイオフィ

ルムの形成に関連しています。黄色ブドウ球菌はバイオフィルムに包み込まれることで、宿主の免疫や抗生物質

による攻撃から逃れ、バイオフィルム内で安全に増殖することができます。スタートバックを接種すると、ス

ライムに対する免疫も誘導されるので、より効果的に黄色ブドウ球菌の増殖を抑制することができます。また、

スライムは多くの CNS も産生することがわかっていますので、CNS の増殖も抑制されます。

　大腸菌 J５株は、大腸菌群に共通のコア多糖という抗原が露出した変異株です。そのため、スタートバックを

接種すると、大腸菌だけでなくクレブシエラといった大腸菌群に対する免疫も誘導され、増殖を抑制すること

ができます。 

臨床試験成績
　国内の妊娠牛 354 頭（ワクチン群：182 頭、対照群：172 頭）を用いて臨床試験を行い、スタートバックの安

全性と有効性の検証を行いました。

　安全性の評価では、スタートバックを接種した牛での①臨床症状や接種部位の異常、②周産期疾病、死流産、

乳房炎の悪化などの有害事象の発生を検証しました。その結果、ワクチン群でスタートバック接種後に臨床症

状や接種部位の異常は認められませんでした。また、有害事象の発生については対照群との間に差は認められ

ず、スタートバックの妊娠牛に対する安全性が確認されました。

　有効性については、①ワクチン接種による抗体価の推移、②臨床型乳房炎の発生数（率）、③乳房炎罹患時の

臨床症状と乳汁異常のスコア、④治癒率と死廃率を検証しました。

①　ワクチン接種による抗体価の推移
　 　抗黄色ブドウ球菌 SP140 株スライム抗体価は、第２回注射時には有効抗体価以上に上昇し、抗大腸菌 J５

株抗体価は、分娩後７日には有効抗体価以上に上昇しました。そして、どちらも第１回注射後 167 日まで有

効抗体価以上の抗体価を維持することが確認できました（図２）。
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表１：�黄色ブドウ球菌、大腸菌群及びCNSによる臨床型乳房炎発症牛における罹患分房数（率）

表２：�黄色ブドウ球菌、大腸菌群及びCNSによる臨床型乳房炎発症牛における治癒率及び死廃率

１）：１頭は試験期間中には完治せず

＊：群間で有意差あり（P<0.05）

ワクチン群
（13頭／52分房）

対照群
（11頭／44分房）

罹患分房数（率） 23（44.2%）＊ 30（68.2%）

中央値（分房数） 1 3

ワクチン群（n=13） 対照群（n=11）

自然治癒頭数 3（23.1%） 0（0.0%）

最終治癒頭数
（自然治癒頭数含む） 12１）（92.3%） 8（72.7%）

死亡・廃用頭数 0（0.0%） 3（27.3%）

②　臨床型乳房炎の発生数（率）
　 　臨床型乳房炎の発生数はワクチン群では 13 症例（7.4%）、対照群では 11 症例（6.7%）と群間に有意な差は

認められませんでした。しかし、臨床型乳房炎発症牛における罹患分房数（率）を比較したところ、ワクチ

ン群では 23 分房（44.2%）、対照群では 30 分房（68.2%）と、ワクチン群において罹患分房数（率）が有意に

少ないことが分かりました（表１）。

③　乳房炎罹患時の臨床症状と乳汁異常のスコア
　 　乳房炎を発症したときの臨床症状（活力、食欲、体温）及び乳汁について、正常な場合は０、異常な場合

は３というようにスコア化し、対照群と比較しました。その結果、ワクチン群では、臨床症状と乳汁ともに

低いスコアであり、乳房炎に罹患しても、より健康に近い状態であることが明らかになりました。

④　治癒率と死廃率
　 　臨床型乳房炎発症牛が治療を施されて治癒した割合（治癒率）は、ワクチン群では 92.3%、対照群では 72.7%

で、ワクチン群で治癒率が高い傾向が認められました。また、臨床型乳房炎を発症し死亡・廃用となった割

合（死廃率）も、対照群では３頭の牛が臨床型乳房炎の重篤な症状により死亡・廃用となったのに対して、

ワクチン群での死廃率は０% でした（表２）。さらに、ワクチン群では治療をしなくても治癒した症例が３例

（23.1%）いたことから、スタートバックを接種すると治癒率が高く、死廃率が低くなる傾向があることが分

かりました。

野外使用事例
　スタートバックの野外使用事例として、鹿児島県の農場での使用実績についてご紹介いたします。この農場

では、ここ数年クレブシエラ乳房炎が問題となっており、平成 28 年 10 月からスタートバックの接種を開始しま

した。

　細菌同定を実施した乳房炎のうち、ワクチン対象疾病割合は H25 が 73.3％、H26 が 77.3％、H27 が 80.0％、H28
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図３：�乳房炎の細菌同定検査結果とワクチン
対象疾病割合

図４：�経産牛1頭当たりの年間総乳量
（乳検成績より。矢印：ワクチン接種開始月）

H27
9

H28
1

H29
1

11 3 35 57 79 11

表３：�鹿児島県の農場における費用対効果

乳房炎発生頭数 乳房炎診療費 ワクチン接種経費 合　計

H25 18 ¥416,280 － ¥416,280

H26 42 ¥837,700 － ¥837,700

H27 44 ¥846,020 － ¥846,020

H28 25 ¥551,820 ¥120,000 ¥671,820

H29１）� 6 ¥215,040 ¥301,500 ¥516,540
１）：H29年１月～ 10月実績

が 72.7％、H29 は 45.5％でスタートバック接種により乳房炎発生率は減少し、クレブシエラ乳房炎の発生は認め

られましたが、治療により回復する傾向にありました（図３）。また、乳房炎発生および乳房炎由来による死廃

頭数が減少した結果、経産牛１頭当たりの年間総乳量の増加が確認されました（図４）。

　また、スタートバック接種以降、クレブシエラ乳房炎の発生数が減少したことで、診療費が減少し、ワクチ

ン接種費用と合算しても、乳房炎に関わる経費が安く済んでいることが分かりました（表３）。

まとめ
　乳房炎は病原菌の感染だけでなく、飼育環境衛生や牛自体の要因などが複雑に絡み合って発生するため、ワ

クチン接種により乳房炎の発症を完全に抑えられるわけではありません。一方で、スタートバックの野外使用

事例でご紹介した通り、スタートバックが野外においても効果があることが明らかとなり、さらに乳房炎によ

る経済損失改善の可能性も見いだされました。今後は、臨床型乳房炎の症状の軽減に関する成績の解析はもち

ろんのこと、治療費の減少、抗生物質治療低減による生乳の出荷制限期間の短縮及び生乳出荷量の低減阻止と

いった具体的な経済効果についても解析を進め、スタートバックの費用対効果をさらに明らかにしたいと考え

ています。



36	 MPアグロ	ジャーナル		2018.01

図１：�頸椎に認められるウォブラー症候群のX線所見

C3

アライメントの不整

関節面の離断骨片
関節面の肥大

C4

C7 C7
図２：�ウォブラー症候群発症馬の歩様
後肢の感覚麻痺によるフラツキや交突などが認め
られる（矢印：左後肢が右後肢と交差している）。

日本中央競馬会　日高育成牧場　生産育成研究室

佐�藤　文�夫

サラブレッドのウォブラー症候群

はじめに 
　サラブレッドは、三百年以上に渡る歴史の中で、より速く走るために進化してきた動物です。体を大きく、頸

や肢は長く細く変化させただけではなく、その成長のスピードまでも早く変化させてきました。そのため、50〜

60kg で生まれてきた子馬の体重は、一般に離乳が行われる６ヶ月齢には約 250〜300kg にも達します。１日あた

りの体重増加量は、生後２週齢までは 1.5kg 以上、その後４ヶ月齢までは約１㎏ずつ増加していきます。このよ

うな急成長を遂げるサラブレッドの子馬には、骨や腱などに発育バランスが崩れることで発生する成長期特有

な疾患が多く認められ、その様な疾患を発育期整形外科的疾患（Developmental Orthopaedic Disease：DOD）

と総称しています。

　この DOD の中で離断性骨軟骨症や骨嚢胞は、関節内の骨軟骨組織に発生する病変です。成長過程にある関節

内の骨軟骨組織の物理的な損傷などが発端となり、脆弱軟骨の生成、軟骨細胞の分化不全、血液供給不全、軟

骨下骨壊死などが段階的に起こることで発生すると考えられます。このような病変は、体中どの関節にも発症

する可能性があり、頸椎関節に発生すれば、その病変が脊髄を圧迫することで神経変性を引き起こし「ウォブ

ラー症候群」が発症する要因になるのです。

ウォブラー症候群
　ウォブラー症候群とは、いわゆる「腰フラ」や「腰痿（ようい）」と呼ばれる後肢を主とした運動失調あるいは

不全麻痺などの臨床症状を呈する病態のことです。原因は、頸椎の亜脱臼によるアライメントの不整や椎間靭帯

の肥大・肥厚（Type Ⅰ）あるいは頚椎突起関節面の離断骨片・骨棘・肥大（Type Ⅱ）による脊柱管の狭小化に

よる脊柱管の静的あるいは動的な狭小化で（頸椎圧迫性脊髄症：Cervical Vertebral Compressive Myelopathy）、

脊髄神経の圧迫変性により求心性（感覚）および遠心性（運動）

神経麻痺が歩様に現れます（図１・２）。 
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図４：�立位脊髄造影の様子とエコー像
　　　 エコーにより環椎-軸椎間のくも膜下腔を確認

しながら穿刺する。

図５：�造影前後の頸部X線水平像
　　　 造影により第３-４頸椎のアライメントの不整

による脊髄の狭窄が鮮明に判定できる。

（頭数）

（月齢）牡 牝

図３：�ウォブラー症候群発症馬の月齢別診断頭数の推移
　　　 ６ヶ月齢（当歳秋）と16か月齢（１歳秋）を中心とした二

峰性の分布を示し、牡の発症が多いという特徴が見られる。

C3
C3

C5 C5

　サラブレッドのウォブラー症候群の発症率は

1.3〜2.0％との報告があり、平成 29 年現在、国内

でのサラブレッド生産頭数が約 7,000 頭余りであ

ることから、年間 100 頭近くの発症馬がいると推

測されます。NOSAI 日高（現 NOSAI みなみ）で

ウォブラー症候群と診断した平成元年〜平成９年

生まれのサラブレッド 245 頭の内訳を解析した結

果、生後４〜８ヶ月齢と 14〜18ヶ月齢の牡の若馬

に好発している様子が見て取られます（図３）。 

　生前診断は、臨床症状と併せて頸椎のレントゲ

ン検査による脊柱管の狭窄を確認することになり

ますが、狭窄は上下方向からとは限らず、狭窄部

位を特定するのは容易ではありません。発症馬の競走馬としての予後は悪く、病状の進行により安楽死処分さ

れるケースが多い疾患です。一方で、症状が軽度な場合には温存療法により約 30％の馬がレースに出走したと

の報告もあり、実際に無事に競走馬になる例もしばしば認めることから、予後判断に苦慮することも多く、更

なる客観的な生前診断法の開発が望まれてきました。

立位での脊髄造影法の試み
　ウォブラー症候群の診断に脊髄造影は狭窄部位とその程度を判断する上で有用な手段となります。これまで

は、全身麻酔下での後頭骨 - 環椎間の大槽穿刺による造影が行われてきました。しかし馬の全身麻酔下での脊

髄造影は、リスクが大きいことと費用の面からあまり実施することが出来ないのが実情です。 

　近年、立位での環椎 - 軸椎間（C1-2）穿刺による脊髄液採取方法の報告があり、この方法を応用した脊髄穿

刺方法について検討しています（図４）。立位での脊髄造影を実施することにより、臨床現場での脊髄の圧迫状

態の把握が容易となり、クモ膜下腔の造影幅を用いた狭窄の評価も可能となります（図５）。また、比較的下部

の頚椎に発生が多く認められる関節面の離断性骨片や肥大は、立位での脊髄造影と斜位撮り上げによる撮像を
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図７：�ウォブラー症候群発症馬の頸椎CT検査の様子
　　　 静脈麻酔後、検査台に仰臥位で保定し頸部の

撮影を行う。撮影時間は30秒程度。

図８：�ウォブラー症候群発症馬の頚椎矢状断および横断CT検査画像
　　　 狭窄部位が明瞭に確認できるため診断への応用に期待される。

図６：�立位脊髄造影後の射位取上げX線像
第６頸椎後突起関節面の肥大による脊髄の
狭窄が確認できる。

C6

C6
C5

C4C3C2

組み合わせることで、水平像だけでは評価しづらい脊髄の狭窄

状況がより詳細に確認できる可能性が示されました（図６）。

一方、立位での脊髄造影は、手技に熟練を要するとともに、造

影剤の硬膜外への漏出やクモ膜下腔への出血が認められるこ

ともあります。また、数例で造影中の転倒や発汗などの副作用

も認められました。臨床応用に向けては、今後の更なる手技の

確立と安全性に関する検討も必要です。

CT による診断の試み
　CT とはコンピューター断層画像撮影装置のことです。CT を用いて、患部を撮影しコンピューター上で再構

築することで、見たい部位を、見たい方向や角度から観察したり、計測したりすることができます（図７）。現

在、我々は帯広畜産大学臨床獣医学研究部門にある CT 装置を利用して、サラブレッドの頸椎における狭窄部

位の撮影および解析方法について検討を重ねています（図８）。

予防と治療について
　サラブレッドのウォブラー症候群に対する有効な治療方法は、今のところありません。頸椎の狭窄部位に対

する外科的手術は、競走馬を目指すサラブレッドにとっては現実的ではなく、痛みや狭窄の進行を抑えるため

の対症療法を実施しながら様子を見るだけなのが現状です。狭窄部位とその程度の的確な診断が重要であると

共に、発症馬を出さないよう、適切な飼養管理を心掛けたり、遺伝的に極端に近親交配が高くならないよう配

慮したり予防に努めることも重要となります。
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まとめ
　通常の X 線診断だけでは判断しづらい頸椎の狭窄状況を観察する上で立位脊髄造影法や CT 装置の応用は有

用だと思われます。今後、症例を重ねウォブラー症候群の病態が解明されることで、通常の頸部 X 線検査だけ

でも病変部位の把握や予後判断が可能になる様、データの蓄積が重要だと思われます。

おわりに
　サラブレッドの DOD の発生には、様々な要因が関わっています。その中で大きな要因を占めているのが、栄

養や放牧（運動）といった日常の飼養管理であると考えられます。特に、離乳までの幼駒の飼養管理は、非常

に重要です。子馬の正常な発育パターン、必要な栄養要求量、様々な部位に発生する DOD の病理やその発生状

況と予後、診断および処置に関する詳細は、まだよく分かっていなことが多いのが現状です。サラブレッドの

生産性の向上、世界に通用する強い馬作りを目指して、今後も我が国の気候風土に適した飼養管理方法や DOD

に関する調査研究を実施して行きたいと思います。 
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表１：�最少有効抗体価（感染防御）

－ － －
－ － －
－ － －
－ － －
－ － －
－ － －
－ － －
－ － －
－ － －
－ － －
－ － －
－ － －
－ － －
± ＋ ＋
＋ ＋ ＋
＋ ＋ ＋
＋ ＋ ＋
＋ ＋ ＋

＜2 ＋ ＋ ＋
＜2 ＋ ＋ ＋
＜2 ＋ ＋ ＋

（Log２）

試験群

対照群

攻　撃　後
群

攻撃時

抗体価 臨床症状 剖検所見 免疫組織
染色 

ウイルス
血症

株式会社インターベット　キャトル＆スワイン事業部

白�川　浩�二

抗体検査から見たPCV2対策のポイント

はじめに 
　株式会社インターベットが、2008 年 10 月に日本でポーシリス PCV を発売して、既に９年が経過しました。イ

ンターベット社では、オランダの研究所において、ワクチン開発に併せて抗体測定用のエライサ検査も開発し

ました。日本でもこのエライサ検査を用いて、ワクチン未使用農場も含めた多くの農場で検査を実施してきま

した。PCV2 も他の疾病と同様に、移行抗体が低下した後に野外感染を受けた場合は、抗体が上昇することがわ

かっています。また、ポーシリス PCV 使用農場においては、ポーシリス PCV が抗体を産生するワクチンであ

ることから、ワクチンテイク状況やワクチン効果の持続、野外感染のコントロールの成否などを、抗体価を指

標として、ワクチン効果を目に見える形（可視化）することにより、より効果的なワクチンの使用を提案して

きました。今回は野外事例を含めて、ワクチンの効果的な使用と使用時の注意点をご紹介します。

ポーシリス PCV の特徴
　感染症を予防する免疫としては、１．局所免疫 ２．細胞

性免疫 ３．液性免疫が主なものですが、ポーシリス PCV

は液性免疫を特に強く誘導するワクチンとなっています。

ポーシリス PCV の最大の特徴は、子豚に一定レベル以上の

免疫を賦与できれば、大量のウイルスに暴露されても、感

染防御（体内でのウイルスの定着・増殖の阻止）が可能だ

ということです。

　（表１）はワクチン申請資料からの抜粋ですが、ポーシリ

ス PCV の感染防御能を調べたものです。方法としては、初

乳を与えず人工保育した移行抗体陰性豚に、ワクチン（抗

原）の量を変えながら接種することにより、様々な抗体価

（免疫レベル）の子豚を準備します。次に、ワクチン接種後

４週目のこれらの子豚を、当時 30％近い事故が発生してい

た農場からの分離株を用いて、鼻腔内噴霧による攻撃を実

施し、①臨床症状 ②解剖所見 ③免疫組織染色 ④ウイルス

血症の４項目について、感染の有無を確認しました。 
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図１：PCV2がコントロール状態にあると判断される事例

図２：肥育後半での感染が疑われる事例（ワクチンテイク不良）
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【日　　　齢】

PCV2抗体検査結果

（ポーシリスＰＣＶ）

・・・ 母豚・子豚抗体価
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・・・ 抗体価の平均値の推移
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・・・ 母豚用ワクチン接種済）（

　この時の試験では、抗体価が２の 5.1 乗以上で感染防御が成立し、それ以下ではワクチン未接種豚（対照群）

より程度は軽いものの、感染防御にまでは至りませんでした。この結果からも、良好なワクチンテイクを得て

高いレベルの免疫を賦与することで、より良いワクチン効果を得られることがわかります。  

　また、この試験にはもう一つの目的が有りました。それはこの検査キットにおける抗原と抗体の容量反応性

を見る事です。試験結果からは、抗原の量と連動するかたちで抗体価も変動しており、抗原（ワクチンおよび

野外感染）の多寡を抗体価で表せる事を確認出来ました。 

　ポーシリス PCV のもう一つの特徴としては、オイルアジュバント使用による免疫効果の長期持続です。ポー

シリス PCV 接種では、接種後１週目頃から抗体上昇が始まりますが、抗体上昇は接種後６週間以上持続し、ワ

クチン接種後 1.5〜２ヶ月目頃に抗体価のピークを迎えます。その後、ワクチン抗体価は穏やかに低下していき

ますが、野外感染をコントロール出来ている状況では、抗体価の再上昇を認めることなく出荷まで至ります。

　（図１）は離乳時にポーシリス PCV

を接種している農場で、30、60、90、

120、150、180 日齢に各５頭ずつ採血

し、抗体価を測定した事例です。ワク

チン接種後の抗体上昇と、90 日齢頃

から 180 日齢にかけてのワクチン抗

体の消失過程を示しています。検査範

囲内において、ワクチン抗体価の範疇

を外れたもの（野外感染を疑う高い抗

体価のもの）は認められず、PCV2 は

コントロール状態にあることを示し

ています。

　一方（図２）では、母豚用ワクチン

の使用による高い移行抗体により、子

豚でのワクチンテイクが阻まれ、十分

なワクチンの免疫が賦与出来ていませ

ん。その為、肥育後半ではワクチン効果

が持続しておらず、一部の肉豚で野外

感染を疑う抗体価の上昇が認められま

す。肥育後半でも感染豚は多くのウイ

ルスを排泄することから、農場の汚染

源となります。農場では、肥育豚は１

年間で約２回転しますが、コントロー

ルされた状況を維持し、感染豚を出来

るだけ出さないようにすることで、農

場内の PCV2 の汚染レベルは低下して

いくものと考えます。
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図３：PCV2のウイルス血症とADGの比較

図４：細菌検査、PCR検査結果

Veterinary Microbiology 2011. 149. 339-351, Martelli et al,
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肥育期の PCV2 コントロールの重要性
　PCV2 感染による影響は離乳舎で強く出ることから、肥育舎における感染での影響はほとんど無いと考える方

もみえるかと思いますが、肥育舎における PCV2 感染の影響としては、次の二つが挙げられます。  

　一つ目は発育への影響です。

　（図３）はイタリアパルマ大学のパ

オロ・マルテリ教授の発表データで

すが、肥育期の PCV2 のウイルス血

症レベルと、１日平均増体の関係を

調べたものです。もちろん個体差は

ありますが、ウイルス血症のレベル

が高くなるにつれ、１日平均増体が

低下していることがわかります。

　もう一つの影響は PCV2 が他病の

誘発要因となることです。野外事例

として PCV2 感染が APP の誘発要

因（又は増悪因子）となった事例を

紹介します。

　この農場は２サイトで飼養してお

り、分娩・離乳農場から 90 日齢で肥

育農場へ移動しますが、120 日齢前後を中心に APP 肺炎による死亡事故が多く発生していました。弊社のポー

シリス APP を 60、90 日齢で接種していましたが、十分な効果が認められず、クレームとなっていました。抗

体検査からは、90 日齢から 120 日齢にかけて APP の抗体価が野外感染を示すレベルに上昇しており、120 日齢

の死亡豚の病性鑑定を実施したところ、死亡原因は急性の APP 肺炎と診断されました。PCR 検査からは、肺門

リンパ節から 10 の８乗の PCV2 が検出され、PCV2 感染の影響が示唆される結果となりました（図４）。
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図５：PCV2抗体検査結果（事故発生時）

図６：PCV2抗体検査結果（プログラム変更後）

　PCV2 ワクチンのプログラムは、

分娩前の母豚に母豚用ワクチンを

接種し、子豚へは 14 日齢でポーシリ

ス PCV を接種していました。

　（図５）のグラフからも分かる通

り、高い移行抗体の影響を受けて、

子豚でのワクチン接種後の抗体上

昇が得られず（ワクチンテイクが不

十分な状態で）抗体価はそのまま低

下しています。肥育舎移動後は急激

に抗体価が上昇し、肥育舎移動後の

早い段階で PCV2 感染を受けている

ことを示しています。そして、その

タイミングに合わせて APP 肺炎が

発生していました。

　離乳舎のステージでは PCV2 の動

きは認められないことから、子豚の

PCV2 ワクチンの接種時期を移行抗

体が低下した 60 日齢に設定しまし

た（ポーシリス PCV は３日齢から

９週齢の間での接種で承認を受けて

います）。その後、（図６）のグラフ

に示す通り PCV2 のワクチンテイク

が改善し、肥育期の PCV2 もコント

ロールされてきました。またそれに

つれて、APP ワクチンの効果も発揮

され、APP 肺炎の事故も改善されま

した。

おわりに
　ポーシリス PCV は、感染コントロールに関して、高い能力を有したワクチンですが、ワクチンを出来るだけ

有効に使用して頂くためには、十分なワクチンテイクを得ることが肝要です。 

　今まで弊社が販売してきました豚用ワクチンについて、抗体検査や病性鑑定、PCR 検査を適宜使用し、ワク

チンテイクの状況や疾病のコントロール状態を確認してきました。PCV2 に関しても弊社ワクチンがコントロー

ルの一助となるよう、同様のスタンスで取り組んでまいります。 
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図１：農場・加工処理場・消費段階での適切な消毒

東京農工大学大学院　農学研究院　動物生命科学部門

竹�原　一�明

畜産農場・加工施設での消毒のあり方

消毒資材 
　殺菌（microbicidal effect）とは、物理的あるいは化学的に微生物を殺すことで、目的によって「滅菌」と「消

毒」に区別されます。滅菌（sterilization）は、対象物に存在する全ての微生物を完全に殺滅または除去するこ

とです。微生物を完全に殺滅・除去するために、実施条件が決められています。例えば、高圧蒸気滅菌（オート

クレーブ）では、121℃で 20 分間、高温乾熱滅菌では、180℃で１時間など。滅菌に対して、消毒（disinfection）

は、対象物に存在する標的とする病原微生物を、感染症を惹起させない水準まで殺滅または減少させることで

す。畜産農場やと畜場・加工処理場などの現場では、滅菌法の利用は一部に限定され、消毒法が幅広い用途に

用いられています。

　病原微生物は、芽胞形成菌の芽胞が消毒剤に対して最も抵抗性を示し、それに続いて原虫のオーシスト、エン

ベロープを有さないウイルス、一般的な細菌（栄養型細菌）、エンベロープを有するウイルスとなっています。

　消毒用の資材には、様々なものがありますが、一般的に、濃度・温度・作用時間、pH、有機物や塩類濃度に

よって、消毒効果は異なります。特に対象物中の有機物の存在は、消毒効果を著しく減弱させます。“ 洗浄・消

毒 ” とあるように、洗浄をきちんと行い、綺麗にしてからの消毒が効果的です。農場、加工処理場、消費、それ

ぞれの段階に応じた適切な消毒が、求められます（図１）。

　理想的な消毒資材として次のような項目があります。①多くの微生物に対して効果的な “ 広範な抗微生物ス

ペクトル ”、②短時間で効果が認められる “ 即効性 ”、③大量に継続的に用いることが可能な価格設定である “ 安

価 ”、④大量に使用しても環境に影響を与えない “ 環境への低負荷 ”、⑤人や家畜に用いても大丈夫な “ 安全性 ”、

⑥一度適用すれば長期にわたって効果が残る “ 残効性 ”、⑦有機物や塩類の影響を受けにくい “ 安定性 ” などで
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表１：有機物0.5％存在下での殺菌効果（不活化指数）

大腸菌（EC）とサルモネラ・インファンティス（SI）に対して、牛胎児血清（FBS）
を無添加（0％）あるいは添加（0.5％）で、５秒間（５sec）あるいは30秒間（30sec）
感作した際の細菌の不活化指数。不活化指数は、対照の菌数（対数値）から処理後
の菌数（対数値）を引き算して求めた。３回繰り返した値。

被験試材液 0.17％
Ca（OH）２

200ppm
NaOCl 混合液

FBS 0.5％ 0％ 0.5％ 0％ 0.5％

EC
５sec 0.49±0.07 5.53±0.15 0.36±0.07 3.17±0.82 0.68±0.01
30sec 1.19±0.05 5.53±0.15 0.47±0.19 5.53±0.15 5.53±0.15

SI
５sec 0.72±0.14 5.41±0.27 0.80±0.37 5.41±0.27 1.31±0.25
30sec 0.98±0.10 5.41±0.27 1.14±0.52 5.41±0.27 5.41±0.27

RF（不活性化指数）＝�対照群の菌数指数�ー�処理軍の菌数指数
RF≧�3.0�を有効とする。

す。これらをすべて満たす資材は今のところ開発されていません。特に、乳牛や採卵鶏、出荷間近の豚やブロ

イラーへの利用や加工処理場での利用に際しては、“ 薬剤 ” ではなく、ポジティブリストでは対象外の “ 食品添

加物 ” であれば、使用禁止期間や出荷制限期間を気にせずに用いることが可能なため、利用者にとって都合が良

いと考えられます。

次亜塩素酸ナトリウム（NaOCl）
　次亜塩素酸ナトリウム（NaOCl）は、食品添加物で、殺菌料としても厚生労働省に認められており、様々な

ところで利用されています。当研究室で調べた際も、５秒以内にウイルスや細菌を不活化できました。この短

時間での不活化能を利用して、次亜塩素酸を噴霧することで、空中のウイルスを不活化することを証明しまし

た。ただし、有機物存在下では、次亜塩素酸の殺微生物能は著しく低下することから、実際の現場での利用の

際に注意しなければなりません。　

　食鳥処理場でのチラー水では、次亜塩素酸ナトリウムが 200ppm の濃度で用いられていますが、鶏肉から出る

有機物の影響で、不活化効果が著しく減少し、チラー水の中を通過することで、鶏肉が細菌汚染されることが

問題となっています。鶏肉にいったん張り付いた細菌は、なかなか除去が困難のため、汚染鶏肉から剥がれ落

ちた菌がきれいな鶏肉に付着する前に不活化する必要があります。次亜塩素酸ナトリウムは、5 秒以内に殺菌で

きる能力がありますが、チラー水の有機物がその能力を削いでしまっています。当研究室では、下記に述べる食

品添加物規格の水酸化カルシウム（FdCa（OH）２）を次亜塩素酸ナトリウム溶液に加えることで、有機物存在下

でも、相乗的に次亜塩素酸ナトリウムの殺菌効果を高め、30 秒間でも殺菌できることを見出しました（表１）。

逆性石鹸（QAC）
　逆性石鹸は、通常の石鹸が水に溶けると脂肪酸陰イオンとなるのと異なり、水中で陽イオンになることから、

“ 逆性 ” と言われています。陽イオン界面活性剤とも呼ばれています。比較的安価で、希釈でき、発泡消毒剤と

して噴霧すれば、比較的長期間に渡り壁や天井に留まることから、畜舎や鶏舎の消毒にも広く用いられていま

す。また、刺激性が少ないことから、家畜や家禽、ヒトの手の消毒などにも用いられています。しかし、有機

物存在下や塩類存在下では、その殺微生物効果は著しく損なわれます。さらに、低温下でも、効果は著しく減

弱します。通常のご家庭で用いている石鹸も、低温では泡立ちが少なく、温かいお湯の方が泡立ちも良く洗え、

洗濯機においてもお湯で洗うと汚れが落ちやすいのと同じです。高病原性鳥インフルエンザ（HPAI）など、冬
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季に流行する病気に対して、バイオセキュリティを高めるはずが、低温下で、効果が低いと問題です。逆性石

鹸に下記に述べる FdCa（OH）２を添加することで、低温下でも逆性石鹸の殺菌効果が高まります。

水酸化カルシウム（Ca（OH）2）
　消石灰は、安価で、有機物存在下でも殺微生物効果を発揮することから、畜産現場で広く用いられています。

水を含むことで pH12 以上の強アルカリになり、ウイルスや細菌を殺すことができます。農場入口や農場内に撒

くことで、その白い石灰帯の存在は、関係者に消毒してあることの注意を再認識させます。ただし、空中の二

酸化炭素（CO２）と反応することで、炭酸カルシウム（CaCO３）となり、アルカリでなくなることから、色が

白くても、殺微生物能が失われていることを理解しておく必要があります。長期の雨の後など、消石灰を再び

撒く必要があります。また、注意せねばならないのは、消石灰の粉が、病原体を瞬時に不活化できると、多く

の人が誤解しています。海外の文献でも、アルカリ資材の粉に病原体を加え、あるいは病原体を含んだ敷料等

にアルカリ資材を加え、病原体を回収するために水あるいは培地を加えると、病原体は十分に不活化されるこ

とから、短時間でアルカリ資材が病原体を殺していると報告されています。当研究室では、病原体を回収する

際に、pH を中性に戻すため、トリスや HEPES の緩衝液を用いると、病原体は短時間では不活化されていない

ことがわかりました。実際には、糞便中の細菌やウイルスは、アルカリ資材と３時間から６時間反応させない

と、十分な不活化がされていませんでした。この事実は、寒い地域で踏込消毒槽に入れた消毒液が凍ることか

ら、凍らない粉を用いている場合、長靴についた糞便や汚れの中の病原体を十分に不活化できる効果が出るま

でには、３時間以上、踏込消毒槽に入っていなければならないことを意味し、実用的ではありません。バイオ

セキュリティの基本は、鶏舎単位の長靴交換であることを意味しています。注意すべきは、鶏舎周辺に撒いて

いる消石灰が効果がないかと言うのではなく、待ち受け消毒として、石灰帯に病原体を含む糞便等が落ちた場

合、数時間後には不活化されているので、長期的には効果があるということです。粉の状態で使う場合は、短

時間で病原体を殺さねばならないようなところに使うなと言うことです。

　水酸化カルシウムの純度が高い食品添加物規格の FdCa（OH）２は、飽和溶液 0.17％で用いると、３分以内に殺

菌効果を示しました。ただ、次亜塩素酸ナトリウムの秒単位での殺菌効果は認められませんでした。しかし、卵

の殻に有機物とともに付着させたサルモネラや大腸菌を３分以内に殺すことができました。150ppm 塩素濃度の

次亜塩素酸ナトリウムでは、有機物とともに張り付けた細菌の不活化はできませんでした。

　さて、次亜塩素酸ナトリウムや逆性石鹸のところで書いたように、それらの消毒薬と FdCa（OH）２の混合の

場合です。水酸化カルシウムの飽和は、0.17％なので、200ppm の NaOCl 溶液あるいは 500 倍希釈した逆性石鹸

液、各１トンに対して、約２kg の FdCa（OH）２をそれぞれ添加して作製した混合液は、有機物存在下あるいは

低温下でも、NaOCl や逆性石鹸の消毒効果を維持させました。

　200ppm の NaOCl は pH8.0 近くのため、10％程度が次亜塩素酸分子（HOCl）で細胞膜を通過でき、細菌やウ

イルスを殺せます。残りの 90％は次亜塩素酸イオン（OCl-）で、これは細胞膜を通過できません。微酸性次亜

塩素酸水は、pH が 6.0-6.5 なので、ほとんどが次亜塩素酸分子であり、有効塩素濃度のすべてが細胞膜を通過し

て、病原体を殺すので、同じ塩素濃度であれば、次亜塩素酸ナトリウムの 10 倍程度の殺菌力があると言われて

います。FdCa（OH）２を添加することで、NaOCl のすべてが次亜塩素酸イオン（OCl-）になりますが、カルシ

ウムとアルカリが細胞膜を傷つけ、その穴を介して次亜塩素酸イオン（OCl-）が細胞内に入ることにより、微

生物を殺すことができます。水酸化カルシウム自体には、秒単位の殺微生物能はありませんが、FdCa（OH）２と
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混合することで、多少の有機物存在下でも、秒単位の効果が認められました。

　同様に、逆性石鹸の場合も、アルカリにより細胞膜が壊れ、その壊れた膜を逆性石鹸がさらに破壊している

と思われます。 

ワンヘルスに関する連携シンポジウム - 薬剤耐性（AMR）対策
　厚生労働省・農林水産省・日本医師会・日本獣医師会が連携した表記シンポジウムが 11 月 27 日に日本医師会

大講堂（東京都文京区）で開催されました。国際的な AMR アクションプランを受け、我が国でも、抗菌剤の

慎重使用が叫ばれており、農林水産省は、2018 年７月からコリスチンとバージニアマイシンの２成分を飼料添

加物としての抗菌剤使用を禁止することにしています。講演の中で印象に残ったのは、さっぽろ獣医師会が作

成した「動物病院における MRSA 院内感染対策マニュアル」で、マニュアルに準拠した手指衛生の徹底をする

ことで、動物病院においても MRSA 防除に有効であったとの発表でした。一部の予防的抗菌剤が使えなくなる

中、消毒資材の適切な利用で、バイオセキュリティ強化をすることで、病原体の侵入を抑えることができれば、

畜産農場や加工施設において、より安全安心な畜産物が得られると実感しました。

　日本ハムファイターズの栗山監督は夕張郡栗
山町に家を構えていますが、庭の代わりに少年
野球用のグランド「栗の樹ファーム」が付くと
いう野球愛に満ちた作りとなっています。東京
都出身の栗山さんが栗山町に住むようになった
理由の一は、「町名が苗字と同じだったから」と
もいわれ、ファイターズ監督就任前のことです。
それだけに、今、重責に耐えるその姿を見ると
き、町民の思いには一層深いものがあるのです。
　ところで栗山さんが栗山町に住む縁となった

「栗」という植物には、「瑞祥」の意味が潜んで
いるのにお気づきでしょうか。黄金の栗キント
ンはお節料理の定番、武将の出陣には勝栗、サ
ルカニ合戦では火の中に飛び込みサルを懲らし
めます。野球監督の苗字としてはなかなかなも
のですよね。
　では、どうして栗＝瑞祥なのでしょうか。ヒ
ントとなるのはアイヌ文様です。アイヌ文様の
基本モチーフとして栗の実に似た形（アイウシ）
があり、先がツンと尖っていることがミソです。
その尖がりが魔除けになると言い伝えら
れ、着物や身の回りの道具に施さ
れるのです。尖がりに対
するこだわりは現代の
私たちの風習の中にも
残り、五月の節句の菖蒲、
節分の柊（ひいらぎ）は先
が尖っていることに魔除

けの意味が含まれているとされます。古事記の
中で鬼に向かって投げる果実、桃も先が尖って
いる（原種、桃太郎の桃）ことで霊力を発揮しま
した。縄文時代を代表する山内丸山の集落は栗
の林に囲まれ、モニュメントとしたのは栗の巨
木です。このように考えると栗が「瑞祥」である
理由には長い歴史と深い思いが推定されます。
　しかし、この栗にも弱点があります。それは、
栗には表作と裏作があり、豊作の次に不作の年
が巡ってくるということです。栗を食料とした
縄文の人たちも、このことには困ったと思われ
ますが、栗山ファイターズも同じ運命を背負い、
2012年リーグ優勝の翌‘13年は最下位、‘16年は栄
光の日本一、そして ‘17は残念な５位に終わりま
した。
　とすると年が明け ‘18年は「表」の年、豊作の
年です。桃栗三年、時間をかけて若手を育てた
ファイターズ、今年は間違いなく大活躍です。‘18
年、栗山ファイターズ、頑張れ、頑張れ !!
　尖んがれ、尖んがれ !!

ドクター・タッコブこと 中
なか の よし のり

野良宣 獣医師：
北海道大学卒で北海道家畜保健衛生所長を定年退職後、
畜産コンサルタント「リサーチタッコブ」を北海道夕張郡
由仁町に開設。由仁町は松浦武四郎が地名タフコブと書
き残したところ。現在、隣町の栗山町在住。農場HACCP
主任審査員、JGAP（家畜・畜産物）審査員補。アイヌ語
地名研究会会員、北海道文化財保護協会会員。
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図１： IB感染鶏に見られた奇形卵

図２： IBに自然感染した卵の中身（濃
厚卵白は水様化し、中に異物
が見られる）

図３：  発育鶏卵にIBウイルスを接種
した鶏胎児の変化（右が正常・
左が矮小化・カーリング胎児）

図４： PCRによる遺伝子解析

アニマルヘルスサポートセンター西日本
獣医師　菊 畑　正 喜

連載❶�鶏伝染性気管支炎（Avian�Infectious�Bronchitis：IB）について
　IB は、コロナウイルス属の IB ウイルスによって発症する、極めて伝染力の強
い鶏の代表的な急性伝染病で、届出伝染病に指定されています。野外ウイルス株
の臓器への親和性の違いにより、種々の病型が知られています。病名のとおり呼
吸器症状を主徴とし産卵異常や卵質の悪化（図 1・２）・無産鶏の出現などによ
り養鶏産業に大きな経済的被害をもたらす疾病です。現在では、IB の予防には、
生ワクチンと不活化ワクチンの併用が一般的に行われており、最近では典型的な
IB の発生は少ないように感じています。しかし、ワクチン株と野外流行株の抗原
性が一致しなければ十分な効果が発揮されません。IB のワクチンは、メーカーに
より数多くの株が開発されており、過接種とも言えるワクチネーションプログラ
ムも見受けられます。野外では加齢とともに多くのウイルス株に不顕性感染を受
けています。そのことが、より複雑な血清反応を引き起こし、血清学的な診断を
困難にしてしまっています。

▶▶ IBの診断と予防の問題点と困難性　�
１．診断の困難性
　 　IB ワクチン接種により典型的な症状を呈する事例が少ない傾向があります。

解剖学的に IB に特化した病変に乏しく、慢性化すると二次的病変が強く出現
し、IB の病変を覆ってしまいます。しかし、一部の病型（輸卵管嚢腫・腎炎
型）では、比較的特徴的な病変を示します。

２．ウイルス分離及び同定の困難性
　 　ウイルス分離が最も確実な方法と考えられますが、発育鶏卵で数代の継代が

必要であり（図３）、経費と労力と時間の負担が大きく診療現場での実施は困
難です。ウイルス分離材料の採材時期（感染初期）を過ぎると分離率が著しく
低下します。免疫学的なタイプが多く存在し交差中和試験による同定が複雑に
なります。最近では PCR 法（図４）により遺伝子を直接的に検出・同定する
方法が可能となり、時間的にはかなり短縮されています。遺伝子解析は、抗原
性とある程度の関連性があり野外流行株の推定やワクチン選択の指標として
有用と考えられています。

３．血清学的診断の困難性
　 　通常は、中和試験、寒天ゲル内沈降反応、HI 反応、エリーザ検査などの血清

検査を実施します。しかし、中和抗体価を測定しても測定株と流行株が異なれ
ば判定が困難になり多数の測定株が必要となります。中和抗体価の測定には経費と労力がかかるのでプール血
清で測定する場合があり、個体間のバラツキが見えなくなります。そのため中和抗体価が中央に集中する傾向
があります。ゲル内沈降反応はどのタイプにも反応しますが、抗体の出現期間が極めて短く短期間で消失しま
す。しかし、感染の有無を確認する意味での診断的意義はあり、感染初期血清と感染後３週間目のペア血清で
診断できます。エリーザ検査は一度に大量の検査が可能ですが、株を特定することが出来ないのが残念です。

４．対策の困難性
　 　本病は、ウイルス性の疾病であるため、発症後の根本的な対策はありません。農場での流行株を特定し、そ

れと近縁なワクチン株でプログラム化します。経験的になりますが、古典的な株（M タイプ）で基本的な免
疫を出来るだけ高く付与しておき、それに農場に定着している１〜２種類のバリアントタイプを組み合わせる
ことにより、防御範囲が広がるかもしれません。しかし、すべての IBV 感染を防御することは困難と考える
べきです。ワクチンは万能薬ではありません。飼養衛生管理基準を遵守し、水洗・消毒による飼育環境の改善
が重要と思われます。

＊  IB ウイルスの抗原性変位は比較的容易に起こり、ウイルスは複雑で多くの血清型が存在します。また、その
病態も様々です。今後、いくつかのタイプに分けて連載するつもりですのでよろしくお願いします。

MPアグロ アニマルヘルス
サポートセンターだより
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魚病検査室だより
養殖魚への薬剤経口投与について

アニマルヘルスサポートセンター九州　宇和島分室

福�井　真由美

千葉県の木更津にある『中の島大橋』。
高さが 27ｍあり日本一高い歩道橋です。
恋が叶う伝説の橋だそうです♡

（撮影：東京支店　三好　 仁）

今月の１枚

�はじめに�
　『薬をやっても斃死が減らない。もう一回、感受性があるかどうか
調べて欲しい』という依頼があります。培地上では十分な感受性が
あるのに、実際に投薬すると投薬効果が見られないと言うものです。 
　原因には様々なものがあると感じます。まず一つに、投薬タイミ
ングによるもの（薬剤効果がみられるのは斃死率 0.01％以内と言わ
れています）。次にその薬剤の腸管吸収能力（アンピシリン系薬剤は
腸管吸収が悪いです）。また、病魚が弱り、薬剤入りの餌を摂餌出来
ない等、いろんな要素が絡み合います。 
　今回はそれらの中でも病弱魚と言うことにテーマを絞ってお話し
ます。

�養殖魚における薬の経口投与とは・・・�
　養殖では餌に添加した薬剤を “ 自由摂餌 ” によって魚に与えます。
養殖は１生簀ごとの “ 群れ ” で管理するので、調子の悪い魚が見える
と、群れ全体に投薬することになります。自由摂餌ですので、食べ
たければ食べるし、食べたくなければ食べません。 
　 “ 食べたくなければ食べない ”。ここが投薬の難しさです。

�ご自身に置き換えて考えてみてください！�
　ここで一つ考えてもらいたいことがあります。 
　皆さんご自身の体調が悪い時はどんな様子ですか？ 
　顔色はどうですか？食欲はありますか？激しい運動はできますか？ 
　私達も具合が悪いと食欲がないように、一番薬を摂取して欲しい病気の魚は、具合が悪くて食欲がないの
でこれらに薬を摂取させることは大変困難です。

�まとめ�
　人も魚も同じだと思います。 
　魚の調子が悪い時は体色が悪くなりますが、これは私達が調子が悪くて顔色が悪いのと同じだと考えてくだ
さい。そして食欲がなくなり（餌食い低下）、斃死が増えていきます・・・。 
　人の場合は、口から薬が摂取できなければ注射などで薬剤を投与して治療ができますが、魚はそれが出来ま
せん。自分から薬を食べてもらわないと治療ができません。 
　ご飯が食べられないほど弱ってしまった魚は、もう薬の入った餌を食べることができませんので、治療する
ことができません。あとは弱って死んでいくだけです。薬をやっても斃死が減らないのは、こういうことも原
因としてあり得るのです。早期発見、早期治療をいつもお勧めするのは、ある程度 “ 餌を食べる元気 ” がある
うちに投薬をしないと、本当に手遅れになるからです。 
　どうか日々の観察から魚の具合の悪さをいち早く発見し（体色、泳ぎの変化など）、弊社へ相談してください。
そして病気の場合は餌を食べる元気があるうちに投薬治療を始め、魚にストレスを与えるような作業は避けて

（網換え、消毒など）栄養のあるものを食べさせてゆっくりと休ませてあげて下さい。 
　私たちが病気になったらすることを、同じように魚にもしてあげてください。 
 
　最後に、この時期にオススメの栄養剤などにつきましては、最寄の弊社営業担当社員または AHSC 九州・
宇和島分室までお気軽にご相談ください。
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���������������～平成 29 年度北海道牛受精卵移植研究会・研究発表会（札幌市）～ テクニカルサポート部

～第 22 回日本乳房炎研究会・学術集会（東京）～　　　　　　　テクニカルサポート部

みみよりみみより情報情報

開会挨拶する
片桐成二会長

司会する堂地修副会長

教育講演する
松崎重範先生

名誉会員第一号に
推戴された金川弘司前会長

賑わうポスターセッション会場

左から、シンポジウムの質疑に答える
山下祐輔先生、磯部直樹先生、
野地智法先生、江口佳子先生

左から、麻生久会長、高居百
合子学術賞を受賞した佐藤太郎
先生、共立製薬㈱・寺田武史

営業推進部長

同じく、高居百合子学術賞を
受賞した小林謙先生（中央）

　７月 28 日、札幌市の北大で開催された北海道牛受精卵移植研究会の定期総会と研究発
表会に賛助会員として参加しました。同研究会は、日本の牛受精卵移植（胚移植＝ ET）
育ての親、金川弘司前会長（北大名誉教授、元北海道獣医師会会長）が中心となって昭

和 57 年に設立されたものであり、毎年２月と８月に研究発表会を開
催し、以来、わが国の牛 ET を名実ともにけん引してきました。
　当日は、道内外から 110 名の ET 研究者や臨床獣医師等が参集し、
定期総会も併催されました。定期総会は、２月の臨時総会で選任され
た片桐成二新会長（北大教授）の挨拶で開会。会則改正により、設立
以来 35 年間に亘り同研究会を主導してきた金川弘司前会長を名誉会員
第一号に推戴することを全会一致で可決承認しました。　
　引き続き、堂地修副会長（酪農学園大学教授）の司会のもと、「近
年開発された受精卵移植器具の利用と受胎率向上」をテーマとした基
調講演と教育講演が行われ、今や人工授精を上回る受胎率を挙げてい
る ET 技術の変遷と最新の移植器具の現状を確認しました。特に教育
講演では、松崎重範先生（㈱とかち繁殖技術研究所）が現場における
ET 技術の流れとノウハウを、菅原紀先生（㈱ノースブル）が最新の
カテーテル式深部移植器の使用方法と留意点を詳説。３世代目に入ったと言われるわが国の
牛 ET 技術者に対し、今まで培ってきた技術の伝承を図っていかなければならないという同
研究会幹部の熱い思いが伝わってきました。

3 世代目に入った日本の牛 ET 技術者に技術の伝承を 
〜牛ET技術の変遷と最新移植器具の現状を確認〜

　10 月６日、東京上野の国立科学博物館で開催された第 22 回日本乳房炎研究会・学
術集会に取材参加しました。同研究会は、乳房炎の防除を目的として 1997 年に設立
され、今回は臨床獣医師や大学教官、関係企業など過去最高となる約 160 名が参集し、
最新の研究成果や治験を研鑽しました。
　昨年から企画されたポスターセッション 11 題による一般口演が行われ、その後の
ポスターディスカッションも大いに盛り上がりました。その 11 題のうち臨床・基礎
の２分野から各１題の優秀発表を選考した結果、抗菌剤治療が不要の臨床型乳房炎が
多いことを明らかにした佐藤太郎先生（Bovine Mastitis 
Research）と、暑熱ストレスが乳房バリア機能を低下さ
せることを実証した小林謙先生（北海道大学）が選ばれ、
麻生久会長（東北大）から 2013 年創設された高居百合子

（前共立製薬会長）学術賞を授与されました。
　特別企画として、「乳腺免疫の最新知見と乳房炎防除」

をテーマとしたシンポジウムが行われ、冒頭、事務局長の林智人先生（動衛研）
が今回の企画趣旨を、次いで、野地智法先生（東北大）が乳腺免疫は単独ではな
く腸管など他の粘膜免疫と協働することを解説。磯辺直樹先生（広島大）は抗菌
因子を解説、唾液にも抗菌因子があるので哺乳は母牛の乳房炎にも予防効果ある
由。山下祐輔先生（北海道中央 NOSAI）が臨床の立場から、バイオフィルムは
乳房炎が慢性化してから形成されるという推論を紹介しました。
　ランチョンセミナー（共立製薬㈱提供）では、同社の江口佳子獣医師が、大腸
菌性乳房炎ワクチン「スタートバック」の現場評価として、症状軽減だけでなく
発生の減少が認められていると報告しました。

乳房炎防除に向けた乳腺免疫の可能性を検討
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～日本家畜臨床学会・総会・第 48 回学術集会（福島市）～　　　　　　　テクニカルサポート部

～家畜感染症学会・学術集会（札幌市）～ テクニカルサポート部

会場風景

日本家畜臨床学会会長賞を代
理受賞した動衛研・川嶌健司先
生（左）と酒井淳一会長（右）

左から、酒井淳一会長、高橋透先生、
坂口実先生、説明する安田準先生、

佐藤繁先生の役員諸先生

総会で来賓挨拶する
NOSAI福島・
齋藤勝利会長

推奨研究の成果を発表した、左から秋田真司
先生、八木沢拓也先生、真方文絵先生

最優秀学術賞と大会長賞の受賞者
（左から会長の田島誉士先生、松田敬一先生の共
同研究者・前田洋佑先生（北里大）、吉井悠先生、

大会長の小岩政照先生）

開会挨拶する大会長の
小岩政照先生 基調講演する竹林明枝先生

閉会挨拶する
田島誉士会長

　11 月 16 日〜17 日、福島市穴原温泉・吉川屋で日本家畜臨床学会の総会と学術集会が開
催されました。同学会は、産業動物臨床の研究と発展を図ることを目的に昭和 52 年設立。
東北主体に 400 名の会員を擁し、東北６県の持ち回り開催ですが、東日本大震災があった
ことから福島での開催は 12 年ぶり。大動物臨床研究会及び九州・沖縄産業動物臨床研究
会とタイアップ開催していることから、北海道から九州まで多彩な顔ぶれの臨床獣医師や

大学等研究者約 140 名が参集し、２日間にわたり精力的に研鑽し合いました。
　一般口演では、牛の飼料管理や感染症など 19 題の
幅広い発表があり、NOSAI 山形・本田祥子先生の「完
全人工哺乳の繁殖農場でみられた受動免疫移行不全
に影響すると考えられる母牛飼養に関する要因調査」
が最優秀発表に選考され、川水の屋根散水による暑熱
対策で藻類のプロトセカ乳房炎が発生した事例も注
目されました。さらに、ゲノム研究を駆使した牛繁殖

の新潮流と福島原発事故警戒区域の飼養家畜の現状と対応の２テーマを取り上げた学
術シンポジウムでは、研究者と臨床獣医師の間で活発な討議が行われました。
　総会では、役員改選も行われ、酒井淳一会長（元 NOSAI 山形）を再選するとともに、
新理事長に高橋透先生（岩手大）を選任。H 29 年同学会誌に掲載された中から選考
された優秀論文に対し日本家畜臨床学会会長賞の授賞式も行われました。その後の情
報交換会では、福島の真の復興を願いながら福島の地酒を酌み交わして、みちのくの
夜が更けるまで懇親し、来年は宮城県で元気に再会することを誓って閉会しました。

12 年ぶりに福島で開催、
牛の飼養管理や繁殖における最新知見を研鑽

　12 月８〜９日、札幌市で開催された第７回家畜感染症学会・学術集
会に取材参加しました。今回は牛の子宮疾患の診断治療法をテーマに、
臨床獣医師や大学教官など約 140 名が参集。１日目は、数少ない子宮炎
の研究者である滋賀医科大学産婦人科学講座の竹林明枝先生が、ヒトの
慢性子宮内膜炎を主体とした不妊症について医療の現状と課題につい
て基調講演しました。ヒトではウシにはない子宮内膜症が生殖世代の女
性の 10〜15% に認められることや、子宮内膜炎の診断マーカーが獣医

療では好中球なのに対し、ヒト医療では形質細胞であることから、今後、
学術交流を図りたいとの提言が印象的でした。引き続き、真方文絵先生（JA
全農 ET 研究所）、八木沢拓也先生（NOSAI 道央）、秋田真司先生（NOSAI
広島）の３名がウシ子宮疾患に係る推奨研究の成果を講演しました。
　２日目には、一般口演が行われ、参加者全員投票の結果、最優秀学術賞
には、黄色ブドウ球菌バイオフィルムの形成を阻害するプロゲスチンの作
用機序を解明した吉井悠先生（東京慈恵会医科大学）が、次点となる大会

長賞には、脂質代謝と消化吸収を改善するウルソデオキ
シコール酸が抗炎症・免疫賦活作用により黒毛和種肥育
牛の疾病発生予防に有効であることを検証した松田敬一
先生（NOSAI 宮城）が受賞しました。
　役員改選（３年任期）も行われ、会長を２期務めた田
島誉士先生（酪農大）が勇退し、加藤敏英先生（酪農大）
が新会長に選ばれました。

ウシ子宮疾患の攻略に向けてヒトの子宮内膜炎治療の現状を研鑽
〜最優秀学術賞は東京慈恵会医科大・吉井悠先生、大会長賞はＮＯＳＡＩ宮城・松田敬一先生〜
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～平成 29 年度北海道養豚経営研修会（札幌市）～ テクニカルサポート部

　�～第 59 回 JRA 競走馬調査研究発表会・第 30 回日本ウマ科学会学術集会（東京）～ テクニカルサポート部

道産豚肉を楽しむ市民等の参加者

開会挨拶する
北海道養豚生産者協会の

富樫儀禮会長

北海道ポークの夕べで
メニューを説明する
ホテルのシェフ▶︎

講演で力説する
鈴木宣弘先生

満席の会場

企業展示コーナー責任者の
アームズ㈱・氏政雄揮社長の
配慮でコーヒーも飲み放題

賑わう企業展示コーナー�

ランチョンセミナーの開演風景

ランチョンセミナーで開会挨
拶するEBMトレーディング
ジャパン㈱の寺岡法雄社長

　昨年、11 月 24 日、札幌市ホテルモントレ札幌で平成 29 年度北
海道養豚経営研修会が開催されました。（一社）北海道養豚生産
者協会主催により毎年開催されているもので、道内の養豚生産者、
関係機関、臨床獣医師、企業など約 160 名が参集しました。
　主講師は、東京大学教授の鈴木宣弘先生で、「国際貿易交渉の
行方とその影響を踏まえた対応策」と題して講演。元農水省職員
の見識も活かし、急展開で進められている TPP11 や日欧・EPA
などの多国間貿易交渉の問題点や内幕について辛口で論評してくれました。交渉国の多く
が情報公開されている中、日本だけが情報非公開であることや、輸入乳製品に含まれるウ
シ成長ホルモンが乳癌や前立腺癌の発生率を倍増させる危
険性が指摘されていることなど、わが国の食料安保に対す
る位置づけの甘さを再認識することができました。

　次いで、家畜改良センター（宮崎）の岡部昌博先生が、日本の豚の育種改良
動向を講演し、今は筋肉内脂肪を重点としていることを解説。最後に、道食肉
卸売価格協会会長の大金頌明先生が、最近の豚肉需給情勢と今後の価格動向を
講演し、魚の高値（不漁）が今の豚肉相場を引き上げていることを指摘しました。
　引き続き、同会場で一般市民 70 名も参加して “ 北海道ポークの夕べ ” が開催
され、枝肉共励会受賞農場の豚肉が振る舞われ、ホテルの一流シェフ等が料理
したステーキやしゃぶしゃぶに舌鼓を打ちながら、道産豚肉の消費拡大を誓い
合い、閉会しました。

多国間貿易交渉の実態を研修
〜市民も交えた“北海道ポークの夕べ”で消費拡大PR〜

　11 月 27 日〜28 日、東京・両国 KFC ホールで第 59
回 JRA 競走馬調査研究発表会と第 30 回日本ウマ科学
会学術集会が合同開催されました。この研究発表会と
学会は、日本で唯一のウマ専門学会であることから、
全国の馬臨床獣医師、JRA 関係者、大学研究者等の約
350 名が一堂に参集し、２日間にわたって講演や研究
発表により熱心に研修しました。日本ウマ科学会に先
立ち、JRA 主催の調査研究発表会が開催され、JRA、社台ホースクリニック、大学
等から 21 題の研究発表がありました。引き続き、ウマ科学会では、会員による 45

題の研究発表のほか、学会賞及び奨励賞の受賞講演も行われました。発表内容は、サラブレッドの全ゲノム解
析のほか、最新機器を駆使しスポーツ医学も参考にした高度な競走馬の診断治療例が多く、鋭い質疑が飛び交っ
ていましたが、競走馬を診療対象としていることから、単なる治験例にとどまらず、手術後のリハビリテーショ
ンや競走復帰の可否、その後の獲得賞金などの疫学的考察が多かったのも印象的でした。

　また、日本ウマ科学会創立 30 週年記念として、「日本の馬の
歴史と利活用からみた将来展望」をテーマとしたシンポジウム
が行われ、立錐の余地もないほど多くの先生が参集していました。
　１日目のランチョンセミナーは、プラチナスポンサーの EBM
トレーディングジャパン㈱が担当し、同社の寺岡法雄社長（元
丸善薬品㈱社員）の挨拶の後、Dr．スティーブン・デュレン氏

（PHN，LLC）が「調教中の若い競走馬に特有な栄養必要量」を
テーマに講演し、電解質補給の必要性を解説しました。

競走馬の最新獣医療を研鑽しながら
日本の馬の歴史を再確認
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～第 38 回動物臨床医学会年次大会（大阪市）～ 関東営業部

MPアグロの
デルモセント推進戦士

木村社長も陣頭指揮して
ブースの準備

主なデルモセント製品

先生方で賑わうブース

　11 月 18 日〜19 日の２日間、第 38 回動物臨床医学会
年次大会が大阪国際会議場で開催されました。まさに
日本最大級の獣医師学会であり、延べ参加者約 4,000
名と大盛況でした。大会内容も、症例検討会 166 演題、
ランチョンセミナー22 会場、企業ブース出展 186 社、
一般講座 16 題と大規模でした。
　その中で、MP アグロ㈱も２年連続で企業ブースに
出展し、12 月１日から弊社専売品として販売を開始し
た LDCA デルモセント・スキンケア５製品を初公開し、大々的に PR を行いました。
本製品は、犬猫の天然由来スキンケアで名高い仏国・LDCA 社のデルモセント製品

を弊社で独占販売するものであり、弊社の Web 発注システム “MP ＋（エムピープラス）”
ブランド商品・第一弾！として全国にお届けすることにしたものです。ブース正面左
側にデルモセント展示会用のぼりを立て、木村社長も陣頭に立って PR を行いました。
　同ブースには、２日間で 149 名の獣医師先生や VT さんにお立ち寄りいただき、そ
のうち 60 名の方からアンケート回答をいただくことができました。すでにお使いにな
り硬結した肉球に良いと感想を述べる先生、初めて見て熱心に質問される先生、皮膚
科学会の先生で使用感アンケートをその場で受けていただいた先生、そしてその場で
ご注文をいただいた先生もおりました。実際に中身を確認する先生が多く、このデル
モセント・スキンケア製品に対する関心の高さを実感できました。
　弊社が創り上げていく製品ですので、弊社一丸となって製品関連知識の習得に努め、
今後の販売を推進していきたいと意を新たにした企業展示でした。

MP アグロ㈱も企業ブースに出展
〜LDCAデルモセント・スキンケア５製品を初公開〜
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名物
紹介
ご当地

▲佐賀牛・呼子のイカ

▲有田焼と伊万里焼

▲吉野ヶ里歴史公園

夜間係留

山形支店の巻

福岡第二支店の巻

第15回

歴史と自然に包まれた
佐賀の空を彩る熱気球大会
～佐賀インターナショナルバルーンフェスタ～

山形の食の都・庄内 
～山と海に囲まれた自然豊かな町に、

世界一のクラゲ水族館～
　山形県庄内地方は日本海沿岸に位置し、山岳信仰の場とし
て名高い出

で

羽
わ

三
さん

山
ざん

と鳥
ちょう

海
かい

山
さん

に囲まれ、広大な平野が広がる
自然豊かな地域です。山形のブランド米で有名な「つや姫」
の生まれ故郷でもあり、特に庄内平野で栽培されるつや姫
は「最高にうんめぇの〜！」。庄内のグルメを挙げればキリ
がありませんが、夏の岩ガキ、だだちゃ豆、平牧三元豚、板

そばなどなど、そして冬の時期にはずせないのは、寒
かん

鱈
だら

の「どんがら汁」。庄内の冬
の風物詩として親しまれ、鶴岡市と酒田市では毎年「日本海寒

かん

鱈
たら

まつり」が催され、
多くの人で賑わいます。 
　そして、今回のご当地自慢で是非ご紹介したいのが、数多くの観光スポットがあ
る中で何と言っても “ 世界一のクラゲ水族館・加

か

茂
も

水族館 ” です。50 種類以上のクラ
ゲが展示されており、深いブルーの明かりに照らされ悠然と漂うクラゲの姿を
見ていると、現実から解き放たれたような心地良さを感じる幻想的な世界を
堪能できます。癒されることまちがいなし！また、館内のレストランではこ
こでしか食べられない 特性海

く ら げ

月ラーメン、クラゲソフトクリームなど、こり
こりとした食感がやみつきに・・・是非ご賞味あれ！ 
　とにかく、「うんめぇもの」が盛りだくさんの庄内さ来て見てくれの〜！
 （山形支店・支店長　斉藤�俊一　記）

　今回は、福岡第二支店２チームがある佐賀県を紹介
したいと思います。何かと地味な印象の佐賀県。し
かしながら幕末・明治維新にかけては日本の最先端を

走っていたのです。皆さんはそんな佐賀のことをどのく
らいご存知でしょうか？有田焼や伊万里焼といった陶
芸品、安倍首相とトランプ大統領の会談の際、テーブル
に並んだ佐賀牛。北は玄界灘、南は有明海と豊富な海産
物にも恵まれ、特に有名な呼子のイカ、歴史が好きな方
にはたまらない吉野ヶ里遺跡など、目立ちませんけど、
佐賀には意外と魅力が多いのです。 

　そんな中、敢えて今回御紹介したいのは、毎年 11 月に開催される佐賀イン
ターナショナルバルーンフェスタです。アジア最大級のスカイスポーツイベ

ント（熱気球競技大会）で、日本国内だけでなく世界
各国からのバルーニストと観客 80 万人が集まる 30 年を超える歴史ある大会で

す。毎年 100 機を越える熱気球が佐賀の空に飛び立つ光景は爽快の一言に尽き
ます。また、期間中に行われるイベントの夜間係留は幻想的でバーナーでラ
イトアップされたバルーンに吸い込まれそうになります。 

　まだ佐賀県を訪れたことのない方。是非、バルーンフェスタの期間に来られ
てみてはいかがでしょうか？ （福岡第二支店・２チーム�チームリーダー　永戸�康弘　記）



▲二人のお子さんと
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前支店の仲間と駅伝大会出場（前列
左端が佐々木さん）

▲会社近くのコートでバスケの
練習（右から2番目が本人）

▲伊勢シーパラダイスにて

▲山形名物「冷たい肉そば」

関西学生吹奏楽連盟　第39回合同演奏会

この人にスホット

　岩手県は歴史ある平泉町の出身、35 歳で転職してＭＰアグロに入社。
盛岡支店で７年勤務後、昨年 10 月の人事で山形支店に配属になった佐々

木健安さんを紹介します。 
　学生時代はバスケットボールに情熱を注ぎ、全国大会にも出場した経験があるとか・・・。 
　異業種からの転職で、最初は色々とわからないことだらけで苦労したようですが、盛岡
支店で良い経験を積んだこともあり、現在ではＬＳ・ＣＡともにオールマイティに担当を
こなす一方、職場の仲間や友達付き合いも大切にし、前盛岡支店の同僚とは駅伝大会に参
加して絆を深めてきた由。10 月から山形支店に異動後は、主に小動物病院、肉牛、酪農
家を担当し、とてもやりがいを感じているとのことで、新天地で奮闘中ですが、まだまだ
馴れないこともあってか気合が空回り（？）することも。転勤になってまだ間もない彼で
すが、持ち前 のチャレンジ精神と感謝の気持ちを忘れずに得意先に貢献したいと語る

佐々木君の笑顔が光りました。 
　プライベートでは、１男１女の育メン。週末は、愛

妻と二人のお子さんとともに、家族一緒に出かける
ことが多いそうです。山形は蕎麦とフルーツがおい
しい所でもあり、山形名物の、冷たい肉そばの食べ歩きや、
フルーツ産直売り場巡りが気に入っているとか。山形にはグルメスポットや名所が

たくさんありますから、家族でたくさん出かけて、山形ライフを楽しんでくださいね。
新天地での活躍を期待していますよ！！ 

東北営業部　山形支店　1チーム

入社7年目、新天地で奮闘中！
 〜チャレンジ精神と感謝の気持ちを忘れずに〜

やる気に満ち溢れた営業マン
　大阪第一支店第一チームの燃える営業マン・梶博之さんを紹介します。大
阪第一支店近郊の門真市と東大阪市や八尾市などの担当エリアで、小動物を
担当し６年になりますが、新規取引を積極的に行っており、担当件数は年々
増加中です。担当する病院様の信頼が厚く、頼られている様子をよく耳にします。最
近では、LDCA デルモセント製品推進の近畿エリアブロック長になったこともあり、
鼻息が荒く（？）やる気がビンビンと伝わってきます。営業コンテストがあれば、ア
ンチノール販売上位・ビルジャック販売１位など、常に上位に入賞する熱い男です。 
　趣味は、ブラスバンド（吹奏楽）とバスケットボールです。大学時代は、ブラスバ
ンドの指揮者をしていました。写真は、関西の代表で一曲だけ振らせてもらった時の
ものです。バスケットボールは、以前会社の近くのコートで仲間と練習し、大会に参

加していた頃の写真です。 
　そんな梶さんですが、家庭に帰ると “ とてもやさし
いお父さん ” の顔になります。写真は、お子さんが水
族館好きなのでゴールデンウィークに家族で水族館に訪れた時に撮った１枚です。
上の子がゴマフアザラシに興味があり一緒に “ パチリ ”、とても可愛く撮れました。

お子さんのために家でも魚が観賞できる様にと、水槽で魚を飼い始めたら、
今では本人がハマってしまったそうです。 

　そんな、いつもニコニコ笑顔のやさしいイクメンパパも 14 年前は、
スラリとしたイケメンでした。昔の体型に回復するため、最近ゴル
フを少しだけ練習中だとか！今後とも仕事と家庭で熱く頑張ってく

ださいね。

佐
さ 　 さ 　 き

々木 健
た け 　 や す
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近畿営業部　大阪第一支店　１チーム
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■効能又は効果
犬：ノミ及びマダニの駆除

■効能又は効果
犬：ノミ及びマダニの駆除

■利用目的
離乳後～交配までの母豚の抗酸化
バランスを適切に維持することで

ノミに3時間、マダニに8時間以内で高い駆除効果を発現し、さらに35日間持
続致します。安全性・嗜好性共に優れた小粒チュアブル錠であり、超小型犬専用
サイズもご用意しております。

嗜好性の高いビーフフレーバータイプの錠剤で、１回の投与で１ヵ月間、
犬に寄生したノミ及びマダニの駆除効果が持続します。

離乳後の母豚に着目し、生まれてくる子豚の斉一性アップを目指しています。
主原料のメロン抽出物には抗酸化防御を担う最重要酵素が豊富に含まれています。

�動物用医薬品 �イソオキサゾリン系犬用ノミ・マダニ駆除薬

シンパリカ R（サロラネル）チュアブル錠

�動物用医薬品 �犬用ノミ・マダニ駆除薬

クレデリオ ®錠（ロチラネル）

� A飼料 �養豚用混合飼料

バイオパック リターアップ

ゾエティス・ジャパン株式会社

エランコジャパン株式会社

ラレマンドバイオテック株式会社

■用法及び用量
体重１kg当たりサロラネル２mgを基準量
として経口投与する。

■用法及び用量
体重１kg当たり20mgのロチラネルを基準量
とし、食事と同時又は30分以内に経口投与する。

新 製 品 紹 介

１）母豚の能力に応じた最大の産子数を目指します。
２）一頭あたりの、平均生時体重の増加を目指します。
３）生時体重１kg以下の低体重子豚の減少を目指します。
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JP/BRV/0415/0007

3ヶ月持続型チュアブルタイプ 犬用ノミ・マダニ駆除薬（フルララネル）

動物用医薬品
これからのノミ・マダニ対策は動物病院での3ヶ月に1回投与です。
従来の毎月投与に比べ、ワンちゃんの負担を減らし、
オーナー様の投薬忘れを防ぐ事で
投薬コンプライアンスを各段に向上させます。
１回の処方で3ヶ月分カバーできるので
季節の変わり目に処方すれば年間4回の処方で
通年でのノミ・マダニ対策が、可能になります。
「3ヶ月持続型」のブラベクト®錠。ついに日本初上陸です。

株式会社インターベット 〒102-8667  東京都千代田区九段北 1-13-12
TEL 03-6272-0860  FAX 03-6238-9080
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豚胸膜肺炎に
優れた治療効果！

DESIGNED
FOR YOUR NEEDS.

※使用上の注意をよく読み用法•用量を守って正しくお使いください。

◎ 従来のバイトリル®注射液とは異なる賦形剤を採用することにより
　 高用量（7.5mg/kg）ワンショット投与を実現。
◎ 連日投与による作業者の労力と豚へのストレスを軽減。
◎ 7.5mg/kgのワンショットで、耐性菌残存リスクに配慮。

要指示医薬品 指定医薬品 使用基準動物用医薬品

詳しくはこちらから…

バイエル FAP 検 索
動物用薬品事業部  東京都千代田区丸の内1-6-5
www.bayer-ah.jp

ワンショットタイプのバイトリル®

バイトリル®ワンジェクト注射液、好評発売中。

100mL
動物用医薬品

エンロフロキサシン
注射液

MC-1704
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KA1711-2

製造販売元
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畜水産業と共に 
食の安心・安全を支えます 

ホームページ：  お問い合せ：

弊社マスコットキャラクター

＜カスタムプレミックス事業＞ 
 ビタミン×ミネラル×機能性素材 

＜レディーメイドサプリメント事業＞ 
 各種機能性サプリメント 

弊社マスコットキャラクター

会社情報は 
こちらから↓↓ 
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発売元

ライフサイエンス部
東京都中央区日本橋室町
：

（  ）の概念を基にソフトを作成しています。本システムは、異常値を
示した検査項目を基に、牛群および個体の診断の補助となるコメントを表示します。基準値は、国
内各地区で飼育されている乳牛を対象に設定しています。
本“診断支援システム”は、木田克弥 先生（帯広畜産大学 畜産フィールド科学センター長；
教授）との共同開発品です。（特許申請中）

販売元

動物薬事事業部 共済薬事課
東京都北区上中里
：

ミヤリサン製薬株式会社ミヤリサン製薬株式会社ミヤリサン製薬株式会社ミヤリサン製薬株式会社

【【【【内容内容内容内容】】】】
MPT診断支援システム診断支援システム診断支援システム診断支援システム(Excel形式形式形式形式)

【【【【必要データ必要データ必要データ必要データ】】】】
個体情報、乳性分情報個体情報、乳性分情報個体情報、乳性分情報個体情報、乳性分情報
血液検査データ血液検査データ血液検査データ血液検査データ(GLU/CHO etc.)
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　あけましておめでとうございます。本年もよろしくお願いいた
します。
　今年もインフルエンザのシーズンがやって来ました。感染経
路はいまだに不明な部分もありますが、ウイルスに感染した野鳥
や野生小動物の排泄物によって農場周辺の環境中に多くのウイ
ルスが存在していたと考えられます。それをネズミなど野生動
物、農場管理者の長靴などを介して鶏舎内に侵入した可能性が
指摘されています。鶏への感染・致死が成立するには、1,000個

（103）〜10,000個（104）以上のウイルスが必要と考えられていま
す。いずれにしましても、最初から一度に大量のウイルスが一個
体に感染することは考えにくいです。ウイルスが鶏舎に持ち込ま
れると、まず、感染しやすい個体に感染し、増幅されて周囲の鶏
に感染して大量死のきっかけになると考えられます。感染しやす
い個体を排除するには、日頃からストレス緩和、免疫抑制因子の
排除、呼吸器病に感染させないなど、衛生環境を改善し抗病力
を高めることが、最初のウイルス侵入に対して防除していけるも
のと考えられます。
 （編集長：アニマルヘルスサポートセンター　菊畑 正喜）

　新年明けましておめでとうございます。おかげさまで、創刊以
来８回目となる新年号を無事発刊することができました。年末ご
繁忙の時期に玉稿を提供いただいた各先生に心よりお礼申し上
げます。
　今号でお伝えしたい情報の中で、弊社の新たな試みとして、
LDCAデルモセント・スキンケア製品を強調させていただきまし
た。本件は、犬猫の天然由来スキンケアで世界的に名高い仏国・
LDCA社のデルモセント製品を、昨年12月から弊社で独占販売
することにしたものであり、卸売企業としては珍しい取り組みで
す。巻頭の関連広告とともに、みみより情報の動物臨床医学会
への出展記事でもご紹介しています。
　木村社長の新年のご挨拶の結びにあるとおり、“戌

いぬ

年” の本年
が “新たな価値を産むスタートの年” となることを切に願いなが
ら、ＭＰアグロジャーナルの編集においても、新たな取り組みを
志向していきたいと心に期する「北のよろず相談獣医師」です。
 （編集主幹：本社　佐藤 時則）

MPアグロジャーナル
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北海道オホーツク海沿岸の流氷
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支店名 住　所 電話番号 FAX
本 　 　 社 061-1274　北海道北広島市大曲工業団地 6 丁目 2 番地 13 011-376-3860 011-376-3450
東 京 本 部 114-0013　東京都北区東田端 1 － 17 － 42 03-6706-7505 03-6706-7558
岡山オフィス 709-2122　岡山県岡山市北区御津吉尾 1 番地 1 086-724-9724 086-724-3361
福岡オフィス 812-8502　福岡県福岡市博多区半道橋 2 丁目 2 番地 51 号 092-451-8700 092-451-8710
札 幌 支 店 061-1274　北海道北広島市大曲工業団地 6 丁目 2 番地 13 011-376-2500 011-376-2600
旭 川 支 店 070-0040　北海道旭川市 10 条通 13 丁目 24 番地 98 0166-26-0281 0166-25-3532
函 館 支 店 041-0807　北海道函館市北美原 1 丁目 4 番 11 号 0138-47-2451 0138-47-2454
帯 広 支 店 080-0028　北海道帯広市西 18 条南 1 丁目 2 番地 37 0155-41-2700 0155-41-2600
北 見 支 店 090-0056　北海道北見市卸町 1 丁目 8 番地 2 0157-36-7555 0157-36-7785
釧 路 支 店 084-0906　北海道釧路市鳥取大通 4 丁目 18 番 24 号 0154-51-9207 0154-51-9206
青 森 支 店 039-1121　青森県八戸市卸センター 2 丁目 2 の 13 0178-20-2011 0178-28-5811
秋 田 支 店 019-2625　秋田県秋田市河辺北野田高屋字上前田表 77 番 1 018-881-1550 018-881-1551
盛 岡 支 店 020-0891　岩手県紫波郡矢巾町流通センター南 3 丁目 4 の 17 019-638-3291 019-638-3294
山 形 支 店 990-2339　山形県山形市成沢西 4 丁目 4 番 16 023-688-3121 023-688-3138
仙 台 支 店 982-0032　宮城県仙台市太白区富沢 2 丁目 20-18 022-245-4306 022-245-4391
東 京 支 店 114-0013　東京都北区東田端 1 － 17 － 42 03-6706-7510 03-6706-7622
大阪第一支店 571-0043　大阪府門真市桑才新町 22 － 1 06-6530-1100 06-6916-7322
大阪第二支店 571-0043　大阪府門真市桑才新町 22 － 1 06-6530-1177 06-6916-7330
兵 庫 支 店 673-0005　兵庫県明石市小久保 5 丁目 7 番地の 9 078-926-1103 078-926-1106
岡 山 支 店 709-2122　岡山県岡山市北区御津吉尾 1 番地 1 086-724-4880 086-724-4889
広 島 支 店 739-0036　広島県東広島市西条町田口 3435-7 082-420-2030 082-425-6155
山 口 支 店 754-0896　山口県山口市江崎 2919 番地 1 083-989-5551 083-989-6355
鳥 取 支 店 689-2303　鳥取県東伯郡琴浦町徳万 451 番地 1 榎田ビル 1 階 0858-52-6151 0858-52-6155
島 根 支 店 699-1113　島根県雲南市加茂町東谷 97 番地 2 0854-47-7380 0854-47-7335
高 松 支 店 761-0301　香川県高松市林町 2534 番地 1 087-815-3103 087-815-3105
徳 島 支 店 771-1220　徳島県板野郡藍住町東中富字東傍示 1 番 1 088-693-4131 088-693-4132
松 山 支 店 791-2111　愛媛県伊予郡砥部町八倉 158 番地 1 089-969-0252 089-969-0253
宇 和 島 支 店 798-0085　愛媛県宇和島市宮下甲 1375 番地 1 0895-26-2710 0895-26-2730
福岡第一支店 812-8502　福岡県福岡市博多区半道橋 2 丁目 2 番地 51 号 092-451-8707 092-451-8715
福岡第二支店 812-8502　福岡県福岡市博多区半道橋 2 丁目 2 番地 51 号 092-451-8703 092-451-8723
熊 本 支 店 862-0967　熊本県熊本市南区流通団地 1 丁目 10 番地 2 号 096-377-2716 096-379-6345
宮 崎 支 店 885-0021　宮崎県都城市平江町 28 号 3 － 2 0986-25-8900 0986-25-8931
鹿 児 島 支 店 891-0131　鹿児島県鹿児島市谷山港 2 丁目 3 番地 12 099-284-2510 099-284-2512
鹿 屋 支 店 893-0065　鹿児島県鹿屋市郷之原町 15104 番地 1 号 0994-44-3456 0994-44-3457
AHSC西日本 703-8256　岡山県岡山市中区浜 1 丁目 10 番 5 号 086-270-9510 086-270-8371
AHSC 九 州 810-0023　福岡県福岡市中央区警固 1 丁目 6 番地 45 号 092-711-2746 092-711-2747
札幌物流センター 061-1274　北海道北広島市大曲工業団地 6 丁目 2 番地 13 011-376-3811 011-376-3755
帯広物流センター 080-0028　北海道帯広市西 18 条南 1 丁目 2 番 37 0155-41-2705 0155-41-2602
盛岡物流センター 020-0891　岩手県紫波郡矢巾町流通センター南 3 丁目 4 の 17 019-638-9947 019-638-3294
御津物流センター 709-2122　岡山県岡山市北区御津吉尾 1 番地 1 086-724-4816 086-724-4882
福岡物流センター 812-8502　福岡県福岡市博多区半道橋 2 丁目 2 番地 51 号 092-451-8709 092-451-8717

事業所一覧

※AHSC はアニマルヘルスサポートセンターの略称です。


