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An outbreak of bovine botulism
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牛ボツリヌス症の集団発生について

推奨研究

[要約 ]

　一酪農家で、後躯麻痺を主徴とする起立不能が集団発生した。内訳は、35 頭が発症し 34 頭が死

亡または廃用となった。低体温、沈鬱、歩様異常、後躯麻痺による起立不能を呈し、消化管粘膜の充

出血が認められた。小腸内容、糞便、TMR、ラップサイレージからClostridium perfringens A 型

菌が分離されたため、エンテロトキセミアを疑い対策を講じたが、抗毒素で中和されなかったため

エンテロトキセミアは否定された。その後の検査で、1 頭の小腸内容および TMR から Clostridium 

botulinum D 型菌毒素の存在が証明されたこと、また特徴的な運動麻痺を主徴とする臨床症状を示し

たことから、牛ボツリヌス症と診断した。

【キーワード：後躯麻痺、神経症状、ボツリヌス毒素、ボツリヌス菌】

［緒言］

　ボツリヌス症はClostridium botulinum( 以

下Ｃ．botulinum) が産生する神経毒素を摂取

することにより、特徴的な神経症状を示し、急

性経過で死亡または廃用の転帰をとる疾病で

ある［2］。産生される毒素は A,B,C α ,C β

,D,E,F,G の８タイプがあり、牛で報告されて

いるのは B,C,D 型である［5］。

　日本では、平成 6 年に北海道で初めて発生

［7, 8］して以来、全国各地で散発している［4, 

9-11］。今回、我々の診療所管内の一酪農家に

おいて後躯麻痺を主徴とする起立不能が集団発

生し、死亡または廃用するという事態に遭遇し

た。病性鑑定の結果C. botulinum の産生する

D 型毒素による牛ボツリヌス症と診断したので

その概要を報告する。

［材料および方法］

発生農場

　発生農場は、平成 17 年 3 月に公社営事業

で規模拡大し、ベッド数 140 床のフリースト

ール牛舎で成乳牛 130 頭、育成牛 35 頭、肥

育素牛 80 頭を飼養する複合経営の酪農家であ

る。自給飼料は公社営事業により拡大した飼料

畑の 13 ｈａで、春にイタリアンライグラス、

夏に水田ミレットを作付けしている。収穫後、

ラップサイレージに調整して TMR で給餌を行

っている。

発生経過

　平成 17 年 12 月９日、突然１頭が起立不能

に陥り翌日斃死した。その後、数頭が起立不能
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となった。低体温、沈鬱等の症状から低 Ca 血

症を疑い、Ｃａ剤や補液等で加療を行ったが効

果はなかった。検査の結果、血清Ｃａ値は正常

値であった。12 月 12 日にはこのうち３頭が

斃死し、新たな発症があったため、何らかの伝

染性疾患を疑い、同日、倉吉家畜保健衛生所に

病性鑑定を依頼した。その後も次々と起立不能

牛が発生し、発症頭数が 35 頭に達した。内訳

は死亡 24 頭、廃用 10 頭、軽症で治癒した牛

１頭であった（表 1）。非妊娠の高泌乳牛で発

生率が高かった（表 2）。また、ラップサイレ

ージを給与していない乾乳牛に発生はなかった。

［成績］

臨床所見

　ほとんどの牛で体温（36.6 ～ 37.8℃）、心

拍数（50 ～ 80 回 / 分）、皮温がそれぞれ低下

し、後躯麻痺による起立不能に陥り、開脚姿勢

を呈した。重篤症状の牛は四肢伸張し横臥状態

で、沈鬱、開口腹式呼吸にて数日で死に至った。

初診時に歩様蹌踉とするなど異常が認められた

軽症の牛でも、しだいに起立不能となった。

便の性状は、やや硬化した正常便で、横臥

し沈鬱症状の牛を除き食欲は認められた（写真

１，２）。

血液検査所見

表３に血液検査成績を示した。

白血球数の増加、T-Cho、CK、Glu 値の上

昇を認めた。ＡＳＴもＣＫの上昇に伴いやや上

昇していた。Ca、iP、Mg などの血清無機質

は正常値であった。

病理検査所見

　解剖所見は、ほとんどの牛で第四胃粘膜およ

び小腸粘膜の充出血が認められたが、その他に

特徴的な所見は認められなかった（写真３，４，

５）。

　組織学的所見は、消化管粘膜下組織の小～中

動脈に血管内皮の腫大、赤血球漏出、好酸性化、

フィブリノイド変性、炎症性細胞浸潤などの血

管病変が認められた（写真 6）。

細菌検査所見

Clostridium perfringens（ 以 下 C. 

perfringens）が死亡牛の小腸内容、発症牛の

糞便、TMR およびラップサイレージから分離

された。

脳およびその他の主要臓器からは有意菌は
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表1　発生状況
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表２　乳量別発症頭数（11月乳検）

表3　血液検査成績
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分離されなかった。

C. botulinum はいずれの検体からも分離さ

れなかった。

ラップサイレージおよび圃場から、土壌細

菌であるClostridium bifermentans（以下C. 

bifermentans）が分離された（表 4）。

毒素検査

　 死 亡 牛 の 小 腸 内 容 か ら PCR で C. 

perfringens　A 型毒素遺伝子を確認したが、

中和試験において A 型抗毒素で中和されなか

った。

　死亡牛 1 頭の小腸内容および TMR から

PCR でC. botulinum D 型毒素遺伝子を確認

し、中和試験において D 型抗毒素で中和され

た。

［考察］

　　発生当初、体温および皮温の低下や沈鬱、

起立不能などの臨床症状から、低Ｃａ血症を疑

いＣａ剤の投与を行ったが反応なく、血液検

査においても血清Ｃａ値に異常は認められな

かった。我々は平成 16 年度に管内の他農場で

エンテロトキセミアによる起立不能牛の集団

発生を経験していたため、発症牛の増加によ

り、これを疑い病性鑑定を依頼したところ、C. 

perfringens が飼料および小腸内容から分離さ

れた。そのため以下のようなエンテロトキセミ

ア対策を講じた。

平成 17 年 12 月 13 日全頭に抗生物質（ア

ンピシリン Na）の投与を行った。12 月 15 日

よりラップサイレージの給与を中止し、12 月

写真1　後躯麻痺による開脚姿勢

写真2　四肢伸張し横臥状態

写真３　第4胃粘膜の充出血
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表4　細菌検査成績

16 日腸内細菌叢のバランスを改善する目的で

TMR へ生菌剤（ビオスリーエース；東亜薬品

工業）および木酢酸炭化粉末（ネッカリッチ；

宮崎みどり製薬）の添加を開始。12 月 17 日

には牛舎の一斉消毒を行った。12 月 21 日全

頭に牛クロストリジウム感染症５種混合ワクチ

ンの接種を行った。

エンテロトキセミアはC. perfringens の毒
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素により出血性下痢や天然孔からの出血など

の、腸の出血性壊死性病変を起こして急死する

疾病である［1, 6］。本症例は第４胃および小

腸粘膜の充出血は認められたが、血様内容物は

なかった。またC. perfringens Ａ型毒素遺伝

子は確認できたが、抗毒素で中和されなかった

ことから、毒素の存在が確認できず、エンテロ

トキセミアはこの時点で否定された。

　 そ の 後 の 検 査 で 菌 分 離 は で き な か っ た

が、死亡牛 1 頭の小腸内容およびＴＭＲか

ら C. botulinum Ｄ型毒素の存在が確認され

た。この検査結果と、後躯麻痺等の特徴的な

臨床症状から牛ボツリヌス症と診断した。C. 

botulinum は菌分離が困難とされており［2］、

過去の例でも分離されていない［4, 7-11］。

また、剖検所見、病理組織学的所見および血液

生化学的所見にも特徴を認めないとされている

［2, 7-9, 11］。本症例での第 4 胃および小腸粘

膜の充出血は、C. perfringens の関与があっ

たと思われる。

ボツリヌス症の主要症状は、進行性の運動

および筋肉麻痺、舌麻痺、咀嚼・嚥下困難とさ

れている［2, 5］。　今回、食欲は認められ、舌

麻痺、咀嚼・嚥下困難の症状は確認されなかっ

た。神奈川［9, 11］、鹿児島［10］のＤ型毒

素の例でもこれらの症状は認められず、北海道

［7, 8］のＣ型毒素の例では認められているこ

とから、咀嚼・嚥下困難はＣ型毒素の特徴では

ないかと推測される。

ＴＭＲから毒素が検出されたが、飼料を１

日 2 回調整するミキサー内で菌が増殖したと

考えるには、時間的に十分ではなく可能性が

低い。また、ラップサイレージを給与しない

乾乳牛は発症しなかったこと、ラップサイレ

ージ中に土壌混入を認め、土壌細菌であるＣ．

bifermentans が圃場およびラップサイレージ

から分離されたこと、C. botulinum は偏性嫌

気性有芽胞菌で土壌中に広く分布すること［3］

などから、在庫のラップサイレージでは毒素が

検出できなかったが、発症前に給与した一部の

ロット内でC. botulinum が増殖し、毒素を産

生したと推測される。高泌乳牛を中心に発症し

た原因として、毒素に汚染されていたＴＭＲを

より多く摂取したこと、また平成 17 年は例年

になく 12 月初旬に非常に強い寒波が訪れたこ

となどのストレスが重なり、発症の引き金とな

写真４　小腸の充出血

写真5　小腸の充出血
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写真６　消化管粘膜下組織の血管病変
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ったと考えられる。

　ラップサイレージ内への土壌混入の原因は、

夏草の播種から刈り取りまでの期間が約 3 ヶ

月と短期間であるため、根の張りが弱く、また

圃場を拡大したことで刈り取り作業が雑にな

り、無理な刈り取りとなったため、部分的に根

こそぎ収穫し（写真 7）、テッダーレーキでの

反転時にもかなり土壌を巻き上げたためと推測

された。対策として次年度からは、モアでの刈

り取り速度に注意すること、テッダーレーキの

使用を中止し土壌混入を防止すること、発酵を

促進するために乳酸菌を添加し、収穫されたラ

ップサイレージは圃場別にロット番号をつけ

（写真８）、給与前に細菌数とクロストリジウム

の定性試験を実施することにした。平成１８年

に収穫されたラップサイレージは一部に土壌混

入が見られたものの、クロストリジウムは検出

されていない。今後も検査は継続する予定であ

る。

　稿を終えるにあたり、ボツリヌス毒素の検査

をしていただいた大阪府立大学獣医感染症学研

究室　小崎俊司教授に深謝いたします。
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写真７　根および土壌が混入したラップサイレージ

写真8　ロット番号をつけたラップサイレージ
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