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  研究要旨 
 
厚生労働省は「薬剤耐性（AMR）対策アクションプラン2016-2020」に従い、ヒト、動物（家畜

含）、農業、食品、及び環境の各分野において薬剤耐性菌の動向を把握し、我が国のデータと

して「薬剤耐性ワンヘルス動向調査年次報告書」を公開することとした。また、WHOは加盟国の

特定の病原菌に関するAMRデータを収集するGlobal Antimicrobial Resistance Surveillance 

and Use System (GLASS)を開始し、年次報告を公開しており、2022年にシステムを改訂し

GLASS2.0をスタートさせる。本研究では動物性食品の薬剤耐性菌の動向調査・薬剤耐性機序に

関する研究を実施するとともにこれらの報告書にデータを提供することを目的として以下の

調査研究を実施した：地方衛生研究所で扱う耐性菌について全国20-30か所の協力施設により

菌株の収集、薬剤感受性試験。食肉衛生検査所および検疫所由来鶏肉検体から耐性菌の分離と

収集、薬剤感受性試験、耐性機序・染色体遺伝子型別。食肉処理場（豚）および市販豚肉由来

メチシリン耐性ブドウ球菌の収集、市販鶏肉由来第三世代セファロスポリン耐性菌の季節変動

の検討、薬剤感受性試験を含む性状解析。JVARM参加食肉処理場（牛・豚）、食鳥処理場の健康

家畜由来株の耐性菌の収集、薬剤感受性試験、耐性機序・染色体遺伝子型別。健常人糞便から

のESBL産生大腸菌の分離。これらの分離株について薬剤耐性研究センターにおいてゲノムデー

タの取得を進めた。ゲノムデータは薬剤感受性データ、菌株とともに薬剤耐性菌バンクで一元

管理し、保有耐性遺伝子、MLST、病原遺伝子について解析した。またGLASS 2.0に対応し、デー

タの提出を行うためのプログラムの検討・開発を進めた。 

 

 

研究分担者： 

四宮 博人 愛媛県立衛生環境研究所 所長 

大屋 賢司 国立医薬品食品衛生研究所 衛生微生物部第一室長 

小西 典子 東京都健康安全研究センター 微生物部食品微生物研究科 主任研究員 

富田 治芳 群馬大学大学院医学系研究科 教授 

浅井 鉄夫 岐阜大学大学院連合獣医学研究科 教授 

石井 良和 東邦大学医学部 教授 

川西 路子 農林水産省動物医薬品検査所 上席主任研究官 

 

菅井グループ研究協力者： 

矢原 耕史 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 室長 

矢野 大和 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 主任研究官 

川上 小夜子 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 非常勤研究員 

北村 徳一 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 主任研究官 

鹿山 鎭男 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 室長 
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Liansheng Yu 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 主任研究官 

林 航 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 研究員 

森谷 晃 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 非常勤職員 

久恒 順三 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 室長 

岩尾 泰久 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 主任研究官 

黒木 香澄 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 主任研究官 

瀬川 孝耶 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 主任研究官 

沓野 祥子 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 研究員 

菅原 庸 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 室長 

中野 哲志 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 主任研究官 

佐藤 優花里 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 主任研究官 

近藤 恒平 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 研究員 

左 卉 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 研究員 

小出 将太 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 研究員 

坂本 典子 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 非常勤職員 

Elahi Shaheem 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 非常勤職員 

荒井 千夏 国立感染症研究所 薬剤耐性研究センター 非常勤研究員 

島本 整 広島大学大学院統合生命科学研究科食品生命科学プログラム 教授 

 

 

A. 研究目的 

平成 28 年度に策定された「薬剤耐性（AMR）対

策アクションプラン 2016-2020」ではヒト、動物（家

畜含）、農業、食品、及び環境の各分野において薬剤

耐性菌の動向を把握し、薬剤耐性に関する施策を評

価し、課題を明らかにすることが謳われている。こ

のため、厚労省は「薬剤耐性ワンヘルス動向調査検

討会」を立ち上げ、今まで各省庁等で独立に行われ

ていた薬剤耐性サーベイランスの成果を総合的に

まとめ、年次報告書を作成し、我が国のデータとし

て公開することとした。また、WHO は 2015 年から

加盟国の特定の病原菌に関する AMR データを収集

す る Global Antimicrobial Resistance Surveillance 
System (GLASS)を開始し、年次報告を公開しており、

わが国は GLASS にデータを提出し協力している。

GLASS チームはデータベースの充実を図るため

2021年にシステムを改訂しGLASS2.0をスタートさ

せる。GLASS2.0 では AMR の疾病負荷、薬剤耐性動

向、AMR による経済的損失等の評価が検討されて

いる。また同チームは今後の GLASS2.0 への収載を

見据えてサーベイランスのための全ゲノム解析

（WGS）法のテクニカル・ノートを発表した。今後

は GLASS 改訂に対応したデータを提供して行く必

要がある。 

これらのデータ提供に対応するため、わが国では

食品に関連する耐性菌について平成 27〜29 年、平

成 30〜令和 2 年の２期にわたる厚生科学研究（主任

研 渡邉治雄）により食品中の薬剤耐性菌の動向調

査を実施し、家畜―食品―ヒト間の耐性菌の流れを

一元的に把握することを試みて来た。この間、ヒト

由来耐性菌のサーベイランス JANIS と家畜由来耐

性菌のサーベイランス JVARM の結果を一元的に比

較解析できる体制の構築、全国地方衛生研究所等に

よって収集される食品由来細菌の薬剤耐性サーベ

イランスの体制の構築を行い、専門家による流通食

肉の薬剤耐性菌サーベイランスを実施してきた。本

研究班では 1) 今まで培われて来た食品中の薬剤耐

性菌サーベイランスを実施する各種研究機関、大学

等の専門家のネットワークを用いて実施体制の強

化を行い、2) 動物性食品の薬剤耐性菌の動向調査・

薬剤耐性機序に関する研究を実施し、3) その知見を

「薬剤耐性ワンヘルス動向調査年次報告書」、

GLASS2.0 に提供することを目的とする。 

 
B. 研究方法 

研究目的にある１)～３)のことを達成するため

に以下の計画で行った。 
 

１）食品に関連する薬剤耐性菌情報の収集・解析

体制の強化 
(a) サーベイランスを効率的に実施するためにサ

ーベイランスを実施するフィールド、対象とす

る耐性菌を基準として以下のグループを形成
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した：地方衛生研究所で扱う流通食品・ヒト由

来検体（四宮、朝倉、小西）、食肉衛生検査所・

検疫所由来検体（富田）、食肉処理場由来検体

（豚・鶏）・市販豚肉（浅井、石井）、JVARM に

参加する食肉処理場検体（川西）、ゲノムシー

クエンス及び統合解析（菅井）。 
(b) GLASS 2.0 に対応し、JANIS データベースから

出力したデータを集計するためのプログラム

を引き続き開発した。具体的には、匿名化され

た個人レベルのデータについて、GLASS の公

開した Variables in the individual dataset に含ま

れるデータ項目（匿名化個人 ID、年齢、性別、

検体採取日、検査材料、分離菌、薬剤感受性試

験結果等）を抽出するプログラムを開発した。

加えて、GLASS 2.0 で追加になった新しい検査

材料と菌の組み合わせ（約 20 通り）を集計す

るプログラムを開発した。 
 
２）動物性食品の薬剤耐性菌の動向調査・薬剤耐

性機序に関する研究 
(a) 地方衛生研究所で扱う流通食品・ヒト由来サル

モネラ、病原大腸菌、カンピロバクターについ

て全国 20-30か所の協力地方衛生研究所を選定

し、確立したプロトコールに則り、菌株の収集、

薬剤感受性試験を実施した（四宮、朝倉、小西）。 
(b) 食肉衛生検査所および検疫所由来鶏肉検体か

らの ESBL 産生腸内細菌科細菌、AmpC 産生腸

内細菌科細菌、コリスチン耐性腸内細菌科細菌、

カルバペネム耐性腸内細菌科細菌（CRE）、バン

コマイシン耐性腸球菌(VRE)、リネゾリド耐性

腸球菌株の分離（検出）と収集、薬剤感受性試

験、耐性機序・染色体遺伝子型別を実施した（富

田）。 
(c) 食肉処理場（豚）および市販豚肉由来メチシリ

ン耐性ブドウ球菌（LA-MRSA を含む）の収集、

市販鶏肉由来第三世代セファロスポリン耐性

菌の季節変動を検討し、薬剤感受性試験を含む

性状解析を実施した（浅井、石井）。 
(d) JVARM 参加する食肉処理場（牛・豚）、食鳥処

理場の健康家畜由来株のプラスミド性コリス

チン耐性遺伝子 mcr 保有株、ESBL 産生菌、

MRSA、カンピロバクター、サルモネラの収集、

薬剤感受性試験、耐性機序・染色体遺伝子型別

を実施した（川西）。 
(e) 健常人糞便から ESBL 産生大腸菌を分離し、健

康人における耐性菌保有状況検査を実施した

（小西）。 
(f) 各グループが実施するサーベイランスの分離

株について薬剤耐性研究センターにおいてハ

イスループット多検体ゲノム解析システムを

利用してゲノムデータを取得した。また動物医

薬品検査所からは解析したゲノムデータをい

ただいた。得られたゲノムデータは薬剤感受性

測定データ、菌株とともに薬剤耐性菌バンクで

一元管理し、ゲノムデータを元に保有耐性遺伝

子、MLST、病原遺伝子について解析を実施し

た（疫学・統計学専門家 矢原）。 
 
令和 4～5 年に上記の課題について分担研究者が

調査、研究を行い、データの蓄積、解析には薬剤耐

性研究センターを中心としたネットワークを活用

した。年に少なくとも 2 回の班会議を実施し、情

報交換を行うとともに解明すべき事項について共

同研究を実施し、研究班の目的を達成するための

調整を行った（菅井）。 

（倫理面への配慮） 
本研究課題を遂行するにあたり、「人を対象とする

生命科学・医学系研究に関する倫理指針」を遵守

し実施した。 

 

C. 研究結果 

四宮グループ 

 2023年に分離されたヒト（有症者）及び食品由来

サルモネラ380株、大腸菌（病原性大腸菌を含む）

565株、カンピロバクター/ジェジュニ・コリ181株
の薬剤感受性試験を、全国 22か所の協力地方衛生

研究所（地衛研）と協力し、共通のプロトコールに

則り、実施した。サルモネラ株と大腸菌株について、

薬剤耐性遺伝子（ESBL, AmpC, mcr1-10）の同定を

行った。鶏肉由来サルモネラ株の薬剤耐性を担う

可能性があるirp2遺伝子保有プラスミドの探索を

1000株以上のサルモネラ株についてPCR法で実施

した。地衛研で薬剤感受性試験を行ったサルモネ

ラ株について、研究代表者と共同でゲノム解析を

実施した（ヒト由来683株、食品由由来582株、合計

1,265株について実施）。薬剤耐性菌バンクへの登

録も地衛研の同意を得て実施した。これらの研究

成果を、厚労省「薬剤耐性ワンヘルス動向調査検討

会」の年次報告書、及びWHO GLASSへの報告資料

（サルモネラ属菌の感受性試験結果）を提供した。 
 

大屋グループ 

 他グループの試験薬剤を参考に、腸内細菌科お

よびカンピロバクター属MIC測定用プレートを新

しく設計した。2023年8から9月に国内産（14道府県

産）鶏肉100検体を購入し、カンピロバクター・ジ

ェジュニ/コリ、サルモネラ属菌、ESBL産生腸内細

菌科の分離、基本性状解析及び薬剤感受性試を行

った。サルモネラ属菌については2023年12月に追

加で50検体からの分離、基本性状解析及び薬剤感

受性試験を行った。カンピロバクター・ジェジュニ

/コリは51株（47%の検体陽性）が分離され、薬剤感

受性試験を実施した。いずれの菌種も3剤以上の多
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剤耐性株はCPFX耐性を示した。ESBL産生腸内細

菌科は129株の薬剤感受性試験、PCRによるESBLの
型別を行い、102株（74%の検体陽性）がCTX耐性

であった。102株のうち52株（51%）はACV感受性

でありESBL産生菌であると思われた。サルモネラ

属菌は夏期には43株（41%の検体陽性）が分離され、

CTX耐性株はなく、8株（19%）が薬剤感受性であ

った。冬期には38株（74%の検体陽性）が分離され、

17株（45%）が薬剤感受性であった。サルモネラ属

菌は冬期の方が分離率及び薬剤感受性菌の割合が

高い結果となった。サルモネラ属菌84株、カンピロ

バクター51株、CTX耐性菌102株の菌株もしくは

gDNAを薬剤耐性バンクへ寄託した。 
 

小西グループ 

ヒト及び食品から分離された菌株を対象に薬剤

耐性菌出現状況を検討した。2022年分離の散発患

者由来カンピロバクターのフルオロキノロン耐性

率はC. jejuni，53.1％;C. coli,100％であった。2023年
分離の健康者糞便由来大腸菌の主な薬剤に対する

耐性率はABPC，29.3％；NA，22.4％；TC，19.1％; 
ST合剤及びSMが各14.5％;CPFX，9.2％；CTX，5.6％
であった。2023年分離の市販鶏肉由来大腸菌では

国産鶏肉NA,26.3％;CPFX,10.2％;CTX,1.5％, 外国

産鶏肉NA,25.0％;CPFX,6.3％;CTX,14.6％）であっ

た。 

 

富田グループ 

2021年2～3月に国内産鶏肉50検体（鹿児島、群馬）

および輸入鶏肉97検体（ブラジル、タイ、米国、ニ

ュージーランド、スペイン）の合計147検体を収集

した。2022年2〜3月に国内産鶏肉126検体（鹿児島、

山口、兵庫、群馬）および輸入鶏肉74検体（ブラジ

ル、タイ、米国）の合計200検体を収集した。2023
年2〜3月に国内産鶏肉220検体（北海道、新潟、茨

城、群馬、千葉、山梨、兵庫、山口、福岡、宮崎、

鹿児島）および輸入鶏肉107検体（ブラジル、タイ、

米国、ニュージーランド、トルコ）の合計327検体

を収集した。各年に収集した鶏肉検体からESBL産
生菌、AmpC産生菌、コリスチン耐性菌、CRE、VRE、
リネゾリド耐性腸球菌、バシトラシン耐性腸球菌

の分離（検出）と薬剤感受性試験、耐性機序・染色

体遺伝子型別を実施した。本調査で得られた食肉

由来耐性株の代表株を薬剤耐性研究センターに送

付し、WGS解析を依頼した。 
 

浅井グループ 

と畜場3か所で49養豚場245頭を対象にし、MRSA
を25農場（51.0％）67頭（27.3％）から分離し薬剤

感受性を調べた。と場における交差汚染を検討す

るため、MRSAではないが、豚から分離された

MRCNS（主にMammaliicoccus sciuri）のPFGE解析

を実施し、と場の交差汚染の可能性が示唆された。

国産豚肉268検体中11検体（4.1％）、輸入豚肉117検
体中1検体（0.9％）からMRSAを分離し、薬剤感受

性試験を実施した。１系列店でMRSA汚染豚肉が認

められたことから、系列店の複数店舗でAおよびB
の2種類の銘柄豚を購入し検査した。銘柄豚Aの

65.9％ (27/41) からMRSA ST398が分離され、銘柄

豚Bからは分離されなかった。スーパー4店舗で国

内産と輸入鶏肉を月一回収集し、鶏肉からCTX耐

性大腸菌を123検体中60検体（48.8%）から179株を

分離し、汚染率には季節性はなく、国産鶏肉、銘柄

鶏肉、輸入鶏肉の順に高かった。分離株のbla型別

（グループ）および薬剤感受性試験を実施した。採

卵鶏農場9か所45鶏舎（5鶏舎/農場）の糞便からコ

リスチン添加培地で大腸菌458株を分離し薬剤感

受性を調べた。 

 

石井グループ 

2021年11月から2022年2月の間にと畜場で採取

された豚耳からMRSA、市販鶏肉から第三世代セフ

ァロスポリン系薬耐性大腸菌（3GCR-Ec）の分離・

収集を行った。30農場中、21農場の検体からMRSA 
74株を得た。3GCR-Ec は26のブロイラー農場のう

ち、11農場に由来する33検体 (13.4%, 1検体あたり

1株を選出) を得た。また、2021年11月-2022年10月
の間に26都道府県(113施設) で採取された外来患

者の皮膚検体 (11,653検体) から分離されたMRSA 
259株を得た。これらのMRSA 333株について全ゲ

ノム解析を行った。豚耳由来MRSAは74株中54株 
(73%) がST398に分類された。海外で分類された

ST398のゲノムデータと合わせてコアゲノム一塩

基多型に基づく系統解析 (コアゲノムSNP-phylo) 
を実施した結果、本邦で分離されたST398は独自の

ST398サブ系統に分類された。外来患者皮膚由来株

は35.1%がST8、30.6%がST1、5.7%がST22に分類さ

れた。豚耳と外来患者皮膚由来から共通して分離

された唯一のSTであるST1232 (それぞれ5株と4株) 
のコアゲノムSNP-phylo解析の結果、豚耳由来同士

と一部の外来患者皮膚由来株は近縁だったが、外

来患者皮膚由来株同士はMRSAに遺伝的関連は認

められなかった。 

 

川西グループ 

と畜場又は食鳥処理場の健康家畜から分離した

カンピロバクター属菌173株、サルモネラ属菌129
株について、WGS解析用にDNAを抽出した。令和

３年度に分離されたと畜場の健康家畜由来大腸菌

について、第3世代セファロスポリン耐性菌2株及

びコリスチン耐性株2株についてWGS解析による
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ドラフトゲノム配列を得た。また、平成30年～令和

4年にと畜場の豚から分離されたMRSA 88株につ

いて、薬剤感受性試験及び全ゲノム解析による遺

伝子型別、薬剤耐性遺伝子、亜鉛耐性遺伝子及び免

疫回避遺伝子の検出やSNPs解析等を実施し、豚由

来株のMRSAの64％が亜鉛耐性を保有しているこ

と、SNPs解析で豚由来株は、人由来と異なるクラ

スターに分類されることが確認された。令和３年

度に分離された、コリスチンのMICが2μg/mL以上

の食鳥処理場由来サルモネラ属菌47株についてコ

リスチン耐性遺伝子mcr-1～mcr-10をmultiplex PCR
で検出し、サルモネラ属菌からはmcr遺伝子は検出

されず、牛及び豚由来の大腸菌からmcr-1遺伝子が

検出されたが低率（いずれも5%以下）であった。 

 

菅井グループ 

感染研・薬剤耐性研究センターでは、各分担研究

者が分離した菌株の全ゲノムシークエンス解析を

担当している。今年度は引き続き各分担者から菌

株あるいは精製DNAの受け入れとゲノム解読を行

うと共に、解読済みゲノムデータの解析を行った。

2021年度に感染研・薬剤耐性研究センターで受け

入れたサルモネラ属菌約720株、カンピロバクター

属菌340株、大腸菌約40株、腸球菌約40株のゲノム

データに加え、大腸菌と腸球菌については感染研・

薬剤耐性研究センターが2019-2020年に日本各地の

病院から収集した株のゲノムデータをヒト由来株

（大腸菌約100株、腸球菌約30株）データとして活用

し、分類群ごとに解析を行い、食品由来株とヒト由

来株のコアゲノムおよび耐性遺伝子保有状況がど

の程度類似しているのかを解析した。その結果、サ

ルモネラ属菌ではテトラサイクリン耐性、トリメ

トプリム耐性、カナマイシン耐性の因子が全体の

約30～50％の株で検出（検出株の約70～90％が食

品由来株）された。食品由来株の主要血清型である

Schwarzengrund、Infantis、Manhattanそれぞれでコア

ゲノム系統樹を作成したところ、食品由来株とヒ

ト由来株がしばしば系統樹上で隣接しており、こ

れらのヒト由来株と食品由来株の間には関連性が

あり、ヒト由来が食品を介してヒトに伝播したこ

とが示唆された。ESBLまたはampC遺伝子を保有す

る株は、全体の4%にとどまっており、複数の系統

に散見された（なお、通常はプラスミド上に存在す

るESBLまたはampC遺伝子が、実際に全てプラスミ

ドに存在しているかどうかは、今回のゲノム解読

からは分からない）。ESBL遺伝子のうち食品由来

株とヒト由来株の双方に見つかったのはblaCTX-M-15

だけであった。カンピロバクター属菌のうち、約7
割が豚の便から分離されたC. coliでは、テトラサイ

クリン耐性、フルオロキノロン耐性、マクロライド

耐性、アミノグリコシド耐性の因子がC.jejuniより

高頻度に観察された（C. coli：約40～80％、C. jejuni：

約3～30％）。同じ耐性因子を保有しコアゲノム系

統樹上で隣接するヒト由来株と食品または動物由

来株のペアが、例えば主要なclonal complexである

ST-21 complexでは4組（ヒト由来40株の10%）検出

された。本試験のヒト由来株は感染性腸炎や食中

毒の患者由来株であることから、その由来を考え

れば当然想定された結果ではあるが、ヒト由来株、

食品由来株、動物由来の間には関連性があり、ヒト

由来株は基本的に食品を介してヒトに伝播したも

のだと考えられた。大腸菌では、ESBL遺伝子保有

株の割合が、食品由来株の86％、ヒト由来株の40％
であったが、これは、食品由来株がESBL選択培地

を用いて分離された株であるためであり、注意が

必要であった。また、ヒト由来株が病院内の臨床検

査で分離されているため今回解析した大腸菌の食

品由来株とヒト由来株の疫学的な関係性は不明で

あり、食品由来株からヒト由来株への伝播の可能

性を解析・議論するのは難しかった。腸球菌では、

ヒト由来株と食品由来株は系統的に明らかに分離

していることが判明した。 

 

D.  考察 

研究班で得られた耐性菌のデータが、国内・国外

への情報発信に貢献していることは大きな成果で

ある。国内においては「薬剤耐性ワンヘルス動向調

査年次報告書 2021」、国外においては WHO 
GLASS に提供され、JANIS や NESID 等のヒト由来

データとともに日本におけるワンヘルスアプロー

チによる基礎データを提供した。 

この研究班は食品に関連する薬剤耐性菌の基盤

データの収集を目指している。地方衛生研究所が

食中毒の原因微生物調査事業の一環として食品等

から菌の分離を行なっていること、また地方衛生

研究所全国協議会のネットワークを駆使して国全

体の食品由来細菌の耐性データを得ることができ

るという理由で食品由来細菌（サルモネラ、カンピ

ロバクター、大腸菌）の耐性菌調査は地方衛生研究

所に担当していただいた。 

「薬剤耐性ワンヘルス動向調査年次報告書」

「WHO GLASS」では薬剤耐性データは菌株の感受

性データとして報告されている。現在、検討されて

いる GLASS 2.0ではさらに耐性遺伝子データの収

載が検討されており、併せて全ゲノムシークエン

ス配列を読む Genomic Surveillance が推奨されて

いる。このことに鑑み、本研究班では新規に収集す

る薬剤耐性菌及び、すでに収集した薬剤耐性菌に

ついて可能な限り全ゲノムシークエンスデータを

採取し、それを元に遺伝子レベルでの薬剤耐性デ

ータを集め、国内外での報告に資する基盤データ

を作出することを目的とした。最終年度は各分担

研究者から収集菌株あるいは精製 DNA を収集し、
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全ゲノムシークエンスを作出するとともに個別に

ゲノムデータを解析した。今後、データをもとにワ

ンヘルス動向調査報告書に投稿できるように形式

を整える必要がある。 

サルモネラに関してはヒト由来株のうち食品か

ら も 分 離 さ れ た 血 清 型 、 S. Infantis, S. 
Schwarzengrund, S. Manhattan では、2015年～2022年
分離株と同様にヒト由来株と食品由来株の耐性傾

向に強い類似性があり、食品由来耐性菌とヒト由

来耐性菌との関連が強く示唆された。大腸菌につ

いては下痢原性大腸菌の方が EHEC より薬剤耐性

率は高く、多剤耐性傾向を示した。C. jejuni と C. 
coli はともにヒト由来株と食品由来株の耐性傾向

に強い類似性があり、食品由来耐性菌とヒト由来

耐性菌との関連が強く示唆された。また鶏肉由来

ESBL 産生菌の探索結果でも国産鶏肉の方が輸入

鶏肉より多く検出されている。一方、ESBL 選択培

地を使用せず分離した大腸菌での第3世代セファ

ロスポリン耐性率は、国産鶏肉の方が輸入鶏肉よ

り低いことが確認されている。今後、全ゲノムデー

タの解析によって耐性遺伝子の違いが浮き彫りに

なると考えられる。食鳥処理場及びと畜場で分離

された大腸菌及びサルモネラのうち、コリスチン

の MIC が2 μg/mL 以上の株についてコリスチン

耐性遺伝子（mcr-1～mcr-10）の保有状況を確認し

たところ、大腸菌から mcr-1、mcr-3及び mcr-5 遺
伝子は検出されたが低率（各年、動物種毎に、いず

れも5%以下）であった。鶏肉からの薬剤耐性腸球

菌については、VanN 型 VRE 株が国産鶏肉5 検体

（4%）から検出されているが、ヒトで多く認められ

る VanA や VanB は検出されなかった。しかしリネ

ゾリド耐性腸球菌（optrA 陽性株）が国内産鶏肉7
検体（6%）検出されている。ヒト由来 VRE ではリ

ネゾリド耐性株は依然として少ないため、今後ヒ

トに移行しないかを継続してモニターする必要が

あると考えられた。と畜場での豚耳検体からは関

東、東海等地域を問わず MRSA が検出された。薬

剤感受性検査結果から LA-MRSA が疑われ、ドラ

フトゲノム解析から CC398株が多数検出された。

市販豚肉の検討でも今年度の研究で得た MRSA 株

は全て ST398であった。今後、全ゲノムシークエン

ス解析の結果に基づき、病原性を含めた性状を明

らかにしてゆく必要がある。 

 

E. 結論 

本研究では動物性食品の薬剤耐性菌の動向調

査・薬剤耐性機序に関する研究を実施するととも

に Global Antimicrobial Resistance and Use 
Surveillance System (GLASS)、薬剤耐性ワンヘルス

動向調査年次報告書にデータを提供することを目

的として以下の調査研究を実施した：地方衛生研

究所で扱う耐性菌について全国20-30か所の協力施

設により菌株の収集、薬剤感受性試験。食肉衛生検

査所および検疫所由来鶏肉検体から耐性菌の分離

と収集、薬剤感受性試験、耐性機序・染色体遺伝子

型別。食肉処理場（豚）および市販豚肉由来メチシ

リン耐性ブドウ球菌の収集、市販鶏肉由来第三世

代セファロスポリン耐性菌の季節変動の検討、薬

剤感受性試験を含む性状解析。JVARM 参加食肉処

理場（牛・豚）、食鳥処理場の健康家畜由来株の耐

性菌の収集、薬剤感受性試験、耐性機序・染色体遺

伝子型別。健常人糞便からの ESBL 産生大腸菌の

分離。多くのデータを得るとともに、ゲノムデータ

の作出が進んだ。次年度には収集した各種菌株の

ゲノム情報に基づき、ゲノムレベルでの各セクタ

ー間での耐性遺伝子の移動を解析するための新し

いプラットフォーム作りが期待される。 

 

F. 健康危険情報 

特記すべき事項なし。 
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研究要旨 

 薬剤耐性菌を制御するためには、環境―動物―食品―ヒトを包括するワンヘルス・ア

プローチが重要である。先行研究班で構築された地方衛生研究所（以下、地研）ネット

ワークの協力により、ヒト及び食品由来サルモネラ、大腸菌、カンピロバクターについ

て薬剤耐性状況を調査した。今期（2023年）分離株において、サルモネラに関しては、

ヒト由来 194 株中の 85 株(43.8%)、及び食品由来 186 株中の 166 株(89.2%)が、17 剤

中の 1剤以上に耐性を示した。これらは、2015-2022年に分離されたヒト由来計 2,316

株の 888 株(38.3%)、及び食品由来計 987 株中の 892 株の耐性率(90.4%)とそれぞれ近

似で、現在の日本の状況を反映していると考えられる。2023 年分離のサルモネラにつ

いて血清型別の詳細な解析を行ったところ、食品由来株では S. Schwarzengrundの占

める割合が 2015-2022年よりも高かったが、耐性傾向は大きくは異なっていなかった。

一方、ヒト由来株においては血清型別に特徴的な耐性傾向が認められるため、血清型別

の耐性率を経年的に比較した。また、ヒト由来株のうち食品からも分離された血清型、

S. Infantis, S. Schwarzengrund, S. Manhattanでは、2015-2022年分離株と同様にヒ

ト由来株と食品由来株の耐性傾向に強い類似性があり、食品由来耐性菌とヒト由来耐性

菌との関連が強く示唆された。一方、大腸菌については、2023 年分離のヒト由来 508

株中の 192株(37.8%)、及び食品由来 57株中の 33株(57.9%)が 1剤以上に耐性を示し、

2015-2022年分離株の結果と近似であった。その他の大腸菌（病原因子陰性株など）は

6剤以上の多剤耐性株が多く、下痢原性大腸菌よりも高度の多剤耐性傾向を示した。カ

ンピロバクターについては、2023年分離の C. jejuni（157株)と C. coli（21株）はと

もにヒト由来株と食品由来株の耐性傾向に強い類似性があり、食品由来耐性菌とヒト由

来耐性菌との関連が強く示唆された。以上の薬剤感受性検査に加えて、2015-2022年分

離のサルモネラと大腸菌を対象に、基質特異性拡張型β-ラクタマーゼ(ESBL)産生遺伝

子、AmpC型β-ラクタマーゼ(AmpC)遺伝子の検出を行った。さらに、2017-2022年分

離のサルモネラ株（2,290株）を対象に、研究代表者である国立感染症研究所薬剤耐性

研究センターと共同でゲノム解析を進め、19 地研の 1,265 株（ヒト由来 683 株、食品

由来 582株）について同意が得られ、全ゲノム解析を実施した。本分担班で取得された

薬剤耐性データは、我が国の「薬剤耐性ワンヘルス動向調査年次報告書」及びWHOの

GLASS に提供され、ゲノム解析情報と合わせて食品由来薬剤耐性菌の動向把握や対策

に寄与している。

A. 研究目的

薬剤耐性(AMR)の問題は医療現場に限定され

るものではなく、環境―動物―食品―ヒトなどを包

括するワンヘルス・アプローチが重要であるとい

う認識が共有され、WHO は「AMR に関するグ

ローバルアクションプラン」を採択し、我が国に

おいても「AMR 対策アクションプラン」が策定

された。このうち、動物については農林水産省で

実施している JVARM(Japanese Veterinary

Antimicrobial Resistance Monitoring System)

による耐性菌モニタリングシステムがあり、病院

内の耐性菌については厚生労働省で行われてい

る JANIS(Japan Nosocomial Infections

Surveillance)によるサーベイランスがある。一方、

食品由来耐性菌については、これらのシステムで

はモニタリングされていない。

地方衛生研究所（以下、地研）は、従来から食

中毒原因菌等の食品由来細菌の検査を実施して

いる。食品由来耐性菌に関する前々回研究班

（2015-2017 年度）及び前回研究班（2018-2020

年度）において、ヒト及び食品から分離されたサ

ルモネラ、大腸菌、カンピロバクターの薬剤耐性

状況を、全国の地研で統一されたプロトコルや判

定表に基づいて実施する体制を構築してきた。本

研究においては、これまでの成果に立脚し、さら

に食品由来耐性菌に関する情報収集体制を強固

にすることを目指すとともに、研究代表者と共同

して薬剤耐性菌のゲノム解析を進め、ワンヘル

ス・アプローチに基づく薬剤耐性制御に繋げてい

く。得られたデータは、WHO グローバルアクシ

ョンプランの一環として展開されている、

GLASS(Global Antimicrobial Resistance

Surveillance System)に報告する日本のデータベ

ース構築に提供されるとともに、我が国の「薬剤

耐性ワンヘルス動向調査年次報告書」に提供され

ている。

B. 研究方法

１．調査対象菌株

薬剤感受性検査としては、2023 年にヒト（患
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者）及び食品から分離され、サルモネラ属菌（非

チフス性）、大腸菌、カンピロバクター・ジェジ

ュニ/コリと判定された菌株を対象とした。ヒト由

来株は、感染性胃腸炎や食中毒の患者検体から分

離されたものを対象とし、検体情報として、性別、

年齢、症状、検体の種類、分離年を可能な範囲で

求めた。食品由来株は、分離した食品の種類、分

離年月日を求め、食品が食肉の場合は、国産、輸

入（国名）、不明の情報を記載した。ゲノム解析

としては、前々回、前回研究班で薬剤感受性試験

を実施済みのサルモネラ株も合わせ、2017-2022

年に分離されたサルモネラ株（2,290 株）を対象

とした。

２．薬剤感受性検査 

協力22地研においてサルモネラ属菌、大腸菌、

カンピロバクター・ジェジュニ/コリと判定された

菌株を用い、2017 年度（サルモネラ、大腸菌）、

2018 年度（カンピロバクター）の研究報告書に

記載した方法により感受性試験と判定を実施し

た。以上の菌株について、検査に用いる感受性デ

ィスク等の試薬、ディスクディスペンサーやノギ

ス等の器具は全ての地研で共通のものを用いた。

寒天・血液寒天平板上の感受性ディスクの配置は、

阻止円が融合しないように配置した。阻止円径を

測定し、結果表に記入した。

３. 結果の報告・集計と解析

サルモネラ及び大腸菌については、検体情報と

菌株情報（血清型）を記載した。大腸菌はさらに

病原因子やマーカー遺伝子の有無から、下痢原性

大腸菌（腸管出血性大腸菌 EHEC、腸管毒素原性

大腸菌 ETEC、腸管侵入性大腸菌 EIEC、腸管病

原性大腸菌 EPEC、腸管凝集付着性大腸菌

EAggEC、他の下痢原性大腸菌）とその他の大腸

菌（病原因子陰性株及び病原因子未検査株）に分

類した。カンピロバクターについては検体情報と

菌株情報（C. jejuni, C. coli）を記載した。以上の

菌株について、感受性ディスク阻止円径と SIR判

定結果を感受性検査結果表に記載し、研究分担者

である愛媛県立衛生環境研究所に送付し、集計・

解析を行った。なお、コリスチンについては、CLSI

ディスク拡散法の SIR判定表がないため、阻止円

径のみを記載した。 

４．サルモネラの血清型別薬剤耐性解析 

 2023 年分離のサルモネラを対象に、血清型別

に各種抗菌剤に対する耐性率を解析し、各血清型

毎に 2015-2022年分離株と比較した。 

５．薬剤耐性菌のゲノム解析と薬剤耐性菌バン

クへの提供

前々回・前回研究班（2017-2020年）及び本研

究班（2021-2022年）で収集したヒト（患者）及

び食品由来のサルモネラ株を対象に、同意の得ら

れた地研の菌株について、本研究班代表の国立感

染症研究所（感染研）薬剤耐性研究センターと共

同して、次世代シークエンサー（NGS）によるゲ

ノム解析を実施した。同意の得られたゲノムデー

タと菌株を薬剤耐性菌バンクで保管し、同意が得

られなかった菌株はゲノム解析後に廃棄した。ま

た、一部の地衛研については自施設で菌株 DNA

を分離し、感染研に送付した。地研の同意につい

ては、あらかじめ研究分担者である愛媛県立衛生

環境研究所から協力地研に意向調査を行った

（2021年度報告書に添付）。

倫理面への配慮 

本研究課題は、分担者を研究代表者、協力地研

担当者を研究協力者として、愛媛県立衛生環境研

究所倫理審査委員会で審査され、承認された。本

審査にしたがい、全ての分離株及び調査情報は個

人を特定できる情報を含まない状態で収集し、本

研究に用いた。 

C. 研究結果

１．ヒト及び食品から分離されたサルモネラの

内訳と血清型 

 2023 年に収集されたサルモネラは、ヒト由来

194株、食品由来 186株、総計 380株で、それぞ

れの内訳と耐性率を表 1及び表 2に示す。1剤以

上に耐性を示した菌株の割合（耐性率）は、ヒト

由来株 43.8%、食品由来株 89.2%で、ヒト由来株

で前年よりもやや高くなっていた。2023 年に収

集されたサルモネラの H 抗原を含めた血清型別

の割合とヒト由来株の上位 10 血清型及び食品由

来株の上位 5血清型を図 1に示す。図中のOthers

についても大部分は型別されている。 

 ２．ヒト及び食品から分離されたサルモネラの

薬剤耐性状況 

 2015-2023年に収集されたヒト由来 2,510株及

び食品由来 1,173 株の 17 剤に対する耐性率を年

次別に示す（表 3, 4）。ヒト由来株、食品由来株と

もに、TC, SMに対する耐性率が最も高く、KM, 

SM, TC, ST, NAは食品由来株で耐性率が高い傾

向が見られた。ヒト由来株の TC, SMに対する耐

性率は低下傾向にあったが、2023年に増加した。

食品由来株のフェム系薬 CTX, CAZ, CFX耐性率

も 2021-2022 年分離株で低い傾向が見られてい

たが、2023 年に増加した。一方、アミノグリコ

シド系薬 GM、AMK、キノロン系薬 CPFX、NFLX、

ホスホマイシン系薬 FOM、カルバペネム系薬

IPM、MEPMに対する耐性率は低いか、0%であ
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った。 

 2023 年分離のサルモネラ中の 6 剤以上に耐性

を示した多剤耐性株（ヒト由来 4 株、食品由来 4

株）を図 2に示す。また、ESBL産生菌及び AmpC

産生菌との関連が示唆される、CTX, CAZ, CFX

の 1剤以上に耐性である菌株（ヒト由来 3株、食

品由来 6株）を図 3に示す。2022年には、6剤以

上に耐性の食品由来株は 0 株、CTX, CAZ, CFX

の 1剤以上に耐性の食品由来株であったのも 0株

だったが、2023年に共に増加した。 

 

３．ヒト及び食品から分離されたサルモネラの

血清型別の耐性率の比較 

2015-2023年に収集されたサルモネラについて

血清型別の詳細な解析を行った。食品由来株

（ 1,173 株 ） に お い て 、 S. Infantis, S. 

Schwarzengrund, S. Manhattan は、これらで全

体の約 8割を占め、国産鶏肉から検出される主要

な血清型と考えられる。S. Infantis 及び S. 

Schwarzengrund の各種抗菌剤に対する耐性率

を年次別に示す（表 5, 6）。また、2023 年及び

2015-2023 年に収集された S. Infantis, S. 

Schwarzengrund, S. Manhattan の計 166 株、

994株の耐性率を図 4に示す。これらの菌株には

共通する点が多いが、それぞれの血清型に特徴的

な点も認められた。すなわち、S. Infantis では

NA 耐性が低く、S. Schwarzengrundでは ABPC

耐性やセフェム系薬耐性が低く S. Manhattan

では KM耐性が認められなかった。 

一方、2015-2023 年に収集されたヒト由来

2,510株中の上位 7位の血清型のうち、S. Infantis, 

S. Enteritidis, S. Thompson, S. 4:i:-, S. 

Saintpaul の各種抗菌剤に対する耐性率を年次別

に示す（表 7, 8, 9, 10, 11）。それぞれの血清型で

多少の年次間の増減は認められるが、全体的傾向

として血清型別の特徴が認められた。この 5種の

血清型に S. Schwarzengrund を加えた 6 種の血

清型株について相互に比較した（図 5）。S. 4:i:- は

国産鶏肉からの検出率は低いがヒト由来株では

主要な血清型の一つで、ABPC, SM, TC に対する

耐性率が高かった。国産鶏肉由来株の主な血清型

である S. Infantis と S. Schwarzengrund では

ABPC耐性率は低いが SM, TC耐性率は高かった。

一方、鶏肉よりも鶏卵から分離される S. 

Enteritidisでは SM, TC耐性率は低く、2021年

分離株から初めて CPFX耐性菌が検出された。食

品からの分離が少ない S. Saintpaul 及び S. 

Thompsonにおいても SM, TC耐性率は低かった。 

次に、ヒト由来株と食品由来株の両方で認めら

れ、かつ食品由来株の主要な血清型である S. 

Infantis, S. Schwarzengrund, S. Manhattanに

ついて、各種抗菌剤に対する耐性率を比較すると

（表 12、図 6：2015-2023 年分離株）、それぞれ

の血清型において、各種抗菌薬に対する全体的な

耐性傾向に高い類似性が認められることから、ヒ

ト 由 来 株 （ S. Infantis の 約 4 割 , S. 

Schwarzengrund と S. Manhattanの大部分）と

食品由来株との間の関連が強く示唆された。 

 

４．ヒト及び食品から分離された大腸菌の薬剤

耐性状況 

2023 年分離のヒト由来大腸菌 508 株のうち、

17剤中の 1剤以上に耐性を示した株は 192株で、

耐性率は 37.8%であった（表 14）。大腸菌株の分

類別耐性率は、EHEC 36.6%、EHEC以外の下痢

原性大腸菌 61.5%、その他 25.0%であり、EHEC

以外の下痢原性大腸菌株の耐性率が他の大腸菌

よりも高い傾向であった。一方、食品（牛肉、鶏

肉など）由来株 57株のうち、33株が 1剤以上に

耐性で（耐性率 57.9%）、例年と同程度の耐性率

であった。 

 

５．ヒト及び食品から分離された大腸菌の多剤

耐性状況及び各種抗菌剤に対する耐性率につい

て 

ヒト由来株のうち、その他の大腸菌株では、下

痢原性大腸菌株と比べて 7 剤～12 剤の多剤耐性

株の頻度が高かった（図 7）。各種抗菌剤に対する

耐性率では、多くの抗菌剤に対して、EHEC以外

の下痢原性大腸菌株が EHEC 株よりも耐性率が

高く、その他の大腸菌株はセフェム系薬、キノロ

ン系薬、カルバペネム系薬 MEPM 等に耐性を示

し、高度の耐性傾向を示した（図 8）。 

 

６．ヒト及び食品から分離されたカンピロバク

ター株の薬剤耐性状況 

カンピロバクター株については、2023 年分離

の C. jejuni（157株)と C. coli（24株）について、

例年と同様の耐性傾向であった。C. jejuni、C. coli

共にヒト由来株と食品由来株の耐性傾向に強い

類似性があり、食品由来耐性菌とヒト由来耐性菌

との関連が強く示唆された（表 15、図 9）。C. coli

は菌株数が多くないが、ヒト由来株、食品由来株

とも、EM, CPFX, NAに対する耐性率が C. jejuni

よりも高い傾向を示した。 

 

７．サルモネラ及び大腸菌における ESBL産生

遺伝子及び AmpC遺伝子保有状況 

2015-2022年分離サルモネラ株のうち、セフェ

ム系薬 CTX, CAZ, CFX耐性の 1剤以上に耐性を

示すヒト由来 46株及び食品由来 48株中のESBL

産生遺伝子及び AmpC 遺伝子を検出すると、

ESBL 産生遺伝子では、CTX-M-1 グループと

TEM 型はヒト由来株と食品由来株の両方から検
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出されたが、CTX-M-9 グループはヒト由来株の

みに検出された。また、AmpC遺伝子では、CIT

が両方から検出された（表 16）。 

一方、大腸菌では、サルモネラと異なり、AmpC

遺伝子の保有がほとんど認められず、ESBL産生

遺伝子が主として検出された。さらに、大腸菌の

種類別に保有する ESBL産生遺伝子が異なり、そ

の他の大腸菌では CTX-M-9 グループ, CTX-M-2

グループ, TEM 型が多く検出され、EHEC では

CTX-M-1 グループ, TEM 型は検出されたが、

CTX-M-9 グループ, CTX-M-2 グループはほとん

ど検出されなかった（表 17）。 

８．薬剤耐性菌のゲノム解析と薬剤耐性菌バン

クへの提供

前々回研究班・前回研究班（2017-2020年）及

び本研究班（2021-2022年）で感受性試験を実施

したサルモネラ 2,316株のうち、ヒト由来サルモ

ネラ 683 株及び食品由来サルモネラ 582 株の計

1,265 株についてゲノム解析の同意が得られ、

2023 年度中に感染研に菌株が送付された。これ

らの菌株については、ゲノム解析され、データベ

ースに登録される予定である。

D. 考察

前々回、前回研究班での調査に引き続き、全国

22地研の協力を得て、ヒト（有症者、大部分は便

検体）及び食品（大部分は国産鶏肉）から、2023

年に分離されたサルモネラの薬剤耐性状況を調

査した。ヒト由来株（194株）は 43.8%、食品由

来株（186 株）は 89.2%が、1 剤以上の抗菌剤に

耐性を示した。2015-2023年の年次毎の耐性率は

ほぼ同様で、現在の日本における状況を反映して

いると考えられる。ヒト由来株の血清型は非常に

多様で多くの型が含まれていたが、食品由来株は

5種類の型が 93%を占め、ある程度限定された血

清型が養鶏場等で定着している可能性が示唆さ

れ、2023 年は S. Schwarzengrund の割合が

79.0%とこれまでで最も高かった。 

 多剤耐性状況については、6 剤以上に耐性を示

す高度耐性株も、ヒト由来株中に 4株、食品由来

株中に 4株認められた。 

2023 年及び 2015-2023 年に分離されたサルモ

ネラを対象に血清型別の耐性率パターンを解析

すると、食品由来（主として国産鶏肉）株として

主要な S. Infantis, S. Schwarzengrund, S.

Manhattan では、各種抗菌剤に対する耐性率に

共通する部分が多いが、血清型に特徴的な点も認

められた。例えば、S. Manhattan では KM耐性

が全く認められなかった。このような違いは養鶏

場等での使用抗菌剤の種類を反映しているのか

もしれない。一方、ヒト由来株においては、血清

型別の耐性率に特徴的な点が認められた。それぞ

れの血清型において、ヒトの感染に至るまでの生

息環境における抗菌剤への暴露の違いを反映し

ているのかもしれない。鶏肉からも分離される S. 

Infantis 及び S. Schwarzengrund は耐性率が高

い傾向であった。今回の調査で鶏肉から分離され

ないか、分離が少ない血清型、S. Enteritidis, S. 

Thompson, S. 4:i:-, S. Saintpaul では、S. 4:i:-を

除いて各種抗菌剤に対する耐性率があまり高く

ない傾向であったが、 S. 4:i:-は ABPC, SM, TC

に対して耐性率が高く、抗菌剤を投与される食用

鶏以外の保菌動物の存在が示唆される。 

 食品由来耐性菌とヒト由来耐性菌の両方で認

められる S. Infantis, S. Schwarzengrund, S. 

Manhattan では、ヒト由来株と食品由来株の耐

性傾向に強い類似性があり、食品由来株がヒトサ

ルモネラ症の感染源になっていることが示唆さ

れる。S. Schwarzengrundと S. Manhattanでは

耐性率そのものも近似であり、より直接的に感染

源になっている可能性が高い。S. Infantisではヒ

ト由来株の耐性率は食品由来株よりも低い傾向

があり、鶏肉だけでなく、複数の感染経路がある

のかもしれない。今回の結果は、いくつかの血清

型について感染経路を具体的に推測させるもの

で、今後の研究と相まって、ワンヘルス・アプロ

ーチに基づく感染制御に繋がることが期待され

る。

ヒト及び食品由来大腸菌においても興味ある

知見が得られた。EHEC, EHEC 以外の下痢原性

大腸菌株、その他の大腸菌株の間で、抗菌剤に対

する耐性率が相当に異なることが明らかにされ

た。生息環境の違いによって、抗菌剤に対する選

択圧や薬剤耐性遺伝子の伝達頻度が異なること

が可能性として示唆される。 

カンピロバクターについては、C. jejuni、C. coli

とも、ヒト由来株と食品由来株の耐性傾向に強い
類似性があり、食品由来耐性菌とヒト由来耐性菌

との関連が強く示唆された。また、C. coliは菌株

数が多くないが、ヒト由来株、食品由来株とも、

EM, CPFX, NAに対する耐性率が C. jejuniより

も高い傾向が認められた。 

 以上の薬剤感受性検査に加えて、耐性遺伝子

（ESBL産生遺伝子、AmpC遺伝子、コリスチン

耐性遺伝子）の保有状況を調べると、サルモネラ

では、ヒト由来株と食品由来株に共通して、ESBL

産生遺伝子の CTX-M-1 グループと TEM 型、及

び AmpC 遺伝子の CIT 型が多く検出され、食品

株が感染源になっている可能性が示唆されるが、

CTX-M-9 グループのようにヒト由来株のみで検

出された遺伝子もあり、ヒトに於いて伝達される

可能性も示唆された。一方、大腸菌株ではその種

類毎に保有する ESBL産生遺伝子が異なり、生息
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環境による耐性獲得の相違が示唆された。 

 さらに、2017-2022 年分離のサルモネラ株

（2,316 株）を対象に、研究代表者である感染研

と共同でゲノム解析を進め、19 地研の 1,265 株

（ヒト由来 683株、食品由来 582株）についてゲ

ノム解析の同意が得られ、全ゲノム解析を実施し

た。

 JANIS 及び JVARM には食品由来耐性菌の情

報は含まれないことから、環境―動物―食品―ヒト

を包括するワンヘルス・アプローチにおいて、地

研における食品由来菌の耐性データは重要であ

る。また、ヒト便検体由来サルモネラ株の耐性デ

ータについても地研での集積が大きいと言われ

ている。これらの結果をワンヘルス・アプローチ

に基づく薬剤耐性制御に繋げていくためには、地

研による食品由来耐性菌のモニターを継続して

実施していくネットワーク整備が必要である。 

E. 結論

全国 22地研の協力を得て、2023年に分離され

たヒト及び食品由来のサルモネラ株、大腸菌株、

カンピロバクター株について薬剤耐性状況を調

査し、2015-2022年分離株とあわせ耐性データを

解析した。食品由来菌の薬剤耐性調査に関して、

統一された方法による組織だった全国規模の調

査は、本研究班で実施されている。地研における

薬剤耐性データを JANIS や JVARM など既存の

薬剤耐性データベースと統合し、環境―動物―食

品―ヒトを包括するワンヘルス・アプローチに基

づく感染制御に繋がることが期待される。

F. 健康危険情報

（総括研究報告書にまとめて記載）

G. 研究発表

1. 論文発表

なし

2. 学会発表

1) 四宮博人. 我が国におけるヒトおよび食品

由来サルモネラ属菌のワンヘルス AMR サ

ーベイランス. 第 82回日本公衆衛生学会総

会. つくば市 2023.10.31- 11.2

2) 浅野由紀子、矢儀田優桂、平井真太郎、大

塚有加、柴山恵吾、渡邉治雄、菅井基行、

四宮博人. 2015-2022 年に有症者から分離

されたサルモネラ株の解析について. 第 35

回日本臨床微生物学会総会・学術集会. 横

浜 2024.2.9-11

H. 知的財産権の出願・登録状況

なし
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表 1. ヒト及び食品由来サルモネラ株の薬剤耐性状況 (2023分離株* n = 380) 

(2024/3/1 時点) 

由来 菌株数 耐性菌株数＃ 耐性率 

ヒト由来 194 85 43.8% 

食品由来 

国産鶏肉 152 133 87.5% 

外国産鶏肉 1 1 100.0% 

その他・不明 33 32 97.0% 

合計 186 166 89.2% 

*2023年 1月～12 月に分離された菌株

#17 抗菌剤中 1剤以上に耐性(R)を示した菌株

表 2. ヒト由来サルモネラ株の検体別内訳と耐性率 (2023 年分離株 n = 194) 

(2024/3/1 時点) 

検体名 菌株数 耐性菌株数 耐性率

糞便 149 71 51.1% 

血液 4 2 33.3% 

尿 0 0 0.0% 

菌株 38 10 26.3% 

膿 1 1 100.0% 

喀痰 0 0 0.0% 

その他 0 0 0.0% 

不明 2 1 100.0% 

合計 194 85 43.8% 
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図 1. ヒト及び食品由来サルモネラ株の血清型 （2023 年分離株） 
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表 3. ヒト由来 non-typhoidal Salmonella spp.の耐性率 (2015-2023 年) 

各年 1 月~12 月に分離された菌株 

表 4. 食品由来 non-typhoidal Salmonella spp.の耐性率 (2015-2023年) 

各年 1 月~12 月に分離された菌株 

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 合計

(n=156) (n=110) (n=86) (n=108) (n=126) (n=129) (n=140) (n=132) (n=186) (n=1173)

ABPC 17.9 13.6 11.6 12.0 11.1 12.4 5.0 2.3 6.5 10.1

GM 0.0 0.9 1.2 0.0 0.0 0.0 0.7 0.0 0.5 0.3

KM 48.1 47.3 45.3 50.0 57.1 65.9 62.9 59.1 67.7 57.0

SM 82.7 70.9 69.8 77.8 64.3 70.5 71.4 81.1 69.9 73.3

TC 85.9 76.4 73.3 78.7 70.6 82.9 80.7 81.8 74.7 78.6

ST 19.9 16.4 12.8 38.0 25.4 24.8 14.3 22.0 47.3 25.7

CP 7.1 10.0 2.3 8.3 4.0 7.0 4.3 4.5 5.9 6.0

CTX 5.1 5.5 7.0 6.5 6.3 4.7 1.4 0.0 3.2 4.2

CAZ 4.5 6.4 7.0 6.5 4.8 3.9 0.0 0.0 2.7 3.7

CFX 2.6 3.6 7.0 4.6 5.6 5.4 1.4 0.0 2.2 3.3

FOM 0.0 0.9 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.5 0.2

NA 18.6 18.2 14.0 16.7 27.0 23.3 20.0 22.0 15.1 19.4

CPFX 0.0 0.9 1.2 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.5 0.3

NFLX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.5 0.1

AMK 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

IPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

MEPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

1剤以上耐性数 143 96 77 98 113 124 121 120 166 1058

1剤以上耐性率 91.7 87.3 89.5 90.7 89.7 96.1 86.4 90.9 89.2 90.2

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 合計

(n=387) (n=360) (n=393) (n=315) (n=265) (n=211) (n=146) (n=239) (n=194) (n=2510)

ABPC 17.3 18.1 16.0 19.4 14.7 14.7 12.3 14.2 19.1 16.5

GM 0.3 0.6 0.8 0.6 1.5 0.5 0.7 0.4 0.5 0.6

KM 5.9 11.7 7.4 8.3 6.4 6.2 7.5 4.6 5.2 7.3

SM 27.4 30.0 26.2 29.2 23.8 25.6 22.6 19.2 22.2 25.8

TC 32.6 29.2 27.5 25.4 22.6 26.1 21.9 18.4 21.1 25.9

ST 4.4 6.7 8.1 6.3 3.4 9.0 4.8 2.9 8.8 6.1

CP 2.3 6.4 5.3 6.0 5.3 5.2 5.5 4.2 6.7 5.1

CTX 0.3 2.5 3.3 3.2 1.5 0.9 1.4 1.3 1.5 1.9

CAZ 0.3 2.2 1.8 1.9 0.8 0.9 1.4 0.8 1.0 1.3

CFX 0.0 1.4 0.5 0.6 0.0 0.9 1.4 0.8 0.5 0.6

FOM 0.0 0.3 0.3 0.0 0.4 0.5 0.0 0.0 0.0 0.2

NA 7.0 8.1 8.9 5.7 4.2 5.2 5.5 13.4 17.5 8.2

CPFX 0.3 0.8 1.0 0.3 0.4 0.0 0.7 0.8 0.0 0.5

NFLX 0.0 0.8 0.5 0.0 0.8 0.0 0.0 0.8 0.0 0.4

AMK 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

IPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

MEPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.5 0.0 0.0 0.0 0.0

1剤以上耐性数 164 161 147 125 89 83 45 73 85 972

1剤以上耐性率 42.4 44.7 37.4 39.7 33.6 39.3 30.8 30.5 43.8 38.7
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図 2. 6剤以上に耐性を示したサルモネラ株 (2023年分離株) 

ヒト由来株

食品由来株

図 3. セフェム系薬剤に耐性を示したサルモネラ株 (2023 年分離株) 

ヒト由来株

食品由来株

分離年
薬剤

耐性数
ABPC GM KM SM TC ST CP CTX CAZ CFX FOM NA CPFX NFLX AMK IPM MEPM

2023 6 R S S S R S S R R R S R I S S S S

2023 9 R R R R R R R R R S S I I S S S S

2023 6 R S R R R R R S S S S S S S S S S

2023 6 S S R R R R R S S S S R I S S S S

分離年
薬剤

耐性数
ABPC GM KM SM TC ST CP CTX CAZ CFX FOM NA CPFX NFLX AMK IPM MEPM

2023 6 R S S R R S S R R R S S S S S S S

2023 6 S S R R R R R S S S S R I S S S S

2023 7 R S R R R R R S S S S R I S S S S

2023 13 R R R R R R R R R S R R R R S S S

分離年 耐性薬剤数 CTX CAZ CFX

2023 6 R R R

2023 9 R R S

2023 2 R S S

分離年 薬剤耐性数 CTX CAZ CFX

2023 6 R R R

2023 5 R R R

2023 4 R R R

2023 13 R R S

2023 4 R R I

2023 3 R I R
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表 5. 食品由来 S. Infantisの耐性率 (2015-2023年) 

各年 1 月~12 月に分離された菌株 

表 6. 食品由来 S. Schwarzengrundの耐性率 (2015-2023 年) 

各年 1 月~12 月に分離された菌株 

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 合計

(n=65) (n=33) (n=19) (n=27) (n=24) (n=8) (n=20) (n=10) (n=13) (n=219)

ABPC 10.8 12.1 5.3 14.8 8.3 37.5 10.0 0.0 30.8 12.3

GM 0.0 3.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.5

KM 46.2 42.4 15.8 33.3 37.5 62.5 35.0 60.0 23.1 39.3

SM 81.5 72.7 68.4 85.2 58.3 50.0 60.0 100.0 46.2 72.6

TC 89.2 81.8 68.4 85.2 58.3 37.5 70.0 100.0 53.8 77.2

ST 18.5 30.3 0.0 44.4 12.5 0.0 30.0 30.0 38.5 23.3

CP 3.1 3.0 0.0 0.0 0.0 12.5 5.0 0.0 0.0 2.3

CTX 4.6 6.1 5.3 11.1 8.3 12.5 0.0 0.0 23.1 6.8

CAZ 3.1 9.1 5.3 11.1 0.0 12.5 0.0 0.0 15.4 5.5

CFX 4.6 9.1 5.3 14.8 8.3 25.0 5.0 0.0 23.1 8.7

FOM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

NA 3.1 9.1 0.0 3.7 16.7 0.0 15.0 0.0 0.0 5.9

CPFX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

NFLX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

AMK 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

IPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

MEPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

1剤以上耐性数 61 29 15 24 19 7 16 10 11 192

1剤以上耐性率 93.8 87.9 78.9 88.9 79.2 87.5 80.0 100.0 84.6 87.7

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 合計

(n=47) (n=38) (n=45) (n=51) (n=66) (n=95) (n=107) (n=94) (n=147) (n=690)

ABPC 17.0 5.3 0.0 7.8 3.0 5.3 1.9 0.0 2.7 3.9

GM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

KM 85.1 86.8 77.8 80.4 92.4 73.7 72.0 71.3 79.6 78.4

SM 93.6 78.9 82.2 76.5 74.2 80.0 73.8 80.9 72.1 77.7

TC 95.7 84.2 80.0 86.3 81.8 93.7 83.2 85.1 78.2 84.6

ST 36.2 18.4 24.4 56.9 43.9 30.5 12.1 21.3 49.0 32.9

CP 19.1 13.2 4.4 9.8 6.1 5.3 4.7 6.4 4.8 7.0

CTX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 1.1 0.9 0.0 0.7 0.4

CAZ 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.7 0.1

CFX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 1.1 0.0 0.0 0.0 0.1

FOM 0.0 2.6 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.1

NA 25.5 21.1 6.7 23.5 27.3 20.0 18.7 22.3 13.6 19.3

CPFX 0.0 2.6 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.1

NFLX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

AMK 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

IPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

MEPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

1剤以上耐性数 47 38 45 49 65 94 93 86 133 650

1剤以上耐性率 100.0 100.0 100.0 96.1 98.5 98.9 86.9 91.5 90.5 94.2
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図 4. 主要な食品由来サルモネラ株の血清型別薬剤耐性率 

表 7. ヒト由来 S. Infantis の耐性率 (2015-2023 年) 

各年 1 月~12 月に分離された菌株 

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 合計

(n=34) (n=48) (n=47) (n=22) (n=16) (n=19) (n=9) (n=5) (n=10) (n=210)

ABPC 0.0 2.1 0.0 9.1 6.3 5.3 0.0 0.0 0.0 2.4

GM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

KM 20.6 14.6 6.4 22.7 12.5 5.3 11.1 0.0 0.0 12.4

SM 29.4 33.3 19.1 50.0 31.3 26.3 22.2 0.0 10.0 28.1

TC 47.1 33.3 21.3 54.5 37.5 47.4 22.2 20.0 0.0 34.3

ST 14.7 14.6 2.1 18.2 0.0 21.1 0.0 0.0 20.0 11.0

CP 0.0 0.0 0.0 9.1 6.3 5.3 0.0 0.0 0.0 1.9

CTX 0.0 0.0 0.0 4.5 6.3 5.3 0.0 0.0 0.0 1.4

CAZ 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 5.3 0.0 0.0 0.0 0.5

CFX 0.0 2.1 0.0 0.0 0.0 5.3 0.0 0.0 0.0 1.0

FOM 0.0 0.0 0.0 0.0 6.3 0.0 0.0 0.0 0.0 0.5

NA 8.8 4.2 8.5 0.0 12.5 5.3 11.1 0.0 0.0 6.2

CPFX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

NFLX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

AMK 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

IPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

MEPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

1剤以上耐性数 16 22 10 13 6 11 2 1 2 83

1剤以上耐性率 47.1 45.8 21.3 59.1 37.5 57.9 22.2 20.0 20.0 39.5

21/115



表 8. ヒト由来 S. Enteritidis の耐性率 (2015-2023年) 

各年 1 月~12 月に分離された菌株 

表 9. ヒト由来 S. Thompsonの耐性率 (2015-2023年) 

各年 1 月~12 月に分離された菌株 

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 合計

(n=39) (n=41) (n=47) (n=43) (n=37) (n=35) (n=20) (n=47) (n=43) (n=352)

ABPC 5.1 19.5 4.3 7.0 5.4 0.0 0.0 23.4 2.3 8.2

GM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

KM 2.6 2.4 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.6

SM 12.8 12.2 10.6 14.0 5.4 2.9 0.0 23.4 0.0 9.9

TC 10.3 2.4 4.3 9.3 5.4 2.9 0.0 6.4 0.0 4.8

ST 5.1 0.0 0.0 0.0 0.0 5.7 0.0 0.0 4.7 1.7

CP 2.6 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.3

CTX 0.0 2.4 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.3

CAZ 0.0 2.4 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.3

CFX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

FOM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

NA 10.3 26.8 12.8 25.6 10.8 14.3 15.0 44.7 55.8 25.3

CPFX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

NFLX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

AMK 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

IPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

MEPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

1剤以上耐性数 13 16 11 16 7 9 3 21 26 122

1剤以上耐性率 33.3 39.0 23.4 37.2 18.9 25.7 15.0 44.7 60.5 34.7

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 合計

(n=28) (n=28) (n=29) (n=29) (n=27) (n=11) (n=14) (n=21) (n=17) (n=204)

ABPC 0.0 10.7 0.0 0.0 7.4 0.0 0.0 0.0 0.0 2.5

GM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

KM 7.1 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 1.0

SM 7.1 7.1 3.4 6.9 0.0 0.0 7.1 0.0 0.0 3.9

TC 3.6 7.1 6.9 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 2.5

ST 0.0 7.1 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 11.8 2.0

CP 0.0 7.1 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 1.0

CTX 0.0 10.7 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 1.5

CAZ 0.0 7.1 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 1.0

CFX 0.0 7.1 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 1.0

FOM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

NA 0.0 0.0 0.0 3.4 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.5

CPFX 0.0 7.1 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 1.0

NFLX 0.0 7.1 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 1.0

AMK 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

IPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

MEPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

1剤以上耐性数 3 3 2 3 2 0 1 0 2 16

1剤以上耐性率 10.7 10.7 6.9 10.3 7.4 0.0 7.1 0.0 11.8 7.8

22/115



2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 合計
(n=60) (n=37) (n=36) (n=36) (n=23) (n=24) (n=17) (n=21) (n=36) (n=290)

ABPC 71.7 64.9 77.8 86.1 82.6 79.2 76.5 71.4 66.7 74.5
GM 1.7 0.0 2.8 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.7
KM 3.3 5.4 2.8 8.3 4.3 4.2 11.8 0.0 5.6 4.8
SM 73.3 70.3 80.6 91.7 82.6 70.8 70.6 66.7 69.4 75.5
TC 85.0 62.2 77.8 80.6 65.2 50.0 76.5 66.7 61.1 71.4
ST 5.0 10.8 5.6 8.3 8.7 0.0 5.9 9.5 13.9 7.6
CP 3.3 10.8 8.3 13.9 8.7 4.2 11.8 9.5 13.9 9.0

CTX 0.0 2.7 2.8 2.8 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 1.0
CAZ 0.0 2.7 2.8 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.7
CFX 0.0 0.0 2.8 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.3
FOM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
NA 1.7 2.7 5.6 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 8.3 2.4

CPFX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
NFLX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
AMK 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
IPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

MEPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
1剤以上耐性数 58 29 32 33 22 21 14 17 27 253
1剤以上耐性率 96.7 78.4 88.9 91.7 95.7 87.5 82.4 81.0 75.0 87.2

表 10. ヒト由来 S. 4:i:-の耐性率 (2015-2023 年) 

各年 1 月~12 月に分離された菌株 

表 11. ヒト由来 S. Saintpaul の耐性率 (2015-2023 年) 

各年 1 月~12 月に分離された菌株 

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 合計
(n=27) (n=26) (n=41) (n=10) (n=8) (n=12) (n=7) (n=4) (n=2) (n=137)

ABPC 7.4 7.7 14.6 10.0 0.0 8.3 0.0 0.0 0.0 8.8
GM 0.0 0.0 2.4 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.7
KM 0.0 3.8 4.9 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 2.2
SM 3.7 3.8 12.2 0.0 0.0 8.3 0.0 0.0 0.0 5.8
TC 40.7 15.4 22.0 10.0 12.5 25.0 14.3 25.0 0.0 22.6
ST 0.0 11.5 17.1 10.0 12.5 8.3 0.0 0.0 0.0 9.5
CP 3.7 0.0 14.6 0.0 12.5 0.0 0.0 0.0 0.0 5.8

CTX 0.0 0.0 12.2 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 3.6
CAZ 0.0 0.0 2.4 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.7
CFX 0.0 3.8 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.7
FOM 0.0 0.0 2.4 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.7
NA 7.4 3.8 19.5 0.0 0.0 0.0 0.0 25.0 0.0 8.8

CPFX 3.7 0.0 2.4 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 1.5
NFLX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
AMK 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
IPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

MEPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
1剤以上耐性数 13 8 14 2 3 4 1 2 0 47
1剤以上耐性率 48.1 30.8 34.1 20.0 37.5 33.3 14.3 50.0 0.0 34.3
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図 5. 主要なヒト由来サルモネラ株の血清型別薬剤耐性率 

(2023 年分離株 n=122)

(2015-2023 年分離株 n=1332)

24/115



表 12. ヒト及び食品から検出される S. Infantis, S. Schwarzengrund, S. Manhattanの耐性率 

(2023 年分離株) 

（2015-2023年分離株） 

ヒト(n=10) 食品(n=13) ヒト(n=14)食品(n=147) ヒト(n=2) 食品(n=6)

ABPC 0.0 30.8 7.1 2.7 0.0 33.3

GM 0.0 0.0 7.1 0.0 0.0 0.0

KM 0.0 23.1 50.0 79.6 0.0 0.0

SM 10.0 46.2 57.1 72.1 100.0 100.0

TC 0.0 53.8 57.1 78.2 50.0 83.3

ST 20.0 38.5 14.3 49.0 0.0 33.3

CP 0.0 0.0 14.3 4.8 0.0 0.0

CTX 0.0 23.1 7.1 0.7 0.0 0.0

CAZ 0.0 15.4 7.1 0.7 0.0 0.0

CFX 0.0 23.1 0.0 0.0 0.0 0.0

FOM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

NA 0.0 0.0 14.3 13.6 50.0 50.0

CPFX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

NFLX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

AMK 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

IPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

MEPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

Infantis Schwarzengrund Manhattan

ヒト(n=210)食品(n=219) ヒト(n=139)食品(n=690) ヒト(n=54) 食品(n=85)

ABPC 2.4 12.3 2.9 3.9 1.9 14.1

GM 0.0 0.5 0.7 0.0 0.0 0.0

KM 12.4 39.3 61.9 78.4 0.0 0.0

SM 28.1 72.6 64.7 77.7 90.7 96.5

TC 34.3 77.2 64.7 84.6 87.0 80.0

ST 11.0 23.3 23.0 32.9 0.0 7.1

CP 1.9 2.3 3.6 7.0 0.0 0.0

CTX 1.4 6.8 2.9 0.4 0.0 8.2

CAZ 0.5 5.5 2.2 0.1 0.0 8.2

CFX 1.0 8.7 0.0 0.1 0.0 1.2

FOM 0.5 0.0 0.0 0.1 0.0 0.0

NA 6.2 5.9 14.4 19.3 9.3 17.6

CPFX 0.0 0.0 0.0 0.1 0.0 1.2

NFLX 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

AMK 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

IPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

MEPM 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

Infantis Schwarzengrund Manhattan

25/115



図 6. ヒト及び食品由来サルモネラ株の血清型別薬剤耐性率 (表 12 のグラフ) 

(2023 年分離株) （2015-2023年分離株） 
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表 13. 本研究で用いた 

大腸菌株の分類

表 14 ヒト及び食品由来大腸菌株の薬剤耐性状況 (2015~2023 年分離株) 

ヒト由来株（n=3119） 食品由来株（n=222）

分類 株数 耐性数 耐性率 分類 株数 耐性数 耐性率

EHEC 130 39 30.0 EHEC 4 1 25.0

下痢原性 23 20 87.0 下痢原性 2 2 100.0

その他 12 6 50.0 その他 0 0 -

計 165 65 39.4 計 6 3 50.0

EHEC 115 35 30.4 EHEC 5 2 40.0

下痢原性 32 24 75.0 下痢原性 2 2 100.0

その他 24 15 62.5 その他 0 0 -

計 171 74 43.3 計 7 4 57.1

EHEC 191 68 35.6 EHEC 0 0 -

下痢原性 26 18 69.2 下痢原性 9 5 55.6

その他 28 23 82.1 その他 19 12 63.2

計 245 109 44.5 計 28 17 60.7

EHEC 481 111 23.1 EHEC 1 0 0.0

下痢原性 56 35 62.5 下痢原性 15 9 60.0

その他 36 26 72.2 その他 13 8 61.5

計 573 172 30.0 計 29 17 58.6

EHEC 292 77 26.4 EHEC 2 1 50.0

下痢原性 35 24 68.6 下痢原性 2 1 50.0

その他 27 20 74.1 その他 1 0 0.0

計 354 121 34.2 計 5 2 40.0

EHEC 336 97 28.9 EHEC 5 1 20.0

下痢原性 25 18 72.0 下痢原性 5 3 60.0

その他 13 11 84.6 その他 11 4 36.4

計 374 126 33.7 計 21 8 38.1

EHEC 300 93 31.0 EHEC 1 0 0.0

下痢原性 17 7 41.2 下痢原性 8 8 100.0

その他 23 12 52.2 その他 25 16 64.0

計 340 112 32.9 計 34 24 70.6

EHEC 328 112 34.1 EHEC 0 0 -

下痢原性 25 18 72.0 下痢原性 5 1 20.0

その他 26 5 19.2 その他 30 16 53.3

計 389 136 35.0 計 35 17 48.6

EHEC 478 175 36.6 EHEC 5 1 20.0

下痢原性 26 16 61.5 下痢原性 1 1 100.0

その他 4 1 25.0 その他 49 29 59.2

計 508 192 37.8 計 57 33 57.9

EHEC 2651 807 30.4 EHEC 23 6 26.1

下痢原性 265 180 67.9 下痢原性 49 32 65.3

その他 193 119 61.7 その他 148 85 57.4

計 3119 1107 35.5 計 222 125 56.3

2021

合計

2015

2016

2017

2019

2020

2022

2018

2023

2015

2016

2017

2018

2019

2020

合計

2021

2022

2023
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図 7. ヒト由来大腸菌株の多剤耐性状況 (2015~2023年分離株の 1 剤以上耐性株) 

6剤以上に耐性を示す株の割合 

(%, 各種分離株あたり) 

EHEC 1.5 

下痢原性 9.8 

その他 28.5 

図 8. ヒト由来大腸菌株の各種薬剤耐性率 (2015~2023 年分離株) 
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表 15. ヒト及び食品由来 C. jejuni/coli の耐性率 (2018~2023 年分離株) 

図 9. ヒト及び食品由来 C. jejuni/coli 株の薬剤耐性率(上表のグラフ) 

(2023年分離株) 

(2015-2023 年分離株) 
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図 10. セフェム系薬剤に 

耐性を示したサルモネラ株 

（2015-2023 年分離株） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                               表 16. 上記サルモネラ株から検出された 

                      ESBL 遺伝子、AmpC 遺伝子 

（2015-2022 年まで） 
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図 11. セフェム系薬剤に耐性を示した大腸菌株（2015-2023 年分離株） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

表 17. 上記大腸菌株株から検出された ESBL 遺伝子、

AmpC 遺伝子（2015-2022 年まで） 

耐性遺伝子 EHEC 下痢原性 その他

ESBL

CTX-M-1型 16 16 9

CTX-M-9型 0 12 25

TEM 19 11 18

SHV 0 0 0

CTX-M-8/25型 0 0 1

CTX-M-2型 1 3 21

AmpC

MOX 0 0 0

CIT 0 0 1

DHA 0 0 2

ACC 0 0 0

EBC 0 0 0

FOX 0 0 0
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表 18. サルモネラ株のゲノム解析及びゲノムデータ・菌株情報の登録に関する協力地研の

同意状況 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
2024.4.26 時点 
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令和5年度厚生労働科学研究費補助金 

（食品の安全確保推進研究事業） 
分担研究報告書 

 
食品由来薬剤耐性菌の薬剤耐性獲得動向に関するサーベイランス 

 
研究分担者 大屋賢司   国立医薬品食品衛生研究所衛生微生物部 
研究協力者 石原加奈子 東京農工大学大学院農学研究院獣医公衆衛生学 
研究協力者 佐々木貴正 帯広畜産大学獣医学研究部門 

 研究要旨 
 食品を介して人に伝播する病原細菌や薬剤耐性菌を検証するためのデータ取得を目的に、国内
で生産加工される鶏肉における、サルモネラ、カンピロバクター及び基質拡張型βラクタマーゼ
（ESBL）産生大腸菌の汚染状況調査と分離株の薬剤感受性試験を行っている。サルモネラの調査
では、最も優勢な血清型Salmonella Schwarzengrundの分離頻度に季節性があること、分離されたサ
ルモネラ株の薬剤耐性パターンに明確な地域性があることが明らかとなった。カンピロバクター
については、Campylobacter jejuniにはフルオロキノロン耐性株は認められるものの第一選択薬で
あるマクロライド系耐性株は検出されなかったこと、C. coliではマクロライド系耐性株が検出さ
れたことなど、汚染状況、薬剤耐性状況ともに例年の調査と同様の結果であった。大腸菌を含む
腸内細菌科の中で、第3世代セファロスポリンであるセフォタキシムに中間以上の耐性を示した株
の約40%がβラクタマーゼ阻害剤の影響をうけることから、これらはESBL産生株であることが示
唆された。分離された株は薬剤耐性研究センターでゲノム配列を取得中である。ゲノムデータを
用いて詳細な系統解析、薬剤耐性と薬剤耐性遺伝子保有状況の関連性、他由来株との比較解析が
可能となり、食品から人への伝播可能性のリスク解析が可能となることが期待される。 

 

 
Ａ．研究目的： 

 鶏肉は、細菌性食中毒の主要な原因であるサル

モネラ及びカンピロバクターに高率に汚染されて

おり、人への感染源となることが知られる。畜産

現場における抗生物質の治療及び添加物としての

利用は、畜産物の安定供給のために必要であるが、

薬剤耐性菌による畜産物の汚染を助長させる危険

性があり、実際に鶏肉を汚染する病原細菌も薬剤

耐性を獲得していることが知られていた。そのた

め、2012 年に孵化場における第 3 世代セファロス

ポリン使用が自主的に中止され、2018 年にはコリ

スチンの飼料添加物としての使用禁止と動物用治

療薬としても第二次選択薬として位置づけられる

などの対策がとられた。これ以降、肉用鶏から検

出される第 3 世代セフェムやコリスチン耐性のサ

ルモネラや大腸菌は減少していることが知られる

が、食品を介したこれら病原細菌及び薬剤耐性菌

の人への伝播を防ぐためにも、鶏肉における継続

的なモニタリングは重要である。 
 本分担課題では、継続して国内で生産加工され

る鶏肉における、サルモネラ、カンピロバクター

及び基質拡張型βラクタマーゼ（ESBL）産生大

腸菌の調査を行ってきた。今年度は、国立衛研と

東京農工大学のグループと帯広畜産大学単独の 2
つのグループで調査を行った。国立衛研と東京農

工大が対象とした、市販流通品に関しては、全国

広範囲にわたる地域で生産された鶏肉を購入し、

サルモネラ及びカンピロバクターの汚染実態調査

と分離株の薬剤感受性試験を行った。薬剤感受性

試験では、「薬剤耐性ワンヘルス動向調査年次報
告書」に収載する際に照合しやすいデータを取得

できるよう、対象薬剤を他分担班と共通させたプ

レートを新たに設計して用いた。特にサルモネラ

に関しては、肉用鶏・鶏肉共に汚染の度合いに季

節性があることが知られていたため、夏期と冬季

に分けて調査を行った。ESBL 産生菌に関しては、

大腸菌に限らず、対象を広く腸内細菌科とし、汚

染実態を幅広に把握することを目指した。また、

帯広畜産大学では、食鳥処理場で包装された製品

に限定し鶏肉由来サルモネラの地域性を厳密に検

証するための調査と人胃腸炎患者由来サルモネラ

株の薬剤感受性試験も行った。 
 

Ｂ．研究方法：  

1．国内流通鶏肉におけるサルモネラ属、カンピ

ロバクター属及び薬剤耐性腸内細菌科細菌の汚染

実態調査（国立衛研と東京農工大学で実施） 
1）食品検体 
 国内で製造加工された鶏もも肉もしくはむね肉

を東京都、神奈川県の小売店 30 店舗で購入した。

2023 年 8-9 月（夏期）にかけて 100 検体、12 月

（冬期）に 50 検体を購入し検体とした。検体は、

15 都道府県を産地とするブロイラー、銘柄鶏及び
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地鶏からなり、購入後冷蔵保存し消費期限内に分

離に供した。購入した検体の概要を表 1 に示す。

産地が北海道、青森県、岩手県、宮城県、新潟県、

千葉県、静岡県、愛知県の製品を東日本産とし、

兵庫県、京都府、鳥取県、福岡県、佐賀県、宮崎

県、鹿児島県を産地とする製品を西日本産として

集計した。 
2）食品検体からの各種細菌の検出試験 
 購入した国産鶏もも肉もしくはむね肉の皮 25 g
から以下に示すように各種細菌の分離を行った。

調査の概要を表 1 に示す。サルモネラ属及びセフ

ォタキシム（CTX）耐性菌の分離フローを図 1 に、

カンピロバクターの分離フローを図 2 に示す。 
（1）サルモネラ属の分離 
 鶏肉の皮 25 g を 225 mL の緩衝ペプトン水

（BPW; 島津ダイアグノスティックス）中で 1 分

間ストマッキング処理を行い、37°C で 22±2 時間

前増菌を行った。この前増菌液 0.1 mLを 10 mLの

Rappaport-Vassiliadis 培地（島津ダイアグノスティ

ックス）に加え、42°C で 22±2 時間選択増菌培養

した。選択増菌後の培養液を白糖加 SS カンテン

培地（島津ダイアグノスティックス）及びクロモ

アガーSalmonella 培地（関東化学）に画線塗抹し

35°C で 22±2 時間培養した。生育したサルモネラ

属定型的なコロニーを各選択培地から最低 1 コロ

ニーずつ釣菌し Triple-Sugar-Iron 寒天培地（島津

ダイアグノスティックス）及び Lysine-Indole-
Motility 培地（島津ダイアグノスティックス）を

用いた生化学性状試験によってサルモネラ属菌と

した。同定した菌株の Tripticase Soy Agar（TSA、

Oxoid）上に生育した集落を生理食塩水に懸濁し、

サルモネラ免疫血清（O 群血清、デンカ）を用い

て O 群別試験を行った。H 型別試験（第 1 相およ

び第 2 相）はサルモネラ免疫血清（H 血清、デン

カ）を用いて試験管凝集法にて行った。各検体か

ら 1 血清型をその後の解析に供した。 
（2）カンピロバクター属の分離 
 鶏肉の皮 25 g を 100 mL のプレストン培地（サ

プリメント及び馬血清添加、関東化学）中で 1 分

間ストマッキング処理を行い、42°C で 22±2 時間

微好気培養（5% O2、10% CO2）を行った。培養

後、mCCDA 培地（栄研化学）に画線塗抹し 42°C
で 48-72 時間微好気培養を行った。mCCDA 培地

上の定型コロニーを各検体 2 コロニーずつ釣菌し

羊血液寒天培地（島津ダイアグノスティックス）

に移植し単離した。PCR により、Campylobacter 
jejuni、Campylobacter coli もしくはその他のカン

ピロバクター属か菌種の同定を行い、各検体から

1 菌種当たり 1 株をその後の解析に供した。 
（3）CTX 耐性菌の分離 
 上記 B.1.2) (1)で培養した BPW 前増菌液をクロ

モアガーESBL 培地（関東化学）に画線塗抹し

35°C で 22±2 時間培養した。生育した藤色、青色

及び白色のコロニーを各検体 1 コロニーずつ釣菌

し純培養した。純培養後、AXIMA 微生物同定シ

ステム（島津製作所）にて TOF-MS による菌種同

定を行った。また、基質拡張型βラクタマーゼ

（ESBL）、AmpC などのβラクタマーゼ遺伝子保

有状況について PCR で解析した。 
（4）薬剤感受性試験 
 薬剤感受性試験は、供試薬剤を充填した 96 穴

プレート（栄研化学）を用いて CLSI 法に準拠し

た微量液体希釈法にて最小発育阻止濃度（MIC）
を決定した。対象とする薬剤は、他分担班特に家

畜や食品を対象とした調査を行っている班でこれ

までに対象とされていた薬剤を含むように選定し

た。サルモネラ属及び CTX 耐性菌には、アンピ

シリン（ABPC）、セファゾリン（CEZ）、CTX、

アモキシリン・クラブラン酸（ACV）、ゲンタマ

イシン（GM）、メロペネム（MEPM）、ストレプ

トマイシン（SM）、カナマイシン（KM）、テトラ

サイクリン（TC）、クロラムフェニコール（CP）、
ナリジクス酸（NA）、シプロフロキサシン

（CPFX）、ST 合剤（ST）、コリスチン（CL）の

14 剤を供試し、精度管理株として Escherichia coli 
ATCC 25922 株を用いた。カンピロバクター属に

は、ABPC、イミペネム（IPM）、SM、KM、GM、

エリスロマイシン（EM）、クリンダマイシン

（CLDM）、CP、TC、 ド キ シ サ イ ク リ ン

（DOXY）、NA、CPFX の 12 剤を供試し、精度管

理株として C. jejuni ATCC 33560 株を用いた。 
 
2．市販鶏肉由来サルモネラにおける薬剤耐性の

地域性（帯広畜産大学で実施） 
 2023 年 2月～2024年 3 月の間に、小売店、食鳥

処理場又はネット店舗において北海道地方、東北

地方、関東地方及び九州地方にある食鳥処理場 17
施設で包装された鶏肉製品（計 108 製品）を購入

し、購入から 3 日以内にサルモネラ分離試験を開

始した。各製品の 3 ブロック以上から皮（計 75g）
以上を採取し、等重量（１g＝1mL 換算）の緩衝

ペプトン水（BPW）に入れ、ストマック処理し、

本液 50ｍL を BPW225mL に加え、37°C で 1 日間

培養（前増菌培養）した。培養後の BPW の 1mL
または0.1 mLをそれぞれテトラチオン液体培地10 
mL またはラパポート・バシリアディス液体培地

10mL と混合し、1 日間 42°C で増菌培養した。そ

の後、培養後の培養液の 1 白金耳をクロモアガ

ー・サルモネラ培地および XLD 培地に塗布し、1
日間 37°C で選択培養した。選択培地上にサルモ

ネラを疑う集落が形成された場合には、各検体最

大 4 集落を釣菌し、サルモネラ免疫血清を用いて

血清型を同定した。サルモネラ免疫血清で凝集が

認められなかった株は、PCR 法を用いてサルモネ

ラかどうか判定した。検体から分離された各検体

の 1 血清型 1 株について薬剤感受性試験（12 薬

剤： ABPC、CEZ、CTX、SM、GM、KM、TC、
NA、CPFX、CL、CP 及びトリメトプリム（TMP）
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を実施した。

3．人胃腸炎患者に由来するサルモネラ株（162株）

の薬剤耐性状況（帯広畜産大学で実施） 

 2022 年 4～9 月の間に人胃腸炎患者から分離さ

れたサルモネラ株 162 株について、市販鶏肉と同

様に血清型別試験及び薬剤感受性試験を実施した。 

（倫理面への配慮）

 人材料及び個人情報は取り扱っておらず、該当

しない。

Ｃ．研究結果: 

1．国内流通鶏肉におけるサルモネラ属、カンピ

ロバクター属及び薬剤耐性腸内細菌科細菌の汚染

実態調査（国立衛研と東京農工大学で実施）

1）サルモネラ属

サルモネラは夏期の調査では 41.0%の製品

（41/100 製品）で分離陽性となった。製品の種類

（銘柄鶏と地鶏、ブロイラー）別の集計では、銘

柄鶏と地鶏では 33.3%（18/54）、ブロイラーでは

50.0%（23/46）で分離陽性となった。さらに鶏肉

の産地を東日本と西日本に大別し集計すると、東

日本では 45.5%（25/55）、西日本で 31.6%（12/38）
で分離陽性となった。銘柄鶏と地鶏では東日本産

が 42.9%（12/28）、西日本産が 16.7%（4/24）で分

離陽性であった（表 2）。 
冬期の調査では 74.0%の製品（34/50製品）で分

離陽性となった。製品の種類別集計では銘柄鶏と

地鶏で 70.8%（17/24）、ブロイラーで 76.9%
（20/26）が分離陽性であった。産地別の集計で

は、東日本で 76.7%（23/30）、西日本で 61.5%
（8/13）が分離陽性であった。銘柄鶏と地鶏では

東日本産が 81.8%（9/11）、西日本産が 54.5%
（6/11）で分離陽性であった（表 2）。 

分離されたサルモネラの血清型は、最も多かっ

たのが S. Schwarzengrund（65 株）、次いで S. 
Infantis（11 株）であり、S. Virchow が 2 株、S. 
Manhattan、S. Thompson、S. Mbandaka、Untypable
（OUT, d:1,5）が1株ずつであった。血清型分離率

を 製 品 別 、 季 節 別 に 集 計 す る と 、S. 
Schwarzengrund ではブロイラーで夏期に 41.3%
（19/46）、冬期に 73.0%（19/26）の製品から分離

された（図 3）。銘柄鶏・地鶏では夏期に 22.2%
（12/54）、冬期に 62.5%（15/24）の製品から分離

された（図 3）。S. Infantis はブロイラーで夏期に

4.3%（2/46）、冬期に 3.8%（1/26）の製品から分

離された（図 3）。銘柄鶏・地鶏では夏期に 11.1% 
（6/54）、冬期に 8.3%（2/24）の製品から分離さ

れた（図 3）。産地別の集計では、ブロイラーでは

東日本産、西日本産で分離率に差は認められなか

った（図 4）。一方、銘柄鶏・地鶏では S. 

Schwarzengrund の分離率は東日本では 47.2%
（17/36）、西日本では 17.1%（6/35）であった。S. 
Infantisの分離率は東日本では 11.1%（4/36）、西日

本では 5.7%（2/35）であった（図 4）。 
サルモネラ 84 株の薬剤耐性試験により決定し

た薬剤耐性プロファイルを血清型毎にまとめて表

3に示す。CTX、MEPM、CPFXに耐性を示した株

はなかった。S. Virchow では 1 株が ABPC 耐性で

あり、この株はゲノム解析の結果 bla TEM-1 を保

有していた。また、CL耐性株が S. Schwarzengrund
と S. Infantisでそれぞれ 2株ずつ分離されたが、い

ずれも mcr 遺伝子を保有していなかった。供試し

た 14 剤全ての薬剤に感受性を示した株は、S. 
Schwarzengrund では 34.8%（23/66 株）、S. Infantis
では 16.7%（2/12）であった。 

これら 84 株については、「薬剤耐性ワンヘルス
動向調査年次報告書」に収載するデータとして、
ゲノム配列を取得するため薬剤耐性研究センター

に送付した。

2）カンピロバクター属

カンピロバクターは、100 製品中 51 製品

（51.0%）が分離陽性であった。分離状況の概要

を表 4に示す。PCRによる菌種同定では、C. jejuni
が 40 株、C. coli が 10 株、PCR では同定できなか

ったカンピロバクター属が 1 株であり、複数の菌

種が検出された検体はなかった。C. jejuni、C. coli
いずれもブロイラー、銘柄鶏・地鶏間での分離率

に差は認められなかった。産地別の集計では、C. 
jejuni は東日本産では 23.6%（13/55）、西日本では

60.5%（23/38）が分離陽性であった。C. coli は東

日本産では 5.5%（3/55）、西日本産では 13.2%
（5/38）が分離陽性であった。 
カンピロバクター51 株の薬剤耐性試験により決

定した薬剤耐性プロファイルを菌種毎にまとめて

表 5 に示す。ABPC 耐性の C. jejuni は 20.0%（8/40）
であった。3剤以上の多剤耐性を示したC. jejuniは
7 株（17.5%）であり、いずれも NA 及び CPFX 耐

性であった。C. coli は 3 剤以上の多剤耐性を示し

たのは 6 株（60.0%）であれ、いずれも NA 及び

CPFX 耐性であった。EM 耐性の C. jejuni は検出さ

れなかったが、C. coli では 2 株が EM 耐性であり

いずれも多剤耐性株であった。

これら 51 株については、「薬剤耐性ワンヘルス
動向調査年次報告書」に収載するデータとして、
ゲノム配列を取得するため抽出したゲノム DNA
を薬剤耐性研究センターに送付した。

3）薬剤耐性腸内細菌科細菌

選択培地であるクロモアガーESBL 上に生育し

た 129 株について、薬剤感受性試験を行った。

TOF-MS による菌種同定の結果と合わせ、CTX 感

受性試験の結果が中間以上（Pseudomonas 属及び
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Acinetobacter 属：CTX ≥ 16 mg/L；その他腸内細菌

科：CTX ≥ 2 mg/L）となった 102 株を「薬剤耐性
ワンヘルス動向調査年次報告書」に収載するデー
タとして、ゲノム配列を取得するため薬剤耐性研

究センターに送付した。これら 102 株における各

薬剤のMIC分布と腸内細菌科細菌におけるブレイ

クポイント（BP）を図 5-8 に、ESBL/AmpC 保有

状況を PCRにより検査した結果を表 6に示す。感

受性試験の結果 CTXに中間以上を示した 102株の

中で、ABPCに対して99.0%（101/102）、CEZに対

して100%（102/102）がBP以上であった。また、

102 株のうち ACV に感受性となったのは 51.0%
（52/102）であった（図 5）。MEPM に対して耐性

を示した 腸内細菌 科細菌は なかった が 、

Acinetobacter 属もしくは Pseudomonas 属 1 株が耐

性であった（図 6）。NA に対して BP 以上を示し

たのは 39.2%（40/102）であったが、CPFXに対し

ても 11.8%が BP 以上であった（図 7）。また、CL
に対して MIC 値が 16 以上の高値を示した株が 40
株あった（図 8）。ESBL/AmpC の中で最も多かっ

たのは CTX-M 型を単独で保有する株であり、

Serratia fonticola 26 株、E. coli 13 株、腸内細菌科

細菌 13 株、Pseudomonas 属が 3 株の計 55 株であ

った。次に TEM 型と CTX-M 型を同時に保有する

株が 14 株であり、その内訳は E. coli 8 株、腸内細

菌科細菌が 6 株であった。その他、3 種類以上の

ESBL 遺伝子を保有する株として Klebsiella 
pneumoniae、腸内細菌科細菌及び E. coli それぞれ

1 株ずつ分離された。 

2．市販鶏肉由来サルモネラにおける薬剤耐性の

地域性（帯広畜産大学で実施）

サルモネラは 108 製品中 97 製品（89.8％）から

分離された（表 7）。2 製品では、2 つの血清型が

分離され、計 99 株が得られた。最も多かった血

清型は S. Schwarzengrund（82株：82.8％）、次いで

S. Infantis（11 株：11.1％）、S. Manhattan（5 株：

5.1％ ）、Untypeable（1 株 ） で あ っ た 。S.
Schwarzengrund は北海道地方、東北地方、九州地

方の製品から分離された。S. Infantis は北海道地方、

東北地方、九州地方の製品から分離された。S.
Manhattan は、北海道地方と九州地方の製品から

分離された。

S. Schwarzengrund（82 株）について、北海道地

方由来株（23 株）は 3 株が SM に耐性を示したが、

残りの 20 株はいずれの抗菌剤にも耐性を示さな

かった（表 8）。東北由来株（34 株）は、15 株

（44.1％）が SM と TC に耐性を示し、10 株

（29.3％）が SM、KM 及び TC の 3 薬剤に耐性を

示した。九州地方由来株（25 株）は、全株が SM
に耐性を示し、23 株（92.0％）は SM、KM 及び

TC の 3 薬剤に耐性を示した。 
分離株の 8 割以上が S. Schwarzengrund であり、

本血清型の薬剤耐性情報には明確な地域性が認め

られた。特に、九州地方由来株の 92.0％は SM、

KM及び TCの 3薬剤に耐性を示したのに対し、北

海道地方では TC 耐性株や KM 耐性株は得られな

かった。

3．人胃腸炎患者に由来するサルモネラ株（162株）

の薬剤耐性状況（帯広畜産大学で実施） 

162 株は、31 の血清型と未分類株（2 株）に特

定された。上位 6 血清型は、S. Typhimurium 単相

変 異 株 （27 株 ）、S. Thompson（21 株 ）、S. 
Enteritidis（20 株）、S. Schwarzengrund（14 株）、S. 
Infantis（14 株）、S. Typhimurium（9 株）であった。 

薬剤耐性に関し、最も耐性率が高かったのは、

SM（45.3％）、テトラサイクリン（19.9％）及び

ABPC（16.1％）であった（表 9）。第 3 世代セフ

ァロスポリンの 1 つである CTX について、S. 
Typhimurium の 2 株が耐性を示した。また、フル

オロキノロンの 1 つである CPFX について、S.
Newport の 1 株が耐性を示した。上位 6 血清型の

薬 剤 耐 性 状 況 は 血 清 型 毎 に 異 な っ た 。S.
Typhimurium単相変異株では、ABPC、SM又はTC
の耐性率が 50％であったのに対し、S. Enteritidis
では、全薬剤に対して耐性率は 15％以下であった。

S. Thompspn 及び S. Infantis では SM 以外の薬剤に

対して全株が感受性であった。

上位血清型のうち、S. Typhimurium とその単相

変異株は、家畜では牛や豚から分離される。S. 
Thompson 及 び S. Enteritidis は 採 卵 鶏 、S. 
Schwarzengrund及び S. Infantisはブロイラーから分

離される。分離株の薬剤耐性パターンは家畜由来

株と類似しており、今後、家畜由来株と人胃腸炎

由来株についてフルゲノム解析を行うことで、人

胃腸炎の原因食品が推定できる可能性がある。

Ｄ．考察: 

 本分担課題では、食品を介した人への耐性菌伝

播のリスク分析を行うためのデータ取得を目的に、

国内で生産加工される鶏肉におけるサルモネラ属、

カンピロバクター及び ESBL 産生大腸菌の汚染実

態並びに薬剤耐性状況のモニタリングを行ってき

ている。分担者変更に伴い、2023 年度は、国立衛

研と東京農工大学での調査では、薬剤感受性試験

について若干の変更を行った。MIC を算出するた

め、ディスク法は実施せず、全て微量液体希釈法

により検査を行った。また、特に家畜や食肉を担

当する他の分担課題とデータを照合しやすくする

ため、これまで未実施であった薬剤を対象に加え

た。具体的には、サルモネラを始めとする腸内細

菌科には MEPM と ACV、カンピロバクターには

GM、NA、CP及び SMを測定できるプレートを新

たに設計し検査に用いた（表 1）。 
全国広範囲にわたる地域で生産された鶏肉にお
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ける調査では、特にサルモネラの汚染実態に関し

ては夏期、冬期の 2 回調査を実施した。結果、分

離される血清型は殆どが S. Schwarzengrund であり

夏よりも冬の分離率が高く、季節性が認められた

（図 3）。S. Schwarzengrund 検出状況の季節性に関

しては、研究協力者が 2015-2017 年にかけて実施

した調査（Ishihara ら、2020）を裏付ける結果と

なった。また、製品の産地の違いに関しては、ブ

ロイラーでは差は認められなかったものの、銘柄

鶏・地鶏では S. Schwarzengrund、S. Infantis ともに

東日本産の製品が西日本産よりも分離率が高い傾

向が認められた（表 2、図 4）。サルモネラの薬剤

耐性に関しては、第 3 世代セファロスポリンであ

る CTXに耐性を示す株は分離されず、第 3世代セ

ファロスポリンの使用中止に伴う耐性株の減少が

維持されていることが確認された。カンピロバク

ターの調査に関しては、ブロイラー、銘柄鶏・地

鶏いずれの検体からの分離率が西日本産の検体か

らの方が東日本産からよりも高い傾向が認められ

た（表 4）。C. jejuni の薬剤耐性に関しては、多剤

耐性株はフルオロキノロン系の CPFX に耐性を示

したが、第一選択薬であるマクロライド系の EM
耐性株は認められず、これまでの報告と同様であ

った。サルモネラ、カンピロバクター分離株に関

しては、薬剤耐性研究センターでゲノム配列を取

得中である。ゲノムデータを用いた系統解析、薬

剤耐性と耐性遺伝子保有状況の関連性を解析する

ことにより、汚染実態と人への伝播可能性につい

て詳細な解析が可能となる。ESBL 産生大腸菌の

調査に関しては、今年度は、対象を腸内細菌科に

広げ、幅広に状況を把握することとした。CTX 感

受性が中間以上を示した 102 株のうち、約半数の

52 株はβラクタマーゼ阻害剤である ACV 感受性

であったため、ESBL 産生株であることが示唆さ

れた（図 5）。また、102 株のうち約 40%が CL 耐

性株であった（図 8）。これら 102 株についても、

薬剤耐性研究センターでゲノム配列を取得中であ

り、ゲノムデータを用いた正確な菌種同定、薬剤

耐性遺伝子解析を行う予定である。

 帯広畜産大学では、食鳥処理場包装製品を用い

ることにより、産地を厳密に限定した調査を行っ

た。結果、サルモネラ分離株の薬剤耐性のパター

ンに明確な地域性が認められた（表 7、8）。また、

人患者由来株では、鶏肉由来株で認められなかっ

た第 3 世代セファロスポリンである CTX、フルオ

ロキノロン系の CPFX 耐性株も認められた（表 9）。
これらの株についても薬剤耐性研究センターでゲ

ノム配列を取得予定であり、鶏肉の地域性や家畜

由来株とヒト由来株間での比較解析を行うことで、

食品から人への伝播可能性を明らかにすることが

期待される。

Ｅ．結論

 国産鶏肉におけるサルモネラ、カンピロバクタ

ー、薬剤耐性腸内細菌科細菌の汚染実態調査と分

離株の薬剤感受性試験を行った。サルモネラでは、

分離株の大部分を S. Schwarzengrund が占め、分離

率は冬の方が高く季節性が認められた。薬剤耐性

については、第 3 世代セファロスポリンやフルオ

ロキノロン耐性株は分離されなかったが、薬剤耐

性パターンに明確な地域性が認められた。カンピ

ロバクターに関しては、例年の結果と同等の結果

が得られた。すなわち、C. jejuni ではフルオロキ

ノロン耐性株が一定の頻度で確認されたものの第

一選択薬であるマクロライド耐性株は確認されな

かった。C. jejuni より頻度は低いものの分離され

た C. coli は 60%が 3 剤以上の多剤耐性株であり、

マクロライド耐性株も認められた。薬剤耐性腸内

細菌科細菌の調査では、第 3 世代セファロスポリ

ン CTX の MIC 値が中間以上であった株を対象に

したが、約半数が ESBL 産生株であることが示唆

された。サルモネラ、カンピロバクター、CTX 耐

性株いずれも、今年度分離した株は薬剤耐性研究

センターに送付しゲノム配列を取得中である。ゲ

ノムデータを用いて詳細な系統解析、薬剤耐性と

薬剤耐性遺伝子保有状況の関連性、他由来株との

比較解析が可能となり、食品から人への伝播可能

性のリスク解析が可能となることが期待される。

Ｆ．健康危険情報

なし

Ｇ．研究発表

1．論文発表
Sasaki Y., Ikeda T., Yonemitsu K., Kuroda M., Ogawa 
M., Sakata R., Uema M., Momose Y., Ohya K., 
Watanabe M., Hara-Kudo Y., Okamura M., and Asai T.: 
Antimicrobial resistance profiles of Campylobacter 
jejuni and Salmonella spp. isolated from enteritis 
patients in Japan. J. Vet. Med. Sci. 85: 463-470, 2023. 

2．学会発表 
 なし

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況
（予定を含む。）

1．特許取得
なし

2．実用新案登録 
 なし

3．その他 
 なし
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表1 調査の概要 

表2 国内流通鶏肉におけるサルモネラ属菌分離率 
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表3 国内流通鶏肉由来サルモネラの薬剤耐性プロファイル 

表4 国内流通鶏肉におけるカンピロバクター分離率 
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表5 国内流通鶏肉由来カンピロバクターの薬剤耐性プロファイル 

表6 鶏肉由来CTX耐性菌102株のESBL/AmpC遺伝子保有状況 
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表7 サルモネラ分離試験及び薬剤感受性試験の結果 
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表8 各地方から分離されたS. Schwarzengrundの薬剤耐性パターン 

表9 人胃腸炎患者由来サルモネラ株の薬剤耐性率 
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図1 サルモネラ及びCTX耐性菌の分離フロー 

図2 カンピロバクターの分離フロー 
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図3 夏期及び冬期におけるサルモネラ血清型分離率 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図4 東日本・西日本におけるサルモネラ血清型分離率 
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図5 鶏肉由来CTX耐性菌102株のMIC分布（1） 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図6 鶏肉由来CTX耐性菌102株のMIC分布（2） 
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図7 鶏肉由来CTX耐性菌102株のMIC分布（3） 

図8 鶏肉由来CTX耐性菌102株のMIC分布（4） 
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令和 5 年度 分担研究報告書 

 

ワンヘルスに基づく食品由来薬剤耐性菌のサーベイランス体制の強化のための研究 

 

分担課題 食品及びヒト由来カンピロバクター，大腸菌の 

薬剤耐性動向調査 

 

研究分担者 小西 典子  東京都健康安全研究センター 微生物部 

研究協力者 前田 雅子  東京都健康安全研究センター 微生物部 
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           横山 敬子  東京都健康安全研究センター 微生物部 

           甲斐 明美  国立感染症研究所 細菌第一部（客員研究員） 

      

 

研究要旨  

2022 年に分離された散発患者由来 C. jejuni 49 株のうちフルオロキノロンに耐性を示したのは

26 株（53.1％）であった。2021 年分離株の 31.0％と比較すると耐性率は上昇していた EM 耐性率は

C. jejuni が 2.0％，C. coli が 50.0％であり，例年同様に C. coli の方が耐性率は高かった。 

健康者糞便由来大腸菌の薬剤耐性菌出現状況を調査した結果，いずれか 1 薬剤以上に耐性を示す

株は 44.1％で，2015 年以降，横ばい傾向が続いている。耐性率が高い薬剤は ABPC，NA，TC の順で，

過去の耐性率と同様の傾向であった。また，プラスミド性コリスチン耐性遺伝子（mcr-1）陽性株が

1 株認められた。今後は遺伝子解析等詳細な解析を実施することで感染ルート等を明らかにしてい

く必要がある。 

市販鶏肉から分離された大腸菌の薬剤別耐性率を比較すると，国産由来と輸入由来で異なる耐性

傾向であることが明らかとなった。中でも KM 耐性率は国産由来では 30.8％であるのに対し輸入由

来では16.7％と低い耐性率であった一方，ABPCでは国産由来が36.2％に対し，輸入由来で52.1％，

CTX 耐性は国産由来では 1.5％に対し輸入由来では 14.6％であった。この様な耐性率の差が生じる

原因は明らかではないが，飼育環境や輸入状況（冷凍流通等）が関与していると考えられる。 

2023 年に分離されたサルモネラは，ヒト由来株が 106 株，食品由来株が 114 株であった。ヒトお

よび食品由来株に共通して多く分離されている血清型は O4 群 Schwarzengrund でヒト由来では 24

株（22.4％），食品由来では 82 株（72.0％）を占めていた。耐性率は食品由来株の方が高かった。 

今後も引き続き，薬剤耐性菌の変化や拡大傾向などを継続的にモニタリングし，動向を注視して

いくことが重要である。 

 

 

A. 研究目的 

 薬剤耐性菌は全人類にとって最も重大な脅

威であり，世界中で緊急に取り組ななければな

らない重要課題として挙げられている。また薬

剤耐性菌対策は，医療現場（ヒト）だけの問題

ではなく，食品，動物，環境などを含めたワン

ヘルスとしての取り組みが必要であるという

認識が示されている。この共通認識のもと，わ

が国では前回に引き続く形で 2023 年に「薬剤

耐性（AMR）対策アクションプラン 2023-2027」

が策定された。今回も，今後 5 年間の目標と実

施すべき具体的な取り組み事項が明確化され

ている。これまでもヒト，動物，環境のそれぞ

れの分野において様々な取り組みが行われて

おり，少なくとも人に対する治療薬である経口

抗菌薬の使用量が減少するなど，一定の効果が

認められている。しかし達成できていない目標

も多く，今後の取り組みが重要となっている。 

AMR 対策アクションプランの中で示された取

り組むべき事項の 1 つに「動向調査・監視」が

ある。薬剤耐性菌の変化と特徴，出現状況や拡

大傾向を継続的・持続的に監視し，今後起こり

47/115



うる予兆を的確に捉えることを目的としてい

る。今後，薬剤耐性を獲得した下痢症起因菌等

の病原菌が蔓延すれば，治療が極めて困難とな

りヒトの健康を脅かす重大な問題となってく

る。 

今年度は食中毒起因菌として重要なカンピ

ロバクター，大腸菌およびサルモネラを対象に

ヒト由来株，食品由来株の薬剤耐性菌出現状況

を把握し，比較検討することを目的としてモニ

タリング調査を中心に研究を行った。 

 

B. 研究方法 

1. ヒト由来カンピロバクターの薬剤耐性菌出

現状況 

1）ディスク拡散法による薬剤感受性試験 

2022 年に都内の病院で分離された C. jejuni 
49 株および C. coli 2 株を対象に薬剤感受性

試験を行った。供試薬剤は，アンピシリン

（ABPC），テトラサイクリン（TC），ナリジクス

酸（NA），シプロフロキサシン（CPFX），エリス

ロマイシン（EM），セファロチン（CET）の 6 薬

剤で，方法は，平成 30 年度の本研究班で検討し

た統一プロトコルに従って実施した。すなわち，

平板は 5％馬脱繊維血液加ブルセラ寒天培地を

用い，37℃，48 時間培養後に阻止円の測定を行

った。 

2）微量液体希釈法による MIC 値の測定 

2021 年に都内病院で分離された散発患者由

来の C. jejuni 42 株および C. coli 3 株を供

試した。供試薬剤は NA，CPFX，LVFX，EM，ABPC，

TC の 6 薬剤で，市販のドライプレート（栄研化

学）を用いて MIC を測定した。 

供試菌はBHIブイヨンに接種し微好気条件で

37℃，24～48 時間振とう培養後，培養液をミュ

ーラーヒントンブイヨンで McFarland 0.5 とな

るように希釈し，菌液の調整を行った。希釈し

た菌液をドライプレートの各ウエルに 100μL

ずつ接種後，微好気条件で 37℃，24～48 時間培

養後，判定を行った。 

 

2. 健康者糞便由来大腸菌の薬剤耐性菌出現状

況 

 1）供試菌株 

2023 年に食中毒関連調査のために搬入され

た飲食店従事者（下痢等の症状が無い者）の糞

便 304 人から分離された大腸菌 304 株を供試し

た。これらの菌株を対象に 18 薬剤を用いた薬

剤感受性試験を実施した。 

 2）薬剤感受性試験 

 薬剤感受性試験に供試した薬剤はアンピシ

リン(ABPC)，セフォタキシム（CTX），セフォキ

シチン（CFX），セフタジジム（CAZ），ゲンタマ

イシン（GM），カナマイシン（KM），ストレプト

マイシン（SM），テトラサイクリン(TC)，ST 合

剤(ST)，クロラムフェニコール（CP），ホスホマ

イシン（FOM），ナリジクス酸(NA)，シプロフロ

キサシン（CPFX），ノルフロキサシン（NFLX），

アミカシン（AMK），イミペネム（IPM），メロペ

ネム（MEPM），コリスチン（CL）の 18 薬剤で，

センシディスク（BD）を用いた KB ディスク法で

調べた。 

3）ESBL 産生菌の検出と遺伝子型別試験 

CTX，CFX，CAZ 耐性株については AmpC/ESBL 鑑

別ディスク（関東化学）を用いて ESBL または

AmpC 産生菌の鑑別を行った。ESBL または AmpC

産生菌と判定された株については市販プライ

マー（ESBL 遺伝子型別キット，関東化学）を用

いた型別試験を実施した。 

 4）コリスチン耐性大腸菌の検出 

 プラスミド性コリスチン耐性遺伝子（mcr-1
～mcr-5 ）の検出は PCR 法で実施した。 

 

3. 市販流通食肉から分離された大腸菌の薬剤

耐性菌出現状況 

 1）供試検体 

 2023 年に食中毒関連調査のために搬入され

た国産鶏肉255検体と都内スーパーマーケット

で購入した輸入鶏肉35検体（全てブラジル産）

を用いた。 

 2）大腸菌分離方法 

 食肉に緩衝ペプトン水（BPW）を加え 37℃，

18～22 時間培養後，XM-G 寒天培地（島津ダイア

グﾉスティクス）に塗抹分離した。分離平板に発

育した大腸菌様集落（1 検体当たり 2 集落）に

ついて TSI 寒天，LIM 培地で生化学的性状を確

認し，典型的な生化学的性状を示すものを大腸

菌と判定した。必要に応じて MALDI-TOF MS を

用いた同定も行った。  

3）薬剤感受性試験 

 国産鶏肉 225 検体から分離した 403 株および

輸入鶏肉 35検体から分離した 48株を対象に薬

剤感受性試験を実施した。薬剤は健康者由来大

腸菌を対象とした薬剤感受性試験と同様の 18

薬剤を供試した。 

 

4. 2023 年にヒトおよび食品から分離されたサ

ルモネラの薬剤耐性菌出現状況 

 1）供試菌株 

 2023 年にヒト（下痢症患者および無症状病原

体保有者）から分離された 106 株および食品か
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ら分離された 114 株（外国産鶏肉由来を含む）

を供試した。集団事例由来株は代表株 1 株を計

上した。 

 2）薬剤感受性試験 

 供試薬剤は大腸菌と同様の 18 薬剤である。 

CTX，CAZ，CFX のいずれかに耐性の株につい

ては AmpC/ESBL 鑑別ディスク（関東化学）を用

いて AmpC または ESBL 産生菌の鑑別を行った。

さらに ESBL 産生菌を疑う株については，市販

プライマー（ESBL 遺伝子型別キット，関東化学）

を用いて型別試験を実施した。 

 

5. 倫理面への配慮 

 全てのヒト由来株および調査情報は，個人を

特定できる情報を含まない状況で収集し，本研

究に用いた。本研究についてはオプトアウト方

式で公開され，「保有個人データの研究使用の

停止申請」を行うことにより当研究から除外が

可能である。なお，本研究は東京都健康安全研

究センター倫理審査委員会の承認を受けた（3

健研健第 185 号）。 

 

C. 研究結果 

1. ヒト由来カンピロバクターの薬剤耐性菌出

現状況 

1）ディスク拡散法による薬剤感受性試験 

2022 年に分離された散発患者由来 C. jejuni 
49 株のうちフルオロキノロンおよび NA に耐性

を示したのは 26 株（53.1％）であった。2021 年

分離株の耐性率（31.0％）と比較すると耐性率

は上昇していた（図 1）。一方，C.coli 2 株のフ

ルオロキノロンおよび NA 耐性は 2 株（100％）

であった（図 2）。EM 耐性株は C. jejuni では 1

株（2.0％），C. coli では 1 株(50.0 %)認めら

れた。C.jejuni の EM 耐性率は低く推移してい

るが，C. coli では C. jejuni よりも高い傾向

で推移している。 

ABPC 耐性は C. jejuni で 5 株（10.2％），C. 
coli は認められなかった。TC 耐性株は C. 
jejuni では 17 株（34.7％），C. coli では 1 株

（50.0％）であった。 

2）微量液体希釈法による MIC 値の測定 

2021 年に分離された C. jejuni 42 株および

C. coli 3 株を供試した。NA に対する MIC が

128 μg/mL 以上であったのは，C. jejuni では

15 株（35.7％），C.coli では 3 株（100％）であ

った。CLSI に判定基準が記載されている薬剤は

CPFX と EM であり，CPFX は≧4μg/mL，EM は≧

32μg/mL で耐性である。CPFX 耐性は C. jejuni
では 15株（35.7％），C. coliでは 3株（100％），

EM 耐性は C. jejuni 1 株（2.4％），C. coli で
1 株（33.3％）であった（図 3,図 4）。 

TC，ABPC，LFLX は CLSI の基準が定められて

いないため，生物学的ブレイクポイント(BP)を

設定し耐性率を求めた。3 薬剤のうち ABPC は生

物学的ブレイクポイントの設定ができなかっ

たことから，耐性率の算出は不可能であった

（図 5）。 

TC の生物学的ブレイクポイントは≧16μ

g/mL で，C. jejuni は 11 株（26.2％），C. coli
は 3 株（100％）が耐性であった。LVFX の生物

学的ブレイクポイントは≧4μg/mL で，C. 
jejuniは15株（35.7％），C. coliは3株（100％）

が耐性であった。 

 

2. 健康者糞便由来大腸菌の薬剤耐性菌出現状

況 

 1）ディスク法を用いた薬剤感受性試験 

 2023年に健康者の糞便から分離された304株

を対象に 18 薬剤を用いた薬剤感受性試験を行

ったところ，いずれか 1 薬剤以上に耐性を示し

た株は 134 株（44.1％）であった。薬剤別に耐

性率をみると，最も耐性率が高かったのは ABPC

で 29.3％，次いで NA 22.4％，TC 19.1％，ST

合剤および SM が各 14.5％あった。CPFX 耐性お

よび NFLX 耐性は各 9.2％，セフェム系薬剤に対

する耐性率は，CTX 5.6％，CAZ 1.0％で CFX 耐

性株は認められなかった。AMK，IPM および MEPM

に耐性を示した株は認められなかった（図 6）。

2023 年分離株は 2022 年分離株と比較してほぼ

同様の耐性率であった。 

2）ESBL 産生菌の検出と遺伝子型別試験 

 第 3世代セファロスポリン系薬剤に耐性を示

した 17 株（5.6％）を対象に AmpC/ESBL 鑑別デ

ィスクおよび遺伝子型別試験を行った。その結

果，17 株全て ESBL 産生株であった。ESBL 産生

株の遺伝子型は CTX-M-9 グループが最も多く 8

株，次いで CTX-M-1 グループが 7 株，CTX-M-8

グループが 1 株，SHV+TEM 型が 1 株であった（表

1）。 

 3）コリスチン耐性大腸菌の検出 

 薬剤感受性試験に供試した304株についてプ

ラスミド性コリスチン耐性遺伝子（mcr-1～
mcr-5）の保有状況を調べた結果，mcr-1 保有株

が 1 株認められた（表 1）。 

 

3. 市販流通食肉から分離された大腸菌の薬

剤耐性菌出現状況 

 2023 年に搬入された国産鶏肉 255 検体中，大

腸菌が検出されたのは 227 検体（89.0％）であ
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った。輸入鶏肉では 35検体中 31検体（88.6％）

から大腸菌が検出された。これら鶏肉から分離

された国産由来株 403 株および輸入由来株 48

株の大腸菌を薬剤感受性試験に供試した（表

２）。 

 国産由来株と輸入由来株の薬剤別耐性率を

比較した結果，国産由来株で耐性率が高かった

のは KM，SM，TC，CP，NA，CPFX，NFLX の 7 薬剤

であった。一方，輸入由来株の方が高かったの

は ABPC，CTX，CAZ，GM，ST 合剤，FOM の 6 薬剤

であった（図 7）。輸入鶏肉由来株の FOM 耐性率

は 12.5％で，例年より高い傾向であった。 

 国産および輸入鶏肉由来株のCTX耐性率およ

び KM 耐性率の変化を表 3 に示した。国産鶏肉

の CTX 耐性率は，2012 年には 10.4％であった

が，2019年以降は1.0～2.4％で推移している。

一方，輸入鶏肉では 2015 年は 27.0％の耐性率

であったが 2018 年は 2.8％と減少が認められ，

その後 3.5％（2020 年）から 6.6％（2021 年）

と耐性率は低下していたが，2023 年は 14.6％

と耐性率は上昇した。国産由来株の KM 耐性率

は 2018 年以降，27.8～37.0％の間で推移して

おり，横ばい傾向が続いている。輸入鶏肉では

27.0％（2015 年）から 1.6％（2021 年）と減少

していたが，2023 年は 16.7％に上昇した。 

 プラスミド性コリスチン耐性遺伝子保有状

況を表 4 に示した。国産由来株のうち 3 株

（1.2％）から mcr-1 遺伝子が検出された。鶏肉

の内訳はささみ，皮，もも+胸肉であった。 

 

4. 2022 年にヒトおよび食品から分離されたサ

ルモネラの薬剤耐性菌出現状況 

 2023 年にヒトから分離されたサルモネラは

106 株で 31 の血清型に，食品由来株は 114 株で

15 の血清型に分類された（表 5）。ヒト由来株で

多く分離された血清型は O4 群 Schwarzengrund 

24 株(22.4%），O7 群 Infantis 15 株(14.2%)，

O4 群 i：- および O7 群 Thompson が各 9 株

（8.5％）等であった。一方，食品分離株は O4

群 Schwarzengrund が 82 株（72.0％）と最も多

く分離され，次いでO7群Infantis 11株（9.6％），

O4 群 Agona 5 株（4.4％）等であった。 

 ヒト由来株のうち1薬剤以上に耐性を示した

株は 43 株（40.6％），食品由来株では 87 株

（76.3％）と食品由来株の方が耐性率は高かっ

た。 

供試したサルモネラ菌株中，セフェム系薬剤

耐性株はヒト由来株で 2 株，食品由来株で 2 株

検出され，いずれも 7 薬剤以上の多剤耐性株で

あった。ヒト由来株の血清型は O8 群 Kentucky

および O4群 Schwarzengrund，食品由来株は O21

群 Minnesota であった。食品由来株はいずれも

ブラジル産鶏肉由来株であった。 

CTX 耐性株のうち 3 株を対象に AmpC/ESBL 鑑

別および遺伝子型別試験を行った。その結果，

ESBL 産生が 1 株（ヒト由来），AmpC 産生は 2 株

（全て食品由来）であった。 

フルオロキノロン耐性はヒト由来株 3 株，食

品由来株 2 株であった。 

 

D. 考察 

 2023 年に東京都内で発生した食中毒事例は

134 事例（2023 年 12 月 31 日現在）で，2022 年

の 102 事例より 1.31 倍に増加していた。細菌

性食中毒ではカンピロバクターを原因とした

事例が最も多く 28 事例（20.9％）で，最も重要

な食中毒起因菌となっている。 

2022 年に都内の病院で分離された散発患者

由来 C. jejuni 49 株のうちフルオロキノロン

に耐性を示したのは 26 株（53.1％）であった。

2021 年分離株の 31.0％と比較すると耐性率は

上昇していたが，過去 11 年間で比較するとほ

ぼ横ばい傾向であった。 

一方，C.coli 2 株のフルオロキノロン耐性は

2 株（100％）であったが，供試菌株数が少ない

ことが影響していると考えられるため，菌株数

の確保が課題である。 

治療の第一選択薬である EM 耐性率は C. 
jejuni が 2.0％，C. coli が 50.0％であり，例

年同様に C. coli の方が耐性率は高かった。 

2021年分離のC. jejuni株を対象として5薬

剤（NA，CPFX，LVFX，EM，ABPC）について MIC の

測定を行った。CLSI に判定基準が記載されてい

ない NA，LVFX，ABPC については生物学的ブレイ

クポイントを設定することを試みたが，NA と

ABPC は MIC の分布が二峰性にならず，設定は不

可能であった。NA に対する MIC 値が 128μg/mL

以上の耐性を示したのは 15 株（35.7％）であっ

た。LVFX は≧4μg/mL を耐性と設定し耐性率を

求めた結果，C. jejuni の耐性率は 35.7％，C. 
coli では 100％であった。 

健康者糞便由来大腸菌の薬剤耐性菌出現状

況を調査した結果，いずれか 1 薬剤以上に耐性

を示す株は 44.1％で，2015 年以降，横ばい傾向

が続いている。耐性率が高い薬剤は ABPC

（29.3％），NA（22.4％），TC（19.1％），ST 合剤

および SM（各 14.5％）で，過去の耐性率と比較

すると同様の傾向であった。2023 年はキノロン

系薬剤に対する耐性率は 9.2％であり，例年と

同様の傾向であった。セフェム系薬剤に対する
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耐性率は 5.6％と 2022 年の 3.8％より耐性率は

上昇した。今後の動向を注視していく必要があ

る。 

2023 年分離株のうち，プラスミド性コリスチ

ン耐性遺伝子（mcr-1～から mcr-5）陽性株は 1

株認められた。プラスミド性コリスチン耐性遺

伝子を保有する大腸菌は，健康人の中にも広が

っていることが明らかとなった。 

 市販鶏肉から分離された大腸菌の薬剤別耐

性率を比較すると，国産肉由来株と輸入肉由来

株で異なる耐性傾向であることが明らかとな

った。中でも KM 耐性率は国産肉由来株では

30.8％であるのに対し輸入肉由来株では

16.7％と低い耐性率であった。しかし，輸入鶏

肉の KM 耐性率は 2021 年の 1.6％から上昇傾向

にあるので，今後の動向に注意しなければなら

ないと考えられた。一方，ABPC では国産肉由来

株が 36.2％に対し，輸入肉由来株で 52.1％，

CTX 耐性は国産肉由来株では 1.5％に対し輸入

肉由来では 14.6％と国産肉由来株で低い傾向

を示した。この様な耐性率の差が生じる原因は

明らかではないが，飼育環境や輸入状況（冷凍

流通等）が関与していると考えられる。 

例年 GM は輸入肉由来株の方が高い耐性率を

示している。2023年も輸入鶏肉由来株が20.8％，

国産由来株は 3.2％で，輸入鶏肉由来の方が高

かった。 

 国産鶏肉由来株の CTX 耐性率は 2012 年が

10.4％であったが 2021 年は 2.4％であり，2019

年以降 1～2％台の低い耐性率で推移している。

一方輸入肉由来株では 2018 年以降 2.8～6.6％

で推移していたが，2022 年は 12.2％，2023 年

は 14.6％と上昇していた。近年の上昇傾向の理

由は不明である。 

2023 年に分離されたヒト由来サルモネラは

106 株，食品由来株は 114 株で，2022 年と比較

して分離数は多くなった。新型コロナウイルス

流行前の分離数に戻りつつあるといえる。 

ヒト由来株は 31 血清型，食品由来は 15 血清

型に分類された。ヒトおよび食品由来株に共通

して多く分離されている血清型は O4 群

Schwarzengrund で ヒト 由 来 株で は 24 株

（22.4％），食品由来株では 82 株（72.0％）を

占めていた。供試した 18 薬剤中 1 薬剤以上に

耐性を示した割合を比較すると，ヒト由来株で

は 40.6％，食品由来株では 76.3％と，食品由来

株で耐性率が高かった。この傾向は例年と同様

である。 

CTX 耐性株は，ヒト由来株 2 株，食品由来株

は 2 株であった。食品由来株 2 株は全てブラジ

ル産鶏肉由来で，血清型はいずれも O21 群

Minnesota，ヒト由来株は O4 群 Schwarzengrund

および O8 群 Kentucky であった。近年の分離状

況から O21 群 Minnesota はブラジル産鶏肉から

分離されることが多く，更に CTX 耐性率が高い

ことが明らかとなった。 

2023 年は，2022 年と比較して菌株の分離数

は増加しており，新型コロナウイルス感染症流

行以前の状況に戻りつつあると考えられた。よ

り正確に薬剤耐性率をモニタリングしていく

ためには，出来るだけ多くの菌株を対象に実施

していく必要がある。今後も引き続き，薬剤耐

性菌の変化や拡大傾向など継続的にモニタリ

ングを行い，動向を注視していくことが重要で

ある。 

 

E. 結論 

2022 年に都内の病院で分離された散発患者

由来 C. jejuni 49 株のうちフルオロキノロン

に耐性を示したのは 26 株（53.1％）であった。

2021 年分離株の 31.0％と比較すると耐性率は

上昇していたが，過去 11 年間で比較するとほ

ぼ横ばい傾向であった。一方，C.coli 2 株のフ

ルオロキノロン耐性は 2 株（100％）であった

が，供試菌株数が少ないことが影響していると

考えられるため，菌株数の確保が課題である。 

治療の第一選択薬である EM 耐性率は C. 
jejuni が 2.0％，C. coli が 50.0％であり，例

年同様に C. coli の方が耐性率は高かった。 

健康者糞便由来大腸菌の薬剤耐性菌出現状

況を調査した結果，いずれか 1 薬剤以上に耐性

を示す株は 44.1％で，2015 年以降，横ばい傾向

が続いている。耐性率が高い薬剤は ABPC

（29.3％），NA（22.4％），TC（19.1％），ST 合剤

および SM（各 14.5％）で，過去の耐性率と比較

すると同様の傾向であった。2023 年分離株のう

ち，プラスミド性コリスチン耐性遺伝子（mcr-
1～から mcr-5）陽性株は 1 株認められた。プラ

スミド性コリスチン耐性遺伝子を保有する大

腸菌は，健康人の中にも広がっていることが明

らかとなった。今後は遺伝子解析等詳細な解析

を実施することで感染ルート等を明らかにし

ていく必要がある。 

市販鶏肉から分離された大腸菌の薬剤別耐

性率を比較すると，国産肉由来株と輸入肉由来

株で異なる耐性傾向であることが明らかとな

った。中でも KM 耐性率は国産肉由来株では

30.8％であるのに対し輸入肉由来株では

16.7％と低い耐性率であった一方，ABPC では国

産肉由来株が 36.2％に対し，輸入肉由来株で
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52.1％，CTX 耐性は国産肉由来株では 1.5％に

対し輸入肉由来では 14.6％と国産肉由来株で

低い傾向を示した。この様な耐性率の差が生じ

る原因は明らかではないが，飼育環境や輸入状

況（冷凍流通等）が関与していると考えられる。 

 国産鶏肉由来大腸菌の CTX 耐性率は 2012 年

が 10.4％であったが 2021 年は 2.4％であり，

2019 年以降 1～2％台の低い耐性率で推移して

いる。一方輸入肉由来株では 2018 年以降 2.8～

6.6％で推移していたが，2022年は 12.2％，2023

年は 14.6％と上昇していた。近年の上昇傾向の

理由は明らかではない。 

2023 年に分離されたサルモネラは，ヒト由来

株が 106 株，食品由来株が 114 株であった。ヒ

トおよび食品由来株に共通して多く分離され

ている血清型は O4群 Schwarzengrund でヒト由

来株では 24 株（22.4％），食品由来株では 82 株

（72.0％）を占めていた。耐性率は食品由来株

の方が高かった。 

今後も引き続き，薬剤耐性菌の変化や拡大傾

向など継続的にモニタリングを行い，動向を注

視していくことが重要である。 

 

 

F. 健康危険情報 
（分担研究報告書には記入せずに、総括 
研究報告書にまとめて記入） 
 

G. 研究発表 

 準備中 
 
 

H. 知的財産権の出願・登録状況 

1. 特許取得  無し 

2. 実用新案登録  無し 

3. その他  無し
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図1. 散発患者由来C. jejuni の薬剤耐性菌出現状況（東京都）
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図2. 散発患者由来C. coli の薬剤耐性菌出現状況（東京都）
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図6. 健康者由来⼤腸菌の薬剤別耐性菌出現状況（2022年〜2023年，東京都）

年 供試数 セフェム系
耐性菌株数 ％ ESBL AmpC mcr 遺伝⼦

2023年 304 17 5.6 17＊ 0 1

＊ESBL︓CTX-M-1グループ︔7株，CTX-M-9グループ︔8株，
CTX-M-8グループ︔ 1株，SHV+TEM︔1株

表1. 健康者糞便由来⼤腸菌のESBL/AmpC産⽣菌およびmcr遺伝⼦検出状況

耐
性
率
︵
％
︶

表2. 市販鶏⾁からの⼤腸菌検出数と供試菌株数（2023年）

検体 検体数 ⼤腸菌陽性 ％ 供試菌株数
国産鶏⾁ 255 227 89.0 403

輸⼊鶏⾁ 35 31 88.6 48
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図5. 散発患者由来C. jejuni / coliのABPCに対するMIC値（2021年，東京都）
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図7. 市販鶏⾁由来⼤腸菌の薬剤別耐性菌検出状況（2023年，東京都）

0

10

20

30

40

50

60

国産:403株

輸⼊:48株
耐
性
率
％

表3. 市販鶏⾁由来⼤腸菌のCTXおよびKM耐性率の年次変化

由来 調査年
耐性率（％）

CTX KM

国産 2012 10.4 25.8
2015 3.6 46.8
2018 5.8 35.7
2019 2.1 37.0
2020 1.0 31.8
2021 2.4 27.8
2022 1.4 31.7
2023 1.5 30.8

輸⼊ 2011 24.6 26.2
2015 27.0 27.0
2018 2.8 8.3
2019 5.3 7.9
2020 3.5 3.5
2021 6.6 1.6
2022 12.2 8.2
2023 14.6 16.7

表4. 市販鶏⾁由来⼤腸菌のプラスミド性コリスチン耐性遺伝⼦保有状況（2022年）

⾷品数 菌株数
由来 供試数 陽性数 ％ 供試数 陽性数 ％
国産 204 3 1.5 403 3* 0.7
輸⼊ 35 0 0 49 0 0

＊mcr-1︓3株（由来:ささみ，⽪，もも+胸⾁）
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ヒト由来株 ⾷品由来株
O群 ⾎清型 菌株数 ％ O群 ⾎清型 菌株数 ％
O4 Schwarzengrund 24 22.4 O4 Schwarzengrund 82 72.0
O7 Infantis 15 14.2 O7 Infantis 11 9.6
O4 i:- 9 8.5 O4 Agona 5 4.4
O7 Thompson 9 8.5 O7 Thompson 3 2.6
O9 Enteritidis 8 7.5 O21 Minnesota 2 1.8
O8 Newport 4 3.8 OUT f.g.s:- 2 1.8
O4 Stanley 3 2.8 O7 Mbandaka 1 0.8
O4 Saintpaul 3 2.8 O8 Altona 1 0.8
O8 Manhattan 3 2.8 O8 Manhattan 1 0.8
O4 Agona 2 1.9 O8 Kentucky 1 0.8
O7 Oranienburg 2 1.9 O9 Enteritidis 1 0.8
O8 Hadar 2 1.9 O8 b:- 1 0.8
O8 Nagoya 2 1.9 O8 Nagoya 1 0.8
O8 b:- 2 1.9 O3,10 Anatum 1 0.8

O3.10 Anatum 2 1.9 OUT r:1,5 1 0.8
O4 Typhimurium 1 0.9
O4 Bredeney 1 0.9
O4 Brandenburg 1 0.9

表5. ヒトおよび⾷品由来サルモネラの上位⾎清型（2023年，東京都）

表6. セフェム系抗菌薬耐性サルモネラの性状（2023年分離株）

⾷品由来株︓114株 15⾎清型
（外国産鶏⾁由来株を含む）

ヒト由来株︓106株 31⾎清型
（集団事例は代表1株を計上）

No. 由来 O群 ⾎清型 ESBL
/AmpC 薬剤耐性パターン

1 ヒト O8 Kentuky 検討中 ABPC,CTX,NFLX，CPFX，
NA,SM,TC

2 ヒト O4 Schwarzengrund ESBL1） ABPC,CTX,GM,KM,CPFX,NA,
ST,CAZ,CP,SM,TC

3 ブラジル産鶏⾁ O21 Minnesota AmpC ABPC,CTX,KM,NA,CAZ,CFX,TC

4 ブラジル産鶏⾁ O21 Minnesota AmpC ABPC,CTX,KM,NA,CAZ,CFX,TC

1）CTX-M-1グループ
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厚生労働科学研究費補助金 

（食品の安全確保推進研究事業）

分担研究報告書

分担課題名：食肉由来薬剤耐性菌の調査と耐性機序の研究

研究分担者 富田 治芳（群馬大学大学院医学系研究科・細菌学・教授） 

研究協力者 久留島 潤（群馬大学大学院医学系研究科・薬剤耐性菌実験施設・准教授） 

 研究要旨 

本分担研究では１）食品に関連する薬剤耐性菌情報の収集・解析体制の強化、及び２）動物性食品
の薬剤耐性菌の動向調査・薬剤耐性機序に関する研究をそれぞれ行った。 
1) 食品に関連する薬剤耐性菌情報の収集・解析体制の強化については、国内の自治体（食肉衛生検

査所）、および2カ所の検疫所に対してそれぞれ国産鶏肉と輸入鶏肉検体の収集を依頼した。年
度内に合計365検体（国産鶏肉14自治体から242検体、輸入鶏肉6カ国から123検体）を収集し、順
次解析を開始した。

2) 動物性食品の薬剤耐性菌の動向調査・薬剤耐性機序に関する研究では、2023年2月から3月にかけ
て収集（2022年度収集）した国内産鶏肉220検体（11自治体）、および輸入鶏肉107検体（ブラジ
ル58検体、タイ29検体、米国17検体、ニュージーランド2検体、トルコ1検体）について、ESBL産
生腸内細菌科細菌、AmpC産生腸内細菌科細菌、コリスチン耐性腸内細菌科細菌、カルバペネム耐
性腸内細菌科細菌（CRE）、バンコマイシン耐性腸球菌(VRE)、リネゾリド耐性腸球菌、バシトラ
シン耐性腸球菌の分離（検出）と薬剤感受性試験、耐性機序・染色体遺伝子型別を実施した。20
23年収集株ではESBL産生/AmpC産生腸内細菌科細菌がそれぞれ国内産鶏肉78検体/71検体（35.5%/
32.3%）から、輸入鶏肉32検体/8検体（30%/7.5%）からそれぞれ検出された。ESBLの耐性型はCTX
-Mが主であり、国内産鶏肉由来株はCTX-M1型とM2型が多く、輸入鶏肉由来株はCTX-M1型が多かっ
た。AmpCの耐性型は国産鶏肉由来株ではFOX型とCIT型が多く、輸入鶏肉由来株はCIT型が主であ
った。CREは検出されなかった。コリスチン耐性株として国内2地域の2検体からmcr-1陽性大腸菌
2株が検出され、またmcr-3陽性Aeromonas属菌（非腸内細菌科）も検出された。薬剤耐性腸球菌
に関しては、VanN型VRE株が3地域からの国産鶏肉4検体（1.8%）から検出された。リネゾリド耐
性腸球菌（optrA陽性株）が4地域からの国産鶏肉11検体（5%）及びタイ産輸入鶏肉2検体（1.
9%）から検出された。バシトラシン耐性腸球菌（bcr陽性株）が国内10地域からの国産鶏肉100検
体（45.5%）、及びブラジル産とタイ産の輸入鶏肉26検体（24.3%）から検出された。

Ａ．研究目的： 

１）食品に関連する薬剤耐性菌情報の収集・解析

体制の強化

サーベイランスを効率的に実施するためにサーベ

イランスを実施するフィールド、対象とする耐性

菌を食肉衛生検査所・検疫所由来検体として、食

肉検体を収集し、食肉由来株の調査研究を行う。

また国立感染症薬剤耐性研究センターでの耐性菌

バンク構築のために、本調査で分離された食肉由

来耐性株については、代表的な耐性株を選び、研

究センターへ送付することとした。

２）動物性食品の薬剤耐性菌の動向調査・薬剤耐

性機序に関する研究

臨床では多剤耐性の腸内細菌科菌（大腸菌、肺炎

桿菌など）が急激に増加している。特に抗菌薬と

して最も多く使用されているβ-ラクタム剤に対

して高度耐性を示す ESBL 産生菌、および AmpC 産

生菌の増加が深刻な問題となっている。また近年

では、新たにカルバペネム耐性腸内細菌科細菌

（CRE）やコリスチン耐性大腸菌なども問題とな

っている。これら多剤耐性腸内細菌科菌は環境

（家畜）から畜産物、特に食肉を介してヒトへ伝

播、拡散する危険性が指摘されている。本研究で

は食肉のこれら多剤耐性腸内細菌科菌の調査・解

析を行い、その関連性を科学的に明確にすること

を目的とした。 

一方、多剤耐性のバンコマイシン耐性腸球菌 VRE

は欧米で院内感染症の主な起因菌として深刻な問

題となっている。ヨーロッパにおいては過去の家

畜への肥育目的の抗菌薬（アボパルシン）使用に

よる環境中での VRE の増加とそのヒトへの伝播、

拡散が指摘されている。幸い日本国内では VRE の

分離頻度は欧米に比較し低いが、近年、増加中で

あり複数件のアウトブレークが臨床報告されてい
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る。しかし国内ではこれまで VRE に関する耐性機

構の解析、伝播・拡散機構の解明、分子疫学研究

は十分に行われていない。本研究では環境（家畜、

食肉）由来 VRE と臨床分離 VRE との関係を明らか

にする目的で、国内で流通する食肉における VRE

の調査と解析を行った。また VRE などに対する新

規抗菌薬であるリネゾリドに耐性を示す腸球菌株

についても調査を行った。更に家畜に使用されて

いる抗菌薬バシトラシンについてもその耐性菌へ

の影響を調査する目的で、食肉由来バシトラシン

耐性腸球菌の検出を行った。 

Ｂ．研究方法：

１）食品に関連する薬剤耐性菌情報の収集・解析

体制の強化

 2023年度の食肉検体の収集事業として国内の地

方自治体、及び神戸と横浜の検疫所に協力を依頼

した。2024 年 2月から 3月にかけて食肉衛生検査

所から鶏肉検体（拭取りスワブ）の収集、及び検

疫著から各国からの輸入量に沿う割合で、海外輸

入鶏肉検体（ミンチ肉）を収集した。 

 本調査で分離された食肉由来耐性株については、

代表的な耐性株を選び、研究センターへ送付した。 

２）食肉検体からの耐性菌の検出、分離とその解

析

食肉検体：

2023年 2月から3月（2022年度収集検体）にか

けて、国内産食肉として国内の自治体から鶏肉検

体（拭取りスワブ）を収集した。また同時期に検

疫所で取り扱う海外からの輸入鶏肉検体（ミンチ

肉）を収集した。各施設から送付された検体は速

やかに凍結保存とし、順次融解の後、耐性菌の検

出を行った。 

検出方法： 

① ESBL産生菌およびAmpC産生菌(腸内細菌科菌)

の検出

国内の食肉衛生検査所で採集された肉の拭き取り

材料を用いた。輸入肉はミンチ肉を用いた。それ

ぞれ ABPC 添加（40 mg/L）LB 液体培地で一夜培養

し、0.1 ml を二種類の薬剤添加 DHL 寒天培地

（CAZ を 1 mg/L または CTX を 1mg/L 含む）に塗布

した。それぞれの平板上の発育コロニーを 2 個ず

つ釣菌し、純培養後チトクロム・オキシダーゼ試

験陰性菌のみを選択した。ESBL および AmpC の産

生を確認するために CTX、CAZ に対する MIC 値

2mg/L 以上の株について阻害剤実験を行った。

ESBL 産生確認のためにクラブラン酸を、AmpC 産

生確認のためにボロン酸を用い、阻害剤存在下で

寒天平板希釈法により MIC 値が１/８以下に低下

する事（3 管以上の差）が確認された株をそれぞ

れの産生株と判定した。また同時に他の主な抗菌

薬についても MIC 値も測定した。今回の調査にお

いては一つの食肉検体から釣菌した 2 株が同じ耐

性パターンを示した際には、それらは同一株と考

え、1 株（1 検体 1 株）として更なる遺伝子解析

を行った。各々の耐性遺伝子型（ESBL; TEM, SHV, 

CTX-M,および AmpC; MOX, CIT, DHA, ACC, EBM, 

FOX）の確認には各種特異的プライマーを用いた

PCR 法を用いた。尚、分離した ESBL 産生菌及び

AmpC産生菌の代表株については、ゲノム解析及び

耐性菌バンク事業のために薬剤耐性研究センター

へ送付した。 

②カルバペネム耐性腸内細菌科細菌（CRE）の検

出

上記１）の ESBL 産生菌及び AmpC 産生菌の検出と

同様に食肉検体を ABPC 添加（40 mg/L）LB 液体培

地で一夜培養し、0.1 ml を二種類の薬剤添加 DHL

寒天培地（イミペネム 1mg/L またはメロペネム 1

mg/L含む）に塗布した。それぞれの平板上の発育

コロニーを 2 個ずつ釣菌し、それらの各種薬剤感

受性試験及び菌種同定を行った。

③コリスチン耐性大腸菌の分離

食肉検体を薬剤非添加の L 培地（液体）を用いて

前培養し、その 0.1 ml をコリスチン 1mg/L 含有

DHL 寒天培地上に塗布し、培養した。平板上で発

育した赤色コロニーを釣菌し（1検体あたり 2株）、

純培養後に mcr-1～mcr-8 検出用のプライマー8セ

ットを用いたコロニーPCR によって各耐性遺伝子

の検出を行った。

④VRE の検出

培地；腸球菌分離には Enterococcosel Broth

（BBL）、Enterococcosel agar（BBL） および

Brain Heart Infusion agar （Difco）を使用。

用いた薬剤；バンコマイシン（VCM）、テイコプラ

ニン（TEIC）

腸球菌の分離；VRE 検出のための選択的方法を用

いた。検体のガーゼのふき取りサンプル、ミンチ

肉片を、VCM 4 mg/L 加 Enterococcosel Broth で

48 時間選択的増菌後、0.1 ml を VCM 4 mg/L 加

agar 選択培地に塗布し、得られたコロニーを VCM

4 mg/L 加 Brain Heart Infusion agar 上で単集落

分離を行うことにより選択した。選択用寒天平板

の培養時間はすべて 37℃、48 時間培養した。薬

剤耐性検査は薬剤平板希釈法を用い、接種菌液は

１夜液体培地培養後の菌を 100 倍希釈することに

より用いた。VRE の検出には vanA, vanB, vanC1,

vanC2/3, vanN, 各種 ddlの特異的プライマーを用

いたマルチプレックス PCR 法を用いた。必要に応

じて DNA シークエンス解析（Big Dye Terminator

法）、PFGE 解析、MLST 解析を行った。

⑤リネゾリド（LZD）耐性腸球菌の検出

培地；腸球菌分離には Enterococcosel Broth

（BBL）、Enterococcosel agar（BBL） および

Brain Heart Infusion agar （Difco）を使用。

用いた薬剤；リネゾリド（LZD）

腸球菌の分離；LZD 耐性菌検出のための選択的方

法を用いた。検体のガーゼのふき取りサンプル、
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ミンチ肉片を、LZD 1.5 mg/L 加 Enterococcosel

Broth で 48 時間選択的増菌後、0.1 ml を LZD 1.5

mg/L 加 Enterococcosel agar 選択培地に塗布し、

得られたコロニーを LZD 1.5 mg/L 加 Brain Heart

Infusion agar 上で単集落分離を行うことにより

選択した。選択用寒天平板の培養時間はすべて

37℃、48時間培養。薬剤耐性検査は薬剤平板希釈

法を用い、接種菌液は１夜液体培地培養後の菌を

100 倍希釈することにより用いた。LZD 耐性腸球

菌のプラスミド性（伝達性）耐性遺伝子の検出、

および菌種の確認には cfr, optrA, poxtA, fexA,
fexB, 各種 ddl の特異的プライマーを用いたマル

チプレックス PCR 法を用いた。必要に応じて DNA

シークエンス解析（Big Dye Terminator 法）、

PFGE 解析、MLST 解析を行った。

⑥バシトラシン耐性遺伝子の検出

培地；腸球菌分離には Enterococcosel Broth

（BBL）、Enterococcosel agar（BBL） および

Brain Heart Infusion agar （Difco）を使用。

用いた薬剤；バシトラシン（BC）

腸球菌の分離；BC耐性菌検出のための方法として

検体のガーゼのふき取りサンプル、ミンチ肉片を、

薬剤非添加 Enterococcosel Broth で 48 時間増菌

後、菌液 0.2 ml を BC 10 U/mL 加 Enterococcosel

Broth 2ml で 48 時間選択増菌した。この菌液

0.1ml を BC 10 U/mL 加 Enterococcosel agar に

塗布し 48 時間培養、得られたコロニーを BC 10

U/mL 加 Brain Heart Infusion agar 上で単集落分

離を行うことにより耐性株を選択した。高度バシ

トラシン耐性遺伝子の確認には、bcrRABD 遺伝子

群の検出を行った。必要に応じて DNA シークエン

ス解析（Big Dye Terminator 法）、PFGE 解析、

MLST 解析を行った。

（倫理面への配慮）

国内自治体から収集した国内産鶏肉検体について

は地域名（自治体及び検査所）を特定できる情報

を含まない調査結果として研究報告を行っている。

Ｃ．研究結果: 

１）食品に関連する薬剤耐性菌情報の収集・解析

体制の強化

今年度は全国 14 カ所の自治体（食肉衛生検査

所）及び 2 カ所の検疫所（神戸と横浜）の協力が

得られ、それぞれ国内産鶏肉と輸入鶏肉検体の収

集ができた。2024 年 2月から 3月にかけて、各機

関から検体が送付され、最終的に今年度中に国産

鶏肉 242 検体、及び輸入鶏肉 123 検体の合計 365

検体を収集した。それぞれの地域別及び国別検体

数を表１に示す。これらの鶏肉検体について順次、

解析を開始した（2024 年度以降に解析を継続）。 

国立感染症薬剤耐性研究センターでの耐性菌バ

ンク構築のために本調査で得た食肉由来薬剤耐性

菌の代表株として約 500 株（腸内細菌目細菌は

2021年度分離株194株、2022年度分離株188株で

あわせて382株、薬剤耐性腸球菌は約90株）を選

択し、今年度に研究センターへ送付した。 

２）動物性食品の薬剤耐性菌の動向調査・薬剤耐

性機序に関する研究

2023 年 2 月から 3 月にかけて収集した 11 自治

体（A～K）からの国内産鶏肉 220 検体および 5 カ

国（ブラジル、タイ、アメリカ、ニュージーラン

ド、トルコ）からの輸入鶏肉 107 検体の合計 327

検体について各種耐性菌の検出と薬剤感受性試験、

耐性機序・染色体遺伝子型別を実施した（表２）。

各自治体から 10 検体（自治体 B,D,E,F）から 50

検体（自治体 G）を収集した。220 検体のうち 155

検体はチラー処理前の検体であった。チラー処理

後の 65 検体は自治体 A（15 検体全て）、自治体 G

（50 検体中 10 検体）、自治体 I（18 検体中 10 検

体）、自治体 J（30 検体全て）からであった（表

２）。輸入鶏肉はブラジル産58検体、タイ産29検

体、米国産17検体で、これら3カ国が検体全体の

97％を占めた（主な鶏肉輸入国）。 

① ESBL 産生菌/AmpC 産生菌（腸内細菌目細菌）

の検出

収集した鶏肉検体から ABPC 添加（40 mg/L）LB

液体培地で一夜前培養後、二種類の薬剤添加 DHL

寒天培地（CAZ を 1 mg/L または CTX を 1mg/L 含

む）で発育した菌のうち、腸内細菌目細菌と考え

られるチトクロム・オキシダーゼ試験陰性株につ

いての薬剤感受性結果（阻害薬剤実験）を表３と

表４に示す。表３は国内産鶏肉検体由来の 400 株、

表４は輸入鶏肉由来の 213 株である。食肉由来

ABPC耐性腸内細菌目細菌株はテトラサイクリン耐

性株が多く、その頻度は国産鶏肉由来株 49.3%、

輸入鶏肉由来株 32.9%であった。 

国産鶏肉 220 検体のうち、ESBL 産生菌は 78 検

体（35.5%）から検出され、AmpC 産生菌は 71 検体

（32.3%）から検出された（表５）。それらの分離

頻度は ESBL 産生菌では自治体 A の 6.6%から自治

体 Dの 80%、AmpC 産生菌では自治体 Aや Jの 0%か

ら自治体EやFの60%と、大きな地域差を認めた。

一般的にチラー処理後の検体では耐性菌の分離頻

度は著しく低下していた。国内鶏肉由来の ESBL

産生菌 80 株の耐性遺伝子型として CTX-M が 71 株

と最多であり、そのうち 9グループ 37株、1グル

ープ 19株、2グループ 15株の順であった（表６）。

各遺伝子型に地域による明らかな差は認めないも

のの、例外的に自治体 Cからの耐性株は全て CTX-

M-9であった。AmpC産生菌71株の耐性遺伝子型は

主にFOX（36株）とCIT（32株）であった（表７）。 

輸入鶏肉 107 検体において、ESBL 産生菌は 32 検

体（29.9%）から検出され、AmpC 産生菌は 8 検体

（7.5%）から検出された（表８）。ESBL 産生菌は

主にブラジル産鶏肉検体から分離され、検出頻度

は43%（58検体中25検体）であった。トルコ及び

ニュージーランドからの検体からは耐性菌は検出
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されなかった。輸入鶏肉検体からの ESBL 産生菌

の耐性遺伝子型は主に CTX-M-1 グループであり、

他に CEX-M-8 がブラジル産鶏肉検体から、TEM 型

がタイ産とブラジル産鶏肉から分離された（表９）

輸入鶏肉から検出された AmpC 産生菌の耐性遺伝

子型は全て CIT であった（表 10）。 

② CRE の検出

今年度の収集検体からはカルバペネム耐性腸内細

菌科細菌（CRE）は検出されなかった。

③ コリスチン耐性大腸菌の検出（表５、表８、

表 11）

今年度の食肉検体からはプラスミド性コリスチン

耐性 mcr 遺伝子を有する大腸菌と Aeromonas 属菌

（環境菌で非腸内細菌科細菌）が、それぞれ国内

鶏肉2検体から2株ずつ検出された（表５、表８）。

PCR 法と塩基配列の決定からコリスチン耐性大腸

菌株は mcr-1 を保持し、一方 Aeromonas 属菌は

mcr-3 を保持していることが明らかとなった（表

11）。 

④ VRE の検出（図１、図２）

今年度の食肉検体からは VanA 型及び VanB 型など

の高度耐性 VRE 株は検出されなかった。しかし、

低度VCM耐性腸球菌株（VCMのMIC値；4-6 mg/L）

を国産鶏肉220検体のうち7検体から14株を検出

した（図１）。そのうち自治体Kの1検体（2株）、

自治体 G の 2 検体（4 株）及び自治体 C の 1 検体

（2 株）からの分離株は VanN 型 VRE で、全て E.
faecium 株であった（図２）。他の 3検体から分離

された 6 株は E.faecium であったが耐性型は不明

であった（図１）。今回、自治体 K の O 食肉衛生

検査所の１検体から分離された 2株の VanN 型 VRE

は同一であり、これは以前に自治体 K の O 食肉衛

生検査所から 2020 年度収集検体（2021 年 2 月か

ら 3 月に収集）から分離された ST862 型の VanN

型 VRE と PFGE パターンが類似であった（図２）。

他の 3 検体 6 株（自治体 G の 2 検体 4 株、自治体

C の 1 検体 2 株）の PFGE パターンから、VanN 型

VRE として主に分離される ST669 かその派生株の

ST2339 と考えられた。この E. faecium 株 VanN 型

VRE は、これまで自治体 C,自治体 J,自治体 Kから

検出され、昨年は新たに自治体 G から検出された

が、今回も自治体 G から検出された。

 輸入鶏肉10検体から13株（タイ産5検体7株、

ブラジル産 5 検体 6 株）の低度バンコマイシン耐

性株（MIC 4mg/L）を分離した（表 12）。全て E. 
faecalis 株であったが、既知の Van 型耐性遺伝子

は検出されなかった。 

⑤ リネゾリド（LZD）耐性腸球菌の検出（図３

～図４）

昨年度に引き続き今年度も食肉検体から LZD 耐

性腸球菌の検出とその耐性遺伝子の解析を行った。

その結果、国内産鶏肉 220 検体のうち 11 検体

（5.0%）22 株（自治体 G、6 検体 12 株；自治体 D、

3 検体 6 株；自治体 C、1 検体 2 株、自治体 I、1

検体2株）、輸入鶏肉107検体から2検体（1.9%）

3 株（タイ産）からリネゾリド耐性株が検出され

た（図３，図４）。検出したリネゾリド耐性株は

全てが E. faecalis 株で、国内鶏肉由来株の全て

で optrA が検出され、タイ産鶏肉由来 1 株から

optrAが検出された（表13）。タイ産鶏肉1検体か

ら分離されたリネゾリド耐性 E. faecalis２株の

耐性型は不明であった（図４，表 13）。 

⑥ バシトラシン（BC）耐性腸球菌の検出

以前に我々の調査研究において、国内外の食肉、

特に鶏肉検体から高度バシトラシン耐性腸球菌

（BC の MIC 値；64 U/mL 以上）が高頻度で分離さ

れ、その多くが bcrRABD 耐性遺伝子を保有するこ

とを明らかにした。現在はバシトラシンの家畜使

用が抑制されているが、その後の耐性株の動向を

知るために、昨年度に引き続き食肉検体から BC

耐性腸球菌の検出を追加して行った。その結果、

今年度も国内外の鶏肉検体から bcr 遺伝子陽性高

度 BC 耐性腸球菌が高頻度で検出された（図６-１

～６-４）。国内産鶏肉（拭取りスワブ）220 検体

のうち100検体（45.5%）から200株、および輸入

鶏肉107検体のうち26検体（24.3%）から52株を

検出した。それぞれの内訳と分離頻度は、自治体

A、3 検体 6 株（20%）；自治体 E、4 検体 8 株

（40%）；自治体 B、2検体 4株（20%）、自治体 C、

19検体38株（95%）；自治体D、5検体10株（50%）、

自治体 F、8 検体 16 株（80%）；自治体 G、14 検体

28 株（28%）、自治体 H、14 検体 28 株（82%）；自

治体 I、8検体 16 株（44%）；自治体 K、23 検体 46

株（77%）；ブラジル、16 検体 32 株（27.6%）；タ

イ、10検体 20 株（34.5%）であった。尚、全検体

がチラー処理後であった自治体 J からの検体から

は BC 耐性株は検出されなかった。

検出されたバシトラシン耐性腸球菌株につい

multiplex PCR 法による遺伝子解析を行った（図

５）。その結果、国内産鶏肉 100 検体から分離さ

れた 200 株は全て bcr 遺伝子Ⅱ型であった（図６

-１～図６-３）。一方、輸入鶏肉 26 検体 52 株の

うち24検体からの45株（ブラジル16検体31株、

タイ8検体14株）はbcr遺伝子Ⅱ型であり、他の

5 検体からの 7 株（タイ 4 検体 6 株、ブラジル 1

検体 1 株）は bcr 遺伝子Ⅰ型であった（図６-４）。

Ｄ．考察: 

ESBL/AmpC 産生株の調査においては、耐性菌の

検出率を上げるために Ampicillin を添加した液

体培地で前培養・増菌処理を行なう工程を追加し

ている。この増菌処理により、少量の耐性菌の検

出も可能となる定性的な検出方法は、他の定量的

な検出方法、いわゆる増菌や薬剤による選択的培

養操作を行わない調査結果とは、分離（検出）頻

度の単純な比較はできず、解釈が異なることに留

意する必要がある。またこれまでの調査では、チ
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ラー水処理前後では検出率に差があり、チラー水

処理前の方が耐性菌の分離頻度は比較的高い傾向

であった。そのため、前回の調査から国内産鶏肉

の検体採取の時期についてはチラー水処理の前か

後かを収集時の情報として得る（記載項目を設け

る）と共に、チラー水処理前の採取が望ましいと

して、収集協力を依頼した。今回、多くの自治体

でチラー水処理前に検体採取をしてもらったが、

一部は処理後の検体であった。図が示すように、

チラー水処理の前後で検体からの ESBL 産生菌及

び AmpC 産生菌の分離頻度は著しく異なることが

明確となった。養鶏環境における耐性菌の拡散状

況を把握するにはチラー水処理前の検体採取が望

ましく、次年度以降も可能な限りチラー水処理前

の検体採取を依頼することが求められる。

昨年度の調査結果とは異なり、今年度は ESBL

産生菌の検出頻度は国内産鶏肉検体 35.5%、国外

産鶏肉検体 29.9%と共に昨年度の分離頻度（それ

ぞれ25.4％、20.3％）よりもやや高かった。しか

し、これまでと同様に地域別、特に国内産鶏肉で

は検出頻度に差が認めた。これはチラー水処理の

有無だけではなく、チラー処理前の検体であって

も、分離頻度の低い地域の 20%弱から高い地域の

70%までの格差が認められた。一方、AmpC 産生菌

の分離頻度は昨年度と同様に国内 32.3%と国外

7.5%と比べ著しく高く、昨年度同様（国内 24.6%、

国外1.4%）の傾向であった。国外産の国別では、

これまでの調査同様にブラジル産の鶏肉検体から

ESBL産生菌を中心に比較的多くの耐性菌が分離さ

れる傾向であった（ブラジル産検体からの ESBL

産生菌の分離頻度は 43.1%）。 

近年、中国をはじめ海外の家畜環境中での、腸

内細菌科細菌の伝達性コリスチン耐性遺伝子 mcr
の急速な拡散と蔓延、ヒトへの伝播が危惧されて

いる。今回収集した鶏肉検体においては伝達性高

度コリスチン耐性遺伝子（mcr）を保持する耐性

菌が 4 株検出された。2 株は mcr-1 陽性の大腸菌

で、他の 2 株は mcr-3 陽性の環境細菌 Aeromonus
属菌であった。今後の動向調査が必要ではあるが、

世界各国での家畜環境でのコリスチン使用禁止に

よって、環境中でのコリスチン耐性菌の拡散、選

択的増加が抑えられているが mcr 陽性菌が養鶏環

境中に少数ながらも存在することが示された。 

食肉由来 VRE について、今年度の検体からは

VanA 型や VanB 型などのバンコマイシン高度耐性

株は検出されなかった。一方、これまでの調査で

国内産鶏肉検体からバンコマイシン中等度耐性

VanN 型の VRE（E. faecium）がしばしば検出され

ている。今年度も昨年度までと同様に国内 3 つの

地域の４検体から VanN 型 VRE（E. facium）株が

検出された。PFGE 解析及び MLST 解析から、過去

に国内産鶏肉から主に分離されている ST669 型株

と類似の株が 3 検体から、また ST669 と共に時に

分離され、直近では 2020 年度収集株から分離さ

れた ST862 に類似の株が 1 検体から分離された。

これまでの調査では全国的に 2 系統（ST669 型及

びST862型）のVanN型 VRE株が養鶏環境中に拡散

していること、また近年は ST669 型が優位である

ことが示されていたが、今回の結果もそれを裏付

けるものであった。 

今期の本調査では、リネゾリド耐性腸球菌の検

出とその解析を行っている。リネゾリド（LZD）

は VRE およびバンコマイシン耐性 MRSA（VRSA）な

ど多剤耐性グラム陽性菌に有効なオキサゾリジノ

ン系の新規治療薬である。LZD の臨床での使用量

増加に伴い、今後の耐性菌の動向、特に外来性耐

性遺伝子の獲得による高度耐性株が注目されてい

る。なかでも黄色ブドウ球菌や腸球菌で報告され

たプラスミド性高度耐性遺伝子 cfr（23S rRNA メ

チル化酵素遺伝子）や耐性関連遺伝子（poxtA,
optrA, fexA, fexB）の伝播と拡散が危惧されて

いる。今回の調査では cfr 遺伝子陽性の高度耐性

株は検出されなかったが、LZD低度耐性腸球菌（E.
faecalis）が国内外の鶏肉検体から分離された。

それら LZD 低度耐性腸球菌の多くはこれまで同様

に optrA 及び fexA 遺伝子を保持する E. faecalis
株であり、今年度はタイ産鶏肉 2 検の他は全て国

内産鶏肉であり、国内4地域の11検体から分離さ

れた（地域 I、1 検体 2 株；地域 D、3 検体 6 株；

地域 C、1 検体 2 株；地域 G、6 検体 12 株）。タイ

産鶏肉由来 3 株のうち、1 株のみ optrA 及び fexA
遺伝子陽性であった。

昨年度からバシトラシン耐性腸球菌について調

査を行っているが、今年度も国内外の鶏肉検体か

ら bcr 遺伝子群保有高度バシトラシン耐性腸球菌

が高頻度で検出されたが（国内産鶏肉 45.5%、輸

入鶏肉24.3%）、昨年度よりもそれぞれ低頻度であ

り（国内産 59%、輸入鶏肉 38%）、バシトラシン使

用の制限によって、選択圧が低下していることが

推測された。 

Ｅ．結論

食肉由来多剤耐性菌として、2022 年度（2023

年 3月）に収集した国内外の鶏肉検体の 30～35％

から ESBL/Amp 産生菌が検出された。ESBL 産生菌

として CTX-M 型、AmpC 産生菌として国内は FOX 型

と CIT 型、国外は CIT 型が主に検出された。職人

検体からはカルバペネム耐性腸内細菌科細菌

（CRE）は検出されなかったが、国内鶏肉から

mcr-1 保有コリスチン耐性大腸菌が 0.9％の頻度

で検出された。国内 3 地域からの鶏肉検体から

VanN 型 VRE（E. faecium）が 1.8％の頻度で検出

された。リネゾリド低度耐性腸球菌が主に国産鶏

肉検体から検出された（分離頻度5％）。国内外の

鶏肉検体から bcr 陽性の高度バシトラシン耐性腸

球菌が分離された（国内 46％、国外 24％の分離

頻度）。 
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表１．2023年度（2024年2～3月）収集の食肉検体

国内 自治体 協力施設 検体数

A

I 8

I 4

H 10

L L 20

B N 10

C C 20

E S 10

M M 10

N O 10

G A 10

G 10

T 10

O O 10

H N 10

I
I１ 10

I２ 10

J

T 10

M 5

M 5

H 10

K

K 10

O 10

S 10

P P 10

計 242 ※赤字はチラー後

外国 輸入国 検体数

ブラジル 64

タイ 34

アメリカ 20

ニュージーランド 2

トルコ 2

フランス 1

計 123

合計 365
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表２．2023年2月～3月収集の食肉検体（327検体）
国内 自治体 協力施設 検体数

A I 15

B N 10

C C 20

D K 10

E S 10

F F 10

G A 10

G 20

T 20

H N 17

I I１ 10

I２ 8

J T 6

K 6

M 6

H 6

T 6

K K 10

O 10

S 10

計 220 ※赤字はチラー後

外国 輸入国 検体数

ブラジル 58

タイ 29

アメリカ 17

ニュージーランド 2

トルコ 1

計 107

合計 327
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表３．2023年２～３月収集国内産鶏肉由来腸内細菌目細菌株のMIC分布
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表４．2023年２～３月収集輸入鶏肉由来腸内細菌目細菌株のMIC分布
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表５．ESBL/AmpC産生菌陽性検体数（国内）

地域 検体数 ESBL産生菌
陽性検体数（%）

AmpC産生菌
陽性検体数（%）

mcr陽性菌
陽性検体数（%）

J 30*1 7 (23.3) 0 (0) 0 (0)

G 50*2 10 (20.0) 22 (55.0) 1 (2.0)

A 15*1 1 (6.6) 0 (0) 0 (0)

H 17 3 (17.6) 7 (41.2) 0 (0)

I 18*3 10 (55.6) 7 (38.9) 0 (0)

K 30 13 (43.3) 14 (46.7) 0 (0)

B 10 2 (20.0) 2 (20.0) 0 (0)

D 10 8 (80.0) 1 (10.0) 1 (10.0)

C 20 14 (70.0) 6 (30.0) 1 (5.0)

F 10 7 (70.0) 6 (60.0) 1 (10.0)

E 10 3 (30.0) 6 (60.0) 0 (0)

計 220 78 (35.5) 71 (32.3) 4 (1.8)

*1全てチラー後検体

*230検体中7検体がチラー後で3検体が不明

*318検体中10検体がチラー後

・チラー後の検体では、分離率が低下する傾向
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表６．ESBL産生菌遺伝子型別（国内）

*11つの検体から複数の異なる遺伝子型の菌株が分離されたため、前スライドの陽性検体数とは数値が異なる

*2TEMは他の耐性遺伝子と共存する場合はカウントしていない

ESBL-type J G A H I K B D C F E 計

CTX-M-1Gp 2 4 6 5 1 1 19

CTX-M-2Gp 6 2 3 2 2 15

CTX-M-8Gp 0

CTX-M-9Gp 5 1 2 5 2 1 14 6 1 37

SHV 4 1 1 6

TEM*2 1 1 1 3

計 7 11 1 3 10 14*1 2 8 14 7 3 80

– Multiplex PCRによる型別

– 数値は分離株数、空欄は0を示す
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表７．AmpC産生菌遺伝子型別（国内）

AmpC-type J G A H I K B D C F E 計

CIT 18 4 1 1 6 2 32

FOX 4 2 5 13 2 1 5 4 36

MOX 1 1

DHA 2 2

計 0 22 0 7 7 14 2 1 6 6 6 71

– Multiplex PCRによる型別

– 数値は分離株数、空欄は0を示す
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表８．ESBL/AmpC産生菌陽性検体数（輸入）

国（検疫所） 検体数 ESBL産生菌
陽性検体数（%）

AmpC産生菌
陽性検体数（%）

mcr陽性菌
陽性検体数（%）

アメリカ（横浜） 6 0 (0) 0 (0) 0 (0)

アメリカ（兵庫） 11 4 (36.3) 1 (9.1) 0 (0)

タイ（横浜） 13 0 (0) 2 (15.4) 0 (0)

タイ（兵庫） 16 3 (18.8) 1 (6.3) 0 (0)

トルコ（神戸） 1 0 (0) 0 (0) 0 (0)

ニュージーランド（神戸） 2 0 (0) 0 (0) 0 (0)

ブラジル（横浜） 34 13 (38.2) 1 (2.9) 0 (0)

ブラジル（兵庫） 24 12 (50.0) 3 (12.5) 0 (0)

計 107 32 (29.9) 8 (7.5) 0 (0)
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表９．ESBL産生菌遺伝子型別（輸入）

ESBL-type アメリカ
（横浜）

アメリカ
（神戸）

タイ
（横浜）

タイ
（神戸）

トルコ
（神戸）

ニュージ
ーランド
（神戸）

ブラジル
（横浜）

ブラジル
（神戸）

計

CTX-M-1Gp 4 3 7 12 26

CTX-M-2Gp 0

CTX-M-8Gp 4 4

CTX-M-9Gp 0

SHV 0

TEM*1 3 2 5

計 0 4 0 6 0 0 13 12 35

– Multiplex PCRによる型別

– 数値は分離株数、空欄は0を示す

*1TEMは他の耐性遺伝子と共存する場合はカウントしていない73/115



表10．AmpC産生菌遺伝子型別（輸入）

AmpC-type アメリカ
（横浜）

アメリカ
（神戸）

タイ
（横浜）

タイ
（神戸）

トルコ
（神戸）

ニュージ
ーランド
（神戸）

ブラジル
（横浜）

ブラジル
（神戸）

計

CIT 1 2 1 1 3 8

FOX 0

MOP 0

DHA 0

計 0 1 2 1 0 0 1 3 8

– Multiplex PCRによる型別

– 数値は分離株数、空欄は0を示す
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– Multiplex PCRによる型別

mcr-type No. 検査所
検体No.

検体由来農場 検疫所
または検査所

地域 菌種（16S tyeping）

mcr-1 group*1
98 10 D K保健生活衛生課 D E. coli

mcr-1 group*1
167 9 C2-1 F食肉衛生検査所 F E. coli

mcr-3 group*2
117 ア9 D G食肉衛生検査センター G Aeromonas veronii

mcr-3 group*2
142 4 A C食肉衛生検査所 C Aeromonas veronii

*1mcr-1, mcr-2, mcr-6を含む *2mcr-3, mcr-7を含む

– mcr-1はfood chainからの大腸菌によく見つかる

– mcr-3-like陽性A. veroniiの報告はアジアを中心に比較的多い
– Clinical Features, Genome Epidemiology, and Antimicrobial Resistance Profiles of Aeromonas spp. Causing Human Infections: A Multicenter Prospective 
Cohort Study. Sakurai A, Suzuki M, Ohkushi D, Harada S, Hosokawa N, Ishikawa K, Sakurai T, Ishihara T, Sasazawa H, Yamamoto T, Takehana K, Koyano S, 
Doi Y. Open Forum Infect Dis. 2023
– Novel multidrug resistance genomic islands and transposon carrying blaVEB-1 identified in mcr-positive Aeromonas strains from raw meat in China. Mao LY, 
Wang Q, Lin H, Wang HN, Lei CW. J Antimicrob Chemother. 2024

– いずれの株もコリスチン以外の薬剤には感受性（CAZ/CTX選択での分離株とは別の株）

– E. coli実験株（MG1655、BW25113）への伝達は検出されなかった

表11．mcr遺伝子陽性菌の由来検体
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No. Gu No. 検疫所又は検査所 地域 チラー前・後 菌種 VRE型

1 103 1 KK食肉衛生検査所 K 前 E. faecium vanN

2 103 2 KK食肉衛生検査所 K 前 E. faecium vanN

3 126 1 G食肉衛生検査センター G 前 E. faecium vanN

4 126 2 G食肉衛生検査センター G 前 E. faecium vanN

5 127 1 G食肉衛生検査センター G 前 E. faecium vanN

6 127 2 G食肉衛生検査センター G 前 E. faecium vanN

7 129 1 KO食肉衛生検査所 K 前 E. faecium

8 129 2 KO食肉衛生検査所 K 前 E. faecium

9 133 1 KO食肉衛生検査所 K 前 E. faecium

10 133 2 KO食肉衛生検査所 K 前 E. faecium

11 158 1 C食肉衛生検査所 C 前 E. faecium vanN

12 158 2 C食肉衛生検査所 C 前 E. faecium vanN

13 197 1 G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 E. faecium

14 197 2 G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 E. faecium

1 vanD

2 vanM

3 vanC2

4 vanB

5 vanA

6 vanC1

7 vanN

1 E. hirae

2 E. faecium

3 E. durans

4 E. raffinosus

5 E. faecalis

6 E. avium

7 E. casseliflavus

8 E. gallinarum

VRE Multiplex PCR

DDL Multiplex PCR

図１．国内分離バンコマイシン耐性腸球菌（VanC型を除く）のPCR
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1 2 3 4 5 6 87 2020年度分離VanN型株（KO食肉衛生検査所）ST862

Gu No. 検疫所又は検査所 地域 チラー前・後 菌種 VRE型

103 1 KK食肉衛生検査所 K 前 E. faecium vanN

103 2 KK食肉衛生検査所 K 前 E. faecium vanN

126 1 G食肉衛生検査センター G 前 E. faecium vanN

126 2 G食肉衛生検査センター G 前 E. faecium vanN

127 1 G食肉衛生検査センター G 前 E. faecium vanN

127 2 G食肉衛生検査センター G 前 E. faecium vanN

158 1 C食肉衛生検査所 C 前 E. faecium vanN

158 2 C食肉衛生検査所 C 前 E. faecium vanN

図２．VanN型VREのPFGE

SmaI digest
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表12．バンコマイシン耐性腸球菌（VRE）

No. Gu No. 検疫所又は検査所 地域 チラー前・後 菌種 VRE型 採取年月日 VCM TEIC

1 103 1 K-5 KK食肉衛生検査所 K 前 E. faecium vanN 令和5年2月7日 4 0.25 

2 103 2 K-5 KK食肉衛生検査所 K 前 E. faecium vanN 令和5年2月7日 4 0.25 

3 126 1 イ8 G食肉衛生検査センター G 前 E. faecium vanN 令和5年2月7日 4 0.5 

4 126 2 イ8 G食肉衛生検査センター G 前 E. faecium vanN 令和5年2月7日 4 0.5 

5 127 1 イ9 G食肉衛生検査センター G 前 E. faecium vanN 令和5年2月7日 8 0.5 

6 127 2 イ9 G食肉衛生検査センター G 前 E. faecium vanN 令和5年2月7日 8 0.5 

7 129 1 K-11 KO食肉衛生検査所 K 前 E. faecium 令和5年2月7日 4 0.5 

8 129 2 K-11 KO食肉衛生検査所 K 前 E. faecium 令和5年2月7日 4 0.5 

9 133 1 K-15 KO食肉衛生検査所 K 前 E. faecium 令和5年2月7日 4 0.5 

10 133 2 K-15 KO食肉衛生検査所 K 前 E. faecium 令和5年2月7日 4 0.5 

11 158 1 20 C食肉衛生検査所 C 前 E. faecium vanN 令和5年2月13日 8 0.25 

12 158 2 20 C食肉衛生検査所 C 前 E. faecium vanN 令和5年2月13日 8 0.25 

13 197 1 T7 G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 E. faecium 令和5年2月17日 4 0.5 

14 197 2 T7 G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 E. faecium 令和5年2月17日 4 0.5 

15 223 2 31386021 横浜検疫所 ブラジル E. faecalis 令和3年12月16日 4 0.25 

16 232 1 31388777 横浜検疫所 タイ E. faecalis 令和4年2月8日 4 0.25 

17 232 2 31388777 横浜検疫所 タイ E. faecalis 令和4年2月8日 4 0.25 

18 233 1 31389350 横浜検疫所 タイ E. faecalis 令和4年2月15日 4 0.25 

19 247 2 31396797 横浜検疫所 ブラジル E. faecalis 令和4年6月13日 4 0.25 

20 250 2 31398552 横浜検疫所 タイ E. faecalis 令和4年7月1日 4 0.25 

21 265 1 31406984 横浜検疫所 ブラジル E. faecalis 令和4年10月21日 4 0.25 

22 266 2 31407011 横浜検疫所 ブラジル E. faecalis 令和4年10月21日 4 0.13 

23 271 1 31407890 横浜検疫所 タイ E. faecalis 令和4年11月1日 4 0.25 

24 306 1 66447266 神戸検疫所 タイ E. faecalis 令和4年8月10日 4 0.25 

25 306 2 66447266 神戸検疫所 タイ E. faecalis 令和4年8月10日 4 0.25 

26 320 1 66455420 神戸検疫所 ブラジル E. faecalis 令和4年11月18日 4 0.03 

27 320 2 66455420 神戸検疫所 ブラジル E. faecalis 令和4年11月18日 4 0.06 

ATCC29212 1 E. faecalis 4 0.25 
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fexA

fexB
optrA

poxtA

No. 衛生検査所検体No. 検体由来農場 検疫所又は検査所 地域 チラー前・後 採取年月日 菌種 optrA fexA

1 54 1 I2-2 NN I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月24日 E. faecalis + +

2 54 2 I2-2 NN I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月24日 E. faecalis + +

3 89 1 1 A K保健生活衛生課 D 前 令和5年1月30日 E. faecalis + +

4 89 2 1 A K保健生活衛生課 D 前 令和5年1月30日 E. faecalis + +

5 92 1 4 A K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月2日 E. faecalis + +

6 92 2 4 A K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月2日 E. faecalis + +

7 98 1 10 D K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月9日 E. faecalis + +

8 98 2 10 D K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月9日 E. faecalis + +

9 158 1 20 C-2 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 E. faecalis + +

10 158 2 20 C-2 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 E. faecalis + +

11 187 1 T1 C G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月13日 E. faecalis + +

12 187 2 T1 C G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月13日 E. faecalis + +

13 191 1 T3 G G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月14日 E. faecalis + +

14 191 2 T3 G G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月14日 E. faecalis + +

15 195 1 T5 J G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月16日 E. faecalis + +

16 195 2 T5 J G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月16日 E. faecalis + +

17 199 1 T7 K G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月17日 E. faecalis + +

18 199 2 T7 K G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月17日 E. faecalis + +

19 203 1 T9 G G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 E. faecalis + +

20 203 2 T9 G G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 E. faecalis + +

21 204 1 T10 C G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 E. faecalis + +

22 204 2 T10 C G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 E. faecalis + +

図３．国産食肉由来リネゾリド耐性腸球菌の検出
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fexA

fexB
optrA

poxtA

No. 検疫所検体No. 検疫所又は検査所 国又は県 採取年月日 菌種 optrA fexA

251 1 31398556 横浜検疫所 タイ 令和4年7月1日 E. faecalis

251 2 31398556 横浜検疫所 タイ 令和4年7月1日 E. faecalis

291 1 66442291 神戸検疫所 タイ 令和4年6月20日 E. faecalis + +

E. faecalis

図４．輸入食肉由来リネゾリド耐性腸球菌の検出
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No. 衛生検査所検体No. 検体由来農場 検疫所又は検査所 地域 チラー前・後 採取年月日 菌種 optrA fexA

1 54 1 I2-2 NN I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月24日 E. faecalis + +

2 54 2 I2-2 NN I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月24日 E. faecalis + +

3 89 1 1 A K保健生活衛生課 D 前 令和5年1月30日 E. faecalis + +

4 89 2 1 A K保健生活衛生課 D 前 令和5年1月30日 E. faecalis + +

5 92 1 4 A K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月2日 E. faecalis + +

6 92 2 4 A K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月2日 E. faecalis + +

7 98 1 10 D K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月9日 E. faecalis + +

8 98 2 10 D K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月9日 E. faecalis + +

9 158 1 20 C-2 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 E. faecalis + +

10 158 2 20 C-2 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 E. faecalis + +

11 187 1 T1 C G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月13日 E. faecalis + +

12 187 2 T1 C G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月13日 E. faecalis + +

13 191 1 T3 G G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月14日 E. faecalis + +

14 191 2 T3 G G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月14日 E. faecalis + +

15 195 1 T5 J G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月16日 E. faecalis + +

16 195 2 T5 J G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月16日 E. faecalis + +

17 199 1 T7 K G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月17日 E. faecalis + +

18 199 2 T7 K G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月17日 E. faecalis + +

19 203 1 T9 G G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 E. faecalis + +

20 203 2 T9 G G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 E. faecalis + +

21 204 1 T10 C G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 E. faecalis + +

22 204 2 T10 C G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 E. faecalis + +

23 251 1 31398556 横浜検疫所 タイ 令和4年7月1日 E. faecalis

24 251 2 31398556 横浜検疫所 タイ 令和4年7月1日 E. faecalis

25 291 1 66442291 神戸検疫所 タイ 令和4年6月20日 E. faecalis + +

表13．食肉由来リネゾリド耐性腸球菌の検出
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bcr Ⅰ bcr Ⅱ

Multiplex PCR

bcrD 652 bp

bcrA 478 bp

bcrR 373 bp

bcrB 216 bp

bcrB2 160 bp

PCR Mix

bcr Ⅰ bcr Ⅱ

図５．バシトラシン耐性遺伝子bcrRABD検出用multiplex PCR

Multiplex PCRによるｂｃｒ遺伝子の検出と型別（Ⅰ型、Ⅱ型）
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No. Gu No. 衛生検査所検体No. 検体由来農場 検疫所又は検査所 国又は県 チラー前・後 採取年月日 BC耐性遺伝子
1 17 1 1 A-1 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月10日 bcrⅡ
2 17 1 2 A-1 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月10日 bcrⅡ
3 18 2 1 B-1 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月10日 bcrⅡ
4 18 2 2 B-1 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月10日 bcrⅡ
5 19 3 1 A-2 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月12日 bcrⅡ
6 19 3 2 A-2 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月12日 bcrⅡ
7 20 4 1 B-2 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月12日 bcrⅡ
8 20 4 2 B-2 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月12日 bcrⅡ
9 21 5 1 C HN健康福祉センター H 前 令和5年1月12日 bcrⅡ
10 21 5 2 C HN健康福祉センター H 前 令和5年1月12日 bcrⅡ
11 22 6 1 D HN健康福祉センター H 前 令和5年1月12日 bcrⅡ
12 22 6 2 D HN健康福祉センター H 前 令和5年1月12日 bcrⅡ
13 23 7 1 E-1 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月12日 bcrⅡ
14 23 7 2 E-1 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月12日 bcrⅡ
15 24 8 1 F HN健康福祉センター H 前 令和5年1月13日 bcrⅡ
16 24 8 2 F HN健康福祉センター H 前 令和5年1月13日 bcrⅡ
17 26 10 1 A-4 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月17日 bcrⅡ
18 26 10 2 A-4 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月17日 bcrⅡ
19 28 12 1 A-5 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月19日 bcrⅡ
20 28 12 2 A-5 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月19日 bcrⅡ
21 30 14 1 E-2 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月19日 bcrⅡ
22 30 14 2 E-2 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月19日 bcrⅡ
23 31 15 1 I HN健康福祉センター H 前 令和5年1月19日 bcrⅡ
24 31 15 2 I HN健康福祉センター H 前 令和5年1月19日 bcrⅡ
25 32 16 1 J HN健康福祉センター H 前 令和5年1月20日 bcrⅡ
26 32 16 2 J HN健康福祉センター H 前 令和5年1月20日 bcrⅡ
27 33 17 1 A-6 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月20日 bcrⅡ
28 33 17 2 A-6 HN健康福祉センター H 前 令和5年1月20日 bcrⅡ
29 53 I2-1 1 N I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月23日 bcrⅡ
30 53 I2-1 2 N I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月23日 bcrⅡ
31 54 I2-2 1 N I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月24日 bcrⅡ
32 54 I2-2 2 N I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月24日 bcrⅡ
33 55 I2-3 1 N I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月26日 bcrⅡ
34 55 I2-3 2 N I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月26日 bcrⅡ
35 56 I2-4 1 N I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月27日 bcrⅡ
36 56 I2-4 2 N I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月27日 bcrⅡ
37 57 I2-5 1 N I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月28日 bcrⅡ
38 57 I2-5 2 N I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月28日 bcrⅡ
39 58 I2-6 1 M I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月30日 bcrⅡ
40 58 I2-6 2 M I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月30日 bcrⅡ
41 59 I2-7 1 M I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月31日 bcrⅡ
42 59 I2-7 2 M I食肉衛生検査所 I 前 令和5年1月31日 bcrⅡ
43 60 I2-8 1 M I食肉衛生検査所 I 前 令和5年2月1日 bcrⅡ
44 60 I2-8 2 M I食肉衛生検査所 I 前 令和5年2月1日 bcrⅡ
45 64 7 1 C-1 AI食肉衛生検査所 A 後 令和5年2月2日 bcrⅡ
46 64 7 2 C-1 AI食肉衛生検査所 A 後 令和5年2月2日 bcrⅡ
47 65 8 1 C-1 AI食肉衛生検査所 A 後 令和5年2月2日 bcrⅡ
48 65 8 2 C-1 AI食肉衛生検査所 A 後 令和5年2月2日 bcrⅡ
49 66 9 1 C-1 AI食肉衛生検査所 A 後 令和5年2月2日 bcrⅡ
50 66 9 2 C-1 AI食肉衛生検査所 A 後 令和5年2月2日 bcrⅡ
51 74 B-1 1 B（B-1） BN食肉衛生検査所 B 前 令和5年1月30日 bcrⅡ
52 74 B-1 2 B（B-1） BN食肉衛生検査所 B 前 令和5年1月30日 bcrⅡ
53 82 H-1 1 H（H-1） BN食肉衛生検査所 B 前 令和5年2月8日 bcrⅡ
54 82 H-1 2 H（H-1） BN食肉衛生検査所 B 前 令和5年2月8日 bcrⅡ
55 90 2 1 A K保健生活衛生課 D 前 令和5年1月31日 bcrⅡ
56 90 2 2 A K保健生活衛生課 D 前 令和5年1月31日 bcrⅡ
57 93 5 1 A K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月3日 bcrⅡ
58 93 5 2 A K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月3日 bcrⅡ
59 94 6 1 B K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月4日 bcrⅡ
60 94 6 2 B K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月4日 bcrⅡ
61 96 8 1 B K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
62 96 8 2 B K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
63 97 9 1 B K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月8日 bcrⅡ
64 97 9 2 B K保健生活衛生課 D 前 令和5年2月8日 bcrⅡ
65 99 K-1 1 A KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
66 99 K-1 2 A KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
67 100 K-2 1 A KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
68 100 K-2 2 A KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
69 101 K-3 1 A KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
70 101 K-3 2 A KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
71 103 K-5 1 A KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
72 103 K-5 2 A KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
73 104 K-6 1 B KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月8日 bcrⅡ
74 104 K-6 2 B KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月8日 bcrⅡ
75 105 K-7 1 B KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月8日 bcrⅡ
76 105 K-7 2 B KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月8日 bcrⅡ
77 106 K-8 1 B KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月8日 bcrⅡ
78 106 K-8 2 B KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月8日 bcrⅡ
79 108 K-10 1 B KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月8日 bcrⅡ
80 108 K-10 2 B KK食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月8日 bcrⅡ

図６‐１．食肉由来高度バシトラシン耐性腸球菌の検出
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No. Gu No. 衛生検査所検体No. 検体由来農場 検疫所又は検査所 地域 チラー前・後 採取年月日 BC耐性遺伝子
81 121 イ3 1 F G食肉衛生検査センター G 前 令和5年1月26日 bcrⅡ
82 121 イ3 2 F G食肉衛生検査センター G 前 令和5年1月26日 bcrⅡ
83 126 イ8 1 I G食肉衛生検査センター G 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
84 126 イ8 2 I G食肉衛生検査センター G 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
85 128 イ10 1 K G食肉衛生検査センター G 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
86 128 イ10 2 K G食肉衛生検査センター G 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
87 129 K-11 1 A-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
88 129 K-11 2 A-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
89 130 K-12 1 A-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
90 130 K-12 2 A-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
91 131 K-13 1 A-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
92 131 K-13 2 A-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
93 132 K-14 1 A-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
94 132 K-14 2 A-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
95 133 K-15 1 A-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
96 133 K-15 2 A-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
97 134 K-16 1 B-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月10日 bcrⅡ
98 134 K-16 2 B-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月10日 bcrⅡ
99 135 K-17 1 B-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月10日 bcrⅡ
100 135 K-17 2 B-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月10日 bcrⅡ
101 136 K-18 1 B-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月10日 bcrⅡ
102 136 K-18 2 B-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月10日 bcrⅡ
103 137 K-19 1 B-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月10日 bcrⅡ
104 137 K-19 2 B-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月10日 bcrⅡ
105 138 K-20 1 B-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月10日 bcrⅡ
106 138 K-20 2 B-1 KO食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月10日 bcrⅡ
107 139 1 1 A C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
108 139 1 2 A C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
109 140 2 1 A C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
110 140 2 2 A C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
111 141 3 1 A C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
112 141 3 2 A C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
113 142 4 1 A C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
114 142 4 2 A C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
115 143 5 1 A C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
116 143 5 2 A C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
117 144 6 1 A C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
118 144 6 2 A C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
119 145 7 1 B C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
120 145 7 2 B C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
121 146 8 1 B C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
122 146 8 2 B C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
123 147 9 1 B C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
124 147 9 2 B C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
125 149 11 1 B C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
126 149 11 2 B C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
127 150 12 1 B C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
128 150 12 2 B C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
129 151 13 1 C-1 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
130 151 13 2 C-1 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
131 152 14 1 C-1 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
132 152 14 2 C-1 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
133 153 15 1 C-1 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
134 153 15 2 C-1 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
135 154 16 1 C-1 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
136 154 16 2 C-1 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
137 155 17 1 C-2 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
138 155 17 2 C-2 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
139 156 18 1 C-2 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
140 156 18 2 C-2 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
141 157 19 1 C-2 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
142 157 19 2 C-2 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
143 158 20 1 C-2 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
144 158 20 2 C-2 C食肉衛生検査所 C 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
145 160 2 1 B2-1 F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
146 160 2 2 B2-1 F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月7日 bcrⅡ
147 162 4 1 1 F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月9日 bcrⅡ
148 162 4 2 1 F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月9日 bcrⅡ
149 163 5 1 E F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月10日 bcrⅡ
150 163 5 2 E F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月10日 bcrⅡ
151 164 6 1 2 F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
152 164 6 2 2 F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月13日 bcrⅡ
153 165 7 1 3 F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月14日 bcrⅡ
154 165 7 2 3 F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月14日 bcrⅡ
155 166 8 1 1 F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月15日 bcrⅡ
156 166 8 2 1 F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月15日 bcrⅡ
157 167 9 1 C2-1 F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月16日 bcrⅡ
158 167 9 2 C2-1 F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月16日 bcrⅡ
159 168 10 1 3 f食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月17日 bcrⅡ
160 168 10 2 3 F食肉衛生検査所 F 前 令和5年2月17日 bcrⅡ

図６‐２. 食肉由来高度バシトラシン耐性腸球菌の検出
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No. Gu No. 衛生検査所検体No. 検体由来農場 検疫所又は検査所 地域 チラー前・後 採取年月日 BC耐性遺伝子

161 176 K-22 1 F15-2,1 KS食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月6日 bcrⅡ

162 176 K-22 2 F15-2,1 KS食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月6日 bcrⅡ

163 177 K-23 1 F15-2,1 KS食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月6日 bcrⅡ

164 177 K-23 2 F15-2,1 KS食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月6日 bcrⅡ

165 179 K-25 1 B12-5,6 KS食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月6日 bcrⅡ

166 179 K-25 2 B12-5,6 KS食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月6日 bcrⅡ

167 180 K-26 1 B12-5,6 KS食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月20日 bcrⅡ

168 180 K-26 2 B12-5,6 KS食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月20日 bcrⅡ

169 183 K-29 1 B12-5,6 KS食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月20日 bcrⅡ

170 183 K-29 2 B12-5,6 KS食肉衛生検査所 K 前 令和5年2月20日 bcrⅡ

171 188 T2 1 D G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月13日 bcrⅡ

172 188 T2 2 D G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月13日 bcrⅡ

173 191 T3 1 G G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月14日 bcrⅡ

174 191 T3 2 G G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月14日 bcrⅡ

175 192 T4 1 H G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月14日 bcrⅡ

176 192 T4 2 H G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月14日 bcrⅡ

177 194 T6 1 I-1 G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月16日 bcrⅡ

178 194 T6 2 I-1 G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月16日 bcrⅡ

179 195 T5 1 J G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月16日 bcrⅡ

180 195 T5 2 J G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月16日 bcrⅡ

181 196 T6 1 K G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月16日 bcrⅡ

182 196 T6 2 K G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月16日 bcrⅡ

183 197 T7 1 L G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月17日 bcrⅡ

184 197 T7 2 L G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月17日 bcrⅡ

185 200 T8 1 M G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月17日 bcrⅡ

186 200 T8 2 M G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月17日 bcrⅡ

187 202 T10 1 O G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 bcrⅡ

188 202 T10 2 O G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 bcrⅡ

189 203 T9 1 G G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 bcrⅡ

190 203 T9 2 G G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 bcrⅡ

191 204 T10 1 C G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 bcrⅡ

192 204 T10 2 C G食肉衛生検査センターT食肉衛生検査 G 前 令和5年2月18日 bcrⅡ

193 211 1 1 TI5 ES食肉衛生検査センター E 前 令和5年2月14日 bcrⅡ

194 211 1 2 TI5 ES食肉衛生検査センター E 前 令和5年2月14日 bcrⅡ

195 213 3 1 IS3 ES食肉衛生検査センター E 前 令和5年2月16日 bcrⅡ

196 213 3 2 IS3 ES食肉衛生検査センター E 前 令和5年2月16日 bcrⅡ

197 216 6 1 KN7 ES食肉衛生検査センター E 前 令和5年2月17日 bcrⅡ

198 216 6 2 KN7 ES食肉衛生検査センター E 前 令和5年2月17日 bcrⅡ

199 219 9 1 IW2 ES食肉衛生検査センター E 前 令和5年2月24日 bcrⅡ

200 219 9 2 IW2 ES食肉衛生検査センター E 前 令和5年2月24日 bcrⅡ

図６‐３. 食肉由来高度バシトラシン耐性腸球菌の検出
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No. Gu No. 衛生検査所検体No. 検疫所又は検査所 国又は県 採取年月日 処理年月日 BC耐性遺伝子

201 222 31385929 1 横浜検疫所 ブラジル 令和3年12月16日 令和5年4月13日 bcrⅡ

202 222 31385929 2 横浜検疫所 ブラジル 令和3年12月16日 令和5年4月13日 bcrⅡ

203 227 31387842 1 横浜検疫所 ブラジル 令和4年1月27日 令和5年4月13日 bcrⅡ

204 227 31387842 2 横浜検疫所 ブラジル 令和4年1月27日 令和5年4月13日 bcrⅡ

205 233 31389350 1 横浜検疫所 タイ 令和4年2月15日 令和5年4月13日 bcrⅡ

206 233 31389350 2 横浜検疫所 タイ 令和4年2月15日 令和5年4月13日 bcrⅡ

207 234 31389895 1 横浜検疫所 タイ 令和4年2月24日 令和5年4月13日 bcrⅡ

208 234 31389895 2 横浜検疫所 タイ 令和4年2月24日 令和5年4月13日 bcrⅡ

209 235 31390384 1 横浜検疫所 ブラジル 令和4年3月4日 令和5年4月13日 bcrⅡ

210 235 31390384 2 横浜検疫所 ブラジル 令和4年3月4日 令和5年4月13日 bcrⅡ

211 243 31396164 1 横浜検疫所 タイ 令和4年6月7日 令和5年4月13日 bcrⅡ

212 243 31396164 2 横浜検疫所 タイ 令和4年6月7日 令和5年4月13日 bcrⅠ

213 244 31396326 1 横浜検疫所 タイ 令和4年6月8日 令和5年4月13日 bcrⅡ

214 244 31396326 2 横浜検疫所 タイ 令和4年6月8日 令和5年4月13日 bcrⅠ

215 245 31396640 1 横浜検疫所 ブラジル 令和4年6月10日 令和5年4月13日 bcrⅡ

216 245 31396640 2 横浜検疫所 ブラジル 令和4年6月10日 令和5年4月13日 bcrⅡ

217 250 31398552 1 横浜検疫所 タイ 令和4年7月1日 令和5年4月13日 bcrⅠ

218 250 31398552 2 横浜検疫所 タイ 令和4年7月1日 令和5年4月13日 bcrⅠ

219 258 31404844 1 横浜検疫所 タイ 令和4年9月26日 令和5年4月19日 bcrⅡ

220 258 31404844 2 横浜検疫所 タイ 令和4年9月26日 令和5年4月19日 bcrⅡ

221 261 31406273 1 横浜検疫所 ブラジル 令和4年10月13日 令和5年4月19日 bcrⅡ

222 261 31406273 2 横浜検疫所 ブラジル 令和4年10月13日 令和5年4月19日 bcrⅡ

223 263 31406961 1 横浜検疫所 ブラジル 令和4年10月21日 令和5年4月19日 bcrⅡ

224 263 31406961 2 横浜検疫所 ブラジル 令和4年10月21日 令和5年4月19日 bcrⅡ

225 264 31406977 1 横浜検疫所 ブラジル 令和4年10月21日 令和5年4月19日 bcrⅡ

226 264 31406977 2 横浜検疫所 ブラジル 令和4年10月21日 令和5年4月19日 bcrⅡ

227 265 31406984 1 横浜検疫所 ブラジル 令和4年10月21日 令和5年4月19日 bcrⅡ

228 265 31406984 2 横浜検疫所 ブラジル 令和4年10月21日 令和5年4月19日 bcrⅡ

229 268 31407386 1 横浜検疫所 ブラジル 令和4年10月26日 令和5年4月19日 bcrⅠ

230 268 31407386 2 横浜検疫所 ブラジル 令和4年10月26日 令和5年4月19日 bcrⅡ

231 271 31407890 1 横浜検疫所 タイ 令和4年11月1日 令和5年4月19日 bcrⅡ

232 271 31407890 2 横浜検疫所 タイ 令和4年11月1日 令和5年4月19日 bcrⅡ

233 276 66436960 1 神戸検疫所 ブラジル 令和4年4月18日 令和5年4月19日 bcrⅡ

234 276 66436960 2 神戸検疫所 ブラジル 令和4年4月18日 令和5年4月19日 bcrⅡ

235 279 66437883 1 神戸検疫所 ブラジル 令和4年4月28日 令和5年4月19日 bcrⅡ

236 279 66437883 2 神戸検疫所 ブラジル 令和4年4月28日 令和5年4月19日 bcrⅡ

237 280 66438074 1 神戸検疫所 ブラジル 令和4年5月9日 令和5年4月19日 bcrⅡ

238 280 66438074 2 神戸検疫所 ブラジル 令和4年5月9日 令和5年4月19日 bcrⅡ

239 284 66440015 1 神戸検疫所 タイ 令和4年5月27日 令和5年4月19日 bcrⅠ

240 284 66440015 2 神戸検疫所 タイ 令和4年5月27日 令和5年4月19日 bcrⅠ

No. No. 衛生検査所検体No. 検疫所又は検査所 国又は県 採取年月日 処理年月日 BC耐性遺伝子

241 290 66441858 1 神戸検疫所 ブラジル 令和4年6月15日 令和5年4月27日 bcrⅡ

242 290 66441858 2 神戸検疫所 ブラジル 令和4年6月15日 令和5年4月27日 bcrⅡ

243 291 66442291 1 神戸検疫所 タイ 令和4年6月20日 令和5年4月27日 bcrⅡ

244 291 66442291 2 神戸検疫所 タイ 令和4年6月20日 令和5年4月27日 bcrⅡ

245 297 66443255 1 神戸検疫所 ブラジル 令和4年6月28日 令和5年4月27日 bcrⅡ

246 297 66443255 2 神戸検疫所 ブラジル 令和4年6月28日 令和5年4月27日 bcrⅡ

247 306 66447266 1 神戸検疫所 タイ 令和4年8月10日 令和5年4月27日 bcrⅡ

248 306 66447266 2 神戸検疫所 タイ 令和4年8月10日 令和5年4月27日 bcrⅡ

249 308 66447551 1 神戸検疫所 ブラジル 令和4年8月16日 令和5年4月27日 bcrⅡ

250 308 66447551 2 神戸検疫所 ブラジル 令和4年8月16日 令和5年4月27日 bcrⅡ

251 311 66448419 1 神戸検疫所 ブラジル 令和4年8月26日 令和5年4月27日 bcrⅡ

252 311 66448419 2 神戸検疫所 ブラジル 令和4年8月26日 令和5年4月27日 bcrⅡ

図６‐４. 食肉由来高度バシトラシン耐性腸球菌の検出
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分担課題名 Food Chain における薬剤耐性菌の実態調査及び分布要因の解析  
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 研究要旨 

Food Chain における薬剤耐性菌の制御対策を構築する上で、

畜産や畜産物における薬剤耐性菌汚染の実態把握は不可欠であ

る。鶏肉における ESBL 産生菌の汚染や豚とその生産物に分布する

家畜関連黄色ブドウ球菌（LA-MRSA）などの実態を把握して、人へ

の健康危害の検討に資することを目的に検討した。国内の市販豚

肉から LA-MRSA が低率に分離されたため、特定系列の複数店舗で 2

銘柄の豚肉を調査した。一方の銘柄では高率（66％）に分離され

たが、他方の銘柄からは分離されなかったことから、生産農場で

の MRSA 汚染が影響することが示唆された。と場の豚から分離した

Mammaliicoccus sciuri を PFGE 解析した結果、と殺過程で一定割

合交差汚染が生じていることが示唆された。また、採卵鶏におい

て強制換羽などの飼育管理によって薬剤使用と関係しない薬剤耐

性菌の変動が示唆された一方、鶏肉生産において種鶏場や孵卵場

での抗菌剤使用がコマーシャル農場に分布するサルモネラの薬剤

耐性に影響することが示唆された。その他、市販の豚肝臓のサル

モネラ汚染を試行的に調査した。 

 

 
Ａ．研究目的： 

⾷品を介して⼈へ伝播する薬剤耐性菌の対策
は、Food Chain における汚染実態に基づき
構築すべき喫緊の課題である。畜産現場におけ
る抗菌薬治療は、細菌感染症を制御し、安全な
畜産物を安定供給するための必要な資材である
が、畜産物における薬剤耐性菌汚染が増⼤する
危険性がある。⾷⾁処理施設へ出荷される家畜
に対し抗菌性物質の使⽤禁⽌期間（休薬期間）
が設定されているため、抗菌薬による選択圧は

低下していると考えられている。また、⾷⾁処
理施設において家畜の腸管内の細菌による汚染
が⼀定の頻度で⽣じるが、腸管内細菌数に対す
る薬剤耐性菌⽐率が低ければ耐性菌による汚染
確率は低下する。 

2021～2022年に本事業で実施した研究で、国

産豚肉における MRSA 汚染は低率（3.1％）で、

分離株すべてが家畜関連黄色ブドウ球菌

（Livestock-associated MRSA, LA-MRSA）であ

った。特定の系列の販売店の銘柄豚⾁を対象に
実態調査を⾏った。また、これまでの本事業に
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おいて、と場で採材する場合に交差汚染の問題
が⽰唆されたことから、2021 年にあると場で分
離 し た メ チ シ リ ン 耐 性 ブ ド ウ 球 菌
（Mammaliicoccus sciuri）を PFGE 解析し、交差
汚染の実態を解析した。その他、採卵鶏農場に
おける強制換⽻の影響、⾁⽤鶏群由来サルモネ
ラの薬剤耐性状況調査、豚レバーのサルモネラ
の薬剤耐性状況調査を合わせて実施した。 

本研究では、⾷⾁処理施設へ搬⼊（出荷）され
た家畜が保有する薬剤耐性菌と国産⾷⾁におけ
る薬剤耐性菌の実態を明らかにし、疫学的に解
析することで対策を構築することを⽬的とする。
2021 年度から 3 年間で Food Chain における
薬剤耐性菌の汚染対策を構築する。 

 

Ｂ．研究方法： 

（1）市販豚肉における LA-MRSA の汚染実態調査 

2021～2022年の調査で、ある系列店では豚肉を購

入した全店舗から MRSA が分離されたので、2023

年 4、5月に系列店の4店舗において銘柄豚Aと銘

柄豚 B を 1 週間につきそれぞれ消費期限が異なる

ものを 1～3 検体購入した。銘柄豚 A を 41 検体、

銘柄豚 B を 47 検体、合計 88 検体を供試した。 

 滅菌したハサミとピンセットを用いて豚肉 25g

を採取し、6.5％NaCl 加ミューラーヒントンブロ

ス 225mL に加え、37℃で一晩増菌培養した。増菌

培養液を1白金耳分、ポアメディアMRSA分離培地

Ⅱ(栄研化学、東京、日本) に塗抹し、37℃で 48

時間培養した。卵黄反応が認められた黄色コロニ

ーを MRSA を疑い、1 検体につき 1 株釣菌した。

PCR 法で黄色ブドウ球菌の同定と mecA の保有を確

認した。市販キットを用いた POT 法により分離株

を解析した。 

（２）国内の出荷豚における MRCNS の交差汚染解

析 

岐阜県内のと畜場において、2021 年 8月に 6農場 

(A～F 農場) 、11 月に 3農場 (G～I 農場) の計 9

農場、1 農場につき豚 5 個体を対象に採材を行っ

た。ネックカット後、滅菌済綿棒を用いて耳裏20

㎠と鼻腔内を採材した。採材に使用した綿棒を

6.5％NaCl 加ミューラーヒントンブロス (日本 BD、

東京、日本) 9mL を入れた滅菌 15mL チューブを用

いて 、常温で実験室まで持ち帰り、37℃で一晩

増菌培養した。増菌培養液を 1 白金耳分、ポアメ

ディア MRSA 分離培地Ⅱ(栄研化学、東京、日本) 

に塗抹し、37℃で 48 時間培養した。MRSA が疑わ

れるコロニーが認められなかったため、黄色を呈

したコロニーを 1 検体につき 1 株釣菌した。また、

2021 年 8 月に採材を行った 6 (A～F) 農場に関し

ては、1 検体につき耳裏、鼻腔からそれぞれ最大

5 株釣菌した。分離株は 10％グリセリン (関東化

学、東京、日本) 添加 Trypticase soy broth 

(TSB) 培地 (栄研化学) に懸濁し、－80℃で保存

した。PCR 法により、mecA 遺伝子を検索し、菌種

を ID32 スタフアピ (ビオメリュー・ジャパン、

東京、日本) を用いて、添付文書に従い、同定し

た。同定できなかった株に関しては、自動細菌同

定感受性検査装置バイテック 2 コンパクト (ビオ

メリュー・ジャパン) で同定した。と畜場におい

て耳裏、鼻腔から分離した Mammaliicoccus 
sciuri 202 株 を対象に、SmaⅠを使用した PFGE

を実施した。分子量マーカーに Xba１処理

Salmonella Braenderup H9812 (SB) を用いた。 

 

（３）産卵中の鶏糞便由来大腸菌における薬剤耐

性 

2 農場（M 農場と YK 農場）から強制換羽（断餌）

前日（7 検体）と給餌再開２週目（8 検体）の採

卵鶏の糞便計 15検体を供試した。TBX 培地を用い

て、1検体あたり 10株を分離した。大腸菌の同定

は、大腸菌特異的プライマーを用いた PCR 法で同

定した。薬剤感受性試験は、フローズンプレート

を用いた微量液体希釈法で MIC を決定した。腸内

細菌叢は 16S rRNA 解析により実施した。 

 

（４）北海道地方、東北地方及び九州地方の肉用

鶏群由来サルモネラの薬剤耐性状況調査 

北海道地方の鶏肉生産者 1 社（食鳥処理場 1 施

設：A）、東北地方の鶏肉生産者 1 社（食鳥処理場

1施設：B）及び九州地方の鶏肉生産者 6社（食鳥

処理場 6 施設：C～H）から計 43 鶏群の盲腸内容

物（各群 5 羽）を入手し、サルモネラの薬剤耐性

状況と抗菌剤の使用状況との関連性を調査した。

各食鳥作業日の最初に食鳥処理された鶏群（各 5

羽）の盲腸内容物の各羽 1g を 9mL の緩衝ペプト

ン水（BPW）に入れ、よく混合し、各羽の 2ml を

混合（5 羽分の計 10ml）し、37℃で 1 日間培養

（前増菌培養）した。培養後の BPW の 1mL または

0.1 mL をそれぞれテトラチオン液体培地 10mL ま

たはラパポート・バシリアディス液体培地 10mL

と混合し，1 日間 42℃で増菌培養した。その後，

培養後の培養液の 1 白金耳をクロモアガー・サル

モネラ培地および XLD 培地に塗布し，1 日間 37℃

で選択培養した。選択培地上にサルモネラを疑う

集落が形成された場合には，各検体最大 2 集落を

釣菌し，サルモネラ免疫血清を用いて血清型を同

定した。サルモネラ免疫血清で凝集が認められな

かった株は，PCR 法を用いてサルモネラかどうか

判定した。盲腸内容物からサルモネラが分離され

た鶏群を保菌群とし，サルモネラが分離されなか

った鶏群を非保菌群とした。各鶏群の盲腸内容物

検体から分離された各検体の 1 血清型 1 株につい
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て薬剤感受性試験（12薬剤：アンピシリン、セフ

ァゾリン、セフォタキシム、ストレプトマイシン、

ゲンタマイシン、カナマイシン、テトラサイクリ

ン、ナリジクス酸、シプロフロキサシン、コリス

チン、クロラムフェニコール及びトリメトプリム）

を実施した。 

（５）豚レバーのサルモネラの薬剤耐性状況調査 

2023 年 6～12 月の間に北海道地方、関東地方及び

九州地方の小売店から豚レバー（ブロック）を82

製品購入し、サルモネラの分離及び薬剤耐性状況

を調査した。各ブロックについて、表面を含む部

分と内部の分の各 25g を各 225ml の BPW と混合し、

37℃で前増菌培養し、以降は上述と同一法を用い

てサルモネラ分離と性状解析を実施した。なお、

O4:ｉ,-と判定された株については、PCR法（Hong 

et al. Food Microbiol 109:104135(2023)）を用

いて Typhimurium 単相変異株であるのか確認した。 

 

（倫理面への配慮） 

特になし 

 

Ｃ．研究結果: 

（１）市販豚肉におけるLA-MRSAの汚染実態調査 

系列店で購入した豚肉における MRSA 分離状況を

表 1 に示した。銘柄豚 A では 41 検体中 27 検体

(65.9％)から MRSA が分離され、その内訳は小間

切れ 14 検体(70％)、バラ 10 検体(83.3％)、ロー

ス3検体(33.3％)であった。銘柄豚B 47検体から

は MRSA は分離されなかった。 

系列店で購入した豚肉から分離された MRSA 27 株

の POT 値は 64-0-0 であった。また、全株が ST398

に属したが、SCCmec 型は型別できなかった。spa

型は、t571が11株、t1451が5株、t1456が2株、

t2123 が 4 株、t2383 が 3 株、t3625 と t20143 が

それぞれ 1 株であった。薬剤耐性遺伝子の保有パ

ターンは、t571 は 4 パターン、t1451 は 3 パター

ン、t1456、t2123、t2383 は 2 パターンに分かれ

た。薬剤耐性パターンはerm(C)を保有していなか

った株はTC-MPIPC-CFX-CP耐性、その他の26株は

TC-MPIPC-CFX-EM-CLDM-CP 耐性であった。また、

全株が LVFX、GM、MINO、VCM、TEIC、LZD、TZD、

RFP、ST、DAP に対して感性であった。 

（２）国内の出荷豚における MRCNS の交差汚染解

析 

 各検体の耳裏、鼻腔から分離した M. sciuri 
202株を系統樹解析の類似度90％で36クラスター

に分類した (図 1) 。36 クラスターのうち、12 ク

ラスターは 1 株から構成され、2 株以上から構成

されたクラスターのうち同一検体のみから構成さ

れたクラスターは 5クラスターであった。残り 19

クラスターは複数検体由来株から構成された (表 

2) 。 

A～F農場において耳裏と鼻腔由来株が同一クラス

ターに属した個体 (耳裏、鼻腔一致個体) は 27 個

体中 7 個体であった (表 3) 。耳裏由来株が同一

農場内の他個体の鼻腔由来株と同一クラスターに

属した個体は 41 個体中 19 個体、同一採材日の他

農場の個体の鼻腔由来株と同一クラスターに属し

た個体は 41 個体中 11 個体であった(表 3) 。 

（３）産卵中の鶏糞便由来大腸菌における薬剤耐

性 

大腸菌は、2農場由来糞便 15検体から 150 株を分

離した。薬剤感受性試験の結果、M 農場では強制

換羽前後で ABPC 耐性と TC 耐性が増加し、NA耐性

と CL 耐性が減少した。一方、YK 農場では有意な

変動は認められなかった（図 2）。 

腸内細菌叢を解析した結果、断餌終了後（給餌再

開）２週目には、給餌前の菌叢構成と明確な差異

は認められなかった（図 3）。 

（４）北海道地方、東北地方及び九州地方の肉用

鶏群由来サルモネラの薬剤耐性状況調査 

 調査43群中40群（93．0％）の盲腸内容物から

サルモネラが分離され、サルモネラ保菌 40 群中

36 群から Salmonella Schwarzengrund，4 群から

S. Manhattan が分離された（表 4）。なお、S. 
Manhattanは九州地方の食鳥処理場2施設（C及び

G）のみから分離された。薬剤耐性については、

北海道地方の鶏肉生産者 1 社（施設 A）では種鶏

場及び孵化場において細菌感染症予防目的で抗菌

薬使用を実施しておらず、7株中 1株で SM 耐性が

認められたものの、残りの 6 株では耐性が認めら

れなかった。東北地方の 1 社（施設 B）は、自社

の種鶏場と孵化場を所有しておらず、複数の孵化

業者から素ビナを購入しているため、種鶏場及び

孵化場における予防目的での抗菌薬使用に関する

情報は得られなかったが、4株のすべてに KM耐性

が認められ、さらに 1 株では SM 耐性が認められ

た。九州地方の1社（施設C）は、種鶏場でOTC、

孵化場で DSM を予防目的で使用しており、7 株す

べて TCと SM の耐性が認められた。KM耐性につい

ては 7 株中 3 株のみ認められた。2 社（施設 D 及

び E）は、種鶏場で OTC、孵化場で KM を予防目的

で使用しており、分離株のすべてに TC、KM に加

え SM の耐性が認められた。残りの 3社（施設 F、

G 及び H）については、種鶏場及び孵化場におけ

る予防目的での抗菌薬使用に関する情報は得られ

なかったが、14 株中 12 株で SM、TC 及び KM に耐

性が認められた。 

 全株においてCTXとCPFXには耐性は認められな

かった。 

（５）豚レバーのサルモネラの薬剤耐性状況調査 

 全製品（82製品）について表面を含む部分のサ

ルモネラ分離試験を実施し、33検体（40.2％）か

らサルモネラが分離された。2 検体では 2 つの異

なる 2 つの血清型が得られた。分離率には、表面

を含む部分、内部ともに 10 月をピークとする季
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節性が認められた。内部については、61検体につ

いてサルモネラ分離試験を実施し、13 検体

（21.3％）からサルモネラが分離された。内部か

らサルモネラが分離された検体の77％では表面を

含む検体からもサルモネラが分離された（表5）。

分離率には、表面を含む部分、内部ともに 10 月

をピークとする季節性が認められた。 

 表面を含む検体から計 35 株が得られ、血清型

では Typhimurium 単相変異株が最も多く（20株：

57％）、次いで Derby（8 株）と Rissen（4 株）が

多かった（表 6）。薬剤耐性状況については、全

35株がSM耐性を示し、さらに、Typhimurium単相

変異株、Rissen及びOUT:I,-(ST単相変異株PCR⊕)

株では TC 耐性率も高率であった。全株において

CTX と CPFX には耐性は認められなかった。内部検

体については、分離率が約 1/2 であったものの、

多くの製品で表面を含む検体と内部検体から分離

された株の血清型及び薬剤耐性パターンは一致し

た。 

 

Ｄ．考察: 

2021 年度から 3 年間で Food-chain における薬剤

耐性菌の汚染対策を構築するため、1 年目に肉用

鶏及び豚における薬剤耐性菌の汚染実態調査を段

階的に開始し、2 年目は継続調査を実施するとと

もに、疫学解析を実施した。 

（１）国産豚肉における LA-MRSA の汚染実態調査 

2021～2022 年の調査で、国産豚肉における MRSA

汚染は低率（3.1％）であったが、特定の系列の

銘柄豚肉の 66％（27/41）と高率であった。しか

し、同店の別銘柄豚からは MRSA が分離されなか

ったことから、豚肉加工工程での交差汚染ではな

く、生産農場の MRSA 汚染が関与することが示唆

された。 

（２）国内の出荷豚における LA-MRSA の実態調査 

本研究では鼻腔と耳裏の関連性について検討する

ために MRCNS のなかで株数が最も多かった M. 
sciuri を対象に PFGE で分離株を比較した。耳裏

由来株が同一農場の鼻腔由来株と同じクラスター

に属する株が 63.4％ (26/41) の個体から分離さ

れ、飼育期間中や輸送トラック内で伝播している

と考えられた。一方、他農場の個体の鼻腔と同一

クラスターに属する株が 26.8％ (11/41) の個体

の耳裏から分離され、係留所やと殺中などの畜場

内での交差汚染の可能性が示唆された。したがっ

て、と場内でブドウ球菌を耳から分離する場合、

と場内での交差汚染の可能性も考慮する必要があ

る。 

（３）産卵中の鶏糞便由来大腸菌における薬剤耐

性 

 昨年度の調査で、70週齢以降で一過性に耐性菌

の割合が上昇したため、強制換羽の影響について

調査した。強制換羽は雌鶏にエサを与えず産卵を

停止させて、人工的に羽毛が抜け始めるのを誘起

し、産卵率を回復させる方法で、ストレス状態に

なることからサルモネラ感染やその介卵感染のリ

スクが高まるとされている。今回の調査で、大腸

菌の薬剤耐性に変化が認められたが、腸内細菌叢

構成に違いは認められなかった。抗菌薬を使用し

ない状況での強制換羽により、腸管内の大腸菌の

ポピュレーションが自然変化した可能性が示唆さ

れた。 

（４）北海道地方、東北地方及び九州地方の肉用

鶏群由来サルモネラの薬剤耐性状況調査 

 本年度の調査においても第 3 世代セファロスポ

リン耐性株は分離されず、孵化場における第 3 世

代セファロスポリン使用中止（2012 年 3月）の効

果が認められた。また、薬剤耐性状況は、種鶏場

及び孵化場における細菌感染症の予防目的使用に

大きく影響していると考えられた。特に、北海道

地方と東北地方の分離株における SM 及び TC 耐性

率は低く、これら地方の種鶏場や孵化場ではこれ

ら抗菌薬が細菌感染症の予防目的で使用されるこ

とは九州地方よりも少ないと考えられた。一方、

九州地方の 2施設（Dと E）では、DSM の使用がな

いにも関わらず、分離株には SM 耐性が認められ、

KMや OTC 使用によって共選択されている可能性が

あると考えられた。 

（５）豚レバーのサルモネラの薬剤耐性状況調査 

 今回の調査によって市販豚レバーは、表面だけ

でなく、内部もサルモネラに汚染されていること

が確認された。また、汚染状況は夏季に高いとい

う季節性がある可能性が高いことも判明した。海

外では豚のサルモネラ感染率が高いと報告がある

こと、分離株の多くは、今回の調査と同様に

Typhimurium 単相変異株、Derby 及び Rissen が多

いことが報告されている。 

 表面を含む検体のサルモネラ分離率は、内部の

約 2 倍であったことから、と畜場や小売店での加

工処理時に交差汚染が生じている可能性が高いと

考えられた。 

 最も多く分離された Typhimurium 単相変異株は

人胃腸炎患者由来株の中で上位であり、また、

ABPC、SM 及び TC の耐性率が高いことが報告され

ている（Sasaki et al. J Vet Med Sci 85:463-

470(2023)）。今後、NGS 解析等により、豚由来株

と人胃腸炎由来株との関連について分析を行う必

要があると考えられた。 

 

Ｅ．結論 

薬剤耐性菌による⾷品汚染の多くは、⽣産段階
に分布する薬剤耐性菌に起因するため、Food 

Chain における汚染実態の把握を進めながら、
問題点を明らかにしていく必要がある。 
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Ｆ．健康危険情報 

ESBL産生大腸菌による鶏肉汚染には季節性はみと

められない。特定の系列店の銘柄豚で高頻度に

MRSA が分離される場合があるが、豚肉の MRSA 汚

染は全体的には低率である。 
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厚生労働科学研究費補助金 

（食品の安全確保推進研究事業） 
分担研究報告書 

 
分担課題名 ヒト・家畜・食品等由来耐性菌が保有する薬剤耐性伝達因子の解析及び伝達過程

の関連性の解明 
 

研究分担者 石井 良和  東邦大学医学部微生物・感染症学講座・教授         
            

 
  研究要旨 
家畜あるいは食品等および患者に由来する薬剤耐性菌の遺伝的関連性の情報は、それらの拡散制
御対策を検討する上で重要である。我々のグループでは、家畜由来として、2021年11月から2022
年1月にかけて国内の30の養豚場で飼育された豚から豚耳を採取し、21施設のサンプルからメチシ
リン耐性黄色ブドウ球菌 (MRSA) 74株を分離した。また、2021年11月から2022年10月の間に本邦
の26都道府県 113施設を外来受診した患者の皮膚検体 合計11,653検体から分離された259株のMR
SAを収集した。全ゲノム解析の結果、優勢に分離されたsequence type  (ST) は異なっていた。豚
耳で優勢に分離されたST398は、海外で分離されるST398とは異なるST398内サブ系統に分類され
ることがわかった。本研究で得られたサンプルにおいては、家畜あるいは食品およびヒトから分離
されるMRSAに遺伝的関連は認められなかった。 
 

 

 

 
Ａ．研究目的： 

家畜あるいは食品等を汚染する耐性菌がヒトに与

える影響を評価するため、同時期にそれぞれから

MRSAを分離し、薬剤感受性および全ゲノム解析

結果に基づいて菌株の特徴と遺伝的関連性を明ら

かにすること。 
 

Ｂ．研究方法： 

2 年目までに分離・収集された MRSA のイルミナ

プラットフォームを用いた全ゲノム解析を国立感

染症研究所 AMR 研究センターへ委託した。得ら

れた解読データを東邦大学医学部微生物・感染症

学講座で 受領し、 以下の解 析を行っ た 。

Multilocus sequence typing (MLST)、SCCmec 
typing, 獲得性薬剤耐性遺伝子、毒素遺伝子、コ

アゲノム一塩基多型に基づく分子系統解析。 
（倫理面への配慮） 
本研究は東邦大学医学部倫理委員会の承認を得て

行った (承認番号: Ａ２２０６４_Ａ２２０２９_Ａ
２００１３_Ａ１７０１９)。 
 

Ｃ．研究結果: 

【豚由来株】  
2021 年 11 月から 2022 年 2 月の間に品川の芝浦

と畜場で収集された豚耳サンプル (30 養豚場、5
検体/養豚場)から分離された７4 株の全ゲノム解

析の結果、54 株 (73%) が ST398 に分類された。

それらは SCCmec type V を保有していた。主要

な毒素遺伝子は hla および hlg のみが陽性だった。

薬剤耐性遺伝子は、mecA, blaZ (β-lactam 耐性), 
ant(9)-Ia (aminoglycosides 耐 性 ), dfrG 
(trimethprim 耐性), tet(K), tet(M) (tetracycline
耐性), lsa(E), lun(B) (lincosamides 耐性)を保有し

ていた。ST398 は養豚場の都道府県ごとに遺伝的

に近縁である傾向が観察された。海外で分離され

たST398のゲノムデータを含めたコアゲノム⼀塩
基多型に基づく系統解析 (コアゲノム SNP-phylo) 
の結果、国内で分離された ST398 は ST398 内に

独自のサブ系統を形成することが明らかとなった。

ST398の類縁系統である clonal complex (CC) 398
に属する ST1232 は 5 株分離され、SCCmec V を

保有し、興味深いことに Panton-Valentine 
leucocidin (PVL)遺伝子 (lukF および lukS)が陽性

だった。 
 
【外来患者皮膚由来株】 
2021 年 11 月-2022 年 10 月 に 26 都道府県(113 施

設) で採取された外来患者の皮膚検体 (11,653 検

体) から分離された MRSA 259 株を得た。これら

うちの 249 株の全ゲノム解析の結果、35.1% (94
株) が ST8、30.6% (75 株) が ST1、5.7% (14 株) 
が ST22 に分類された。ST8 は 55 株が SCCmec 
type IVa, PVL 遺伝子、ACME 遺伝子を保有して

いた。また、異なる 31 株が SCCmec IVI および

TSST-1 遺伝子を保有していた。ST1 は SCCmec 
type IVa および cna (コラーゲン接着因子遺伝子)
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を保有していた。また、ST22 は SCCmec type 
IVa、PVL遺伝子、TSST-1遺伝子、cnaを保有し

ていた。豚耳由来と共通した ST は ST1232 (4 株) 
のみだった。この 4 株は SCCmec V および PVL
遺伝子の保有は豚耳由来株と同様であったが、こ

れに加えて cna 陽性だった。豚耳由来 ST1232 と

の STコアゲノム SNP-phylo解析を実施した結果、
豚⽿由来同⼠と⼀部の外来患者⽪膚由来株は近縁
だったが、外来患者⽪膚由来株同⼠は MRSA に
遺伝的関連は認められなかった。 
 

Ｄ．考察: 

豚耳由来株の全ゲノム解析の結果、国内で独自の

ST398 が流行していることが明らかとなった。豚

耳由来株の系統は外来患者皮膚検体由来とは系統

が大きく異なり、唯一共通して検出された

ST1232 も遺伝的に離れており、ブタからヒト、

あるいはヒトからブタへの MRSA の伝播は否定

的であった。 
 

Ｅ．結論 

本研究で収集されたサンプルにおいて、家畜およ

びヒトに由来する MRSA の特徴は大きく異なり、

家畜からヒト、あるいはその逆方向の MRSA の

伝播は観察されなかった。 
 

Ｆ．健康危険情報 

該当なし。 
 

Ｇ．研究発表 

 1.  論文発表 
該当なし。 
 

 2.  学会発表 
◎山口哲央, 小森光二, 青木弘太郎, 久恒順三, 菅井

基行, 石井良和, 舘田一博, 2022 年に日本各地で検

出された市中感染型 MRSA の薬剤感受性および

分子疫学解析に関する検討（口頭，一般） ,  
2023/04/30, 第 97 回日本感染症学会総会・学術講

演会/第 71 回日本化学療法学会学術集会 
 
Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 
  （予定を含む。） 
 1. 特許取得 
該当なし。 
 
 2. 実用新案登録 
該当なし。 
 

3.その他 
 該当なし。 
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厚生労働科学研究費補助金（食品の安全確保推進研究事業） 
 分担研究報告書 

 

「ワンヘルスに基づく食品由来薬剤耐性菌のサーベイランス体制強化のための研究」 

 

分担課題名：動物（家畜）由来細菌の薬剤耐性モニタリング：JVARMとの連携 

 
分担研究者：川西 路子（農林水産省動物医薬品検査所） 

研究協力者：関口 秀人（農林水産省動物医薬品検査所） 

研究協力者：小澤 真名緒（農林水産省動物医薬品検査所） 

研究協力者：松田 真理（農林水産省動物医薬品検査所） 

研究協力者：細井 悠太（農林水産省動物医薬品検査所） 

研究協力者：平岡 ゆかり（農林水産省動物医薬品検査所） 

研究協力者：原田 咲 （農林水産省動物医薬品検査所） 

研究協力者：熊川 実旺（農林水産省動物医薬品検査所） 

 

研究要旨 

 薬剤耐性(AMR)対策アクションプランの戦略 2.5 ヒト、動物、食品、環境等に関する統合的

なワンヘルス動向調査の実施の取組において、「ヒト、動物、食品における薬剤耐性に関する

動向調査・監視に関するデータ連携の実施」が項目として記載されている。本研究では当該デ

ータの連携を実施するため、動物由来薬剤耐性菌モニタリング（JVARM）のと畜場及び食鳥

処理場由来（令和３年度分離）サルモネラ及びカンピロバクターについて、DNA を抽出、国

立感染症研究所に提供するとともに、サルモネラについて人、食品、鶏由来の血清型や耐性率

について比較した。鶏、食品由来株で優勢な血清型 S. Schwarzengrund 及び S. Infantis の耐性率

を比較したところ、両血清型において、食品由来株と鶏由来株で類似性が認められたが、ヒト

由来 S. Infantis の耐性率は鶏及び食品由来株とは傾向が異なった。ヒト由来 S. Infantis につい

ては、鶏及び食品以外からの由来も示唆された。また、欧州において人への伝播が問題となっ

ている豚由来のメチシリン耐性黄色ブドウ球菌（MRSA）について、日本国内で飼育されと畜

場に搬入された豚から分離された MRSA（平成 30 年度から令和４年度分離）の全ゲノム解析

による遺伝子型別、薬剤耐性遺伝子、亜鉛耐性遺伝子及び免疫回避遺伝子の検出や SNPs 解析

を実施した。その結果、豚由来 MRSA は、ST398/t034 株が優勢で、次いで ST5/t002 株が占め

ており、多くの抗菌薬クラスに対する耐性遺伝子を有していた。また、ST398 株の 91.4%が亜

鉛耐性遺伝子を保有していた。豚由来の ST398 と ST5 は、免疫回避遺伝子を保有しておら

ず、SNPs 解析の結果、ヒト由来株とは異なる MRSA のクラスターに分類され、現在のとこ

ろ、豚からヒトに伝播、感染し人医療上問題となっている状況ではないと考えられた。 

人用医薬品として注射剤が再承認され、医療上重要な抗菌性物質として再認識されているコ

リスチンについて、令和３年度にと畜場及び食鳥処理場で分離された大腸菌及びサルモネラの

うち、コリスチンの最小発育阻止濃度（MIC）が 2μg/mL 以上の株についてコリスチン耐性遺

伝子（mcr-1～mcr-10）の保有状況を確認したところ、牛及び豚由来の大腸菌から mcr-1 遺伝

子が検出されたが低率（いずれも 5%以下）であった。 
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A. 研究目的 

家畜に由来する薬剤耐性菌が畜産食品を介して人

に伝播し、人の健康に危害を与える可能性について

評価するため、国内では農林水産省動物医薬品検査

所が基幹検査機関となって実施している動物由来薬

剤耐性菌モニタリング（JVARM）が構築されてい

る。 

本研究では、薬剤耐性(AMR)対策アクションプラ

ンの戦略 2.5 「ヒト、動物、食品、環境等に関する

統合的なワンヘルス動向調査の実施の取組」におい

て、「ヒト、動物、食品における薬剤耐性に関する

動向調査・監視に関するデータ連携の実施」のた

め、JVARM において収集したサルモネラ、カンピ

ロバクターの遺伝子を抽出し、国立感染症研究所

（感染研）に提供するとともに、サルモネラの血清

型、耐性率について、鶏、食品、人の比較を実施し

た。 

また、人用医薬品として注射剤が承認され、医療

上重要な抗菌性物質として再認識されているコリス

チンについては、伝達性耐性遺伝子 mcr が国産の鶏

肉からも検出されており、新たなプラスミド性コリ

スチン耐性遺伝子が国内外で報告されていることか

ら、家畜で使用されるコリスチンの人医療への影響

について評価するために家畜におけるプラスミド性

コリスチン耐性遺伝子の保有状況を把握することを

目的とした。  

欧州において人への伝播が問題となっている豚由

来のメチシリン耐性黄色ブドウ球菌（MRSA）につ

いては、日本の豚由来株の性状を確認し、感染拡大

を防ぐ対策の検討や、人への伝播、感染の状況につ

いて把握するため、薬剤感受性を確認するととも

に、次世代シークエンサーによってゲノム配列を取

得し、遺伝子型別、SNPs 解析等を実施した。 

 

B. 研究方法 

 (1)JVARM 由来株のゲノムデータの取得及びそれ

を用いた解析 

と畜場及び食鳥処理場由来サルモネラ 129 株（鶏

由来のみ）及びカンピロバクター173 株（牛由来：

114 株、鶏由来 59 株）（令和３年度分離株）につ

いて、DNA を抽出し、感染研へ送付した。感染研

において、次世代シークエンサーによってゲノム配

列を取得し、家畜、人、食品由来株との比較解析が

実施された。鶏由来のサルモネラと食品、人由来株

（ワンヘルス動向調査報告書 2022 年）の血清型と

主な血清型の耐性率を比較した。 

 (2) と畜場及び食鳥処理場由来大腸菌及びサルモ

ネラにおけるプラスミド性コリスチン耐性遺伝子の

保有状況 

令和３年度に分離された、コリスチンの MIC が

2 μg/mL 以上のと畜場及び食鳥処理場由来大腸菌

7 株及び食鳥処理場由来サルモネラ属菌 47 株につ

いて DNA を抽出し、各コリスチン耐性遺伝子 mcr-

1 から mcr-10 を鈴木らのマルチプレックス PCR 法

によって検出した。 

(3) 豚由来 MRSA の遺伝子解析 

2018 年から 2022 年にかけて、日本国内で飼育さ

れと畜場に搬入された豚の鼻腔スワブを採材し（5

検体／農場）、MRSA 選択培地により家畜関連メ

チシリン耐性黄色ブドウ球菌（LA-MRSA）の陽性

率を調査した。MRSA88 株について薬剤感受性試

験を実施するとともに、次世代シークエンサーによ

ってゲノム配列を取得し、その配列を用いて MLST

型別、spa 型別、SCCmec 型別の判定を行うととも

に、薬剤耐性遺伝子、亜鉛耐性遺伝子（czrC）、

免疫回避遺伝子（scn、sak、chp）の検出を行っ

た。また、日本の豚由来 MRSA に、NCBI に登録

されている欧州、米国の豚由来と日本の人由来

MRSA のゲノム配列情報を加え、コアゲノム

SNPs 解析を実施した。 
 

C. 研究結果 

(1) JVARM 由来株のゲノムデータの取得及びそれを

用いた解析 

 鶏由来のサルモネラの血清型は Schwarzengrund

（78.3%）が一番多く、次いで Infantis（10.0%）が

多かった（図１）。鶏由来と食品由来で多くを占め

る血清型はこれらの 2 血清型であるが、人由来株と

は異なる傾向が示された（図２）。鶏、食品で多く

の割合を占める S. Schwarzengrund、S. Infantis の耐

性率を比較すると、S. Schwarzengrund 及び Infantis

及び S. Schwarzengrund のカナマイシン（KM）、ス
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トレプトマイシン（SM）及びテトラサイクリン

（TC）の耐性率は食品由来株と食鳥処理場由来株

で類似性が認められ、S. Infantis では人由来株の耐

性率と類似性が認められるが、人由来 S. Infantis 株

の耐性率とは傾向が異なっていた（図３）。 

(2) と畜場及び食鳥処理場由来大腸菌及びサルモネ

ラにおけるプラスミド性コリスチン耐性遺伝子の保

有状況（図４） 

大腸菌について、mcr-1 遺伝子のみ検出された。

mcr-1 は、豚から 5 株（4.9%：割合は、各年の各動

物種由来株全株に対するもの）、牛から 1 株（0.4

％）検出された。一方、サルモネラからはいずれの

mcr 遺伝子も検出されなかった。 

(3) 豚由来 MRSA の解析 

MRSA については、ST398（65.9%）が最も多

く、次いで ST5（27.3%）であった（図５）。spa

型は、t034（54.5%）が最も多く、SCCmec 型は Vc

型（45.5%）が多かった（図６）。また、全体の

63.6%の株が、亜鉛耐性遺伝子である czrC を保有し

ていた。 

耐性遺伝子は、すべての株がメチシリン耐性遺伝

子である mecA を保有し、その他 50%以上の株が保

有していた耐性遺伝子としては、アミノグリコシド

耐性遺伝子である ant(9)-Ia（52.2%）、テトラサイ

クリン耐性遺伝子である tet(M)（68.2%）及び tet(K) 

（61.4%）、トリメトプリム耐性 dfrG(55.7%)が認め

られた（表１）。 

SNPs 解析の結果では、ST 毎に異なるクラスター

を形成し（図７）、欧米の豚から分離された

MRSA ST398 株は、日本の豚から分離された株と同

じクラスターに同定されたのに対し（図８）、米国

で豚から分離された ST5 株は、日本から分離され

た豚と同じクラスターに分類されなかった（図

９）。日本で優勢な分離株 ST398/t034、SCCmec
型の Vc,V は、亜鉛耐性遺伝子を保有しており、

SNP 解析では同じクラスターに分類され、すべ

ての地域から単離され、全国に広く分布してい

た。一方、その他の ST 型、spa 型、SCCmec 型

の株は、地域毎のクラスターを形成した。また、

人由来の MRSA CC398 と MSSA ST398、豚由来の

MRSA ST398 は異なるクラスターを形成しており、

人から分離された MRSA CC398 は免疫回避遺伝子

と PVL を有しているが、亜鉛耐性遺伝子は有して

いないことが示された。また、人由来の ST5 株

Mu50 は、豚由来の分離株 ST5 とは異なるクラスタ

ーに存在した。 

 

D. 考察 

 サルモネラ及びカンピロバクターは食中毒の原因

菌として公衆衛生上重要な細菌であり、JVARM に

おいてと畜場及び食鳥処理場より収集している菌株

について、DNA を抽出し、感染研における人、食

品由来株との比較ゲノム解析のため提供した。サル

モネラの血清型は、近年 S. Schwarzengrund の占め

る割合が高く、次に S. Infantis が一定程度分離され

ている。この割合は、食品由来株とは類似している

が、人由来株とは異なっていた。また、S. Infantis

及び S. Schwarzengrund の KM、SM 及び TC の耐性

率は食品由来株と食鳥処理場由来で類似性が認めら

れ、S. Schwarzengrund では人由来株の耐性率と類似

性が認められるが、人由来 S. Infantis 株の耐性率と

は傾向が異なることから、人由来 S. Infantis につい

ては鶏及びその食品以外にも由来している可能性が

示唆された。 

プラスミド性コリスチン耐性遺伝子の動向を把握

するため、と畜場及び食鳥処理場由来大腸菌及びサ

ルモネラにおける mcr-1～mcr-10 遺伝子の保有状況

について確認したところ、大腸菌で mcr-1 遺伝子が

検出されたが保有率は低率であり、経年的な上昇傾

向は認められなかった。コリスチンは平成 30 年に

飼料添加物としての指定が取り消され、動物用医薬

品としては第二次選択薬に指定され限定的に使用さ

れている。引き続き、第二次選択薬としての慎重使

用の徹底や抗菌剤の使用機会の低減につながる飼養

衛生管理の向上、ワクチンによる感染防御等の取組

の推進が重要である。 

 MRSA については、ST398 で spa 型が t034 の株

が一番多く、これは家畜関連 MRSA（LA-MRSA）

として報告されている一般的な型であった。テトラ

サイクリン耐性遺伝子、アミノグリコシド耐性遺伝

子や亜鉛耐性遺伝子等を高率に保有していることか

ら、MRSA の選択圧を下げるためには、TC やアミ

101/115



 

[ここに入力] 
 

ノグリコシド系抗菌剤のより一層の慎重使用の徹

底、亜鉛の使用は栄養成分として必要な最小限とす

ることが重要であると考えられた。 

なお、MRSA は日本の広い範囲で分離される株

と一部の地域でのみ分離される株があることが示唆

されたが、母豚の入手経路や、肥育豚流通などが影

響している可能性も考えられ、それらを考慮した検

討が必要である。 

現在のところ、国内において豚から分離される

MRSA と人から分離される MRSA では遺伝子型等

が異なり、豚から人に感染した事例はないと考えら

れるが、海外では豚から人への直接接触による感染

事例も報告されていることから、豚の生産者等にお

いて直接感染を防ぐための、手洗い等を徹底すると

ともに、豚における MRSA の保有状況や遺伝学的

状況を引き続きモニタリングしていく必要があると

考えられた。 

 

E. 結論 

公衆衛生上重要なサルモネラ、カンピロバクター

及び MRSA について、JVARM において収集した株

から得た全ゲノムデータを用いて解析することによ

り、血清型や遺伝子型、保有する薬剤耐性遺伝子等

を網羅的に把握することができ、ヒト由来株や食品

由来株とのデータ連携の実施に資することが可能と

考えられた。 

今回の結果からは、家畜由来の薬剤耐性菌が、人

の感染症の治療に影響を及ぼす懸念を示す明らかな

知見は確認されなかったが、今後も薬剤耐性菌が増

加することがないよう、動物分野における抗菌剤の

慎重使用の徹底、抗菌剤の使用機会の低減などの薬

剤耐性対策を引き続き推進していく必要がある。 

  

F. 健康危害情報 

なし 
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2.学会発表 

(1)第 166 回日本獣医学会学術集会、9 月 5 日～8

日、WEB 開催、「国内の豚由来メチシリン耐

性黄色ブドウ球菌（MRSA)の分離状況と遺伝

子性状解析」川西路子、松田真理、小澤真名

緒、阿保均、森谷このみ、平岡ゆかり、原田

咲、熊川実旺、首藤江梨奈、宮澤一枝、関口

秀人 

 

3.業界関係者向け説明会 

(1)第 41 回獣医師会獣医学術学年次大会、12 月１

日～３日、神戸国際会議場、シンポジウム

「動物分野からみた AMR 対策アクションプラ

ンの成果と今後の課題」AMR 対策アクション

プラン（2016-2020）の成果 

 (2) 平岡ゆかり「JVARM：動物由来薬剤耐性菌モ

ニタリング～新アクションプラン～」日本家畜

衛生学会家畜衛生フォーラム 2023（2023 年 12

月） 

(3) 松田真理「豚における薬剤耐性菌の動向」令和

５年度家畜衛生講習会（豚疾病特殊講習会）

（2023 年６月） 

(4) 平岡ゆかり「鶏における薬剤耐性菌の動向」令

和５年度家畜衛生講習会（鶏疾病特殊講習会）

（2023 年６月） 

(5) 熊川実旺「家畜における薬剤耐性菌の動向」令

和５年度家畜衛生研修会（病性鑑定：細菌部

門）（2023 年 10 月） 

(6) 熊川実旺「JVARM 等動物分野における薬剤耐

性対策について」令和５年度動物薬事講習会
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[ここに入力] 
 

（2024 年１月） 

(7) 細井悠太「動向調査等動物分野での薬剤耐性対

策の取組について」第４回全国畜産マネジメント

研究会（2024 年３月） 

 

Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 

 なし 
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図２ 由来別血清型割合（2015-2021） 

図１ 鶏由来サルモネラの血清型の推移 
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図４ と畜場及び食鳥処理場由来大腸菌 

コリスチン耐性遺伝子（mcr1～mcr10）の検出 
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図３ 2015～2021 年に人、食品及び食鳥処理場に出荷された 

鶏から分離された S.Infantis 及び S.Schwarzengrund の耐性率 

（人由来と食品由来の耐性率は薬剤耐性ワンヘルス動向調査報告書 2022 のデータを引用） 
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図６ 豚由来の MRSA の遺伝子性状 （ST398VS ST5） 

図５ と畜場の豚由来 MRSA の MLST 型（n=88） 
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系統 薬剤耐性遺伝子

薬剤耐性に関する突然変異 number rate(%) number rate(%) number rate(%) 

BETA-LACTAM mecA 88 100 58 100 24 100

TETRACYCLINE tet(K) 7 8.0 6 25.0

tet(L) 8 9.1 8 33.3

tet(M) 11 12.5 10 17.2

tet(K) + tet(M) 47 53.4 46 79.3

tet(L) + tet(M) 2 2.3 2 3.4

75 85.2 58 100 14 58.3
MACROLIDE erm(A) 4 4.5 3 5.2

erm(C) 40 45.5 22 37.9 17 70.8

44 50.0 25 43.1 17 70.8
LINCOSAMIDE vga(A) 24 27.3 2 3.4 22 91.7
/STREPTPGRAMIN vga(E) 2 2.3 2 3.4

lsa(E)+lnu(B) 36 40.9 36 62.1

lsa(E)+lnu(B) + vga(A) 1 1.1 1 1.7

lsa(E)+lnu(B) + vga(E) 5 5.7 5 8.6

lsa(E)+vga(A) 2 2.3 0.0 2 8.3

70 79.5 46 79.3 24 100.0
PHENICOL catA 3 3.4 3 5.2

fexA 32 36.4 20 34.5 12 50.0

35 39.8 23 39.7 12 50.0
AMINOGLYCOSIDE aadD1 6 6.8 6 25.0

aadD1 + ant(6)-Ia + spw 1 1.1 1 4.2

aadD1 + ant(6)-Ia + spw + str 1 1.1 1 4.2

ant(9)-Ia 31 35.2 30 51.7

ant(9)-Ia + str 15 17.0 15 25.9

aac(6')-Ie/aph(2'')-Ia 2 2.3

str 4 4.5 3 5.2 1 4.2

60 68.2 48.0 82.8 9 37.5
TRIMETHOPRIM dfrG 49 55.7 46 79.3 3 12.5

49 55.7  46 79.3  3 12.5
QUINOLONE gyrA_S84A + parC_S80F 7 8.0 7 29.2

gyrA_S84L + parC_S80F 5 5.7 2 8.3

gyrA_S84L + parC_S80Y 4 4.5 4 6.9

parC_S80F 7 8.0 3 5.2 4 16.7

23 26.1 7 12.1 13 54.2

Total(n=88) ST398(n=58) ST5(n=24)

表１ 豚由来 MRSA が保有する薬剤耐性遺伝子（ST398 VS ST5） 
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図７ SNPs 解析＿全株 
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図９ SNPs 解析＿ST5 

図８ SNPs 解析＿ST398 
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・分担研究者の所属する機関の長も作成すること。
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令和６年 ４月 10日 
厚生労働大臣

（国立医薬品食品衛生研究所長） 殿 
（国立保健医療科学院長）

機関名 愛媛県立衛生環境研究所 

 所属研究機関長 職 名 所長

氏 名 四宮 博人 

次の職員の令和５年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。

１．研究事業名 食品の安全確保推進研究事業

２．研究課題名 ワンヘルスに基づく食品由来薬剤耐性菌のサーベイランス体制の強化のための研究

３．研究者名  （所属部署・職名） その他・所長

（氏名・フリガナ） 四宮 博人・シノミヤ ヒロト

４．倫理審査の状況

該当性の有無 

有  無 

左記で該当がある場合のみ記入（※1） 

審査済み 審査した機関 未審査（※2） 

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫理

指針（※3） 
■ □ ■ 

愛媛県立衛生環境研究所倫理

審査委員会(R3.12.13) 
□ 

遺伝子治療等臨床研究に関する指針 □ ■ □ □ 

厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針 
□ ■ □ □ 

その他、該当する倫理指針があれば記入すること 

（指針の名称： ） 
□ ■ □ □ 

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ

クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。

その他（特記事項）

（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。 

（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対

象とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。 

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について

研究倫理教育の受講状況 受講 ■   未受講 □ 

６．利益相反の管理

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：   ） 

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 ■ 無 □（無の場合は委託先機関：   ） 

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：   ） 

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □ 無 ■（有の場合はその内容： ） 

（留意事項） ・該当する□にチェックを入れること。

・分担研究者の所属する機関の長も作成すること。

2



令和 ６ 年 ３ 月 ４ 日 
厚生労働大臣 

（国立医薬品食品衛生研究所長） 殿 
（国立保健医療科学院長） 

  機関名 国立医薬品食品衛生研究所 

所属研究機関長 職 名 所長

氏 名 本間 正充  

次の職員の令和５年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。

１．研究事業名 食品の安全確保推進研究事業 

２．研究課題名 ワンヘルスに基づく食品由来薬剤耐性菌のサーベイランス体制強化のための研究

３．研究者名  （所属部署・職名）  衛生微生物部 ・ 第一室長  

（氏名・フリガナ）  大屋 賢司 ・ オオヤ ケンジ  

４．倫理審査の状況

該当性の有無 

有  無 

左記で該当がある場合のみ記入（※1） 

審査済み 審査した機関 未審査（※2） 

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫理

指針（※3） 
□ ■ □ □ 

遺伝子治療等臨床研究に関する指針 □ ■ □ □ 

厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針 
□ ■ □ □ 

その他、該当する倫理指針があれば記入すること 

（指針の名称： ） 
□ ■ □ □ 

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ
クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。

その他（特記事項）

（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。 
（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対
象とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。 

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について

研究倫理教育の受講状況 受講 ■   未受講 □ 

６．利益相反の管理

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：  ） 

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 ■ 無 □（無の場合は委託先機関：  ） 

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：  ） 

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □ 無 ■（有の場合はその内容：  ） 

（留意事項） ・該当する□にチェックを入れること。

・分担研究者の所属する機関の長も作成すること。
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  ５健研健第４５１２号 
令和６年３月２９日 

厚生労働大臣  
（国立医薬品食品衛生研究所長） 殿 
（国立保健医療科学院長）   

 機関名 東京都健康安全研究センター 

所属研究機関長 職 名 所長 

氏 名 吉村 和久 

次の職員の令和５年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。 

１．研究事業名  食の安全確保推進研究事業 

２．研究課題名  ワンヘルスに基づく食品由来薬剤耐性菌のサーベイランス体制強化のための研究

３．研究者名  （所属部署・職名） 微生物部 食品微生物研究科 主任研究員 

 （氏名・フリガナ） 小西 典子 ・ コニシ ノリコ

４．倫理審査の状況 

該当性の有無 

有  無 

左記で該当がある場合のみ記入（※1） 

審査済み 審査した機関 未審査（※2） 

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫理

指針（※3） 
■ □ ■ 

東京都健康安全研究センター

倫理審査委員会 
□ 

遺伝子治療等臨床研究に関する指針 □ ■ □ □ 

厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針 
□ ■ □ □ 

その他、該当する倫理指針があれば記入すること 

（指針の名称： ） 
□ ■ □ □ 

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ

クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。

その他（特記事項） 

（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。 

（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対
象とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。 

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について 

研究倫理教育の受講状況 受講 ■   未受講 □ 

６．利益相反の管理 

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 ■ 無 □（無の場合はその理由： ） 

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 ■ 無 □（無の場合は委託先機関：  ） 

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ■ 無 □（無の場合はその理由： ） 

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □ 無 ■（有の場合はその内容： ） 

（留意事項） ・該当する□にチェックを入れること。 

・分担研究者の所属する機関の長も作成すること。
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令和 6年 3月 26日 
厚生労働大臣

（国立医薬品食品衛生研究所長） 殿 
（国立保健医療科学院長）

機関名  国立大学法人群馬大学 

 所属研究機関長 職 名 学長

氏 名  石崎 泰樹 

次の職員の令和 5 年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。

１．研究事業名 食品の安全確保推進研究事業

２．研究課題名 ワンヘルスに基づく食品由来薬剤耐性菌のサーベイランス体制強化のための研究

３．研究者名  （所属部署・職名） 大学院医学系研究科 教授

（氏名・フリガナ） 富田 治芳（トミタ ハルヨシ）

４．倫理審査の状況

該当性の有無 

有  無 

左記で該当がある場合のみ記入（※1） 

審査済み 審査した機関 未審査（※2） 

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫理

指針（※3） 
□ ■ □ □ 

遺伝子治療等臨床研究に関する指針 □ ■ □ □ 

厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針 
□ ■ □ □ 

その他、該当する倫理指針があれば記入すること 

（指針の名称： ） 
□ ■ □ □ 

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ

クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。

その他（特記事項）

（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。 

（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対

象とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。 

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について

研究倫理教育の受講状況 受講 ■   未受講 □ 

６．利益相反の管理

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：   ） 

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 ■ 無 □（無の場合は委託先機関：   ） 

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：   ） 

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □ 無 ■（有の場合はその内容： ） 

（留意事項） ・該当する□にチェックを入れること。

・分担研究者の所属する機関の長も作成すること。
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令和６年３月２５日 
厚生労働大臣                                         

（国立医薬品食品衛生研究所長） 殿 
（国立保健医療科学院長）                                                                        
                                         
                              機関名 国立大学法人東海国立大学機構 

岐阜大学 
 
                      所属研究機関長 職 名 機構長 
                                                                                      
                              氏 名  松尾 清一         
 

   次の職員の令和５年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。 

１．研究事業名  食品の安全確保推進研究事業                         

２．研究課題名  ワンヘルスに基づく食品由来薬剤耐性菌のサーベイランス体制強化のための研究  

３．研究者名  （所属部署・職名） 大学院連合獣医学研究科・教授                

    （氏名・フリガナ） 浅井 鉄夫・アサイ テツオ                   

４．倫理審査の状況 

  
該当性の有無  

有  無 

左記で該当がある場合のみ記入（※1） 

審査済み   審査した機関 未審査（※2） 

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫理

指針（※3） 
 □   ☑ □  □ 

遺伝子治療等臨床研究に関する指針  □   ☑ □  □ 

厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針 
 □   ☑ □  □ 

その他、該当する倫理指針があれば記入すること 

（指針の名称：                   ） 
 □   ☑ □  □ 

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ

クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。 

その他（特記事項） 
                                                 
（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。 

（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対
象とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。 

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について 
研究倫理教育の受講状況 受講 ☑   未受講 □ 

６．利益相反の管理 

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 ☑ 無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 ☑ 無 □（無の場合は委託先機関：                 ） 

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ☑ 無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □ 無 ☑（有の場合はその内容：                 ） 

（留意事項） ・該当する□にチェックを入れること。 
                   ・分担研究者の所属する機関の長も作成すること。 
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令和 ６ 年 ３ 月 ２９ 日 
厚生労働大臣                                         

（国立医薬品食品衛生研究所長） 殿 
（国立保健医療科学院長）                                                                        
                                         
                              機関名  東 邦 大 学 

 
                      所属研究機関長 職 名  学 長                     
                                                                 
                              氏 名  高 松  研     
 

   次の職員の（元号） 年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理に

ついては以下のとおりです。 

１．研究事業名 食品の安全確保推進研究事業                            

２．研究課題名 ワンヘルスに基づく食品由来薬剤耐性菌のサーベイランス体制強化のための研究     

３．研究者名  （所属部署・職名）  医学部 ・ 教授                       

    （氏名・フリガナ）  石井 良和 ・ イシイ ヨシカズ                    

４．倫理審査の状況 

  
該当性の有無  

有  無 

左記で該当がある場合のみ記入（※1） 

審査済み   審査した機関 未審査（※2） 

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫理

指針（※3） 
 ☑   □ ☑ 医学部倫理委員会 □ 

遺伝子治療等臨床研究に関する指針  □   ☑ □  □ 

厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針 
 □   ☑ □  □ 

その他、該当する倫理指針があれば記入すること 

（指針の名称：                   ） 
 □   ☑ □  □ 

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ

クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。 

その他（特記事項） 
                                                 
（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。 

（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対

象とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。 

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について 

研究倫理教育の受講状況 受講 ☑   未受講 □ 

６．利益相反の管理 

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 ☑ 無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 ☑ 無 □（無の場合は委託先機関：                 ） 

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ☑ 無 □（無の場合はその理由：                  ） 

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □ 無 ☑（有の場合はその内容：                 ） 

（留意事項） ・該当する□にチェックを入れること。 

                   ・分担研究者の所属する機関の長も作成すること。 
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令和６年３月26日 
厚生労働大臣  殿 

  機関名 農林水産省動物医薬品検査所 

所属研究機関長 職 名 所長

氏 名 嶋﨑 智章  

次の職員の令和５年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。

１．研究事業名 食品の安全確保推進研究事業  

２．研究課題名  ワンヘルスに基づく食品由来薬剤耐性菌のサーベイランス体制強化のための研究

３．研究者名  （所属部署・職名）検査第二部・上席主任研究官 

（氏名・フリガナ）川西 路子・カワニシ ミチコ

４．倫理審査の状況

該当性の有無 

有  無 

左記で該当がある場合のみ記入（※1） 

審査済み 審査した機関 未審査（※2） 

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫理

指針（※3） 
□ ☑ □ □ 

遺伝子治療等臨床研究に関する指針 □ ☑ □ □ 

厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針 
□ ☑ □ □ 

その他、該当する倫理指針があれば記入すること 

（指針の名称： ） 
□ ☑ □ □ 

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ
クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。

その他（特記事項）

（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。 
（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対
象とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。 

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について

研究倫理教育の受講状況 受講 ☑   未受講 □ 

６．利益相反の管理

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 □ 無 ☑（無の場合はその理由：審査を研究代表機関に委託）

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 □ 無 ☑（無の場合は委託先機関：国立感染症研究所）

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ☑ 無 □（無の場合はその理由：  ） 

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □ 無 ☑（有の場合はその内容：   ） 

（留意事項） ・該当する□にチェックを入れること。

・分担研究者の所属する機関の長も作成すること。

8




