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［要　約］

　釧路地区 NOSAI 西部事業センター管内の公
共の一乳牛哺育育成預託農場は 2006 年の開設
当初から哺乳子牛の下痢症や呼吸器病が多発し
ていたため、過去の疾病発生事故分析を基に、
預託依頼先の農場において初乳給与方法の改善
指導および衛生プログラムの見直しなどの改善
に向けた集団アプローチを行った。その結果、
移行免疫不全（FPT）の子牛の割合は改善前

（2006 年 11 月～2009 年 1 月）73.8％（90/122 頭）
から改善後（2012 年 4 月～2013 年 5 月）8.8％

（3/34 頭）に減少した（p＜0.01）。また、生後
60 日齢までの下痢症の治療回数は改善前 2.6±
2.7 回（n＝455） か ら 改 善 後 0.2±1.2 回（n＝
299）に有意に減少した。また、呼吸器病の平
均治療回数も改善前 11.4±6.2 回（n＝445）か
ら改善後 10.2±6.3 回（n＝299）に有意に減少
した（p＜0.01）。

［はじめに］

　酪農家の飼養管理の分業化を図り、コスト低
減と子牛の質的向上を目的とした乳牛の哺育育

成預託農場は近年増加している。一般的にこの
ような農場では子牛を哺乳ロボットが設置され
たペンで群飼するため、環境変化によるストレ
スや接触伝播などによる呼吸器感染症や感染性
腸炎の発生リスクが増加し、集団感染を引き起
こしやすい。このような弱齢期の感染症では治
療によって症状は改善しても、その後の成長に
悪影響を及ぼす。そのため、感染症の予防や死
亡廃用事故の低減は重要な課題となっている。
　多くの要因が感染症の発生リスクと関係して
いるが、とくに血清 IgG1 濃度は重要なリスク
要因であるとされる。なぜなら、血清 IgG1 濃
度は FPT の診断の有効な指標であると報告さ
れているからである［2，7，10］。すなわち、
FPT の子牛は IgG1 濃度が適正な子牛に比べて
感染症になりやすく、罹病率や死亡率が増加す
ることが報告されている［1，2，9，10，11］。
　一方、弱齢期の子牛の疾病では下痢症や呼吸
器病が圧倒的に多く、それらの原因も多岐にわ
たる。これらに対する予防対策として、ワクチ
ネーション［3，4，6］や生菌製剤の予防的使
用［8］、マイコプラズマ感染症を念頭においた
抗生物質の予防的治療なども有効である。
　今回、公共の乳牛哺育育成預託農場で哺乳期
の子牛の感染症の事故が多発していたため、家受理：2013 年 10 月 7 日
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畜診療所の獣医師たちが中心となり、農場ス
タッフらと協力し、長期にわたり疾病発生予防
対策に取り組み、FPT 調査と感染症予防への
集団アプローチを試みたのでその概要を紹介す
る。

［材料および方法］

対象農場の概要
　公共の乳牛哺育育成預託農場は 2006 年 11 月
に釧路地区 NOSAI 西部事業センター管内に開
設された。常時飼育頭数はホルスタイン種育成
牛約 300 頭であり、農場スタッフ 4 名によって
管理されていた。スタッフはトラックで依頼先
の農場を訪問し、子牛（生後平均 4 日齢）を引
受け、預託農場に搬入後、最初に子牛の健康状
態のチェック（体重、体高および体温の測定、
便や臍の状態）とアモキシシリン製剤（アモス
タック LA；Meiji Seika　ファルマ㈱）とビタ
ミン製剤（デュファフラルマルチ；共立製薬㈱）
のウェルカムショットを行っていた。子牛は導
入から 2 週間程個別のハッチ内で個体管理さ
れ、その後哺乳ロボットのあるペン（1 群あた
り 15 頭程度）で集団管理された。およそ生後
60 日齢で離乳となった子牛は、別の 2 棟の育
成牛舎内で約 8 ヶ月齢まで飼養されて依頼先の
農場に戻されていた。

調査期間と方法
　①　改善前の調査…2006 年 11 月から 2009
年 1 月までの期間に預託された 1～7 日齢のホ
ルスタイン種乳用子牛のうち、下痢症と呼吸器
病と診断して治療を行ったものを対象牛とし
た。このうち明らかな他の疾患の合併があった
症例 154 頭、死亡廃用となった 7 頭を除外した
445 頭（改善前群）を供試した。供試牛につい
て下痢症および呼吸器病の発生分布状況、生後
60 日齢までの下痢症と呼吸器病の治療回数の
調査、初乳の 1 回目の給与量について預託依頼
先の農場から聞取り調査を行った。また、129
頭から導入時（1～8 日齢）に採血を実施した。
なお、呼吸器症状のある 21 症例について鼻腔
スワブ検査による病原微生物の検索も行った。
　②　改善後の調査…2012 年 4 月から 2013 年
5 月までの期間に預託された 299 頭（改善後群）
を供試した。供試牛について下痢症と呼吸器病

の生後 60 日齢までの治療回数の調査を行った。
また、34 頭（1～7 日齢）について初乳の 1 回
目の給与量について聞取り調査と導入時（1～7
日齢）の採血を実施した。なお、呼吸器症状の
ある 45 症例について鼻腔スワブ検査による病
原微生物の検索も行った。
　血液サンプルは、採血後ただちに 4℃に保存
した後、一両日中に白血球数（WBC）、赤血球
数（RBC）、ヘモグロビン濃度（HB）、血清蛋
白濃度（TP）、血清アルブミン濃度（ALB）、
血清尿素窒素濃度（BUN）、血清γ-GT 濃度（γ
GT）、血清総コレステロール濃度（Tcho）、血
清免疫グロブリン G1 濃度（IgG1）を測定した。
　なお、IgG1 が 10 mg/ml 以下のものを「FPT
陽性」と診断し、10 mg/ml 以上のものを「FPT
陰性」と診断した。
　③　年度毎の死亡廃用牛の調査…開設した初
年度は 2006 年 11 月 1 日～2007 年 3 月 31 日ま
でとし、それ以降の年度は 4 月 1 日～翌年 3 月
31 日までとした。7 年間にわたる年度毎の死亡
廃用割合（＝死亡廃用頭数/年間の預託頭数）
を調査した。また、死亡廃用病名について調査
した。

主な対策内容
　①　初乳給与管理の改善指導
　2008 年 9 月より子牛の移行免疫の重要性と
FPT の問題を話題とした家畜診療所便りの発
行や講習会を随時実施した。また、特に問題の
あった預託依頼先の農場については、初乳給与
管理方法について直接聞取り調査を行い、改善
策の提案とその実施を試みた。
　②　ワクチネーションの変更
　改善前群には約 6～8 週齢時に呼吸器病 5 種
混合生ワクチンが、約 4～5 ヵ月齢時に呼吸器
病 6 種混合ワクチン（キャトルウィン-6、京都
微研）がそれぞれ接種されていたが、改善後で
はワクチネーションプログラムを以下のとおり
に変更した。すなわち、約 3 週齢と約 7～8 週
齢時に呼吸器病 5 種混合不活化ワクチン（ス
トックガード、共立製薬）を 2 回、呼吸器病 5
種混合生ワクチンまたはキャトルウィン 6 を約
4～7 ヵ月齢時に 1 回、それぞれ接種すること
にした。
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統計学的解析
　統計処理は SPSS ver.20（日本アイ・ビー・
エム、東京）を用いて行われた。各測定値の正
規性は、Shapiro-Wilk 検定で確かめられた。2
群間の比較は F 検定を行った後、Student’s t-
test あるいは Welch 検定で分析された。また、
比率の検定にはχ2 検定を行った。いずれも危
険率 5％未満を有意差ありと見なした。なお、
データは実測値または平均と標準偏差で示し
た。

［成　績］

下痢症および呼吸器病の発生状況
　図 1 に生後週齢毎の下痢症と呼吸器病の発生
状況を示した。下痢症の発生は特に 1～3 週齢
までに集中して発生していた。一方、呼吸器病
の発生は 4～7 週齢に集中して観察され、9 週
齢以降では呼吸器病の発生がほとんど見られな
かった。

年度毎の死亡廃用割合
　年度毎の死亡廃用割合は、63 頭中 2 頭が腸
炎で死亡した開設初年度（2006 年 11 月～翌年
3 月）の 3.2％を除き、それ以外の年度では概

ね 2％未満に推移した（図 2）。
　2006 年 11 月～2013 年 5 月 ま で の 導 入 牛
2075 例中死亡例は 32 例あった。内訳は、腸炎
7 例、腸炎以外の消化器病 10 例、肺炎 4 例、
臍帯炎 1 例、関節炎 2 例、外傷不慮の事故 7 例、
発育不良 1 例であった。

FPT 調査
　両群における導入時の FPT 調査の成績は表
1 に示した。すなわち、改善後群の FPT は 8.8％

（3/34 頭）で改善前群の 73.8％（90/122 頭）に
比べて有意に低下した（p＜0.01）。

生後 60 日齢までの下痢症と呼吸器病の治療回
数
　生後 60 日齢までの下痢症と呼吸器病の 1 症
例当たりの治療回数については表 2 に示した。
下痢症の治療回数は改善後群の 0.2±1.2 回で改
善前群の 2.6±2.7 回に比べて有意に低下した（p
＜0.01）。また、呼吸器病の治療回数も改善後
群の 10.2±6.3 回で改善前群の 11.4±6.2 回に比
べて有意に低下した（p＜0.01）。

図 1�　生後週齢毎の下痢症と呼吸器病発生の延べ頭数の調査（n＝445）

図 2�　年度毎の死亡廃用割合の調査
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初乳の 1回目の給与量の聞取り調査
　初乳の 1 回目の給与量の聞取り調査と IgG1

の関係について表 3 に示した。改善後群の 2.0L
未満の IgG1 が 13.0±4.2 mg/ml で改善前群の
それ6.4±4.3 mg/mlに比べて有意に増加した（p
＜0.01）。改善後群の 2.0 以上 3.0L 未満の IgG1

が 19.3±6.4 mg/ml で 改 善 前 群 の そ れ 7.8±
4.2 mg/ml に比べて有意に増加した（p＜0.01）。
両群ともに初乳の 1 回目の給与量が増えると血
清 IgG1 濃度が増加する傾向が認められた。

鼻腔スワブ検査による病原微生物の検索
　呼吸器症状を示した症例の鼻腔スワブの病原
微生物検索を行った成績を表 4 に示した。改善
前群では P. multocida と M. bovirhinis の検出
率が高い傾向があり、病原性が高いとされてい
る M. haemolytica や M. bovis は 検 出 さ れ な
かった。一方、改善後群ではマイコプラズマ属
の検出率が増加し、病原性が高いとされている
M. haemolytica や M. bovis が検出された。

血液検査
　表 5 に導入時の血液検査成績を示した。改善
後群の RBC、BUN、GLU、Tcho および IgG1

は改善前群を有意に上回る値を示した。

［考　察］

　本研究で対象となった預託農場は呼吸器病の
発生がかなり多く観察されたことから、肺炎に
よる増体発育への悪影響、治療コストや死亡廃
用事故発生リスクの増加が問題となっていた。
われわれは、エビデンスに基づいた疾病発生事
故分析をもとにした飼養管理と集団アプローチ

を検討することが重要であると考え、農場ス
タッフや現場獣医師が実施できる有効性の高い
予防的介入を模索し、それを実践した［5］。
　改善前の病因学的な背景として大きく 2 つの
リスク要因が考えられた。すなわち、依頼農場
側の要因として、子牛が自分の生まれた農場か
ら複数の病原微生物を預託農場に持ち込み、そ
れら病原微生物が飼育環境に定着していたこと
が推察された。また、導入の際の子牛の FPT
陽性率が極端に高かったために、預託農場での
哺乳期に感染症を罹患しやすかったことが考え
られた。これらはすべて本質的には子牛自体の
問題ではなく、飼養管理を司る管理者の問題点
と言えた。
　鼻腔スワブ検査による病原微生物検索の結
果、改善前群では検出されなかった病原性の高
い M. haemolytica と M. bovis が改善後群に認
められた。このことから、子牛の導入によって
新たな病原微生物は預託農場へ侵入し、定着し
ていったことが示唆された。とくに哺乳ロボッ
トが設置されたペンに移動後、多くの子牛が呼
吸器症状を引き起こしたことは、群飼による環
境ストレスの変化や接触伝播が病原微生物の増
殖を誘発する原因として考えられたため、ペン
に移動する前での予防対策の必要性が明確に
なった。そこで今回、移動前にワクチネーショ
ンを実施したところ、改善後は生後 60 日まで
の呼吸器病の治療回数の減少が認められ、かつ
年度毎の死亡廃用割合も概ね 2％未満に低く推
移させることができた。したがって、病原性の
高い病原微生物が農場内へ侵入・定着する問題
点に対しては、今回のワクチネーションプログ
ラムの変更も含め、導入時の健康状態のチェッ
ク体制、早期発見早期治療の実践および定期的
な消毒作業など衛生的な飼養管理を徹底させる

表 1�　FPT 調査成績のクロス集計表
群／ FPT 陽性 陰性 合計
改善前 90 32 122
改善後   3 31   34
合計 93 63 156

両群間に有意差あり：p＜0.01

表 3�　初乳の 1 回目の給与量の聞取り調査と血清 IgG1

濃度
初乳の 1 回目の給与量 群 n IgG1（mg/ml）

2.0 L 未満
改善前 13   6.4±4.3 a

改善後 13 13.0±4.2 b

2.0 L 以上 3.0 L 未満
改善前 86   7.8±4.2 c

改善後 20 19.3±6.4 d

3.0 L 以上
改善前 23   8.1±3.5

改善後   1 15.6

a－b、c－d：p＜0.01

表 2�　生後 60 日齢までの下痢症と呼吸器病の 1 症例当
たりの診療回数の比較

群 調査頭数 呼吸器病 下痢症
改善前 445 11.4±6.2 a 2.6±2.7 c
改善後 299 10.2±6.3 b 0.2±1.2 d

a－b、c－d：p＜0.01
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ことが重要であると推察された。
　また、FPT 陽性率は改善前後で低下した。
このことは、移行免疫が子牛に充分付与され、
より感染症に罹患しにくい健康的な状態となっ
たものと考えられた。さらに改善後群の血液検
査において RBC、BUN、GLU および Tcho が
有意に高値になったことは、子牛の栄養状態の
改善を示すものと考えられる。その効果は、下
痢症の治療回数が著減したことにも表れ、初乳
給与や哺乳管理技術の向上に起因するものと推
察された。
　今回、移行免疫獲得の判断基準に FPT の指
標を根拠として応用した。その結果、FPT 子
牛の発生リスクの減少とともに感染症治療の発
生リスクも同時に減少したことから、FPT 調
査を用いた集団アプローチは有用であると考え
られた。
　感染症予防のための集団アプローチとしてワ

クチネーションや抗生剤のウェルカムショット
などが通常行われているが、それら薬剤の効果
をより高めるためには、子牛の持つ免疫機能が
維持されていなければならない。したがって、
移行免疫の重要性についての啓蒙や初乳製剤の
併用を推奨して FPT の発生を予防することを
まず第一とし、次に環境変化のストレスを可能
な限り少なく管理し、栄養を充分に吸収させ、
子牛自身の免疫機能を成熟させる必要がある。
しかし、今後さらに疾病に罹患しにくく治療コ
ストが低い子牛を育てるためには母牛における
移行期の適正な栄養管理と乾乳期のワクチネー
ションプログラムおよび家畜の福祉を考慮した
集団アプローチを検討していく必要がある。

［引用文献］

表 4�　鼻腔スワブ検査による病原微生物検索の成績
群 P. multocida M. haemolytica M. bovirhinis M. bovis RS IBR
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