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 乳房炎は酪農経営に甚大な影響を及ぼす疾病でありなが
ら、未だに十分に制御が行われていない。乳房炎発生の背
景やその対策は、地域や獣医師の職種（臨床獣医師、家保
獣医師等）によって違いがあること予測される。これらを
比較検討しながら、各地域から得られましたデータを検証
し、地域における乳房炎対策を探る。

 本発表においては、全国各地における乳房炎発症状況なら
びにその問題点、またその対策について明らかにすること
を目的とした。
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都道府県 あなたがお住まいの都道府県をお選びください。（回答は1つ）

回答者情報

（人）

調査名： 乳牛における乳房炎の診断、治療、予防
に関する全国アンケート
調査期間： 2015/02/13 ～ 2015/04/14
有効回答数： 308件（45都道府県）



NOSAI

開業

家畜保健衛生所

その他の団体 具体的に：

53.9

8.4

28.2

9.4

男性 女性

74.7

25.3

TOTAL NOSAI 開業 家畜保健衛

生所

その他の団

体　具体的

に：

308 166 26 87 29

100.0 53.9 8.4 28.2 9.4

TOTAL 男性 女性

308 230 78

100.0 74.7 25.3

所属 あなたの所属をお答えください。
（回答は1つ）

性別 あなたの性別をお答えください。
（回答は1つ）

n=308

H21
男性87%
女性13%



20代 30代 40代 50代以上

13.3

30.2

26.3

30.2

TOTAL 20代 30代 40代 50代以上

308 41 93 81 93

100.0 13.3 30.2 26.3 30.2

0～2年 3～5年 6～9年

10～19年 20～29年 30年～

11.0

17.5

14.6
18.5

26.3

12.0

TOTAL 0～2年 3～5年 6～9年 10～19年 20～29年 30年～

308 34 54 45 57 81 37

100.0 11.0 17.5 14.6 18.5 26.3 12.0

年齢 あなたの年齢をお答えください。
（回答は1つ）

業務経験 あなたの業務経験年数を入力し
て下さい。（回答は1つ）

n=308



アンケート内容

担当地域の農家について

•担当地域の農家の特徴

•担当地域の牛の特徴

臨床型乳房炎の診断について（診

断業務に従事している人のみを対象）

乳房炎の治療について（治療業務に従

事している人のみを対象）

•EC乳房炎の診断・治療について

•SA乳房炎の診断・治療について

乳房炎（臨床型、潜在性乳房炎

の療法を含む）の予防について

乳房炎防除の未来に向けて

乳房炎に対する自己評価について



最も重要 重要と思う

あまり重要でない 重要と思わない

25.0

74.4

0.60.0

TOTAL 最も重要 重要と思う あまり重要で

ない

重要と思わ

ない

308 77 229 2 0

100.0 25.0 74.4 0.6 0.0

強く思う まずまず思う

あまり思わない 思わない

57.8
39.0

3.20.0

TOTAL 強く思う まずまず思う あまり思わな

い

思わない

308 178 120 10 0

100.0 57.8 39.0 3.2 0.0

Q1 あなたにとって乳房炎は乳牛の疾病
の中でどのくらい重要な疾病ですか？（回
答は1つ）

Q2 あなたは乳房炎の低減のために力を
注ごうと思いますか？（回答は1つ）

n=308



Q3 Q2で「強く思う」「まずまず思う」と答えた方はその理由の一位から三位をお答
えください。

88.3%

1.70.32.7
7.00.0 9.7

23.2

5.4

22.8

33.9%

2.32.7 0.7

28.9

14.4
15.1

28.5

2.7
9.7

1位 2位 3位

n=298

農家の経済的損失が大きいから

乳房炎の低減は他の疾病の低減にもつながるから

アニマルウエルフェアーのため（カウコンフォート）

乳房炎の診療件数が多いから

質の良い牛乳を消費者に提供したいから

その他 具体的に：



Q4 Q2で「あまり思わない」「思わない」と答えた方はその理由の一位から三位をお
答えください。

中々効果が見えず泥沼にはまるから

農家の意識が低いから

どう指導すればよいかわからない

他の病気の対策で時間が取れないから

面倒だから

その他 具体的に：

20.0

20.0

30.0

10.0
0.0

20.0
0.0

30.0

20.020.0

10.0

20.0 20.0

0.0
10.0

30.0

20.0

20.0

1位 2位 3位

n=10



アンケート内容

担当地域の農家について

•担当地域の農家の特徴

•担当地域の牛の特徴

臨床型乳房炎の診断について（診

断業務に従事している人のみを対象）

乳房炎の治療について（治療業務に従

事している人のみを対象）

•EC乳房炎の診断・治療について

•SA乳房炎の診断・治療について

乳房炎（臨床型、潜在性乳房炎

の療法を含む）の予防について

乳房炎防除の未来に向けて

乳房炎に対する自己評価について



Q5 臨床型乳房炎の多い農家と少ない農家での管理状態のちがいはどこにあると思い
ますか？一位から五位までお答えください。

2.3

22.1

9.4

4.5

13.0

2.9

5.5

2.3

16.6

8.4

0.6

4.5

4.5

1.3

0.3

1.6

0 5 10 15 20 25 30 35

3.2

33.1

10.1

3.2

8.1

1.9

2.3

0.0

29.9

1.0

0.0

2.3

1.0

0.6

3.2

牛群規模

牛舎衛生

飼養管理（個別給与、TMR等）

飼養形態（繋ぎ、フリーストール…

牛体管理

ストレス対策（暑熱等）

乾乳期管理

搾乳形態（パイプライン、パー…

搾乳技術

搾乳システムの保守管理

搾乳システムの分析

敷料の種類

敷料の交換頻度

牛舎構造・設計

その他 具体的に：

不明

0 5 10 15 20 25 30 35

2.3

22.1

9.4

4.5

13.0

2.9

5.5

2.3

16.6

8.4

0.6

4.5

4.5

1.3

0.3

1.6

0 5 10 15 20 25 30 35

1位 2位 3位n=308 (%)

○

○

○



Q6 臨床型乳房炎の多い農家と少ない農家での人的要素のちがいはどこにあると思い
ますか？一位から三位までお答えください。

2.60.30.6

92.5%

1.62.3 30.8

%

15.6
10.4

5.2

22.4

3.6
12.0

22.1

14.3

17.20.0

22.4

2.3

21.8

1位 2位 3位

n=308

搾乳人数

家族構成

雇用者の有無（バイト含む）

農家の意識・取り組み

獣医師への治療依頼頻度

その他 具体的に：



Q7 1つの農家において、臨床型乳房炎になりやすい牛となりにくい牛のちがいはどこ
にあると思いますか？一位から三位までお答えください。

4.9

11.4

0.6

31.5

11.0

22.7

2.3

12.0

2.3

1.3

産次数

乳量

年齢

栄養状態

他の疾病（代謝病、感染症）の罹患状

況

形質的遺伝（乳房付着の強さ、乳頭の

形・長さ・向き、搾乳性等）

その他の遺伝（遺伝子レベル）

泌乳ステージ

牛に違いはない

その他 具体的に：

不明

0 5 10 15 20 25 30 35

4.2

8.1

6.8

19.5

24.0

17.2

1.9

8.8

0.6

1.0

7.8

0 5 10 15 20 25 30 35

4.2

11.4

3.2

15.3

15.9

16.2

3.9

12.3

4.2

1.0

12.3

0 5 10 15 20 25 30 35

1位 2位 3位 (%)



アンケート内容

担当地域の農家について

•担当地域の農家の特徴

•担当地域の牛の特徴

臨床型乳房炎の診断について（診

断業務に従事している人のみを対象）

乳房炎の治療について（治療業務に従

事している人のみを対象）

•EC乳房炎の診断・治療について

•SA乳房炎の診断・治療について

乳房炎（臨床型、潜在性乳房炎

の療法を含む）の予防について

乳房炎防除の未来に向けて

乳房炎に対する自己評価について



Q8 あなたは日常業務で乳房炎の診断に関与していますか。（回答は1つ）

関与している 関与していない

83.1%

16.9

TOTAL 関与している 関与していな

い

308 256 52

100.0 83.1 16.9
n=308



Q9 あなたの診療所では細菌培養検査を実施していますか？（回答は1つ）

自分達で検査する

外部業者に委託する

自分達で検査を行うこともあり、外部委託することもある

検査しない

62.116.0

19.1

2.7

TOTAL 自分達で検

査する

外部業者に

委託する

自分達で検

査を行うこと

もあり、外部

委託すること

もある

検査しない

256 159 41 49 7

100.0 62.1 16.0 19.1 2.7
n=256



Q10 あなたは、細菌培養検査ができます
か？（回答は1つ）

できる できない

83.6%

16.4

TOTAL できる できない

256 214 42

100.0 83.6 16.4

Q11 あなたは原因菌同定のための細菌検
査は必要と思いますか？（回答は1つ）

必要と思う 必要と思わない

99.2%

0.8

TOTAL 必要と思う 必要と思わ

ない

256 254 2

100.0 99.2 0.8
n=256



Q13 Q9で「自分達で細菌培養検査をする」もしくは「自分たちで細菌培養検査を行
うことも、外部委託することもある」と答えた方にお聞きします。使用している培地を
教えてください。（併用している場合のみ複数選択可）

0 50 100 150 200 250

血液寒天培地

クロモアガー

イージーメディア

TKT培地

その他 具体的に：

DHL 33
卵黄加マンニット 11
食塩卵培地 11
ミューラーヒントン 7
X-SA 4
ベアードパーカー 4
サブロー寒天培地 3
ストレプトウベリス簡易同定キット 2
マッコンキー 2
ブリリアントグリーン寒天培地 1
VP 1
エドワード 1
トリプトソーヤ 1
SF 1
TGP-broth 1
コロンビア 1
マイコプラズマ用嫌気性培地 1

（人）

（人）

n=249



Q14 細菌検査についての一番の課題は何であると思いますか？（回答は1つ）

時間がかかる

煩雑である

菌名までの同定が困難である

経費がかかる

検査に熟練が必要

その他 具体的に：

53.5%7.0

20.3

5.9

9.4
3.9

TOTAL 時間がかか

る

煩雑である 菌名までの

同定が困難

である

経費がかか

る

検査に熟練

が必要

その他　具体

的に：

256 137 18 52 15 24 10

100.0 53.5 7.0 20.3 5.9 9.4 3.9
n=256



Q15 あなたは原因菌種の情報をその後の治療に活かしますか？（回答は1つ）

活かす 活かさない

98.0%

2.0

TOTAL 活かす 活かさない

256 251 5

100.0 98.0 2.0 n=256



Q16 薬剤感受性試験は行われています
か？（回答は1つ）

行っている 行っていない

88.7%

11.3

TOTAL 行っている 行っていない

256 227 29

100.0 88.7 11.3

Q17 Q16で「薬剤感受性試験を行ってい
る」と答えた方にお聞きします。あなたは
薬剤感受性結果の情報をその後の治療に活
用しますか？（回答は1つ）

96.9%

3.1

TOTAL 活用する 活用しない

227 220 7

100.0 96.9 3.1

活用する 活用しない

n=227n=256



Q18 Q16で「薬剤感受性試験を行っていない」と答えた方にお聞きします。その理由
は何ですか？（回答はいくつでも）

0 5 10 15

その後の治療に活かせる

情報でない

どの薬を選んでも結果は

同じである

面倒である

結果が出るのが遅くて役

に立たない

その他 具体的に：

（人）n=29

• すべてに行う必要はなく、おおよその傾
向がわかればよい（４）

• 検査自体ができない（３）
• 感受性試験結果だけでは、問題が解決し
ない（２）

• 時間がかかるのでまず治療に入る（２）
• 初診時に乳房炎軟膏が既に使用されてい
る

• 家畜保健衛生所でやってもらっている
• 転勤してきたらやっていなかった



Q19 あなたは、診療時の臨床症状により、どのような原因菌を推測して区別していま
すか？（回答はいくつでも）

0

50

100

150

200

TOTAL SA

（S.aureus）

CNS

（coagulase-

negativestap

hylococci）

OS

（otherstrept

ococci）

CO

（Coliforms）

緑膿菌 Mycoplasma TP

（Trueperella

pyogenes／

旧

A.pyogenes）

酵母様真菌 その他の菌

種　具体的

に：

推測できない

256 146 82 97 186 32 33 59 89 19 37

100.0 57.0 32.0 37.9 72.7 12.5 12.9 23.0 34.8 7.4 14.5

（人）

n=256



SA（S.aureus） CNS（coagulase-negativestaphylococci）

OS（otherstreptococci） CO（E.coli,Klebsiella,Proteus,Serratia,etc.）

TP（Trueperellapyogenes／旧A.pyogenes） 酵母様真菌

その他の菌種 具体的に：

59.0%
3.1

11.7

23.8
0.01.21.2

21.1

9.0

21.9

35.9

3.51.63.13.9 10.9

13.7

20.7
23.8

7.0

9.0

3.9
10.9

1位 2位 3位

n=256

Q20 乳房炎の原因菌の中でどの菌が問題であると思いますか？一位から三位までお答
えください。



アンケート内容

担当地域の農家について

•担当地域の農家の特徴

•担当地域の牛の特徴

臨床型乳房炎の診断について（診

断業務に従事している人のみを対象）

乳房炎の治療について（治療業務に従

事している人のみを対象）

•EC乳房炎の診断・治療について

•SA乳房炎の診断・治療について

乳房炎（臨床型、潜在性乳房炎

の療法を含む）の予防について

乳房炎防除の未来に向けて

乳房炎に対する自己評価について



Q21 あなたは日常業務で乳房炎の治療に関与していますか。（回答は1つ）

関与している 関与していない

67.2%

32.8

TOTAL 関与している 関与していな

い

308 207 101

100.0 67.2 32.8
n=308



Q22 あなたは臨床型乳房炎の治療において、泌乳期用乳房炎軟膏を薬治することはあ
りますか？（回答は1つ）

日常的に 時々 薬治しない

82.6%

14.5
2.9

TOTAL 日常的に 時々 薬治しない

207 171 30 6

100.0 82.6 14.5 2.9 n=207



Q23 Q22で「日常的に」「時々」とお答えになった方にお聞きします。泌乳期乳房炎
軟膏を薬治する場合に該当牛を把握・確認することはありますか？（回答はいくつで
も）

0

50

100

150

200

TOTAL 該当牛を診察
して薬治する

該当牛を診察
しないが稟告
だけで薬治す

る

該当牛を診察
しないが、農場
の過去の薬剤

感受性検査の
結果を考慮し
て薬治する

該当牛を診察
するが何も考
慮せずに薬治

する

その他　具体
的に：

201 144 67 46 7 8

100.0 71.6 33.3 22.9 3.5 4.0

（人）

n=201



Q24 あなたが臨床型乳房炎の治療において、薬治した泌乳期乳房炎軟膏が指示通り使
用されたかどうか確認する場合、最も多い方法はどれですか？（回答は1つ）

抗生物質使用記録簿などにより確認している 口頭で畜主に確認している

気にはするが確認しない 全く確認していない

その他 具体的に：

10.6

60.9%

17.4

8.7
2.4

TOTAL 抗生物質使

用記録簿な

どにより確認

している

口頭で畜主

に確認してい

る

気にはする

が確認しない

全く確認して

いない

その他　具体

的に：

207 22 126 36 18 5

100.0 10.6 60.9 17.4 8.7 2.4 n=207



Q25 臨床型乳房炎の予後を確認する際に最も多い方法はどれですか？（回答は1つ）

該当牛を診察して確認している 口頭で畜主に確認している

カルテにて確認する 気にはするが確認しない

全く確認していない その他 具体的に：

27.5

58.0%

5.8
5.3

1.9

1.4

TOTAL 該当牛を診

察して確認し

ている

口頭で畜主

に確認してい

る

カルテにて確

認する

気にはする

が確認しない

全く確認して

いない

その他　具体

的に：

207 57 120 12 11 4 3

100.0 27.5 58.0 5.8 5.3 1.9 1.4
n=207



Q26 乳房炎なのに細菌検査をして菌が検出されなかった時、どのような対応が最も多
いですか？（回答は1つ）

TOTAL 抗菌剤の使

用を中止し搾

らせる

症状が良くな

るまで抗菌

剤を続ける

期間をおいて

再検査する

その他　具体

的に：

207 63 50 68 26

100.0 30.4 24.2 32.9 12.6

• ビタミン剤投与
• 短期乾乳
• ヨウ素剤
• 抗菌剤を中止し、再検査
• 搾乳させ牛乳は廃棄
• 搾乳システムの不備を疑う
• 症状により上記3つを区別する
• 症状による
• 体細胞数検査
• 農家次第
• 乳房洗浄
• 抗菌剤を中止し頻回搾乳すべ
きだが、農家が納得しないの
で抗菌剤を薬治

• 検査しない

抗菌剤の使用を中止し搾らせる

30%

症状が良くなるまで抗菌剤を続ける

24%

期間をおいて再検査する

33%

その他 具体的に：

13%

n=207



Q27 大腸菌性乳房炎の治療時によく行う治療法は何ですか？（回答はいくつでも）

0

20

40

60

80

100

120

140

160

180

200

TOTAL 冷却（湿布、

水等）

抗生剤投与

（全身）

抗生剤投与

（乳房局所）

補液 頻回搾乳 動脈注射 乳房内洗浄 治療しない その他　具体

的に：

207 71 172 122 186 107 22 90 0 17

100.0 34.3 83.1 58.9 89.9 51.7 10.6 43.5 0.0 8.2

• 抗炎症剤（局所、全身）（11）
ステロイド、非ステロイド

• オキシトシン（2）
• ウルソ（1）
• 症状による（2）

（人）
n=207



Q28 大腸菌性乳房炎の初診時に次の薬剤の中で使用するものを選んでください。（回
答はいくつでも）

0

50

100

150

200

TOTAL 抗生剤 高張食塩水 ステロイド剤 非ステロイド

剤

オキシトシン Ca剤 その他　具体

的に：

207 185 161 119 109 49 39 15

100.0 89.4 77.8 57.5 52.7 23.7 18.8 7.2

• ウルソ（3）
• へパリンNa（2）
• 強肝剤（2）
• 設問以外の補液（2）
• マストリチン（1）
• KCL+微温湯(経口)（1）
• 脂溶性ビタミン（1）
• 等張リンゲル（1）
• 乳房洗浄（Saline＋デキサ）（1）
• 臨床症状にてステロイド剤か非ステ
ロイド剤か選択（1）

（人）
n=207



Q29 全身投与する際に最も使用する抗生剤の種類は何ですか？（回答は1つ）

カナマイシン

11%

セファゾリン

36%アンピシリン

10%

オキシテトラサイクリン

19%

ニューキノロン系

19%

セフチオフルNa

1%

使用しない

1%

その他 具体的に：

3%

TOTAL カナマイシン セファゾリン アンピシリン オキシテトラ

サイクリン

ニューキノロ

ン系

セフチオフル

Na

使用しない その他　具体

的に：

207 23 75 21 39 39 1 3 6

100.0 11.1 36.2 10.1 18.8 18.8 0.5 1.4 2.9

n=207



Q30 Q29の抗生剤の使用を選んだ理由は何ですか？（回答はいくつでも）

0

20

40

60

80

TOTAL 薬剤感受性

の結果に基

づく

殺菌性の抗

生剤だから

静菌性の抗

生剤だから

ほどほどに

感受性を

持っている薬

剤だから

その他　具体

的に：

204 64 35 40 74 33

100.0 31.4 17.2 19.6 36.3 16.2

• エンドトキシンショックを起こしにくい
（12）

• 休薬期間が短い（7）
• 予後が良い経験あるいは報告が多い（6）
• 用量依存性（2）
• 組織浸透性（1）
• 耐性がない（1）
• 症状に応じて判断（1）
• 農家の反応が良い（1）
• 2次感染予防（1）

（人）

n=204



Q31 あなたが大腸菌性乳房炎の重篤度の診断として参考にする臨床症状は次のうちど
れですか？一位から三位までお答えください。

1位 2位 3位

18.4

14.0

7.7

8.2

1.0

2.4

1.4

27.5

1.4

4.8

10.6

2.4

乳汁性状

乳房の局所症状（熱感、疼痛、…

体温

皮温

耳介温

心音・心拍数

後躯蹌踉

起立の可否

便性状

眼結膜充血

沈うつ

その他 具体的に：

不明

0 10 20 30

15.5

16.9

14.0

10.6

1.9

7.2

3.4

4.8

5.8

8.7

10.6

0.5

0 10 20 30

12.1

16.4

9.2

9.2

1.4

2.9

4.8

5.3

10.6

12.1

12.1

2.4

1.4

0 10 20 30

n=207 (%)



Q32 あなたが行う大腸菌性乳房炎の治療の予後はどうですか？（回答は1つ）

ほぼ完治している

完治しない時があるが廃用にはならない

よく死亡・廃用となる

その他の状況 具体的に：

10.6

49.8%
20.3

19.3

TOTAL ほぼ完治し

ている

完治しない時

があるが廃

用にはならな

い

よく死亡・廃

用となる

その他の状

況　具体的

に：

207 22 103 42 40

100.0 10.6 49.8 20.3 19.3

• 6-7割完治、1-2割廃用（2）
• 5割完治、5割廃用（8）
• 3割完治、6割廃用（2）
• 全身症状は改善するが泌乳回復しない（5）
• 死亡しないが泌乳停止（3）
• 初診時の状態による（10）
• その他（10）

n=207



Q33 Q32で「ほぼ完治している」「完治しない時があるが廃用にはならない」と答え
た方にお聞きします。治療の中で何が功を奏していると思いますか？一位から三位まで
お答えください。

1位 2位 3位n=125

17.6

12.0

2.4

43.2

0.0

0.0

1.6

23.2

抗生剤の使用

抗生剤の選択の仕方（殺菌性・

静菌性）

抗生剤の不使用

ステロイド、非ステロイド剤の

使用

オキシトシンの使用

Ca剤の使用

分からない

その他の補助療法 具体的に：

不明

0 10 20 30 40 50

18.4

22.4

1.6

28.0

4.8

2.4

1.6

16.8

4.0

0 10 20 30 40 50

18.4

12.0

4.0

16.0

4.8

2.4

10.4

19.2

12.8

0 10 20 30 40 50

• 大量補液
• 高張食塩水
• 乳房内洗浄
• その他

(%)



Q34 黄色ブドウ球（SA）による乳房炎の泌乳期治療の対象となる牛はどのような牛
ですか？（回答はいくつでも）

34.8

10.1

55.6

4.3

11.1

14.0

28.5

26.1

21.3

0 10 20 30 40 50 60

乳房にしこりがある

乳房にしこりがない

ブツがある

ブツがない

乳頭先端が損傷している

乳頭先端が損傷していない

前産SA歴がある

前産SA歴がない

その他 具体的に：

• 高体細胞数（9）
• 対象牛の価値（5）
• 全身症状がある（3）
• 全ての牛（2）
• SAが検出された場合（2）
• 泌乳初期（2）
• 初診時（1）
• 慢性化していない場合（1）
• 治療しない（1）
• その他

n=207 (%)



Q35 黄色ブドウ球（SA）による臨床型
乳房炎と診断された牛の治療について、泌
乳期治療はどのように行いますか？（回答
は1つ）

乳房炎軟膏注入のみ

乳房炎軟膏と感受性薬剤の全身投与

乳房炎軟膏とタイロシンの全身投与

治療しない

その他 具体的に：

16.4

43.5%

32.

4

2.45.3

TOTAL 乳房炎軟膏

注入のみ

乳房炎軟膏

と感受性薬

剤の全身投

与

乳房炎軟膏

とタイロシン

の全身投与

治療しない その他　具体

的に：

207 34 90 67 5 11

100.0 16.4 43.5 32.4 2.4 5.3

Q36 黄色ブドウ球（SA）による潜在型
乳房炎と診断された牛の治療について、泌
乳期治療はどのように行いますか？（回答
は1つ）

28.0%

17.9

24.2

23.7
6.3

TOTAL 乳房炎軟膏

注入のみ

乳房炎軟膏

と感受性薬

剤の全身投

与

乳房炎軟膏

とタイロシン

の全身投与

治療しない その他　具体

的に：

207 58 37 50 49 13

100.0 28.0 17.9 24.2 23.7 6.3

n=207



Q37 黄色ブドウ球（SA）による乳房炎の乾乳時治療（乾乳軟膏注入前）の対象とな
る牛はどのような牛ですか？（回答はいくつでも）

26.1

12.1

28.5

10.6

6.3

14.5

53.6

13.5

18.4

0 10 20 30 40 50 60

乳房にしこりがある

乳房にしこりがない

ブツがある

ブツがない

乳頭先端が損傷している

乳頭先端が損傷していない

前産SA歴がある

前産SA歴がない

その他 具体的に：

• 農家の依頼
• 高体細胞数
• 細菌検査結果
• 全頭に乾乳軟膏
• 対象牛の価値
• 治療経験なし
• その他

n=207 (%)



アンケート内容

担当地域の農家について

•担当地域の農家の特徴

•担当地域の牛の特徴

臨床型乳房炎の診断について（診

断業務に従事している人のみを対象）

乳房炎の治療について（治療業務に従

事している人のみを対象）

•EC乳房炎の診断・治療について

•SA乳房炎の診断・治療について

乳房炎（臨床型、潜在性乳房炎

の療法を含む）の予防について

乳房炎防除の未来に向けて

乳房炎に対する自己評価について



1位 2位 3位

Q38 あなたはバルク乳（出荷乳）の情報（体細胞数、生菌数、耐熱菌数）をどのよう
に活用していますか？一位から三位までお答えください。

n=308

29.5

30.8

18.2

2.9

7.5

4.2

4.9

1.9

良質乳生産における牛群の問題

を探るため

高体細胞数牛の摘発のため

搾乳衛生・手技の指導のため

搾乳システムの異常発見のため

飼養管理適正化の判断のため

バルク乳細菌検査へのきっかけ

特に活用は考えていない

その他 具体的に：

不明

0 10 20 30 40

14.0

21.8

25.6

11.4

12.7

4.5

1.0

0.0

9.1

0 10 20 30 40

11.0

12.0

15.3

15.6

13.3

14.6

2.9

0.0

15.3

0 10 20 30 40

（%）



Q39 あなたが次の乳房炎発生要因の中で問題が多いと思うものは何ですか？一位から
三位までお答えください。

3.9

1.0

4.5

1.3

0.0

2.6

4.5

10.7

0.0

0.0

39.9

1.0

1.0

0.3

0.6

0.3

0.6

0.6

0.0

0.6

16.6

0.0

4.5

2.6

2.6

気候

気温

湿度

運動場の衛生状態

牛舎出入口の衛生状態

敷料の種類

敷料の量および交換頻度

牛体衛生

毛刈り

断尾

搾乳衛生・手技

搾乳システムの設計

搾乳システムの保守点検

搾乳システムの分析

搾乳者の数

牛舎設計

換気システム

乾乳方法（急速、斬減法）

乾乳軟膏の不使用

飼養密度

飼養管理

子牛との同居

乳頭損傷（荒れも含む）

乾乳牛の管理

その他 具体的に：

不明

0 10 20 30 40 50

1.3

1.0

2.3

1.6

0.0

4.2

10.4

12.3

0.0

0.0

18.8

2.6

5.5

2.9

2.3

2.3

0.6

0.6

1.3

1.6

12.3

0.0

9.1

4.5

0.3

1.9

0 10 20 30 40 50

3.9

1.6

5.8

1.3

1.0

4.9

9.7

8.1

0.0

0.0

9.7

1.6

6.8

2.3

0.6

1.3

1.3

1.3

2.3

1.0

8.4

0.3

10.7

11.4

0.3

4.2

0 10 20 30 40 50

1位 2位 3位 （%）n=308



Q40 あなたが乳房炎予防のための指導で必要と思われるものを選んで一位から三位ま
でお答えください。

58.8

1.3

1.0

1.3

18.2

4.5

6.2

5.2

1.9

1.6

搾乳衛生・手技の指導

搾乳システムの保守点検

搾乳システムの分析

牛舎設計改善指導

飼養管理指導

牛体管理指導

細菌培養検査

経済損失の提示

指導後のモニタリングとフォロー

アップ

その他 具体的に：

不明

0 10 20 30 40 50 60

16.2

17.2

2.9

0.3

20.5

13.6

9.7

10.1

6.8

1.0

1.6

0 10 20 30 40 50 60

10.1

12.0

2.9

2.3

14.9

10.7

10.7

10.1

21.1

1.3

3.9

0 10 20 30 40 50 60

1位 2位 3位
（%）

n=308



Q41 次のうちあなたの苦手な分野は何ですか？一位から三位までお答えください。

8.4

42.2

14.6

9.7

7.5

0.6

0.6

7.1

0.3

7.1

0.3

1.3

搾乳衛生・手技の指導

搾乳システムの保守点検

搾乳システムの分析

牛舎設計改善指導

飼養管理指導

牛体管理指導

細菌培養検査

経済的評価

農家とコミュニケーションを持つこと

農家の意識を高めること

その他 具体的に：

苦手な分野はない

不明

0 10 20 30 40 50

2.9

18.8

39.3

10.4

7.1

0.6

1.3

6.2

0.6

5.8

0.0

0.6

6.2

0 10 20 30 40 50

7.5

10.4

14.0

22.4

5.5

2.9

2.3

13.0

1.0

6.8

0.0

1.6

12.7

0 10 20 30 40 50

1位 2位 3位 （%）n=308



Q42 あなたは農家の乳房炎防除に対する意識を高めるためにどのようなことを行って
いますか？（回答はいくつでも）

0 50 100 150 200 250

地域の生産者を対象とした勉強会を開催する

生産者と頻繁にコミュニケーションを持つように心がける

地域の牧場間で乳量や乳質の競争意識を持たせる

生産者の牧場の乳房炎による経済的被害を個別に説明する

乳房炎の少ない牧場の乳房炎対策を個別に説明する

診療所のホームページやチラシで乳房炎の発生状況や最新知見

等の情報を広く提供する

特に行っていない

その他 具体的に：

• バルク乳の細菌検査を行い、その結果
を全農家に公表し、農家に意識を持た
せる。

• 牛群検定成績を加工した情報分析とバ
ルク乳検査成績から、当場の乳質を分
析、感染牛の摘発、改善

• 個別農場への食品を提供している意識
の啓発

• 搾乳立会
• 他機関も含めた会議を開催
• 体細胞数の高い農家を巡回
• 地域の獣医師と一緒に勉強する
• 特損事業を活用

（人）n=308



Q43 あなたの地域では乳房炎防除対策のための畜産関係機関（JA、NOSAI、家畜保
健衛生所、大学など）との連携（情報交換、役割分担）はできていますか？（回答は1
つ）

密接な連携ができている ある程度の連携が取れている

どちらともいえない あまり連携が取れていない

連携は取らず所属組織単独で対応している

8.8

33.4%
20.1

26.6

11.0

TOTAL 密接な連携

ができている

ある程度の

連携が取れ

ている

どちらともい

えない

あまり連携が

取れていな

い

連携は取ら

ず所属組織

単独で対応

している

308 27 103 62 82 34

100.0 8.8 33.4 20.1 26.6 11.0 n=308



アンケート内容

担当地域の農家について

•担当地域の農家の特徴

•担当地域の牛の特徴

臨床型乳房炎の診断について（診

断業務に従事している人のみを対象）

乳房炎の治療について（治療業務に従

事している人のみを対象）

•EC乳房炎の診断・治療について

•SA乳房炎の診断・治療について

乳房炎（臨床型、潜在性乳房炎

の療法を含む）の予防について

乳房炎防除の未来に向けて

乳房炎に対する自己評価について



Q44 乳房炎を防除していくために、大きく寄与すると思うものは何ですか？一位から
三位までお答えください。

4.5

1.0

17.9

2.9

13.0

29.9

2.9

4.5

1.6

1.3

1.6

8.8

3.2

2.9

3.9

遺伝的改良

牛舎構造の改良

牛舎環境衛生の向上

搾乳システムのメンテナンス

飼養管理技術の向上

搾乳技術の向上

乾乳期の衛生管理

牛体管理

経済的評価システムの構築

診断技術の向上

治療技術の向上

免疫抵抗力（ワクチンも含…

効果的な防除マニュアルの構築

獣医師の乳房炎に対する理解…

その他 具体的に：

不明
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Q45 乳房炎に関する情報入手はどのようにされていますか？（回答はいくつでも）

0 50 100 150 200 250 300

学会

勉強会

書籍・学術論文

インターネット

大学・研究機関

関連企業

先輩・同輩・後輩

海外の機関

その他 具体的に：

（人）

n=308



Q46 乳房炎の治療に対する自己評価をお
聞きします。（回答は1つ）

自信がある まあまあ自信がある

やや苦手である 苦手である

3.2

37.3

38.6

20.8

TOTAL 自信がある まあまあ自

信がある

やや苦手で

ある

苦手である

308 10 115 119 64

100.0 3.2 37.3 38.6 20.8

Q47 乳房炎の予防に対する自己評価をお
聞きします。（回答は1つ）

3.9

34.4

44.2

17.5

TOTAL 自信がある まあまあ自

信がある

やや苦手で

ある

苦手である

308 12 106 136 54

100.0 3.9 34.4 44.2 17.5

n=308



まとめ

はじめに

• ほとんどの回答者が、乳房炎を重要視、乳房炎防除に注力

• 農家の経済損失、消費者への良質な牛乳提供

担当地域の農家について

• 多発農家は、牛舎衛生、搾乳技術に大きな問題

• 多発農家は、乳房炎についての意識・取り組みに問題

臨床型乳房炎の診断について（診断業務に従事している人のみを対象）

• ほとんどの回答者が、細菌培養検査の実施、必要性を認識

• 約半数の回答者は、細菌培養検査の問題を、結果までの時間と回答

• 問題となる原因菌は、SA、CO、OSの順



まとめ

乳房炎の治療について（治療業務に従事している人のみを対象）

• 無菌性乳房炎への対応は、搾乳指示、抗菌剤継続、再検査と見解に相違

• 大腸菌性乳房炎：補液、抗生剤（全身、局所）、頻回搾乳、抗炎症剤

• SA乳房炎：泌乳期はブツ、乾乳期は前産SA歴が治療対象となりやすい

乳房炎（臨床型、潜在性乳房炎の療法を含む）の予防について

• 発生要因と予防指導：搾乳衛生、飼養管理、牛体衛生の順に重要視

• 指導不得意分野：搾乳システム点検・分析、牛舎設計に回答が集中

• 生産者意識改善：大半がコミュニケーション、他に経済損失、勉強会等

乳房炎防除の未来に向けて、乳房炎に対する自己評価について

• 乳房炎防除への寄与するもの：搾乳技術、飼養管理技術、牛舎環境衛生

の向上、免疫抵抗力（ワクチン等を含む）の改善

• 約６割の回答者が、乳房炎治療及び予防がやや苦手あるいは苦手と回答
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