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要約 

 2009 年 8 月 21 日と 8 月 22 日に同一施設を個々に利用した 2 グループ 281 名中 35 名が下痢，発

熱等の食中毒様症状を呈した．細菌検査の結果，患者便および当該施設の保存食から Salmonella 

Typhimurium が分離された．分離された S. Typhimurium 9 株についてファージ型別，薬剤感受性試

験およびパルスフィールド・ゲル電気泳動法を実施したところ，これらの株の解析結果はすべて一

致し，この 2 つの事例は同一の汚染源による食中毒であると判明した． 
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パルスフィールド・ゲル電気泳動 pulsed-field gel electrophoresis（PFGE） 

 

１ はじめに 

 

 サルモネラ属菌（以下サルモネラ）による食中毒は，

国内では代表的な細菌性食中毒であるが，2000 年以降，

患者数・事件数は明らかに減少している．しかし，1998

～2009年の間に発生した患者数 500名以上の大規模事例

27 件のうち，起因菌別にみるとサルモネラは 8 件ともっ

とも多く，大規模事例に高い頻度でかかわっていること

が推測される 1）．すなわちサルモネラは現在でも重要な

食中毒起因細菌の 1 つである． 

 サルモネラには 2,500 以上の血清型があるが，地方衛

生研究所・保健所で分離されたヒト由来サルモネラ検出

数は 1989 年以来 Salmonella Enteritidis が第 1 位である．

1988 年まで第 1 位を占めていた S. Typhimurium は，日

本では 2004 年秋田市に引き続き 2007 年川崎市で発生し

たスッポンが原因と考えられる事例や，海外では 2008

年米国およびカナダで発生し，患者 530 例のうち 8 例が

死亡した汚染ピーナッツバターおよびその関連食品を原

因とする事例の起因菌として報告されている 2）． 

本市においても 2009 年 8 月 21 日と 8 月 22 日に同一施

設を個々に利用した 2グループ 281名中 35名が発症した 

S. Typhimurium による集団食中毒事例を経験したので，

その概要を報告する． 

 

 

２ 各事例の概要および検査材料 
 

2.1 事例 A 

2009年8月21日12時から福岡市内のホテルにおいて，

会社主催で行われたバイキング形式の立食パーティに参

加した社員を含む 1 グループ 200 名のうち十数名が，同

日 20 時 30 分頃から，下痢，発熱等の食中毒様症状を呈

した．うち 1 名が医療機関を受診し，検便でサルモネラ

が検出された． 

同年8月28日に連絡を受けた中央区保健福祉センター

（以下中央保健所）は調査を実施し，喫食者 200 名のう

ち 22 名が発症していることが判明した（発症率は 11%）．

症例定義で下痢が必ずあることを条件に絞り込むと平均
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955計

1*29保存食・食材

11菌株
事例B

024保存食・食材

04施設ふきとり

11菌株 *１

04従業員便

612患者便

事例A

検出数検体数検体名

＊１：菌株は医療機関から分与

＊2：刺身盛合せ (カンパチ，カジキマグロ，冷凍イカ）から検出

潜伏時間は 42.7 時間，下痢の回数は 1 回～十数回，その

他の症状は，腹痛（72.7%），発熱（59.1%）等であった． 

供試された検体は菌株 1 検体，患者便 12 検体，従業員

便 4 検体，施設ふきとり 4 検体，保存食・食材 24 検体の

合計 45 検体であった．  

 

2.2 事例 B 
8 月 22 日 12 時から事例 A と同一ホテルで披露宴に出

席した 81 名のうち 13 名が，翌 23 日 7 時頃から，下痢，

発熱等の食中毒様症状を呈した（発症率は 16%）．平均

潜伏時間は 39.4 時間．下痢の回数は数十回と多く，その

他の主な症状は，腹痛（76.9%），発熱（69.2%）であっ

た． 

供試された検体は菌株 1 検体，保存食・食材 9 検体の

合計 10 検体であった．なお，本事例は事例 A の喫食日

翌日に発生していたため，同一原因のサルモネラ食中毒

と判断し，患者便の採取は行われなかった． 

 

  

３ 検査方法 

 

3.1 食中毒細菌の分離・同定 

食中毒細菌の検査は定法に準じて実施した 3）． 

サルモネラの分離は有症者検便と従業員検便について

は直接培養および増菌培養にて，施設ふきとりおよび保

存食・食材については増菌培養にて分離を試みた．サル

モネラの同定は TSI，LIM およびシモンズクエン酸塩培

地における生化学的性状の確認とサルモネラ免疫血清

（デンカ生研）を用いて血清型別により行った． 

 

3.2 分離された S. Typhimurium 株の疫学解析 

分離された S. Typhimurium 株の疫学解析には，ファー

ジ型別，薬剤感受性試験およびパルスフィールド・ゲル

電気泳動法（以下 PFGE）解析を実施した． 

ファージ型別は，国立感染症研究所細菌第一部に依頼

した． 

薬剤感受性試験は寒天平板拡散法（ディスク法）に準

じ，Sensi-Disk（BD）を用いて実施した．薬剤はアンピ

シリン（ABPC），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），オフロキサ

シン(OFLX)，クロラムフェニコール(CP)，シプロフロキ

サシン（CPFX），ナリジクス酸（NA），ノルフロキサ

シン（NFLX），ホスホマイシン（FOM）および SXT（ST

合剤）の 11 剤を用いた． 

PFGE 解析は XbaⅠ（BioLabs）と AvrⅡ（BioLabs；BlnⅠ

の isoshizomer）の2つの制限酵素を使用し， Fingerprinting 

Ⅱ（Bio-Rad）を用いて系統樹解析を行った． 

表 1 S. Typhimurium の分離状況 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

４ 結果および考察 

 

4.1 食中毒細菌の分離 

事例 A および事例 B とも，S. Typhimurium 以外の食中

毒細菌は検出されなかった．両事例から搬入された検体

からの S. Typhimurium の分離状況を表 1 に示す． 

事例 A では，有症者便 6 検体から S. Typhimurium が検

出され，菌株 1 検体と併せ全ての株の血清型が一致した．

このため，中央保健所は，疫学調査等の結果とともに，

本事例を当該ホテルが提供した食事が原因の食中毒と断

定し，8 月 31 日から 9 月 1 日まで 2 日間の営業停止処分

とした． 

事例 B では，保存食 1 検体から S. Typhimurium が検出

され，菌株 1 検体とともに前日に発生した事例 A の分離

株と血清型が一致した．この結果および疫学調査より，

中央保健所は本事例も当該ホテルが提供した食事が原因

のサルモネラを起因菌とする食中毒であると特定した． 

事例 B では，提供日の前日から下処理が行われ冷蔵保

存されていた刺身の盛り合わせから原因菌が検出され

た．事例 A の刺身と寿司ネタは，事例 B の食材と同日に

処理されたが，事例 A の保存食からは S. Typhimurium は

検出されなかった．両事例を比較すると，事例 B のほう

が事例 A よりも発症率がやや高く，また下痢の回数も多

かった．これは事例 A がバイキング形式で行われたのに

対し，事例 B は通常の会席であったため，出席者の原因

食品を喫食する確率が高まったこと，あるいは事例 A に

おける S. Typhimurium の食品汚染が事例 B へ継続し，そ

の間に原因食品中で菌が増殖したことが影響したものと

推察された．しかし，中央保健所の疫学調査からは，S. 

Typhimurium に汚染されていた食品やその汚染経路が

特定できず，今回のホテルのような大量調理施設にあっ

ては，「大量調理施設衛生管理マニュアル」4）による自

主衛生管理の徹底が望まれた． 
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4.2 ファージ型別 

今回の分離株 9 株のファージ型は，いずれも RDNC

（Reacted but Not Conform）であった．これは現行のファ

ージのいくつかには感受性があるが，その感受性パター

ンが既知のファージ溶菌パターンにあてはまらない型別

不能株であることを意味している． 

ファージ型 RDNC の S. Typhimurium は 2008 年デンマ

ーク，ノルウェーおよびスウェーデンにおける集団発生

で報告されている 2）．デンマークとノルウェーの調査に

よると，この時の集団発生株は供試した抗菌薬すべてに

高い感受性を示し，デンマークでは基礎疾患を有す 75

歳以上の高齢者 4 名が死亡している． 

今回の分離株も供試したすべての薬剤に感受性を示

し，激しい下痢を主症状としていた．薬剤耐性株ととも

に，今後注意が必要である． 

 

4.3 薬剤感受性試験 

  薬剤感受性試験は今回の S. Typhimurium 分離株 9 株に

加え，過去（2003～2008 年）に当所で分離した 6 株と合

わせ合計 15 株についてその結果を比較検討した．供試菌

株の内訳を表 2 に示す． 

今回の分離株 9 株（No.1～No.9）は，いずれも 11 剤す

べてに感受性を示した．しかし，過去のヒト由来株であ

る No.10 と No.12 も 11 剤すべてに感受性を示し，今回の

分離株と差はなかった．食品由来株については No.11 が

ABPC，SM，CP の 3 剤，No.13 が KM，SM，TC の 3 剤，

No.14 が ABPC，SM，TC の 3 剤，No.15 が ABPC，KM，

TC，CP の 4 剤に耐性を示した． 

S. Typhimurium は全国的に多剤耐性化が進んでいる．

日本では 1980 年代半ばに ABPC，CP，サルファ剤，TC，

SM の 5 剤耐性株が分離されはじめ，1990 年代後半から 

 

表 2 薬剤感受性試験および PFGE 解析に使用した 

S. Typhimurium 株 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

はさらに NA 耐性，CPFX 低感受性株が現れた．2000 年

代に入ってからは CPFX 高度耐性株が報告され，公衆衛

生上の深刻な問題として受け止められている 5）． 

今回の分離株や過去のヒト由来株には深刻な高度薬剤

耐性株は認められなかったが，今後も注視していく必要

がある． 

 

4.4 PFGE 解析 

薬剤感受性試験と同様の 15 株（表 2）について，制限

酵素 XbaⅠを用いた PFGE 解析結果を図 1 に，AvrⅡを用

いた PFGE 解析結果を図 2 に示した．今回の分離株であ

分離株 No.8～No.9 は遺伝子レベルでも同一クローンで

あり，今回の 2 つの集団発生は同一汚染源に起因する食

中毒事例であることが判明した．なお XbaⅠと AvrⅡの 

識別度については，株数が少ないため評価できなかった． 

今回の分離株は，ファージ型では溶菌パターンは全株

一致するものの型別不能であり，薬剤感受性試験では

2008 年および 2005 年のヒト由来分離株と同様のパター

ンを示した．しかし PFGE 解析では事例 A および B とそ

れ以外の分離株は明らかに違うパターンを示し，疫学解

析に非常に有効であることが示された． 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 1 PFGE 解析結果(制限酵素 XbaⅠ) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 2 PFGE 解析結果(制限酵素 AvrⅡ) 
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しかし，PFGE 解析は煩雑な手技を必要とすること，

解析までに日数がかかること，画像診断であるため,他機

関と検査結果を共有しにくいこと等の問題点もある．前

述のデンマーク，ノルウェーおよびスウェーデンにおけ

る 集 団 発 生 等 の よ う に ， 特 有 で 同 一 な MLVA

（multiple-locus variable number tandem repeat analysis）プ

ロファイルを用い集団発生の調査を開始している例も多

く，本市においても広域食中毒に対応するため情報の共

有が容易な分子疫学的手法について検討する必要があ

る． 

 

 

５ まとめ 

 

2009 年 8 月 21 日と 8 月 22 日に同一施設を個々に利

用した 2 グループ 281 名中 35 名が下痢，発熱等の食中

毒様症状を呈した．供試された 55 検体を検査した結果，

9 検体から S．Typhimurium が分離された．分離株につ

いてファージ型別，薬剤感受性試験および PFGE 解析を

実施した．ファージ型では溶菌パターンは全株一致する

ものの型別不能であり，薬剤感受性試験では全株 11 薬 

剤すべてに感受性を示す同一パターンであったが，2008 

年および 2005 年のヒト由来分離株と同様のパターンを 

示した．XbaⅠ処理および AvrⅡ処理 PFGE パターンは 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

いずれも分離株全て一致し，遺伝子レベルにおいても，

この 2 つの事例は同一の汚染源による食中毒事例であ

ると判明した． 
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