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関係各位 

 

                      平成 18 年 3 月 15 日 

 

拝啓、早春の候、時下益々ご清祥の段、お慶び申し上げます。 

 

NBI / Zenoaq テクニカルニュース･第３号をお送り申し上げます。 

 

先般、鹿児島、東京そして盛岡で開催致しました NBI/Zenoaq が主催した

“ＭＳ生ワクチン(NBI)”の発売記念セミナーにおいて、今日の養鶏産業に

MS 生ワクチンは何故必要なのか？との新しい提案がなされました。 

これまで、マイコプラズマ・シノビエ(MS)は単独感染では、殆どの場合、

不顕性感染で症状を示さないことから、種鶏における垂直感染の問題以外で

は余り関心が持たれていませんでした。しかし､Mg 生ワクチン及び不活化

ワクチンの普及が進んだことで、MS による問題が顕在化し、特に IBV, NDV

などの呼吸器疾患の原因ウイルスとの複合感染によって発生する大腸菌症

などはその最たるものであり、ブロイラーおよび採卵鶏における経済的損失

は多大なものであることが指摘されています。しかし、幸いなことに、この

問題も今回新発売の MS 生ワクチン(NBI)により､その解決策を見出せるも

のと自負しております。 

今回の NBI/Zenoaq テクニカルニュースは、先般の MS セミナーの内容を

簡潔にまとめたものです。セミナーの詳細については、後日、MS セミナー

の講演要旨として小冊子で紹介させていただきます。 取り急ぎ、そのサマ

リーとして、NBI/Zenoaq テクニカルニュース第３号をお届けします。 
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ＭＳ生ワクチン（ＮＢＩ）の有効活用とその効果 

 
１．MS 生ワクチンが何故必要なのか？ 
 
ＭＳの感染は隔離の徹底によっても完全には防御出来ない 
ＭＳ（マイコプラズマ・シノビエ）は水平感染性が極めて強く、現場レベルでの厳しい

バイオセキュリティーによっても防御はきわめて困難である。 このため、予防・治療投

薬による薬剤費のコストは大きな負担となっている。 
ブロイラー産業において： 
ＭＳは従来からブロイラーの種鶏やコマーシャルの飼育において問題となってきた。 

 コマーシャル雛では気嚢炎による不揃いや処理場での廃棄の増加の原因となり、また、

呼吸器系生ワクチン接種の副作用を悪化させる原因ともなって、経済的に大きな被害を与

えてきた。 ブロイラーの種鶏への感染は、孵化率の低下の原因となるだけではなく、コ

マーシャル雛への介卵伝達を引き起こしその企業全体の汚染を招くことで恐れられている。 
場合によっては大きな補償問題に発展することもあり、これを避けるためにＭＳ感染種鶏

への予防投薬の費用は多大であり、感染種鶏の淘汰を余儀なくされる場合もあるので、そ

の被害やリスクは大きい。 
採卵養鶏においては： 
一般的にはコマーシャル・レイヤーがＭＳに感染しても実害は軽微と言われてきた。 し

かし、雛を購入する立場からみれば、種鶏がＭＳ陽性となる（雛の移行抗体が陽性となる）

ことはその種鶏場の衛生管理状態を表す指標と受け止められ、問題とされている。 この

ため、種鶏には予防、治療のために抗生物質が投与されることも少なくない。 これによ

って種卵のコストが上昇するだけではなく、雛質の低下を招く場合もあり問題となってい

る。 また、投薬期間中の余剰種卵は薬剤残留により食卵として処分できない（廃棄によ

る損失）。 
殆どの鶏病がワクチンによってコントロール出来るようになった現在、今まで陰に隠れ

ていたマイコプラズマ・シノビエ（MS）が防御の困難な疾病として顕在化してきた。 
採卵鶏における産卵期前半にみられる大腸菌性腹膜炎による減耗の増加（卵墜など）はそ

の一例といえる。 ＩＢなどの呼吸器病の影響も増幅される可能性も高い。 
 
このような流れの中で、ＭＳ生ワクチン（ＮＢＩ）の出現はブロイラー、採卵養鶏を問わ

ず、業界におけるＭＳ対策のコスト負担を軽減し、生産性の向上と安定をもたらすものと

してその効果が期待出来る。 
２．マイコプラズマ・シノビエ（ＭＳ）の概要 

マイコプラズマ・シノビエ（ＭＳ）の特性 



鳥類にだけ感染する― 野鳥による媒介もあり得る 
強い伝播性    ― 水平感染を防ぐことが困難 
           マイコプラズマの中で最も伝播性が強いことが特徴 
介卵伝達する   ― コマーシャル雛に問題を引き起こす原因となる 
薬剤耐性を獲得しやすい ― 薬剤による予防治療は好ましくない 
消毒には弱い 
粘膜上で増殖する（コロニー形成）→気嚢炎 →介卵伝達 
細胞壁がなく薬剤や温度の影響を受けるが、生体外に出ても数時間～数十日生存でき 
る 

  例： 人の毛髪 ８時間、人の鼻孔 １２時間、綿 ２日間、 
４℃の乾燥敷き料 ５１～７０日間、２０℃の乾燥敷き料 １０～２１日  

 
感染による症状 

  単独感染では無症状（不顕性感染） 
  ウィルスや細菌との混合感染によって発症、増悪化する ― 気嚢炎、腹膜炎など 
  細菌：大腸菌・ブドウ球菌、ヘモフィルス・パラガリナールム（伝染性コリーザ）な

ど 
  ウイルス：伝染性気管支炎ウイルス（ＩＢＶ）、ニューカッスル病ウイルス（ＮＤＶ） 
       呼吸器疾病用生ワクチンウィルス 
  関節膜炎・腹膜炎（呼吸器だけではなく多臓器に親和性がある） 
  環境要因によって悪化する： 換気不良、低室温など 
                アンモニアガスなど有害ガスの影響（粘膜の損傷） 
 
３．ＭＳ防御にはどのような対策がとられてきたか 
 １）バイオセキュリティー 
  オールインオールアウト、消毒、隔離、機材の共用を避けるなどの対策は、種鶏にお 

いては可成り効果があるが、完璧ではなく、予期せぬ感染が問題となっている。 
コマーシャル・レイヤーでは実質的には感染は容認されている。 

 ２）抗生剤の投薬 
  予防投薬：種鶏に対して間歇的に投薬される場合があるが、効果は１００％とはいえ 

ず、次のような問題を伴う。 
＊薬剤費コスト ― ２００～４００円／羽（種卵１個当たり １～２円） 
＊孵化率や雛質を低下させる場合もある ― 顧客の信頼低下 
＊種卵の食卵落としが出来ない ― 薬剤残留 ― 違法 
＊頻回投薬による耐性菌の出現 ― 抗生剤の効果減少だけではなく医療への影響 
治療投薬：種鶏群内への伝播防止と雛への垂直伝播防止、移行抗体抑止 
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     その効果は不確実で、種鶏、雛への影響も大きい 
     投薬に伴う問題は前述の予防接種の場合と同様 

  コマーシャル雛への投薬： 
   餌付け時のクリーニング投薬 
   移行抗体陽性雛への投薬治療 ― コスト増 
   ブロイラーでは実質的に投薬困難 ― 法規制・無薬飼育の普及 ―消費者心理 
 
４．ＭＳ生ワクチン（ＮＢＩ）の発売 
 海外では一部にＭＳ不活化ワクチンが販売されていたが、効果が不十分なことから殆ど

普及していないのが実状。 これに対し、今回発売されたＭＳ生ワクチン（ＮＢＩ）は、

海外で発売されてから１０年が経過しており、十分な使用実績に裏付けられている。この

ワクチンが承認されているオーストラリア（１９９６年）、メキシコ（１９９７年）ではそ

の顕著な効果が確認されており、農場からＭＳを根絶させた例も多い。 オーストラリア

においては、ＭＳ生ワクチンの広範な接種により、採卵鶏においても原因のわからない減

耗が殆ど見られなくなったという。 日本での発売に当たっては、３０ヶ月に及ぶ慎重な

審査を経て承認を得ており、その安全性と効果は海外での十分な実績にも裏付けられてい

る。 
 
ＭＳ－Ｈ株の開発 
ＭＳ生ワクチン（ＮＢＩ）に使用されているワクチン株は「ＭＳ－Ｈ」と呼ばれる温度感

受性変異株（ｔｓ＋）であり、メルボルン大学においてバイオプロパティー社の研究基金に

よるプロジェクトによって開発された。 
 
 ＭＳ－Ｈ株は、野外で分離された比較的毒性の弱い株（７ＮＳ）を突然変異誘導物質（Ｎ

ＴＧ）で処理し、33℃で培養して得られた突然変異クローンの中から、温度感受性（ｔｓ＋

）であり、かつ、鶏の上部気道での定着性及び免疫原性が他のクローンより強いことで製

造用原株に選抜された。更に、過剰投与、伝播性（垂直、水平）、産卵への影響や病原性の

復帰などの試験で鶏に対する「安全性」が、免疫原性、最小有効量、免疫の確立時期、免

疫の持続などの試験で鶏に対する「有効性」が確認された。  
 
ＭＳ生ワクチン（ＮＢＩ）の安全性 
・気嚢内に直接接種しても呼吸器症状、敗血症を引き起こさない 
・病原性復帰が認められない 
・垂直伝播しない 
・鶏以外の鳥類、哺乳類や人に悪影響を与えない 
・水平伝播は極めて近い範囲内（１５ｍ）でしか認められない
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・１回の接種で 40 週齢以上の免疫抗体が確保できる（おそらく生涯免疫がえられる） 
・温度感受性（ｔｓマーカー）による野外株との識別が可能 
・過剰投与（１０倍用量）でも悪影響はない 
 
ＭＳ生ワクチン（ＮＢＩ）による免疫効果 
・接種後ワクチン株は後鼻孔裂、喉頭、結膜、上部気道などにコロニー形成（定着）する 
・ これにより、粘膜免疫システムが賦活されて、粘膜局部細胞だけではなく全身に免疫が

誘導される（ＩｇＡ，ＩｇＧなど） 
・液性免疫（ＩｇＧ）も十分なレベルで誘導される（関節炎防御などに有効） 
・免疫の成立は接種後３～８週間（野外では遅い時期を想定して接種を！） 
・免疫の成立には一定以上の接種菌量（最小有効量：１０６.６３ＣＣＵ）以上が必要 
  この菌量以下では極端に効果が低下するので、不用意な希釈使用や保存管理条件には 

十分に注意が必要。 １ドーズ（０.０３ｍＬ）中には１０７.35ＣＣＵ以上含有 
・１回の点眼接種で生涯免疫が獲得される 
・野外株の感染を防御は出来ないが、体深部（気嚢など）への感染は防御される 
・したがって、野外株の垂直感染（介卵伝達）は完全に防御する 
・また、野外 MS 感染に伴う呼吸器疾病（気嚢炎）の発生予防または軽減。 
・呼吸器疾病用生ウイルスワクチンの副反応を防止する 
 
ＭＳ生ワクチン（ＮＢＩ）使用によって期待出来る効果 
１）ブロイラー産業において 
 種鶏： 
 ＊種鶏の生産性（生存率、産卵率、受精率）の維持向上 
 ＊種鶏の予防・治療投薬に要した経費（２００～４００円／羽）の節減 
   孵化率、雛質の改善効果 
＊種鶏場の清浄化（中長期的には） 
＊介卵伝達の防止よる効果： 
 孵化率の改善 
 介卵伝達がないので、ＭＳフリーで健康な雛が生産される 
 雛外販型企業では、汚染雛に伴うクレームが防止できる 
  高額の補償の心配がなくなる 

 コマーシャル・ブロイラー 
コマーシャルブロイラーの生産性の改善 
鶏群全体のＭＳフリーな状態が保持出来る 
 減耗率、増体重量、飼料要求率、斉一性、 
 処理場での廃棄率（気嚢炎、腹膜炎など）の減少 
 無薬飼育を容易にする ― 消費者対策 
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２）採卵養鶏において 
 種鶏： 
 ＊種鶏の予防・治療投薬コストの削減効果（２００～４００円／羽） 
   格外卵が販売可能となる ― コスト削減、合法性 
 ＊種鶏の生産の安定向上（産卵率、受精率、生存率など） 
 ＊雛質の改善と介卵伝達の防止 

クレームの減少 ― 薬剤費などの補償の回避 ― 顧客の信頼回復 
 コマーシャル採卵鶏： 
  従来、ＭＳは採卵鶏には実害を与えないとされてきた。 このため、採卵養鶏場では 
ＭＳの感染は放置されていた。 この結果として、殆どの採卵養鶏場ではＭＳに汚染さ 
れているのが現状と思われる。 
 しかし、ＭＳの存在がＩＢ、ＭＧなどの病原体の動きを活発化（増悪）させて思わぬ 
被害（減耗率、産卵率、卵質など）を与えていることが最近明らかになってきたことは、 
現場の実情からも納得出来るように思える。 残された最後の生産性維持のワクチンと 
して、次のことが期待出来る。 

 ＊混合感染による被害の防止 
   生存率、産卵率（特に持続性）、の改善と卵殻質の改善、格外卵の減少などの効果が 

予測され、可成りの経済効果が期待出来る。 
 一例として、大腸菌性腹膜炎による卵墜を伴う減耗にも有効との報告（ケントン・ 
クレッガー、 ２００４年）も参考となる。 

 
ＭＳ生ワクチン（ＮＢＩ）を活用するために 
ＭＳ生ワクチン（ＮＢＩ）の接種で、ＭＳ対策が完全になるわけではなく、必要な防疫

手段と合わせることで、このワクチンの効果が活かされることに留意しなければならない。 
１）厳しいバイオセキュリティー（隔離、消毒など）の体制は続ける 
２）接種は地区・地域ぐるみで計画的に実施することが望ましい。 ＭＳの水平感染性は

極めて強いことを念頭に置くこと。 
 異なるインテグレーターのブロイラー鶏舎が隣接している場合には、インテグレータ

ー同士で話し合って、同時に接種を始める必要がある。 
３）同じ種鶏場／同じ組織内にＭＳ陽性鶏群が存在する場合には、接種鶏群から生産され

る種卵（免疫種卵）は、陽性種鶏群から生産される種卵（汚染種卵）とは分けて取り扱

う。 集卵車輛、孵卵場、雛の配送車、育成農場を別々に分離することが基本となる。 
 （種鶏にワクチン接種をしていても、移行抗体は１４日齢前後までしか持続せず、雛を 

ＭＳ感染から護る効力はない ― ＭＳ生ワクチンは、接種された個体だけを護る効 
果しかない） 
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 ４）免疫種卵と汚染種卵を同じ孵卵舎内で取り扱うことしかできない場合には、種卵の燻 
 蒸消毒で表面を清浄にしたうえで貯卵室、セッター、ハッチャーを分けて孵化し、 
 雛選別処理室を分けるか、入卵日をずらすかして両種卵の分別取り扱いを徹底する。 
（それでも、雛の感染リスクは避けられないので、少なくとも幼雛期のクリーニング投 
 薬を実施する） 
５）ＭＳ生ワクチン（ＮＢＩ）接種鶏群には抗マイコプラズマ製剤を投与してはならな 
い。 少なくとも接種前２週間と接種後４週間の投薬は控えること。 
治療目的でやむを得ず投薬する場合には、抗マイコプラズマ作用のない製剤を選んで 
投薬する必要がある。 

 ６）作業を簡略化する目的で、Ｍｇ生ワクチン（ＮＢＩ）との同時接種も可能。 
  具体的方法は販売担当者に相談したうえで実施することを勧める。 
 ７）ＭＳ生ワクチン（ＮＢＩ）の取り扱いと投与は、ワクチンに添付される使用説明書

  に従い行うことが基本となる。 
  特に、点眼は「急がず確実に」目に吸い込まれることを確認してから放鳥すること 

が確実な免疫附与の原点となることを作業する一人一人に徹底しなければならない。 
 
まとめ： 

 現在まで行われてきた薬剤によるＭＳ予防対策と、ＭＳ生ワクチン（ＮＢＩ）による 
ＭＳ対策の違いと効果は、下の表のようにまとめられる。 

抗マイコプラズマ薬間歇投与プログラム MS ワクチン接種免疫予防プログラム 

・ 感染をマスクする ・家禽を感染から護る 

・生産期を通じて間歇投与を反復する ・ワクチンは育成期に 1 回だけ投与 

・感染の一時的な断続的抑止 ・生涯免疫 

・投薬量不足のリスク ・点眼 1 滴で正しい量を確実に投与 

・細菌の耐性獲得の危険性 ・細菌の耐性獲得を促進しない 

・空白期間で「菌の拡散」が起きやすい  ・永続的な防御 

・断続的な垂直伝播 ・垂直伝播を防止 

・卵肉に薬物残留 ・卵肉への薬物残留なし 

・疾病を永続させる ・疫学的コントロールを促進 

・経費がかかる ・投資効果が大きい 

 
以上 
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