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1　は　じ　め　に

馬 伝 染 性 子 宮 炎（Contagious equine metritis：
CEM）は，Taylorella equigenitalisの感染によって起
こる馬科動物に特有の伝染病であり，交配によって伝播
し，雌馬の子宮炎・不妊症をもたらす性感染症である．
本病は，1977 年に英国の軽種馬生産牧場で最初に大流
行し，その後はヨーロッパ，オセアニア，米国，そして
アジアと世界中に広がった．わが国では 1980 年に北海
道日高地方の軽種馬生産牧場で発生が確認されて以降，
毎年発生が続いていたが，2005 年 6 月を最後に認めら
れておらず，清浄化したと考えられている．本病の清浄
化に約 30 年の歳月と馬関係者の多大な労力が必要で
あったことは，症状を示さず長期間にわたって菌を保有
する保菌馬の存在，原因菌である T. equigenitalisの細
菌学的特性，正確な検査材料の採取が必ずしも容易では
ないことがその要因としてあげられる．本稿では，
CEMの発生状況をはじめ，病原体の特性，診断や治療
法なども交え，本病の概要について解説する．

2　海外の発生状況

CEMが最初に確認されたのは 1977 年の英国ニュー
マーケットにおける流行であり，これにより英国では
29 カ所の牧場で約 250 頭の繁殖用雌馬と 25 頭の種雄馬
が摘発され，本格的な繁殖シーズンを前にして種付けの
中止を含む厳しい措置が実施された．その後，数年の間
に欧州諸国，米国，豪州，南米，日本など世界の主要馬
産国の多くで本病の発生が確認された．このように本病
が瞬く間に世界中で確認されたことは，その伝播力の強
さを示すとともに，1977 年よりも以前にこれらの国の
中には CEMがすでに存在していた可能性が指摘されて
いる．CEMのその後の発生状況は国によってさまざま
である．豪州では 1980 年の発生を最後に報告はなく，
1985 年に清浄化が宣言されている．一方，欧州では，
現在も発生が認められている．ドイツでは毎年のように
保菌馬が摘発されているほか，他の欧州諸国でも散発的

な発生が認められている．米国では，1983 年以降，長
らく発生が認められなかったが，2006 年に海外から導
入された種雄馬が摘発されて以降，しばしば発生が報告
されている．特に 2008 年のケンタッキー州における輸
出用精液検査での摘発を発端とした集団感染事例では，
疫学的な関連が疑われた検査対象馬はハワイ州とロード
アイランド州を除く全州に及び，最終的に 22 頭の雄馬，
1頭の騸馬，5頭の雌馬が摘発された［1］．他の地域では，
2010 年以降，アラブ首長国連邦（2012 年），南アフリ
カ共和国（2011～2013 年，2017 年），韓国（2015 年）
での発生が確認されている．

3　国内の発生状況

わが国では，1980 年に北海道日高・胆振地方で初め
て CEMの発生が確認された［2］．その後，家畜伝染病
予防法第 6条及び 51 条の適用，検査や研究体制の整備
などの官民一体となった対策が実施され，1980 年に
321 頭であった摘発馬は徐々に減少した．1998 年，家
畜伝染病予防法施行規則の改正により，CEMは届出伝
染病に指定され，本格的な保菌馬の摘発とその治療を目
的とした事業が開始された．特に，2001 年から 2010 年
まで，繁殖用軽種馬全頭を対象とした PCR検査が毎年
実施され，発生頭数はさらに減少した．2005 年 6 月の
発生以降，国内では本病の発生は報告されておらず，現
在のところ清浄状態にあると考えられている［3］．

4　病　　原　　体

T. equigenitalisは，1977 年の CEMが流行した際に
Plattらによって初めて分離され，Taylorらによって
Haemophilus equigenitalis と命名された．その後，
杉本ら［4］によって新しい属である Taylorellaに再分
類され，Taylorella equigenitalisと命名された．現在，
Taylorella属は，本菌と 2001 年に新たな菌種として発
表された T. asinigenitalisの 2菌種で構成されている．
本菌のおもな培養性状は以下のとおりである．非運動性
グラム陰性桿菌で，通常は球桿菌の形状をとる．微好気
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本菌は子宮内から消失しても外部生殖器に付着して長
期間生息することが可能であり，このような保菌馬は，
本病の清浄化を妨げる最大の原因となる．おもな保菌部
位は陰核であり，特に陰核洞と陰核窩の恥垢中に生息す
る．実験感染例では，子宮内から菌が消失した後も陰核
からは 9カ月以上も菌が分離され続け，野外では 7年間
も保菌していた例もある．
感染雌馬あるいは保菌雌馬と交配した雄馬の陰茎にも
菌が付着し長期間保菌される．陰茎におけるおもな保菌
部位は尿道洞，亀頭窩，包皮の襞である．

6　伝　　　　　播

CEMは交配によって伝播する．感染した雌馬あるい
は保菌雌馬と交配することによって雄馬の陰茎に菌が付
着し，雄馬は保菌馬となる．このような保菌雄馬と交配
した雌馬は感染して子宮炎を発症し，回復後も保菌馬と
なる．保菌雄馬と交配した雌馬の中には子宮炎を発症せ
ずにそのまま保菌馬になるものもある．保菌馬が出産し
た際に保菌部位から新生子の外部生殖器への感染が起こ
り，やがて成長した子馬が保菌馬として他馬への感染源
となった例も報告されている．雄馬と雌馬の直接的な接
触のない人工授精においても，保菌雄馬の凍結保存精液
が本菌に汚染されることにより，感染が拡大した事例が
報告されている．また，感染馬の滲出液で汚染した馬体
は本病の間接的な感染の原因となる．雌馬や雄馬の外部
生殖器に接触する獣医師や治療器具，馬取扱い者や手入
れ道具などによる人を介した感染に対しても注意が必要
である．

7　診　　断　　法

本病の診断として病原学的検査法と血清学的検査法が
開発されているが，血清学的検査法は感度や特異性が不
十分であること，感染を伴わない保菌馬では抗体は検出
されないことから，現在ではほとんど用いられていな
い．本稿では病原学的検査法について紹介する．

（1）採　材　法
適切な部位から適切な器材を用いて検体を採材するこ
とは，本病の正確な診断を実施する上で最も重要な要因
の一つである．検体の採材には綿棒を用いるが，雌馬の
陰核洞や雄馬の尿道洞など狭小な部位からの採材には，
通常の大きさの綿球を用いた綿棒は適しておらず，人の
鼻咽頭検体採取用などの綿球の小さなものを使用する必
要がある．輸送にはアミーズ培地が適しており，綿棒に
培地が附属した市販キットを用いて採材することが推奨
される．なお，培地に活性炭が含まれるものも販売され
ているが，活性炭は PCRの阻害要因となる可能性が指
摘されており，遺伝子検査を前提とした採材には不向き

性条件（5～10％炭酸ガス）下で良く発育するが，好気
や嫌気条件下ではほとんど発育しない．チョコレート寒
天培地上では良く発育し，血液寒天培地ではほとんど発
育しないが，X及び V因子の要求性はない．至適発育温
度は35～37℃である．カタラーゼ，オキシダーゼ，フォ
スファターゼ陽性，炭水化物から酸を産生しない．また，
多くの消毒剤，抗菌剤に高い感受性を示す．ストレプト
マイシンに対しては感受性を示す株と耐性を示す株の両
方が存在する．わが国で分離された株はすべてストレプ
トマイシン耐性株であったが，諸外国で近年分離される
株は，感受性株が主流である．本菌は，馬科動物の雌の
生殖器粘膜のみに病原性を示し，雄馬では無症状のまま
多くが保菌馬となる．本菌の自然界における分布につい
ては明らかになっていない．
本菌は，世界各国で分離されており，さまざまな遺伝
子型が存在することが報告されている．国内の分離株は
すべて同一の遺伝子型と考えられていたが，近年の全ゲ
ノム解析を用いた研究により 3系統に分かれていること
が明らかにされている．本菌の病原因子についてはほと
んどわかっていないが，莢膜の存在と子宮粘膜上での線
毛の発現が報告されており，定着因子と考えられてい
る．なお，T. equigenitalisの全ゲノム配列は 2011 年
に公表されている［5］．

5　臨床症状と保菌

CEMに罹患した雌馬は 1～14 日の潜伏期間を経て子
宮内膜炎を発症し不受胎，滲出液の排出，子宮頸管炎，
膣炎，早期発情の繰り返しなどの臨床症状を示し，受胎
率は著しく低下する．通常は全身症状を示さない．滲出
液は灰白色で子宮頸管から排出され，激しいものでは膣
内に貯留したものが間欠的に陰門部から外部へ流出して
外陰部や尾を著しく汚染する（図 1）．まれに本菌によ
る流産の発症も報告されている．しかし，近年の発症例
ではこのような激しい症状を示すものは少なく，摘発さ
れる症例のほとんどが定期検査などで陽性となった無症
状の馬である．

図 1　CEM発症馬の外陰部から排出される滲出液
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シン耐性株であったことから，ストレプトマイシン
（200µg/ml）添加ユーゴンチョコレート寒天培地も考
案されているが，近年の海外の分離株の大部分はストレ
プトマイシン感受性株であり，現在はほとんど使用され
ていない．分離培養は 10％の炭酸ガス（CO2）存在下，
37℃で 2 週間まで行う．早ければ 3～4 日後にはコロ
ニーが肉眼で認められるようになる．しかし，採材後の
時間が経過した検体や抗生物質添加培地では発育が遅い
ことが多く，通常は 3～4 日間隔で観察しながら 1週間
以上培養を継続する必要がある．ユーゴンチョコレート
寒天培地上では，純培養時には培養 4 日目で直径 1～
2mm程度，円形・やや平坦な凸状・辺縁円滑，色は灰
白色～茶褐色，表面は滑らかでメタリックな光沢がある
コロニーを形成する．しかし，分離培養時には 0.1mm

～1cmまでの大きさの異なる集落が一つの培地上に同
時に認められることも多い（図 4）．したがって分離培
養時には，T. equigenitalisを否定できる性状をもつも
の以外の疑わしいコロニーはすべて釣菌し，同定を行う
べきである．T. equigenitalisはグラム陰性の球桿菌で，
カタラーゼ試験陽性，オキシダーゼ試験陽性である．分

である．雌馬では，子宮または子宮頸管粘膜，解剖学的
な構造上，保菌部位となりやすい陰核洞及び陰核窩の 3
カ所から採材する（図 2）．妊娠馬などで子宮からの採
材が困難な場合は，少なくとも陰核洞及び陰核窩の 2カ
所から採材を行うことが重要である．雄馬では，解剖学
的な構造上，保菌部位となりやすい尿道洞，亀頭窩，包
皮の 3カ所から採材し（図 3），必要に応じて射精前液
や尿道口のスワブについても採材することが望ましい．
また，人工授精に供用する雄馬については，採取した精
液の検査が必要となる．

（2）分離培養と同定
分離には 5％チョコレート化血液及び 5％馬溶血液加
ユーゴン寒天培地を用いる［6］．分離材料には多数の雑
菌も混在することから，培地にはトリメトプリム（1µg/

ml）とクリンダマイシン（5µg/ml），アンホテリシン
B（5～15µg/ml）を添加する．これらの添加物によっ
て一部の T. equigenitalis自体の発育が阻害される場合
があり，添加物を含まないユーゴンチョコレート寒天培
地の併用が推奨される．初期の流行株はストレプトマイ

図 2　雌馬における採材部位
a）子宮または子宮頸管粘膜，b）正中陰核洞，c）陰核窩

図 3　雄馬における採材部位
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（2003）［12］），LAMP（Loop-mediated isothermal 

amplification）法（Kinoshita ら（2015）［13］）の方
法などが公表されているが，国内では semi-nested 

PCR法がよく使用されている（図 5）．遺伝子検査は，
分離培養では 1週間以上かかる検査日数を 1日に短縮す
ることができ，かつ多検体を一度に処理することが可能
となる．また，多数の雑菌の混入が予想される陰核や陰
茎の恥垢を採取したスワブでは，分離培養による検出は
感度が低く，これらの材料に対しては遺伝子検査法の使
用が推奨される．現在，遺伝子検査法は本病の診断法の
主流となっている．

8　予　　　　　防

ワクチンによる CEMの予防は行われていない．本病
の予防には，保菌馬の摘発が最も重要である．繁殖に供
するすべての雌馬，雄馬及び試情馬は交配に供する前に
T. equigenitalisが陰性であることを確認しておかなけ
ればならない．一方，繁殖シーズン中は感染馬の早期発
見と隔離ならびに交配の中止が重要である．臨床的に本
病を疑う馬が認められた場合には，ただちに検査を実施
し，陰性が証明されるまで交配を中止しなければならな
い．この間，当該馬は，隔離もしくは隔離に準じた環境
下で管理する．馬を取扱う者や獣医師は，馬同士の接触
及び人為的な伝播を防ぐための措置を最大限に実施する
必要がある．また，検査によって本病の確定診断がなさ
れた場合には，感染の拡大を防ぐために感染が確認され
た馬と疫学的な関連のある馬（疫学関連馬）に対しても

離培養時に非典型的な集落を形成していた株も，純培養
することによって典型的な集落を形成することが多い．
さらに紛らわしい場合には，家兎免疫血清を作製してス
ライド凝集反応を行うか，T. equigenitalis特異的 PCR

（後述）や 16S rRNA遺伝子の塩基配列を用いた同定
［7］を実施する．

（3）遺伝子検査法
CEMの遺伝子検査法については，さまざまな方法が
報告されている．PCR法（Bleumink-Pluymら（1994）
［8］，Duquesneら（2007）［9］），semi-nested PCR法
（Anzaiら（1999）［10］），multiplex PCR法（Arataら
（1999）［11］），real-time PCR 法（Premanandh ら

図 4　ユーゴンチョコレート寒天培地上に形成された
T. equigenitalisのコロニー：培養 4日目
大小様々な形態のコロニーが認められる．

図 5　Semi-nested PCR法による T. equigenitalis
の検出
M：100bp ladder 1：陰性対照
2：反応陽性対照 3：CEM陽性例
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図 6　CEM発生時における疫学関連馬の例
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た馬）として管理し，上記と同じ方法による検査を年 1
回，3年間実施することが推奨される．

10　お　わ　り　に

CEMの最終発生（2005 年 6 月）から本稿を執筆して
いる現在（2017年6月）まで，10年以上が経過しており，
馬産地である北海道でも CEMの臨床症状を実際に目の
当たりにした獣医師だけでなく，保菌馬に遭遇した獣医
師でさえも年々減少している．しかし，海外では現在も
本病の発生があり，国内へふたたび侵入する危険性は常
に存在している．万が一，国内でふたたび CEMが発生
した場合にも早期に清浄化が達成できるよう，日頃から
採材法や治療法に習熟しておく必要があると考えられ
る．
なお，本病の再侵入時の対応については軽種馬防疫協
議会の HP（http://keibokyo.com/）からアクセスでき
る「馬伝染性子宮炎発生時の緊急防疫マニュアル」，採
材法や治療法については「馬伝染性子宮炎 ─採材法と
治療法─」に動画として掲載されているので，参照され
たい．
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隔離などの防疫措置や検査の実施が強く推奨される．疫
学関連馬の具体例を図 6に示す．

9　治　　　　　療

CEMの感染が確認された雌馬に対しては，子宮洗浄
と子宮内への抗菌剤の投与及び陰核からの除菌を行う．
全身の薬物投与の併用も効果があるとされるが通常は必
要ない．子宮洗浄液にはペニシリン Gやアンピシリン
などのペニシリン系抗菌剤を単独で用いるか，これらに
ゲンタマイシン等のアミノ配糖体系抗菌剤などを併用す
る．また，陰核からの菌の除去も重要である．ブラシや
綿棒などの器材を用い，0.02％のクロルヘキシジンなど
の消毒薬によって陰核窩や陰核洞内の垢を完全に除去す
ることが重要である．消毒薬の残存は皮膚や粘膜の炎
症，Klebsiella pneumoniaeや Pseudomonas aerugino-

saなどの他の病原細菌による子宮炎の要因となる可能
性があることから，消毒後には水で消毒薬をよく洗い流
し，ゲンタマイシンなどの抗生物質を含む軟膏を陰核表
面に塗布する．これらの治療を毎日，5～7 日間実施す
る．通常は，この治療によりほとんどの症例で治癒する
が，まれに治療後も菌が検出され続ける頑固な保菌馬の
存在も認められる．このような雌馬では，陰核洞の切除
手術が必要となる（図 7）．
雄馬の治療も雌馬の陰核と同様に陰茎の恥垢に潜伏し
ている菌を完全に除去することが目的となる．0.02％の
クロルヘキシジン液を使ってブラッシングを行い，包皮
の襞，尿道洞，亀頭窩から恥垢を完全に除去する．水に
よって消毒薬をよく洗い流した後，抗生物質を含む軟
膏を塗布する．これらの治療を毎日5～7日間実施する．
治癒の確認は，治療が終了したおおむね 1週間後に最
初の検査を実施し，その後 1週間隔で 2回行う．すべて
の検査で陰性が確認された場合に治癒が終了したと考え
る．なお，治療が確認された馬については，次年度以降
の繁殖に供する際のリスクをより低減させるとともに，
国内での再清浄化達成の検証に資するため，“ハイリス
ク馬”（過去 3年間の内に馬伝染性子宮炎の感染馬であっ

図 7　陰核洞切除術
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