
１ はじめに

サルモネラ菌による食中毒は１９９９年をピークに減少傾

向を示すが，現在でも発生件数，患者数ともわが国の細

菌性食中毒の重要なものの一つである１）。サルモネラは，

ヒトや動物，河川，下水，土壌などの環境から分離され，

畜産物，農産物にまで汚染が及んでいる。サルモネラ属

菌は２３００以上の血清型があるが，近年の食中毒事例では

半数以上がS.Enteritidisによるもので，原因食品の多くは

鶏卵，鶏肉や豚肉などの畜産食品およびその加工品であ

る。しかし，諸外国ではこれらの食品の他，トマト，ア

ルファルファ，メロンなどの生食用野菜や果物が原因食

品となった食中毒の例が報告され２），生食用野菜・果物

のサルモネラ・リスクの対応が求められている状況であ

る。

２００５年８月，介護老人保健施設で生野菜を原因とする

食中毒事例が発生し，患者，調理従事者，グリーンサラ

ダとその食材のカイワレ大根からS.Montevideoが分離さ

れた。また，同時期に発生した散発サルモネラ感染者お

よび市販のカイワレ大根からも同一血清型の菌が分離さ

れた。それぞれの菌株についてパルスフィールドゲル電

気泳動（PFGE）法で遺伝子切断パターンの解析を行い，

相同性について検討した。

また，今回の事例では，通常食中毒検査で用いている

ラパポート（RV）培地では食品からの菌分離が困難で

あった。そこで，本菌の食品からの検出率を高める目的

で培地の検出比較を行ったので併せて報告する。

２ 材料および方法

２．１ 食中毒検査

介護老人保健施設で発生した食中毒の原因菌検査とし

て，施設入所者６１名，調理従事者１１名，職員５６名，計

１２８名の便，食品２９検体，拭き取り５検体，合計１６２検体

の原因菌検査を赤痢，サルモネラ，病原大腸菌，カンピ

ロバクター，腸炎ビブリオ，黄色ブドウ球菌，ウェル

シュ菌，セレウス菌，エルシニアを対象として常法３）４）

に従って実施した。さらに，サルモネラが検出されたグ

リーンサラダとカイワレ大根のサルモネラ菌量をMPN
５本法で求めた。

２．２ サルモネラ検出法の検討

市販カイワレ大根の可食部を無菌的に採り，等量のリ

ン酸緩衝生理食塩水（PBS）を加え１５秒間ストマッキン

グし２倍乳剤とした。BHIブイヨンで３７℃１晩培養した

S.Montevideo（食中毒由来株Sal－４１），S.Enteritidis（散

発患者由来株Sal－９４）の１０８倍希釈液をカイワレ大根乳

剤の１０４倍希釈液１０mlの中に１mlずつ添加混和し，ラパ

ポート（RV）培地，ラパポートバシリアディス（RVS）培
地，mEC培地，EEM培地，ハーナテトラチオン酸塩

（TT）培地，緩衝ペプトン水（BPW）の入った各中試験
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管１０mlに１mlずつ接種した。

RVSは４２寿２０時間，RV，mEC，EEM，TT，BPWは３７寿で

２０時間培養し，DHL培地，SS培地，クロモアガーサル

モネラ培地に１白金耳ずつ塗抹し２４時間後の発育性を比

較した。

２．３ 市販カイワレ大根からのサルモネラ属菌検索と

一般細菌数測定

２００５年８月から９月にかけてカイワレ大根を量販店よ

り２２検体購入し，１パックを１検体とし，無菌的に可食

部と根部分に分けて計量し，等量のPBSを加えストマッ

キングし２倍，１０倍，１００倍希釈液を調製した。２倍乳

剤はDHL，SS培地に直接塗抹しサルモネラ属菌検索を

行った。さらにmEC１０ml各５本に２倍乳剤２ml，１０倍
希釈液を１ml，１００倍希釈液１mlずつ接種しMPN５本法

でサルモネラ菌を定量した。また，原液を段階希釈し標

準平板菌数測定法による細菌数の測定を行った。

２．４ 散発サルモネラ感染者由来菌株

２００５年８月の１ヶ月間に宮城県医師会健康検診セン

ターで散発下痢症患者から分離し，当センターに分与さ

れたサルモネラ属菌２３株のH血清型別試験を市販血清

（デンカ生研）を用いて実施した。

２．５ パルスフィールド・ゲル電気泳動（PFGE）解析

食中毒事件由来８株，散発感染者由来２株，市販カイ

ワレ大根由来１株のS.Montevideo１１菌株を寺嶋ら５）の方

法に準じてPFGEを行った。すなわち，各菌株のDNAを
制限酵素BlnⅠおよびXbaⅠで切断後，パルスフィール

ド・ゲル電気泳動装置（BIO－RAD社CHEFMapper）を

用い５～５０秒，１９時間の泳動条件で泳動した。

２．６ 薬剤感受性試験

食中毒事件由来８株，散発感染者由来２株および市販

カイワレ大根由来１株，S.Montevideo１１菌株のアンピシ

リン，ピペラシン，セファゾリン，セフォチアム，セフ

タジジム，セファクロル，フロムキセフ，セフポドキシ

ム，アズトレオナム，イミピネム，メロペネム，ゲンタ

マイシン，アミカシン，ミノサイクリン，ホスホマイシ

ン，スルファメトキシゾール，リメトプリム，レボフロ

キサシン１７薬剤に対する感受性試験をドライプレート

DP２１（栄研化学）を用い微量液体希釈法で実施した。

３ 結 果

３．１ 食中毒発生の概要

２００５年８月１９日，介護老人保健施設から入所者９６名中

１２名が１８日０時から１９日１時にかけて食中毒様症状を呈

し，内３名は入院した旨，所轄の保健所に連絡があった。

主な症状は下痢（１２名：１００％），発熱（３８．１～３８．８℃１０

名：８３．３％），嘔吐（３名：２５％）であった（表１）。共

通食品は同施設で調理した食事であったことから，施設

の食事を原因食品とする食中毒と推定し，疫学調査なら

びに原因物質調査を実施した。調査のため，入所者６１名

（発症者９名，非発症者５２名），施設職員６７名（調理従

事者１１名，介護従事者等５６名），８月１５日から１７日に提

供した食品および食材２９検体，施設の調理場の拭き取り

５検体，合計１６２検体の微生物検査を行った。

検査の結果，入所者２４名，調理従事者２名および１６日

夕食に提供したグリーンサラダとその食材のカイワレ大

根からS.Montevideoが検出された。患者と食品から菌が

分離され，患者の症状がサルモネラ菌による症状と一致

したことから，グリーンサラダ（カイワレ大根）を原因

食品とする食中毒と断定された。

表１ 食中毒の概要

３．２ 食中毒の原因物質調査

入所者６１名，調理従事者１１名，介護従事者等５６名，食

品および食材２９検体，施設の調理場の拭き取り５検体，

合計１６２検体の微生物検査を行った結果，入所者のうち

発症者９名中８名，非発症者５２名中１６名計２４名，調理従

事者１１名中２名の便および１６日夕食に提供されたグリー

ンサラダとその食材のカイワレ大根からS.Montevideoが
検出された。グリーンサラダはキュウリ，コーン，レタ

スおよびカイワレ大根をフレンチドレッシングで和えた

ものであった。介護従事者等からは菌が検出されなかっ

た（表２）。なお，菌が検出された調理従事者は味見と

してグリーンサラダを喫食していた。

３．３ 摂取菌量

食中毒事例でS.Montevideoが検出されたグリーンサラ

ダおよびカイワレ大根のサルモネラ菌量をmECMPN５
本法で求めた。グリーンサラダは６．６／g，カイワレ大根

は９６０／gであった。当該施設の献立表から１人当たりの

グリーンサラダは５５gうちカイワレ大根は１０gであったこ

とから一人当たりの摂取菌量はMPN値で３６３～９６００と推

定された（表３）。

３．４ 市販芽物野菜の検査

食中毒事例で使用されていたカイワレ大根は県外A業
者の生産したものであった。そこで２００５年８月から９月

にかけて販売店からカイワレ大根２２検体を購入し，可食

部と根部分に分けてサルモネラ属菌の検索および細菌数

の測定を行った結果，検体番号１７の可食部と根部分から

S.Montevideoが検出され，MPN値は可食部２．１／g，根部

分５．２／gであった。また，カイワレ大根の一般細菌数は

すべて１０６cfu／g以上で大半が１０７～１０８cfu／gと高い値で

あった（表４）。

３．５ 散発サルモネラ感染者由来菌株

２００５年８月の１ヶ月間に宮城県医師会健康センターで
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受付されたサルモネラ属菌は２３株あり，H血清型別試験

の結果，８月６日および１９日に同センターに検査依頼さ

れ菌検出された２株がS.Montevideoと同定された（表

５）。

３．６ 分離菌株のDNA解析

食中毒患者由来株として入所者由来４株（Sal－３８，
Sal－３９，Sal－５１，Sal－５２：レーン１～４），調理従事者由

来２株（Sal－４８，Sal－４９：レーン５，６），グリーンサ

ラダ（Sal－４１：レーン７）および食材のカイワレ大根

（Sal－５０：レーン８）を，市販カイワレ大根由来株とし

て検体１７の可食部（Sal－１０５：レーン９）と根部分（Sal
－１０６：レーン１０），散発サルモネラ感染者由来株として

Sal－７３株（レーン１１）とSal－９８株（レーン１２）のS.Montevideo
についてPFGＥ解析をBlnⅠ，XbaⅠの２種類の制限酵素

を用いて行った。BlnⅠの切断パターンを図１－Aに，

XbaⅠの切断パターンを図１－Bに示した。食中毒患者

由来の８株と市販カイワレ大根２株および散発サルモネ

ラ感染者Sal－９８株はバンド切断パターンがすべて一致し

たが，散発サルモネラ感染者Sal－７３株は６００bp，２５０bp領
域付近にバンドが１本多く，６８０bp領域付近のバンドの

消失が観察された。また，XbaⅠによるRFGE切断では

すべての菌株で切断パターンが一致した。このことから，

食中毒患者由来株，市販カイワレ大根株および散発サル

モネラ感染者株のSal－９８は同一菌由来であることが判明

した。また，散発サルモネラ感染者Sal－７３は前述の菌株

群と由来が近似していると思われた。

３．７ 薬剤感受性

食中毒由来株，市販カイワレ大根由来株，散発サルモ

ネラ感染者由来株について１７薬剤に対する薬剤感受性試

験を行った結果，すべての菌株はストマイ合剤に対し耐

性を示したが，ほか１６薬剤に対しては感受性を示した。

表２ 食中毒におけるSalmonellaMontevideo検出状況

表３ 食品中のSalmonellaMPN値

表５ 散発サルモネラ感染者菌株同定結果

３．８ サルモネラ検出法の検討

RV，RVS，TT，mEC，EEM，BPWの６種類の増菌培

地，SS，DHL，クロモアガーサルモネラの３種類の分

離培地の組合せでサルモネラ検出を比較した。サルモネ

ラの発育を３段階に分け，１～５０個発育したものを

「Ⅰ」，５１～１００個発育したものを「Ⅱ」，１０１個以上発育

したものを「Ⅲ」と表し，発育しなかったものを「０」

宮城県保健環境センター年報 第２４号 ２００６ －１２３－

表４ 市販カイワレ大根のサルモネラ属菌検索および一般細菌数



とした。また，同時に発育した共雑菌を（ ）内に概数

で示した。その結果，サルモネラの検出は分離培地では

なく，増菌培地により差が現れた。SS培地上の菌の検

出状況を表６に示した。選択性の強いRV，RVS，TTに
よる増菌培養では，共雑菌の発育が抑制され，サルモネ

ラ菌以外の菌の検出はなかったが，分離されたサルモネ

ラ菌数も少ない傾向を示した。選択性のないBPWは試

料中の共雑菌の発育も促進するため，分離培地からの釣

菌が困難であった。mECやEEMはBPWの場合ほど共雑

菌は発育せず分離培地からの釣菌は容易であった。

mECやEEMでの増菌が良好な結果を示した。これら培

地には胆汁末が含まれ，これが芽胞菌や腸球菌を抑制し，

BPWの場合ほど共雑菌は発育しないため分離培地から

のサルモネラの釣菌は容易であった。これらを踏まえ，

今回のサルモネラ属菌の検索やMPN値測定にはmECを
用いた。

表６ 各培地におけるSalmonellaの発育状況

４ 考 察

わが国ではカイワレ大根，レタスサラダ，おかかサラ

ダなどの野菜を含む食材により腸管出血性大腸菌O１５７
食中毒が発生している６）。また，欧米でもレタスやメロ

ン，アップルジュースなど農産物を原因食品とする

O１５７やサルモネラによる食中毒発生が知られている２）

が，その汚染実態や感染経路は不明な点が多い。

今回の介護老人福祉施設の事例は，S.Montevideoに汚

染されたカイワレ大根を摂取したことによる食中毒で

あった。食中毒患者や調理従事者，グリーンサラダとそ

の食材のカイワレ大根からS.Montevideoが検出された。

菌が検出された入所者はすべてグリーンサラダ（カイワ

レ大根）を喫食しており，調理従事者も味見のため喫食

していた。患者の症状がサルモネラ菌による症状と一致

したことから，グリーンサラダ（カイワレ大根）を原因

食品とする食中毒と断定された貴重な事例であった。

当該カイワレ大根は県外のA業者が生産し販売してい

る広域流通品で，施設では市場を介して購入していた。

Ａ業者のカイワレ大根を県内の量販店から購入しサルモ

ネラ検索を行った結果，２２検体中１検体から食中毒原因

菌と同じS.Montevideoが検出された。

食中毒事件での１人当たりのサルモネラ摂取菌量は

MPN値３６３～９６００であった。サルモネラ食中毒は通常

１０６オーダー以上が発症菌量と言われているが３），この

事例ではS.Montevideoは１０２～１０３cfu／gの菌量であった。

病院，療養所，老人養護施設，保育施設，小学校の学校

給食などは一般社会と異なり基礎疾患あるいは年齢など

の要因からサルモネラに対する感受性が高く，同菌によ

る感染が発生しやすい環境にある。今回の事例でも対象

者が高齢者グループであったことから，少ない菌量で発

生したと考えられた。

また，カイワレ大根の微生物汚染を一般細菌数測定で

計った結果，すべて１g当たり１０６オーダーであり，中に

は１０８オーダーに達したものもみられた。小沼は野菜の

一般細菌数を調査し，野菜の多くが１０３～１０７／gの細菌

数を示し「弁当及びそうざいの衛生規範」７）の検体１g当

－１２４－

図１－A，１－Bレーン１～４：食中毒患者由来S.Montevideo株，レーン５～６：調理従事者由来S.Montevideo株，

レーン７：グリーンサラダ由来S.Montevideo株，レーン８：カイワレ大根由来S.Montevideo株，レーン９～１０：市販

カイワレ大根可食部由来S.Montevideo株および根部分由来S.Montevideo株，レーン１１～１２：散発感染症患者由来

S.Montevideo株，レーン１３：感染症患者由来S.Bareilly株，レーン１４：感染症患者由来S.Enteritidis株



たり１，０００，０００以下というガイドラインを超えるものが

３０％，１０７／g以上のものが９％，E.coli汚染が１．３％の野

菜にみらることを報告している８）。今回のカイワレ大根

の調査では小沼の調査以上に一般細菌数が多く１０７／ｇ

以上のものは８６％であった。E.coli検索は行っていない

が，E.coliを病原性腸内細菌としてサルモネラ菌と同等

に考えると，今回検出したサルモネラは検出率が４．５％

でカイワレ大根が，一般的な露地野菜と比較しても高い

微生物汚染があることが判明した。

同時期医師会健康センターから分与された散発サルモ

ネラ感染者由来菌株２３菌株中２株がS.Montevideoと同定

され，今回検出された菌株はPFGE法による遺伝子解析

等の結果，同一菌由来であることが推察された。

市販カイワレ大根からS.Montevideoが検出されたので，

新たな感染のリスクが生じたことから県食品衛生行政担

当課（食と暮らしの安全推進課）に直ちに報告した。県

では食中毒の再発，拡大防止の観点から，集団給食施設

における生野菜の衛生的な取扱いを関係者に通知し食中

毒発生防止を図った。A業者を所轄する保健所のカイワ

レ大根栽培農場への立入検査では同菌による汚染は確認

されず，散発感染症患者のカイワレ大根の摂食状況は不

明であった。今回は行政と検査機関が連携をとって危害

防止を行ったよい事例となった。

今回の介護老人保健施設のS.Montevideo食中毒はこれ

らのリスクが集積して発生した生野菜を原因とした特異

な事例であった。

芽物野菜は，必要量を手頃な価格で利用でき通年供給

されていることから近年需要が伸びている。自然界で栽

培される野菜は土壌や水から微生物汚染があり，１０６～

１０８／g程度細菌が検出される８）が，芽物野菜も同等以上

に微生物汚染があり，さらにサルモネラによる汚染も

あった。サラダや和え物等生で食べる機会が多い芽物野

菜は薬剤による過度の滅菌消毒はできず，加熱し摂食す

る食品よりも食品衛生上のリスクが高いと言える。種子

がいったん細菌汚染を受けると，栽培初期にはサルモネ

ラ等の汚染菌量が少量でも食用に供するまでには相当な

期間栽培することになり，菌の増殖を完全に抑制するこ

とはできないと推察される。生食を好む食文化をもつ我

が国にとって，食品関係営業者だけではなく消費者に対

しても芽物野菜などの生食用野菜の長所と短所をよく啓

発していくとともに，特に集団給食施設等では衛生的な

取扱いが必要であることを周知していくことが重要であ

ると思われた。
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