


２. 人為感染手法の検討

各手法による感染実験の結果を表１に示す｡ 腹腔内接

種では, 感染２日後に全ての魚が死亡し, 症状も再現さ

れなかった｡ また, 経口感染では, 死亡率が��～��％と

不十分であった｡ 一方, 経肛門, 浸漬および皮下接種の

各手法では, 症状を発現した魚が徐々に死亡し, 死亡率

も適度であったことから, これらの３手法を予防, 治療

試験に用いることとした｡

３. 予防, 治療方法の検討

予防, 治療試験の結果を表２に示す｡ バクテリオファー

ジの試験では, ３回の試験のいずれにおいても有効性が

認められなかったことから, ファージによる本症の治療

は困難であると思われる｡

リポソームワクチンの試験では, ワクチン区の死亡率

(��％) は対照区 (��％) より低かったものの, 有意差

は認められなかった｡ 本ワクチンについては, 作製方法

や投与量等に改善の余地があるので, これらを改良した

上で再試験を行う必要がある｡

多糖類＋乳酸菌製剤の試験では, 製剤投与区の死亡率

(３％) が対照区 (��％) より有意に低かったことから,

今後は効果の再現性を確認するとともに, 適切な投与条

件 (投与量および投与間隔) を明らかにする必要がある｡
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表１ エドワジエラ症の人為感染手法の検討

感 染 方 法
死亡までの
経過日数

症状再現
の有無

死亡率
(％)

腹腔内 (���～���×��６���	尾) 
 なし ���

経 口 (���×��８～
��×��９���	尾×�日間) �～�� 有 ��～��

経肛門 (���×��７～���×��９���	尾) �～
� 有 ��～��

浸 漬 (��
×��７～��
×��８���	��×���時間) 
～�� 有 
�～��

皮 下 (���×��５～���×��６���	尾) �～
� 有 �
～
�

表２ エドワジエラ症の予防, 治療試験

検討項目 試験区 死亡率(%)
バクテリオファージ 試験１ ファージ区 68

対照区 72
試験２ ファージ区 68

対照区 48
試験３ ファージ区 20

対照区 44
リポソームワクチン ワクチン区 16

対照区 40
多糖類＋乳酸菌製剤 製剤区 3＊

対照区 33
＊χ２検定で有意差あり (�＜����)




