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要旨 
 

 腸管出血性大腸菌以外の下痢原性大腸菌について，乳糖分解性を利用して鑑別できるか検討した．

乳糖の分解性は，血清型や病原因子による分類で偏りが見られたが，下痢原性大腸菌を分類する明ら

かな指標とはならなかった．しかし，検討に用いた菌株中に，病原因子を持つ Escherichia albertii と

Escherichia fergusonii が含まれていることが明らかとなり，乳糖分解性は大腸菌と大腸菌類縁菌の鑑別

には有効である可能性が示唆された. 
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はじめに 
 

 大腸菌の中でヒトに下痢を起こすものは下痢

原性大腸菌と総称され，病原因子などの違いに

より，腸管出血性大腸菌（enterohemorrhagic 

Escherichia coli：EHEC），腸管侵入性大腸菌

（enteroinvasive Escherichia coli：EIEC），腸管毒

素原性大腸菌（enterotoxigenic Escherichia coli：

ETEC），腸管病原性大腸菌（enteropathogenic 

Escherichia coli：EPEC），腸管凝集付着性大腸

菌（enteroaggregative Escherichia coli：EAggEC，

EAEC）の 5 種類に分類されている．また，それ

らに準ずる病原因子やマーカーとして，afa や

astA，CDT，cnf なども知られており，食中毒な

ど多数の患者から同一の病原因子を持つ菌株が

検出された場合には，下痢症の起因菌である可

能性が高いと考えられている．これらのうち

EHEC は，選択分離培地やベロ毒素検出用の簡易

キットが市販されており，比較的容易に検出が

可能である．しかし，その他の下痢原性大腸菌

は遺伝子検査による病原因子の検出が必要なた

め，市中病院などでは見落とされているか，も

しくは非病原性の大腸菌であるにもかかわらず

病原性大腸菌として報告されている可能性があ

る． 

今回，乳糖分解性を指標とし，培地上で下痢

原性大腸菌が鑑別できないか検討したので報告

する． 

また，下痢原性大腸菌の検討を行う中で，下

痢原性大腸菌と同じ病原因子をもつ大腸菌類縁

菌を検出したので併せて報告する． 

 
微生物部 

方法 
 

１ 材料 

1992 年～2015 年 3 月に分離された EHEC 以外 

の下痢原性大腸菌保存株（以下，下痢原性株）

672 株，EHEC O111 保存株 126 株を用いた． 

 

２ 乳糖非分解性の確認 

下痢原性株をマッコンキー寒天培地に 37℃，1

晩培養し，乳糖分解性のスクリーニングを行っ

た．コロニーが赤変しなかった株は，さらにア

ンドレイド培地を用いて 30 日間培養し，30 日

まで分解しないものを非分解性，2 日～30 日ま

でに分解したものを遅分解性とした．乳糖非分

解性，遅分解性株はそれぞれ血清型，病原因子

による分類を行い，血清型に偏りがみられた場

合は，同じ血清型の EHEC 株について，乳糖分

解性を確認し比較を行った． 

 

３ 乳糖分解酵素（βガラクトシダーゼ）および

遺伝子の検出 

乳糖非分解性・遅分解性株は ONPG 試験を行

い βガラクトシダーゼ産生の有無を確認し，βガ

ラクトシダーゼをコードする lacZ 1)，乳糖の膜

透過に関わるガラクトシドパーミアーゼをコー

ドする lacY 2)を PCR 法により検出した． 

 

４ 大腸菌類縁菌の検出 

ONPG 試験（＋）・lacZ（－）・lacY（－）の

株は，生化学性状試験，大腸菌類縁菌の 

E. albertii，E. fergusonii を検出する PCR 法 3) 4) 5) 6)

を行った． 
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結果 
 

１ 乳糖非分解性株の検出と分類（表 1･2） 

下痢原性株 672 株中，乳糖非分解性株は 22 株

（3.3％），乳糖遅分解性株は 24 株（3.6％）で

あった．血清型による分類では，乳糖非分解性

株 22 株のうち，O111 が 12 株（54.5％）と最も

多く，いずれも病原因子として aggR が検出され

た．乳糖遅分解性株 24 株では，O86a が 14 株

（58.3％）と最も多く，病原因子が複数検出され

た．また，比較に用いた EHEC O111 について

は，すべて乳糖分解性であった．なお，血清型

O86a は，EHEC が分離されておらず，比較でき

なかった． 

 

表 1 乳糖非分解性・遅分解性株の分類 

 

表 2 血清型 O111 の分類と糖分解性 

 

２ 乳糖分解酵素および遺伝子の検出（表 3） 

乳糖非分解性株のうち，ONPG 試験（－）・

lacZ（－）・lacY（－）が 19 株，ONPG 試験

（－）・lacZ（＋）・lacY（＋）が 2 株，ONPG

試験（＋）・lacZ（－）・lacY（－）が 1 株であ

った．乳糖遅分解性株のうち，ONPG 試験

（＋）・lacZ（＋）・lacY（＋）が 20 株，ONPG

試験（＋）・lacZ（＋）・lacY（－）が 3 株，

ONPG 試験（＋）・lacZ（－）・lacY（－）が 1

株であった． 

３ 大腸菌類縁菌の検出 

ONPG 試験（＋）・lacZ（－）・lacY（－）の

2 株は，生化学性状試験による確認を行った（表

4）．さらに，PCR による大腸菌類縁菌の検出を

行った結果，乳糖非分解性株は eae を保有する

E.albertii，乳糖遅分解性株は LT を保有する

E.fergusonii と同定された． 

 

表 3 βガラクトシダーゼ及び遺伝子の検出 

 

考察 
 

下痢原性株のうち，乳糖非分解性株は，

EAggEC O111 が最も多い傾向がみられた．しか

し，乳糖分解性株も 37 株あり，乳糖分解性を指

標とした EAggEC O111 の鑑別は，難しいと考え

られた．なお，血清型 O111 は，EHEC にも多く

検出されるが，EHEC O111 はすべて乳糖分解性

であった．このことから，乳糖非分解性の大腸

菌 O111 を分離した場合は，EAggEC を優先的に

考慮した方が良いことが示唆された． 

 乳糖分解酵素及び遺伝子の検出では，いくつ

かの株で酵素の発現と遺伝子の検出結果に矛盾

がみられた．それらのうち，ONPG 試験

（－）・lacZ（＋）・lacY（＋）や ONPG 試験

（＋）・lacZ（＋）・lacY（－）の株について

は，βガラクトシダーゼやガラクトシドパーミ

アーゼをコードする遺伝子は持つもののタンパ

クとして発現していない株や，乳糖の膜透過性

が異なる株である可能性が考えられ，大腸菌と

大腸菌類縁菌の鑑別をより難しくしていると考

えられた. また，ONPG 試験（＋）・lacZ

（－）・lacY（－）の 2 株については，βガラク

トシダーゼをコードする遺伝子の配列が異なる

ことが考えられた． 

E.albertii は，EPEC と同様に eae を持ち，下

痢，腹痛，発熱などの症状を呈する食中毒事例

が近年多く報告されている．E.albertii は EPEC

と性状が類似しているため，疑わしいコロニー

を分離した場合は，E.albertii 特異的な PCR を行 

い，大腸菌との鑑別を行う必要がある．なお，

今回の菌株は，白糖分解性であることから，

DHL 寒天培地上では赤色コロニーを示し，より

大腸菌と類似していたため，誤同定された可能

性が考えられた． 

乳糖分解性 血清型 病原因子 検出数 

非分解 

O111 aggR 12 

O26 
eae 1 

eae・astA 1 

O55 
eae 1 

eae・astA 1 

O119 astA 1 

OUT 

STp 2 

astA 2 

eae 1 

遅分解 

O86a 

aggR 7 

afaD 5 

eae 2 

O111 aggR・astA 4 

O55 aggR 1 

O119 aggR・astA 1 

O6 astA 1 

O26 astA 1 

O127a STp 1 

OUT LT 1 

分類 乳糖分解性 検出数 

EHEC 分解 126 

EAggEC 

非分解 12 

遅分解 4 

分解 37 

乳糖分解性 ONPG lacZ lacY 検出数 

非分解 
－ － － 19 

－ ＋ ＋ 2 

＋ － － 1 

遅分解 

＋ ＋ ＋ 20 

＋ ＋ － 3 

＋ － － 1 
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表 4 大腸菌類縁菌疑い株と大腸菌・E.albertii・ E.fergusonii の生化学性状の比較 

性状 

乳糖非分解性株 

ONPG 試験（＋） 

lacZ（－） 

lacY（－） 

乳糖遅分解性株 

ONPG 試験（＋） 

lacZ（－） 

lacY（－） 

大腸菌７） 
非定型的 

大腸菌７） 
E.albertii ８） E.fergusonii ７） 

インドール ＋ ＋ 98 80 96.2 98 

運動性 － ＋ 95 5 0 93 

ウレアーゼ － － 1 1 0 0 

クエン酸（シモンズ） － － 1 1 0 17 

酢酸 ＋ ＋ 90 40 92.3 96 

マロン酸 － ＋ 0 0 0 35 

Voges-Proskauer － － 0 0 0 0 

リジンデカルボキシラーゼ ＋ ＋ 90 40 100 95 

オルニチンデカルボキシラーゼ ＋ ＋ 65 20 100 100 

アルギニンジヒドラーゼ － － 17 3 0 5 

※1

糖  

分  

解  

ラクトース － － 95 25 3.9 0 

サッカロース ＋ － 50 15 19.2 0 

アドニトール － ＋ 5 3 0 98 

アラビノース ＋ ＋ 99 85 100 98 

セロビオース － ＋ 2 2 0 96 

イノシトール － － 1 1 0 0 

マルトース ＋ ＋ 95 80 88.5 96 

マンニトール ＋ ＋ 98 93 100 98 

ラムノース － ＋ 80 65 0 92 

サリシン － － 40 10 26.9 65 

ソルビトール － － 94 75 57.7 0 

トレハロース ＋ ＋ 98 90 96.2 96 

キシロース － ＋ 95 70 0 96 

※1 糖分解は 1晩培養後に判定 
 

 

E.fergusonii は，敗血症などの報告はあるが，

病原性については明らかになっていない．LT を

もつ E.fergusonii については，2012 年に鶏から検

出された報告 9)はあるが，ヒトからの検出報告は

ないことから，今後も注視していく必要がある

菌種と考えられた． 

今回の解析で，乳糖分解性を利用した下痢原

性大腸菌の培地上での鑑別は難しいと考えられ

た．但し，今回のように大腸菌と誤同定されや

すい類縁菌の検出には有効である可能性が示さ

れた．E.albertii，E.fergusonii は，それぞれキシ

ロースやアドニトールなどを用いた選択分離培

地が提案されているが，日常的に大腸菌・大腸

菌類縁菌を鑑別する培地を考えると，乳糖分解

性は良い指標になると思われる．今後，さらに

性状などを整理し，大腸菌と類縁菌の鑑別を容

易に行うことができる培地を検討していきたい

と考えている． 
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