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はじめに 

 香川県では令和 3 年 9 月に豚熱ワクチン初回接種を実施し、令和 5 年 1 月に

野生イノシシの豚熱初感染が確認された。豚熱発生農場の疫学調査結果から、発

生のリスク因子について調べた。発症は哺乳豚や子豚が多く、ワクチン未接種で

の発生が多くみられた。農場と陽性イノシシ確認地点の距離は 10km前後が多い

ものの 30kｍ離れていたが発生した事例もある。衛生管理状況としては、いずれ

も農場専用長靴はあったが、豚舎ごとの専用長靴がなかった事例が多く、通路や

井戸水、車両の消毒をしていない事例があった。しかし、ワクチンを早期に接種

済みで、衛生管理が問題なかったにもかかわらず、発生した事例もあった。これ

らの事例は PRRSV やサーコウイルスが農場に侵入していたため、豚熱発生に影

響があった可能性がある。 

 今回は管内の養豚場で行っている豚熱発生予防対策のうち、大規模養豚場の

1事例について報告する。 

 

農場の概要 

 対策農場は大規模繁殖農場であり、概要は図 1のとおりである。 

 

図 1 対策農場概要 

 

対策内容 

 県外の発生事例から豚熱対策には、適切なワクチン接種、農場衛生対策及び

イノシシ対策が必要だと考えた。 

1）適切なワクチン接種 

 ワクチンは免疫空白期間がなるべくできないような接種適期を見極める必要



がある。この適期は母豚の中和抗体価から生まれてきた子豚の移行抗体価を推

測することで計算した。詳細な算出条件は図 2のとおりである。母豚の中和抗

体価を測定し、陽性率 100％、中央値 256倍となった。令和 4年度、5年度と

比較して大きく変化はなかった（図 3）。母豚の中和抗体価から、接種適期を算

出した（図 4）。青線の移行抗体価維持率は、生まれてから低下していき、発症

を防御できなくなっていく。反対にオレンジのワクチンテイク率は上昇する。

ワクチンテイク率は 80％以上が必須なので、80％のラインを十分超えるなるべ

く早い時期である 28日齢で接種することにした。ここで、テイク率 100％とな

る 55日齢で接種したらよいのではと思うかもしれないが、その日齢では移行

抗体で 20％しか防御できず、遅すぎることが分かる。接種適期の算出結果から

ワクチンプログラムを変更した（図 5）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 2 適切なワクチン接種 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 3 母豚の中和抗体価 



 

図 4 接種適期の算出 

 

図 5 ワクチンプログラム 

2）農場の衛生対策 

農場の衛生対策として、図 6のとおり実施した。具体的な改善点としては図 7

のとおりである。以前は事務所横に駐車場があったが、農場の外に変更した（赤

線①）。2 つ目に事務所の周りは山があり動物の侵入リスクがあるため、防護柵

を設置した（赤点線②）。3 つ目に門の場所で消毒して専用長靴を履くようにし

た（赤線③）。4つ目に低い防護柵を補強した（赤点線④）。全ての堆肥舎に防鳥

ネットを設置した（図省略）。農場周囲の野生動物を監視するために、動態検知

自動撮影機能があるカメラを設置した（図 8）。現在のところ野生動物は撮影さ

れていない。 



 

図 6 農場の衛生対策 

 

図 7 作業動線及び消毒方法の改善、防護柵の追加・補強 

 

図 8 野生動物監視カメラ 



3）野生イノシシ対策 

管内では特に大規模養豚場の周辺に重点的に経口ワクチンを散布しており、

1回 100個、これまでに 8回散布した。また豚熱拡散防止対策として図 9の取

組みを実施した。登山口靴底消毒は図 10のとおり実施した。管内のイノシシ

陽性頭数としては、R5年度は PCR陽性 7％（21/317頭）、抗体陽性 11％

（32/293頭）だったのが、R6年度は PCR陽性 1％（2/198頭）、抗体：16％

（31/193頭）となった。令和 6年度の陽性 2頭は小豆島の個体であり、対策を

実施した本土での新規感染は見つからなかった。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 9 野生イノシシの豚熱拡散防止対策 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 10 登山口靴底消毒 



まとめ 

適切なワクチン接種として、接種適期を算出し、免疫空白期間を減少させて

いる。農場の衛生対策として、衛生レベルをさらに向上させ、ウイルスの侵入

を防止している。野生イノシシ対策として、経口ワクチンの散布や登山者対策

を実施し、地域のウイルス濃度が減少した。これら対策は単体では不十分であ

り総合的な取り組みが必要と考える。 


