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Ⅰ. ペストとは

　ペストは、腸内細菌科 Yersinia 属の Yersinia pestis

による人と動物の共通感染症である。わが国では、
ペストは感染症法の 1 類感染症に分類されており、
1 類感染症中唯一の細菌性疾患である。また、学校
保健安全法では第一種感染症に、検疫法では検疫感
染症に指定されている。

Ⅱ. 分類

　Y.pestis は、エルシニア症の Y.enterocolitica およ
び Y.pseudotuberculosis と同様、腸内細菌科 Yersinia

属に属するグラム陰性通性嫌気性桿菌である。菌体
は Wayson 染色では両端染色性を示す。本菌は 4℃
以下でも発育可能な低温菌であり、至適発育温度は
28℃付近で、鞭毛を欠くため運動性を示さない。
Y.pestis は O 抗原を欠くため、単一の血清型を示す。
ペスト菌は Y.pestis subsp.pestis と subsp microtus に
分けられており、前者には Antiqua、Medievalis お
よび Orientalis の 3 つの生物型が知られ、この 3 つ
の生物型はそれぞれ後述するペストの 3 回のパンデ
ミックに関連している 1 ～ 4）。また、Y.pestis は独立
した菌種となっているが、現在の分類学に従えば、
Y.psudotuberculosis と遺伝的に同じ菌種であること
が知られている。しかし、歴史的な経緯に鑑み、現
在別菌種とされている。Y.pestis は、Y.pseudotu- 

berculosis 血清型 1b から 1 万年前くらいに分化した
と考えられている 5, 6）。
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Ⅲ. 病原性

　Y.pestis は病原性 Y.enterocolitica ならびに Y.pseu- 

dotuberculosis と共通の約 70kb の病原性プラスミド
のほか、110kb（pFra）と 9.5kb（pPla）の病原性プ
ラスミドを保有していることが特徴である。pFra に
はフォスホリパーゼを産生する yplD 遺伝子がコー
ドされており、本菌のノミの中腸腺における生残と
定着に関与している。pPla にはプラスミノーゲン・
アクチベーターと呼ばれる蛋白分解酵素を産生する
pla 遺伝子がコードされており、フィブリンによる
凝固阻止や貪食細胞の遊走の阻止に関与している。
両者とも本菌のノミによる媒介性伝播に不可欠の因
子になっており、ペスト菌を特徴づけている 7 ～ 9）。

Ⅳ. 生態・疫学

　Y.pestis は、野生動物、特に野生げっ歯類に保菌
されており、感染したこれらの個体を吸血したノミ
を介して、ヒトや動物に感染する。まれに、感染し
た個体との直接接触により感染することがある。
Y.enterocolitica や Y.pseudotuberculosis のような経口
感染はみられない 1, 3, 8）。
　現在、ヒトにおけるペストは 1）アフリカ中南部

（コンゴ、マダガスカル）、2）インド北部、3）中国
（雲南省から内モンゴル）、4）北アメリカ南西部、
5）南アメリカ西部（ペルー）で発生がみられてい
る。（図 1, 2）。これらの地域では、野生げっ歯類
間で本菌の感染環が維持されている（図 3）。日本で
は、1926 年に横浜での患者を最後に、現在、発生
はみられない。
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Ⅴ. 症状

1. ヒトのペスト

　ヒトのペストは以下の 3 つの病型に分類される1, 11）。
1） 腺ペスト：ヒトのペストの大多数（85 ～ 90％）

を占める。潜伏期 2 ～ 6 日で、ノミの吸血部位
から侵入した菌が所属のリンパ節 （鼠径部、腋

窩、頚部など） で増殖し、炎症ののちクルミ大
の腫脹 （ブボ：bubo） を形成する。また、発熱、
頭痛、悪寒、倦怠感、食欲不振、筋肉痛などの全
身症状が見られる。発症後、敗血症に至り、3 日
程度で死亡する。致死率は 90％である。

2） 敗血症ペスト：ヒトのペストの約 10％を占める。
ノミの吸血後、菌が血流やリンパを介し、直接、
脾臓や肝臓に到達・増殖し、リンパ節の腫脹な
どの局所症状が見られないまま、敗血症を引き

図 1 ペストの流行地（2016年 3月現在）
WHO ホームページより引用
https://www.who.int/csr/disease/plague/Plague-map-2016.pdf?ua=1　（2021年 6月28日閲覧）

図 2 ペストの発生地と患者数（2013-2018）
CDC ホームページより引用
https://www.cdc.gov/plague/maps/index.html　（2021年 6月28日閲覧）
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起こす。潜伏期 2 ～ 6 日で、ショック症状、昏睡、
手足の壊死、紫斑などの臨床症状が現れ、敗血
症から 3 日以内に死亡する。致死率はほぼ 100％
である。

3） 肺ペスト：腺ペストや敗血症ペストによる敗血
症の経過中に、肺に侵入した菌が肺炎を起こし、
そこで増殖した菌がエアロゾルや痰などにより

体外に排出されるようになると、ヒトからヒト
へ経気道感染することがある。これを肺ペスト
という。潜伏期は 2 ～ 3 日で、発熱、頭痛、嘔吐、
急激な呼吸困難、血痰を伴う肺炎像を呈し、発
病後 24 時間以内に死亡する。肺ペストの発生は
極めてまれであるが、感染後の経過が早く、死
亡率はほぼ 100％で非常に危険である。

　なお、ペスト感染末期に細動脈血栓から皮膚・組
織の出血・壊死が起こり、四肢末端、鼻の先端など
が皮内出血から黒色に変色する（図 4）。このことか
ら、昔はペストが黒死病（black death）と呼ばれた。

2. 動物のペスト

　動物ではげっ歯類の感受性が高く、ノミを介した
感染により、ヒトと同様、敗血症を起こし死亡する。
特に北アメリカのプレーリードッグは感受性が高
い 12, 13）。げっ歯類以外の動物では比較的抵抗性を示
すが、イヌ、ネコ、ブタ、クマ、ラクダ、ヒツジ 14）な
どでも感染が知られており、特にネコは感受性が高
く、ネコからヒトへの感染例も報告されており 15, 16）、
イヌから人への感染例も記録されている 17）。

図 3 ペストの感染環
This article was published in Medical Microbiology, 2nd edition, Cedric Mims, et al., 
Multisystem Zoonoses, Pages 372-375, Copyright Elsevier（1998）

CDCホームページより引用
https://images.fineartamerica.com/images-medium-large-5/
dry-gangrene-caused-by-the-plague-cdc.jpg　（2021年 6月 28日閲覧）

図 4 ペスト患者
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Ⅵ . 診断・治療

　感染患者の血液、ブボ、咽頭スワブ、痰、気管支
洗浄液などから、血液寒天などを用いて菌分離を行
う。Wayson 染色では両端染色性の菌が観察される。
また、培養菌や上記の検体のスメアに対しては、染
色のほか、エンベロープ（Fraction 1:F1）に対する
抗体を用いた直接蛍光抗体法も実施される。PCR

は caf1, yopM, pla などの病原遺伝子を標的にしたプ
ライマーが開発されている。血清学的検査としては、
F1 抗原を用いた間接羊赤血球凝集反応を行い、患
者の抗体価の測定が行われている。
　ペストの治療には、早期であれば抗生物質が有効
で、ストレプトマイシン、テトラサイクリン、オキ
シテトラサイクリン、クロラムフェニコール、ニュー
キノロン系などが推奨されている 3, 18）。

Ⅶ. ペストの歴史と発生の現況

　これまでにペストは、3 回のパンデミックが記録
されている。最初のパンデミックは、541～ 750 年、
中東・エジプトから地中海を経て、ヨーロッパ北西
部まで広がったものである（plague of Justinian；ユ
スティニアヌスのペスト）。第 2 次のパンデミック
は、1331 年に中央アジアから地中海を得て、ヨー
ロッパで猛威を振るったもので、いわゆる黒死病の
原因となった。1855 年頃まで断続的に発生があっ
たものと考えられており、当時のヨーロッパの人口
の 1/3 の 2,500 万人以上が死亡したと考えられ、封
建制の崩壊など大きな社会的変革を引き起こしたも
のとして記録されている。第 3 次のパンデミックは、
1894 年に中国の香港で発生し、その後世界的な貿
易の活性化から感染したネズミとともに世界の様々
な場所に広がり、現在ペストの流行地となっている
アフリカ南部、インド、アメリカ合衆国西海岸、南
アメリカなどに持ち込まれ、それぞれの土地に定着
し、現在に至っている 1, 3, 8）。
　わが国においては、1899 年にペストが初めて侵
入し、1926 年までの 27 年間に、2,905 名の感染患
者（内、2,420 名死亡）が報告されている、しかし、
1927 年以降は国内での発生はみられていない。
　ペストは、前述したように 19 世紀末から 20 世紀

はじめに、第 3 次パンデミックにより、中国からア
フリカや南北アメリカに拡散・定着し、それぞれの
地で流行を繰り返してきた。21 世紀以降も、アフ
リカ、南北アメリカ、アジアで継続して患者発生が
報告されており、特にアフリカでの感染患者が多い。
表 1 は 1990 年以降のペストの発生を WHO の報告
をもとに整理したものである 19 ～ 21）。1900 年代は、
ペストはアフリカ、南北アメリカ、アジアで多数の
発生が報告されていた。アフリカでは、マダガスカル、
ナミビアといったアフリカ南部を中心に、ウガン
ダ 22）、タンザニア 23）、コンゴといったアフリカ中央
部諸国でもペストの発生が報告され、10 年間で延
べ 21,901 名の感染患者と 1,624 名の死者が記録され
ている。また、南北アメリカでもアメリカ合衆国、
ペルー、ブラジル、ボリビアなどで発生が報告され
ている（1,565 名感染患者、90 名死亡）。アジアでは、
ベトナム、中国、モンゴル、インドなどで患者の発
生が報告されており、特にベトナムでの患者数は多
く、2,705 名（死者 138 名）を記録している。2000

年代に入ると、アフリカでは総患者数に大きな変動
はないが、コンゴとマダガスカルで集中的に発生が
報告されている。南北アメリカでは患者数が大きく
減少し、患者発生はアメリカ合衆国とペルーに限局
されるようになっている。アジアでも患者数は急減
し、ペストが猖獗を極めていたベトナムでの発生は
2002 年を最後にみられなくなり、継続的に患者発
生のみられる中国以外は、インド、インドネシア、
モンゴルなどで散発例が報告されている程度である。
2010 年代に入ると、アフリカ、アメリカ、アジア
のいずれもペストの発生は大きく減少しており、特
にアフリカで大きく患者発生が減少しており、発生
はコンゴとマダガスカルにほぼ限定されるようにな
る。アメリカでもアメリカ合衆国とペルーで散発す
る程度まで減少している。アジアでは、中国で依然
散発報告があるものの、その発生は稀になってい
る 24）。しかし、2018 年以降もマダガスカルとコン
ゴでは、依然患者発生が報告されており、コンゴで
は 2020 年 6 月に感染患者 64 名（死亡 14 名）の集団
感染が報告され 25）、2021 年も大規模な集団感染が
報告されている。マダガスカルでも引き続きペスト
の発生が報告されている。中国では、2019 年に内
モンゴルで 4 名のペスト患者が記録されているもの
の 26）、近年では、ペストはアフリカ、しかもコンゴ
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とマダガスカルにおける地方病と言えるまでに減少
している。

おわりに

　かつては世界を席巻する伝染病であったペスト
も、現在はほぼアフリカの一部地域で局在する程度
まで減少した。しかし、まだ中国、モンゴル、アメ
リカ合衆国、ペルーなどにはペストが定着し、患者
も散発し、完全に撲滅されていない地域もまだまだ
多い。わが国にはほぼ 100 年近くの間、ペストの発
生はないが、今後発生地域から持ち込まれないとい
う保証はないので、常に警戒を怠らないことが肝要
であろう。
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