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食品衛生レビュー№17●海獣の回虫アニサキス　取り除くのも板前、調理師の腕

周囲を海に囲まれ島国である我が国は、海産物は豊であり、魚介類、海草を食べる食習慣が深く根付いた食文化を持っています。その中で最たるものが刺身、寿司の生魚を食べる習慣だと思います。特に刺身は包丁一本で調理する料理で、一見一番シンプルな料理です。

新鮮で美味しく見える刺身でも、綺麗に盛り付けられていなければ美味しさは半減します。綺麗な盛り付けは調理をする板前、調理師の腕であり、包丁の研ぎ方にもかかっています。刺身、寿司で注意することとしては食中毒等の事故防止であり、特に夏場は、海産の魚介類による腸炎ビブリオ食中毒が多発するので発生防止に注意が必要です。そして、一年を通して近海の魚・イカに寄生しているアニサキス対策も必要です。

20数年前の土曜日（まだ月に2回は半日出勤）午後1時半に、胃腸科病院から「激しい腹痛の患者からアニサキスを内視鏡で摘出した」との電話がありました。医師から診察状況を聞き、摘出したアニサキスをもらい、入院していた患者から聞き取りをしました。前日夜9時頃からの割烹の開店祝いでアジ（イワシだったかも）の刺身を食べた。早朝、激しい胃痛で当該病院へ急患で受診し、胃痛薬を投与されたが治らなく、昼ごろ再び来院し、内視鏡検査でアニサキスを摘出したとのことでした。他にアニサキスに関係する食品は確認できませんでした。そこで、割烹店へ行き、近海産のアジ、イワシ、イカなどの刺身を調理する場合には十分に注意して取り除くようにと指導して帰り、有症苦情として処理しました。生理食塩水に入れ冷蔵庫保管していたアニサキス２匹は翌週の水曜日までは生きていて、その後処分しました。

アニサキス症の発生数は国内で年間2,000例から3,000例とされていますが、2008年までは食中毒事件として扱われたのは10件以下でした。しかし、今年はアニサキス食中毒事件扱い数が多いようで、1月には茨城県のゴルフ場のレストランにおいて昼食に刺身、寿司を食べた男性が、激しい腹痛を訴え医療機関に受診し、開腹手術でアニサキスが摘出され食中毒（大俳優の故森重久弥が1987年、名古屋公演中にサバの押し寿司（バッテラ）を食べてアニサキスに感染し開腹手術、舞台を休演したことがあります）、同じく1月には福井県内で製造され宅配された「サバ寿司」を食べた東京都内の男性が、2時間後に嘔気、腹痛を呈し、胃からアニサキスが摘出され、食中毒として扱われています。そして、神奈川県においては既に3件のアニサキス食中毒が発生しています。原因施設は2件が飲食店、1件が魚介類販売店でした。なぜ食中毒として扱われるようになったかは、平成11年12月28日付け衛食166号　厚生省食品保健課長通知「食中毒統計作成要領の一部改正について」で、「原虫及び寄生虫による飲食に起因する健康被害についても食中毒としての取扱いを明確にする」とされたからです。

アニサキスとは何かですが、クジラ、イルカなどの海獣（獣「けもの」は哺乳類で体毛があるものを指しますので正確ではありませんが）の消化器官で成虫になる回虫で、幼虫が魚類の消化器官に寄生し、その魚を食べてアニサキス症が発生します。線形動物門双線綱回虫目アニサキス科アニサキス属によるもので、シュウードテラノーバ属も含まれることもあります。

海獣から糞便とともに出たアニサキスの卵を、餌とともにオキアミなどが食べ孵化、それを魚類が食べ、消化器官で成長します。消化器官で成長するのですが、魚が死にますと、筋肉の部分に入ってくることがあります。アジ、サバ、イワシ、イカによる事故が多く、サンマ、メジマグロ、サケなどに事故が増えているようです。古くは日本人の知恵として産地においてシメサバ、アジのタタキ、イカソーメンとして事故防止をしていたようですが、現在は、シメサバでは酢の量が少なくなり、消費地へ新鮮な魚類が行き届くようになり、事故が増えてきているようです。近海産のサバ、スルメイカにはほとんどに寄生していて、マサバ・スルメイカ1尾からアニサキスを数十匹確認できることがあります。

現在、食中毒は「飲食に起因する健康障害」と広くとらえられていますので、飲食店において刺身、寿司として提供した場合、魚介類販売店において調理して、生食用の切り身、柵、短冊（刺身）として販売した場合には飲食店、魚介類販売店の責任が問われます。当たり前ですが、魚介類販売店において丸（1本）で販売した場合には、責任は問われません。
症状は、アジ、サバ、イワシ、イカ、サンマなどの刺身を食べてから数十分から数時間後に激しい腹痛を呈し、胃洗浄後に、内視鏡検査で摘出しています。2009年9月に千葉市の飲食店で刺身定食ランチを食べた7名中3名が腹痛、吐き気、発熱などの症状を呈し、1名の患者の胃噴門部（食道につながる入口付近）に寄生していたアニサキス9匹を摘出したとの報告があります。本事例でも蕁麻疹症状を呈した患者があって、時にはアレルギー症状を起こす場合もあります。アジ、シマアジなどが提供された可能性がありましたが、残品が無く原因魚種の特定はできませんでした。

飲食店等での対策として、刺身、寿司にする生魚の刺身等については、丁寧に確認して取り除くしかありません。取り除くことも包丁さばきの腕前の一つです。延びれば2～3cm、太さ0.5mmで、白い糸状ですが、丸まっている場合がありますので、白く小さな物は注意が必要です。しかし、イカは白く見難いと思います。冷凍すれば死にます。なお、オランダでは生魚（ニシン）を食べる習慣があり、生魚として食べる販売には－20℃で24時間以上冷凍することが義務付けられています。
刺身などの調理の際、取り除くのを見逃し、食べた人が激しい腹痛を呈し医療機関でアニサキスが摘出された場合、診療をした医師が保健所へ届ければ食中毒事件扱いとなります。そうなると公表、数日間の営業禁停止処分となりますので、他の食中毒防止対策と同様に日頃からの注意が必要です。そして、発生時の経費は、患者の救急の診察・治療費（加害者負担、内視鏡による摘出、半日あるいは数日の入院）、休業補償費、慰謝料を含め、最低で30,000円以上、平均で100,000円以上になると思います。食中毒事件として公表された場合、あそこの店は包丁捌きが悪い店ということになり、刺身類の注文・販売数が減る可能性があり、患者への直接的な補償費等に比べ、事件後の損害の方が大きくなる可能性があります。

さいごに、アニサキスは海獣の消化器官に寄生しますので、酸と塩分にめっぽう強いのです。取り除くことも板前、調理師の腕です。日頃から腕を磨いて取り除いてください。（笈川　和男）

