參加OIE【以負責任及謹慎態度於動物使用抗菌劑全球研討會】報告
1、 緣起及目的
不管人類或動物使用抗生素，都會產生細菌抗藥性問題。人類或動物被具抗藥性之細菌感染，不僅會使疾病治療困難，更會使醫療花費增高、住院時間延長及提高致死率。但抗菌劑是維持動物健康及動物福利的重要工具，也是維持產食動物所製造的奶、肉及蛋製品的食品安全上有重要影響。預計未來數十年之內不會有新型的抗生素可供使用的狀況下，世界動物衛生組織(OIE)、世界衛生組織(WHO)與世界農糧組織(FAO)在三方合作下，極力倡導以健康一體(One Health)的觀念重視細菌抗藥性問題。世界動物衛生組織藉由與各會員國與食品法典委員會(Codex Alimentarius Commission; CAC)密切合作，鼓勵各國政府單位部門的整合、標準化人醫與獸醫部門的抗生素藥品監測法規、抗生素藥物用量管理系統、傳染病的控制等方式，使抗菌劑能被以謹慎及負責任的態度來使用，才能維持其有效性。因此，本國際會議的目的是要讓參與會議之各會員國代表，共同討論下列議題：

1、 產食動物使用抗菌劑之情形及細菌抗藥性問題；
2、 希望各個世界組織能開始以謹慎及負責任的態度使用抗菌劑，並將此觀念推廣到世界各國；
3、 推廣good governance practice來加強管理各國的抗菌劑的輸入、登記註冊、分佈及獸醫部門的使用量。鼓勵各國使用世界動物衛生組織PVS Pathway來評估或加強各國的獸醫系統，讓各國獸醫部門與世界動物衛生組織所訂立的標準具一致性；

4、 鼓勵會員國間的國際合作，使以謹慎及負責任的態度使用抗生素的觀念能廣泛被推廣；

5、 期待世界各國能夠遵照世界動物衛生組織的標準，以謹慎及負責任的態度來使用抗生素；

6、 尋找可能的機會，使各國抗菌劑使用量與微生物抗藥性資料的蒐集能一致化；
7、 新藥物發展及抗菌劑取代品的科學研究發表。

2、 以負責任及謹慎態度於動物使用抗菌劑全球研討會行程紀要及研討會報告內容
一、102 年03 月11 至13 日(一~三)
102 年03 月11 日搭機自台灣桃園國際機場出發，經泰國曼谷及荷蘭阿姆斯特丹轉機。但102 年03 月12 日巴黎大雪，預定由阿姆斯特丹往巴黎之班機取消，至102 年03 月13 日早上8 時 00分抵達巴黎戴高樂機場。抵達旅館check-in後，隨即趕至會場參加世界動物衛生組織【以負責任及謹慎態度於動物使用抗菌劑全球研討會】。
會議由歐盟委員(European commission)、世界衛生組織(WHO)、世界農糧組織(FAO)、世界動物衛生組織(OIE)等代表致詞後，隨即進入研討會報告。首先由Gerard Moulin先行報告【何謂細菌抗藥性?】。內容中提到，細菌抗藥性的意思是指細菌對於抗生素產生抵抗性，即細菌無法被抗生素所滅除。演說中特別強調細菌抗藥性不是一個新的現象，在幾千年以前，細菌抗藥性機制就已經存在。但現代醫療進步開始使用抗生素治療疾病，使得不具抗藥性的菌株在篩選壓力下無法存活，保留了具抗藥性的菌株。抗生素的使用對人類健康無疑是一大利多，在動物福利、健康、或安全食品上也有重要影響。因此，以謹慎及負責任的態度來使用抗生素，才是今日全球要面臨的重要課題。隨後，Bernd-Alois Tenhagen在【細菌抗藥性在獸醫臨床上的重要性為何?】演說中內容提到，德國在2000年為獸醫抗生素的使用訂立了幾項指導原則，使得執業獸醫都能夠以謹慎的態度使用抗生素。該項指導原則在2010年修訂。而訂立這個指導原則的主要原因是：第一，當動物被抗藥性菌株感染時，可以選擇使用的抗生素種類是有限的。第二，如果抗藥性菌株是在人畜共通傳染病原中發生，這可能造成食源性疾病，而危害人類健康。因此，歐盟已經進行細菌抗藥性監測多年。第三，大腸桿菌及糞球菌的抗藥性基因，是可移動的遺傳物質，這些遺傳物質可藉由共生菌將抗藥性基因傳播給病原微生物。由於抗生素的使用在德國完全是由獸醫開立處方籤，因此，教導獸醫在正確的時間使用正確的抗生素及劑量是重要的。講者並強調持續的獸醫教育才是減少細菌抗藥性的基礎重要工作。
有鑑於使用抗生素就會產生抗藥性問題。因此，要控制細菌抗藥性產生，抗生素的使用就需要被管控。抗生素的管控包含 ”抗生素管理” 與 “細菌抗藥性監測”，兩者是互相支持的。在細菌抗藥性監測計畫中，最重要的就是如何協調(harmonization)監測方法，讓未來監測資料可以與人醫系統互相比對。在Carolee Carson的演講【加拿大在動物細菌抗藥性監測的協調過程之經驗】中提到，抗藥性監測方法的標準化，不僅可以使監測資料可以更具合理性，也可以針對不同地區、不同動物別或不同時間點內的監測資料，進行比對。加拿大整合性抗藥性監控計畫Canadian Integrated Program for Antimicrobial Resistance Surveillance (CIPARS)，即是在做這樣協調的工作。該計畫同時蒐集了動物及人類的病原微生物監控資料，計畫執行中發現，了解每一個監測單位的系統，是協調過程中最難也最花時間的。隨後，由比利時來的Barbara Freischem演講【全球產食動物的展望及正確使用抗菌劑】中提到，不管全世界各國的動物生產系統有多大的不同，這些動物生產系統都有一個共通點，那就是 “動物都會生病”。該演講主要說明各國的動物生產系統占了全世界的生產比例，動物生產占各國民生產毛額之比例。隨後講者將這些數據與各國的抗生素 “銷售量”進行分析比較後發現，使用 “抗生素銷售量”分析各國的抗生素使用量是不客觀的，因為各國資料蒐集的方法不同，因此“銷售量”無法反應不同系統的抗生素使用情形。因此建議能夠先發展出一套適用的系統，才能夠有效比對各國抗生素使用情形。

世界動物衛生組織舉辦本抗藥性會議之目的，主要是針對產食動物使用抗生素議題所舉辦。本次會議特別強調標準化，因此有人醫、獸醫、植物部門單位來報告。人醫部門代表Ann Versporten對【人醫使用抗生素的情形】演說中提到，歐盟目前人醫在使用抗生素上的資料蒐集上，也缺乏了一個國際通用的標準化方式。因此，他建議歐洲抗生素使用監測單位(European Surveillance of Antimicrobial Consumption; ESAC)與歐盟兒童抗生素抗藥性及處方計畫(Antibiotic Resistance and Prescribing in European Children project; ARPEC)可以多進行協調，以達到標準化。而根據ESAC過去與世界衛生組織蒐集33個國家的抗生素使用量之結果顯示，這些所蒐集的資料都是根據歐盟的條件及狀況而來，但ESAC資料蒐集或呈現的方式卻僅能夠與韓國還有澳洲有相似情形，因此呼籲世界各國更進一步的標準化是必要的。而由Virginia Stockwell的【植物使用抗生素之情形】的演說中也說明，部分植物的細菌性疾病也需要使用抗生素來預防，例如，蘋果及梨子的Fire Blight疾病，桃子的Bacterial Spot疾病，稻米的Panicle Blight疾病。有些國家目前都准許植物使用Streptomycin、Oxytetracycline、Oxolinic acid或Gentamicin。但由於植物感染細菌性疾病後，用抗生素的治療是無效的，因此植物使用抗生素都是預防用途。在美國，有90%的蘋果及梨子都使用Streptomycin及Oxytetracycline來使蘋果抵抗Erwinia amylovora細菌。雖然抗生素在美國農業上已經使用超過60年，但目前沒有任何報告顯示，在植物使用抗生素對人類健康或環境有任何影響。
隨後，世界動物衛生組織Francois Diaz1報告【OIE監測抗菌劑之動物使用量之結果分析】中提到，抗藥性菌株是人類健康及動物健康的議題，因此，世界動物衛生組織近年來積極與世界衛生組織(WHO)、聯合國農糧組織(FAO)、各會員國與食品法典委員會(CAC)密切合作。在2012年，世界動物衛生組織針對178個會員國代表發起一份問卷，調查各國抗菌劑使用情形。該問卷分為兩個部分，第一部分想了解各國以飼料添加抗生素作為生長促進劑之使用狀況；第二部問卷則是根據OIE陸生動物法典第6.8章節所設計，來了解該法典在各國的適用性。此份問卷的另一個目的是要各會員國對細菌抗藥性具有警覺性，並藉此讓各會員國主管機關能對抗生素使用管理做一盤點。由於具抗藥性的人畜共通之病原，對於人類具有極大的威脅，治療上更是困難。因此會議中Jacque F. Acar針對【動物來源之抗藥性菌株對人類醫學的風險】做一報告，內容提到目前主要重視藉由食物傳染的病原菌包括Salmonella, Campylobacters, Staphylococci 與Escherichia coli，這些病原菌可以說幾乎都是藉由食物傳播。但抗藥性菌株的來源其實是很複雜的，例如，環境中的抗藥性菌株、動物之間水平感染、肉品加工過程可能帶來的汙染。因此，藉由整合性的抗生素使用管理及抗藥性菌株的監測，合理的使用抗生素，細菌抗藥性的問題才能夠被控制。

抗生素的使用管理是目前各國所面臨的最大問題，會議中各國針對國內的狀況進行報告。首先由David Mackay【歐盟在抗生素銷售量及使用量監測計畫的關鍵成功因子】中提到，由於動物細菌抗藥性的監測資料，最後都還是要能夠與人的資料進行比對才具有最大效益。歐盟抗藥性監測計畫(European Surveillance Veterinary Antimicrobials; ESVAC)即是以此概念為出發點。ESVAC計畫目前可說是成功的，講者提到該計畫最大的成功關鍵因子在於具有強政治力支持、能整合各單位握有資源單位(stakeholders)並將他們納入監測計畫中、另計畫人員要能夠彼此分享目標、培育計畫接班人、加強團隊合作及團隊信任、將最好的專家引入、頻繁及開放的溝通及溝通管道，才能使抗藥性監測計畫事半功倍。隨後，美國FDA代表Pat McDermott報告【美國的經驗】中指出，美國自1972年即開始蒐集抗生素的販賣量，自2009年更開始由FDA每年向外界說明「年度抗生素販賣量」。但是，FDA根據這些所蒐集的資料中發現，抗生素的販賣量不等同於使用量，且抗生素販賣後可能暫時會被儲存起來而有分析上的時間差距。此外，大部分的抗生素產品都允許使用在多種動物中，一旦抗生素被銷售下游複雜的銷售管道更是難以掌控。因此，美國目前的目標不在全面禁用飼料中添加抗生素，而是保留目前可被使用的抗生素。由此可見，各國在抗生素的使用議題上，仍有各種不同意見。日本代表Michiko Kawanishi報告【日本的經驗】中指出，日本自1999年開始國內的獸醫細菌抗藥性監測計畫(Japanese Veterinary Antimicrobial Resistance Monitoring System; JVARM)，目的在監測抗藥性菌株及抗生素使用情形。日本目前針對藥品註冊登記、抗生素使用(對象動物:豬、牛、家禽)及販賣業者進行管控。在日本，只有被授權的單位或販賣業者可以買賣抗生素，獸醫所開立的抗生素處方箋需要上傳至政府單位進行即時管控。根據JVARM歷年的監控資料顯示，日本使用抗生素量最多的動物種別是豬，使用最多的抗生素是四環素(tetracycline)占總抗生素使用量的43-47%。隨後，博茨瓦納代表Kekgonne Edinton Baipoledi報告【博茨瓦納的經驗】中提到，目前博茨瓦納沒有動物用藥生產之製造廠，大多數的動物用藥品都是由國外進口。博茨瓦納針對牛奶、牛奶產品或牛肉，都有定期監測藥物殘留。但目前該國的抗藥性監測系統，仍需要持續與世界動物衛生組織進行同步化。

隨後，由世界動物衛生組織Alejandro B. Thiermann報告【陸生動物、水生動物及獸醫重要抗菌劑的OIE標準】，報告中簡述OIE陸生動物及水生動物法典細菌抗藥性相關之法典章節。建議各國在進行抗藥性分析之前，能夠先根據OIE法典做各國抗藥性監控計畫的缺口分析(gap analysis)。另外，說明世界動物衛生組織將會在2013年5月有新的抗生素列表，將會把第三代及第四代頭孢菌素(cephalosporin)與氟喹諾酮類(fluoroquinolones)列表禁用。最後，他建議OIE會員國能夠增強各國的獸醫行政體系、增進國際合作、增加監測計畫經費、推廣以負責任及謹慎態度於動物使用抗菌劑、並認同及尊重OIE的法典標準。另外，Codex代表Verna Carolissen Mackay報告【Codex標準及準則】中提到，在世界貿易組織(WTO)成立後，根據Agreement on the Application of Sanitary and Phytosanitary measure (SPS Agreement)，開始將Codex的標準適用於食品安全上，特別是在抗生素殘留的部分，Codex並對於風險分析及風險管理上，都建立準則可供各國參考，其中與抗藥性相關準則包括CAC/RCP 61-2005及CAC/GL 77-2011，都是目前各國參考的重要依據。最後，由Christophe Brard報告【私人獸醫組織的貢獻】，其中提到私人獸醫單位在抗藥性監控計畫中，可以協助進行相關軟體的研發，報告中也將該公司研發的軟體進行說明簡介。
二、102 年03 月14 日(四)

第二天會議開始由Robin Condron報告【澳洲乳牛部門的作為】，報告中主要針對澳洲所制定的乳牛抗生素使用手冊進行說明，也介紹目前全球最大的國際乳牛聯盟International Dairy Federation (IDF)。IDF有超過1,200個專家及18個委員會，掌管了全球85%乳製品的品質。IDF目前主要的功能有建立國際合作平台、建立科學專門知識及產業應用及產業連結，使乳製品能在良好農業規範(good agricultural practice)，達到優良的品質水準。演講者提到，使用抗生素就會產生抗藥性問題，因此要控制細菌抗藥性產生，就需要管控抗生素的使用。但管控措施則需要有抗藥性監測專家及政府政策及立法的支持，才能夠被落實。隨後由義大利漁業部門Rohana Subasinghe演講【漁業部門的作為】中，針對全球各個國家的漁業用抗生素作一總體瀏覽簡介。報告中提到，全球目前接近50%的漁獲都由水產養殖而來，水產養殖是目前食物生產鏈中增長最快速的。全球水產養殖大國包括中國、越南、泰國、挪威與孟加拉。水生動物所使用的抗菌劑包括抗生素、化學藥物、消毒劑及疫苗。各國的使用狀況都不同，藥物使用的差異性及多樣性是目前監測上所遭遇的最大困難。生物多樣性、養殖系統、環境因子都是造成差異性的主要原因。另外，目前世界各國所關注的議題多著重在藥物殘留的議題居多，這議題則與世界貿易組織的SPS協議有關。但水生動物抗藥性監測議題關注的則是如何去監控使用量、藥物放到水裡如何監控、魚吃到的藥物量與流放到養殖池內的藥物量如何換算、及是否造成環境影響等。但比較確定的是，挪威已至少有40年的水產養殖經驗，過去的研究顯示，魚類疫苗的使用的確可以取代抗生素的使用。
會中來自比利時的Gwyn Jones【歐盟農民的作為】演講中提到，在2012年4月歐盟農民們一致同意一個農業規劃藍圖，這個藍圖強調科學根據的討論及以負責任的態度使用抗生素。最終將藉由優質動物衛生管理、優質的飼料、優質的動物居住環境及優質的飼養管理來取代動物抗生素的使用。講者提到，目前全球食物生產鏈很多，但也同時產生了不同的風險，來源的風險就是消費者的風險。然每個國家的狀況不同，例如，巴西及中國，因為經濟好轉食用肉類的機會也因此增加，市場大規模的需求使飼養規模增強，疫病容易爆發且難以控制，人類的食源性疾病也可能因此而增加。有鑒於此，他建議各國應該逐漸增加動物生產量，藉由管理來控制疾病。當動物的生產對環境影響變小時，動物疫病及用藥也會變少。此外，講者提到監控抗生素使用量無法解決抗藥性問題，要解決問題，則應該知道藥物使用在哪些地方。隨後由Enrique Perez-Gutierrez報告【泛美健康組織的作為】演講中提到，泛美健康組織(Pan America Health Organization; PAHO)是世界衛生組織的區域辦公室，目前PAHO在抗藥性監測計畫中主要的工作是促使各國資源掌握者能夠參與抗藥性監測計畫，並期待能嚴格執行該計畫及增加資訊透明度，讓參與者能夠在信任的基礎上延續計畫。PAHO所建構的系統主要是根據人畜共通傳染病病原微生物Salmonella、Escherichia coli及Enterococcus進行監控。來自比利時的歐盟代表Koean Van Dyck演說【歐盟的行動】中提到，歐盟於2006年已經禁止在動物的飼料中添加抗生素作為生長促進劑之用，目前歐盟抗藥性監測及使用監測的單位包括有European Food Safety Authority (EFSA)、European Medicines Agency (EMA)、European Centre for Disease Prevention (ECDE)。根據統計，每年有超過25,000人因為細菌抗藥性問題而喪生，因此，歐盟在2011年提出一個5年的計畫方針，根據歐盟的7大區域作出12個舉措。其中特別強調抗生素的使用是必要時才使用，並要藉由立法程序及註冊登記過程來管控抗生素。另外，講者強調使用目前已經具有的法律工具，再藉由修法達成目的是最快速的，但修法的過程都需要有科學證據或建議來支持。由於抗生素監控在人及獸醫都要進行，因此方法的標準化及協調成為主要的工作項目之一。歐盟目前也正研擬立法，調合食物與動物的抗藥性監測系統，並預計將於2014年開始執行。
各國的獸醫政府部門的發展狀況有所不同，因此OIE代表Emily Tagliaro報告【OIE的PVS (Performance of Veterinary Services)系統-獸醫教育】，鼓勵各會員國可以向OIE申請PVS服務，使OIE能夠對各國的獸醫政府部門作一完整的評估、建議及教育。最終目的是期待各會員國能夠將OIE的標準成功地適用於各國的獸醫公務部門中，以減少各國的差異。隨後由Herbert P. Schneider報告【獸醫公務部門的角色】中提出了獨特的見解，他提到抗生素的使用管理中，獸醫的角色是最重要的。細菌抗藥性的控制，必須要先知道來源，抗藥菌株是從哪裡來的?是獸醫部門、人醫、環境或食物，這需要疫情調查人員進行。人類感染高抗藥性菌株主要都是藉由食品，但動物感染高抗藥性菌株，主要則是牧場的管理問題。因此，要防止抗藥性菌株的產生，應先從牧場開始管控抗生素的使用量，減少食物鏈的污染機會，民眾則用衛生教育達到此一目的。另外，OIE法國代表Jean-Luc Angot演講【獸醫部門立法及正當執行的重要性】中提到，目前法國已經開始一個5年的計畫，期望能夠在5年內減少25%的抗生素使用量，並保留目前可以被使用抗生素之有效性。這計畫有40個措施，主要包含五個大項目。其中包括建立預警系統、支持取代抗生素之研究、強化現有的規範系統減少濫用、監測抗生素使用量及監測細菌抗藥性、並加強國際合作。
由於抗藥性議題是屬於健康一體(One Health)之議題，世界動物衛生組織、世界衛生組織及世界農糧組織代表都有參加。本次會議中，世界衛生組織代表Awa Aidara-Kane報告【世界衛生組織的行動】中提到，目前世界動物衛生組織組織一個世界食源性疾病網絡(Global Foodborne Infections Network; GFN)，這個國際網路不定期舉辦國際訓練活動，針對沙門氏桿菌診斷、彎曲桿菌診斷、或者地區性的病原（大腸桿菌、弧菌、傷寒桿菌等）進行抗藥性敏感性試驗訓練。此外，GFN也提供流行病學調查訓練，將流行病學調查結果與實驗室連結。GFN也發表實驗室手冊，根據不同病原如沙門氏桿菌、彎曲桿菌、Escherichia coli、Shigella有不同的實驗室手冊，並提供品質確效的服務，並提供實驗室能力比對及標準菌株的提供。另外，WHO也組織一個抗藥性諮詢小組(Advisory Group on Integrated Surveillance of AMR; AGISAR)，目前有31個會員，且有抗藥性計畫正執行中。世界動物衛生組織代表Susanne Munstermann報告【世界動物衛生組織的行動】中提到，細菌抗藥性監測若背後沒有經濟援助，是很不容易推動的。世界動物衛生組織目前在世界各國都有成立區域焦點中心(focal point)，針對在動物正確使用抗生素加強政策宣導。對於世界各獸醫體系部門，世界動物衛生組織也建立一套法典標準以供遵循。而聯合國農糧組織(FAO)代表Patrick Otto報告【聯合國農糧組織的行動】中提到，目前FAO的主要任務是提升營養來源、農業生產率，改善農村人口的生活及對世界經濟的增長作出貢獻。報告中值得一提的是，抗生素殘留非等同於細菌抗藥性；藥物殘留及抗藥性菌株的產生是需要被分開討論的。而FAO目前對於細菌抗藥性的關注議題有，推廣正確使用抗生素以減少抗藥性菌株帶來公共衛生的風險、加強食物生產鏈中的每個環節來強化抗藥性監測、依照國際準則建立一套工具或指導手冊、強化政策、制度及檢測技術、推廣優良動物飼養系統及衛生操作方法。
取代抗生素的研究也是本會議關注的重點之一，會中Cyril Gay報告【近日科學研究】中提到，目前抗生素取代研究包括五個主要的項目。第一，向大自然的生物現象學習，來發展抗生素取代物質。例如，利用嗜菌體可能也可以達到殺滅細菌的效果。第二，藉由強化宿主的免疫調控來達到抵抗疾病或治療效果。第三，了解健康、疾病，免疫系統和腸道微生物相互關係。第四，抗生素生長促進劑的取代物。例如，研究抗生素如何使動物快速生長的機制，有助於研發取代物質。第五，了解抗生素取代物質的抗菌機制，才能讓藥品順利及加速通過註冊登記。然而，科學的進步需要有法規的同步配合，才能夠被應用於市場上。因此，美國食品藥物管理局(FDA)代表Donald A. Prater報告【創新技術的註冊登記及許可】中提到，法規的進步在抗藥性取代物質的發展也很重要。目前FDA已經化被動為主動，主動出擊調查或詢問專家以了解抗生素取代物質的研究狀況。藉由所蒐集之研究資料，進行模擬研提或修改相關的規定以達成縮短產品登記時程的目標。最後由Jose Simas及Jean-Charles Cavitte分別報告【研究及發展的必要性】與【支持研究的作為】中，都共同呼籲抗生素不是唯一可以用來維持動物健康的方法。目前FDA也於2006年核准使用李斯特菌噬菌體，並於2012年核准使用大腸桿菌噬菌體；其他如疫苗的發展、細菌溶解酵素、抗菌蛋白都可能都是很好的方式。但如何找到便宜表現系統及機制，都需要仰賴科學的研究及發展才能達成。

三、102 年03 月15 日(五)
最後一天早上的會議以討論的方式進行。首先由來自英國的Baptiste Dungu報告【GALVMED：一個非洲的經驗】之演說中提到，Global Alliance Livestock Veterinary Medicine (GALVMED)目前在歐洲主要想要發展粉狀疫苗。由於非洲地區的衛生條件較差，此區域有較高的傳染病風險。由於並非所有的疾病都可以使用疫苗來加以控制，例如牛的黴漿菌感染，在非洲是很嚴重的問題。目前主要的治療策略仍是疫苗及抗生素同時治療。弓蟲症則是非洲另外一個重要的疾病問題，目前仍沒有疫苗可以被使用。由於非洲地區缺乏現場獸醫服務系統，獸醫疾病診斷能力亦較薄弱，藥品或疫苗常都在公眾的市場被販賣，而藥物在沒有任何診斷下被賣出。而來自澳洲的Ulrich Herzog專家在【獸醫專業在細菌抗藥性防治上的角色】演講中提到，由於獸醫是主要跟畜主溝通的主要橋梁，因此現場獸醫負責教育農戶的重要工作。另外在澳洲，獸醫也必須要進行文件紀錄，執行政府的政策工作，因此呼籲各政府單位，應該要給獸醫從業人員有足夠的資源來支持對抗藥性監控盡一份心力。會議最後則由OIE主席Bernard Vallat再次強調【聯合國農糧組織、世界動物衛生組織、世界衛生組織在抗藥性議題的三方合作】，強調抗藥性議題是一個健康一體(One Health)的重要議題，與動物福利及人類健康息息相關。演講者對於細菌抗藥性議題做一整體回顧，將三方的合作歷史做一簡介。他提到，在2003年開始各界就開始關注細菌抗藥性的議題，2011年Codex即建立一指導方針進行食源性相關疾病的抗藥性風險評估。而世界動物衛生組織在2011年就召集聯合國農糧組織與世界衛生組織開始三方的合作關係，共同研究如何以負責任及謹慎態度於動物使用抗菌劑並召開全球研討會討論此議題。至今已經有許多措施及共識，但是仍然需要與許多國家進行謀合才能更精進。主席提到，我們都需要有更完善以及更充裕的時間來監控地區性、國際性以及全球性的抗生素使用與抗藥性細菌的監測，若有任何疫情爆發的狀況則可利用這些監測資料採取更進一步的行動。了解目前抗生素的用量與使用的種類可以幫助我們更加清楚目前的抗藥性趨勢以及為未來制定更好的使用標準，藉此來降低抗藥性的發生機率和抗藥菌所可能帶來的危機。會議最後進入綜合討論時間，由在場之參予者提供意見並當場進行討論，會議結束，主席宣讀了本會議的綜合建言，並進行閉幕式。
四、102 年03 月16 日、17日(六、日)
102 年03 月16 日上午06 時15 分搭機自巴黎戴高樂機場，經荷蘭阿姆斯特丹及泰國曼谷轉機，於102 年03 月17 日返抵台灣。

參、心得與建議
各先進國家對於抗藥性議題均非常重視，加上全球化的影響，抗藥菌株能快速傳遞，所以微生物抗藥性已成為全球公共衛生問題，各國並規劃執行國家型之抗藥性監測計畫並持續執行，期改善微生物之抗藥性問題，以增進全民健康福祉。
台灣微生物抗藥性是學術、醫療界、研究機構與政府機關過去幾年持續探討及研究的問題，我國微生物之抗藥性監測，如國家衛生研究院一直將抗藥菌監測作為一主要工作目標，由政府支持辦理「台灣微生物抗藥性監測計畫(Taiwan Surveillance of Antimicrobial Resistance, TSAR)」，定期監測國內不同細菌對各種抗生素感受性的變化，並偵測新興或正在浮現的抗藥菌。而抗藥性會造成併發症、高額的醫療花費、延長住院時程及高死亡率，且預估在未來數十年之內不會有新型的抗生素可供使用，因此需要結合人類醫學、獸醫學以及環境科學領域，透過「健康一體」的觀念來評估抗藥性的問題，以增進整體的健康。

如何以謹慎及負責任的態度使用抗生素，則需要人醫與獸醫部門的共同努力。獸醫師係第一線教導養畜殖業者如何正確使用抗菌劑，政府應給獸醫從業人員更足夠的資源支持（如:教育訓練、網路聯繫平台等），讓獸醫師加入對抗藥性監控工作並盡一份心力。另抗藥性監控之執行團隊，需有穩定的人員及經費來源以支持監測計畫之推動，也才能藉由資源的整合及團隊的建立，廣納專家意見及開放溝通的管道，達到有效監控及降低細菌抗藥性的目標。

近年韓國積極參與世界動物衛生組織的各項活動，並已有韓國代表於該組織工作，OIE並在日本設有辦公室，而進出口農產品(貿易)的事務一直都是各國所重視的議題，妥善使用抗菌劑業已納入OIE陸生動物衛生法典中，因法規議題常與世界組織息息相關，我國應持續參與國際組織的相關活動，藉以了解最新的資訊，才能知己知彼，面對未來挑戰。
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