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伴侶動物分野における問題点

１．疫学調査が未成熟で、⽬標値がない

３．動物⽤抗菌薬が限られており、適切な選択が難しい

４．標準予防策の不徹底による耐性菌の拡散

２．研究が未成熟で、ワンヘルスとして重要な耐性菌が不明
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図 23  健康及び疾病にり患した犬・猫由来の薬剤耐性モニタリング体制 
 
検体からの菌分離はいずれも菌種選択用培地を用いて実施し、１病院あたり 1 菌種 1 株とした。収

集した菌株については検査受託機関において CLSI に準拠した微量液体希釈法により MIC を測定した。
調査対象の抗菌性物質は、家畜の調査で対象としている薬剤に愛玩動物の臨床現場で使用される薬剤
を勘案して菌種毎に選定した。 
なお、菌株の分離・同定及び薬剤感受性試験に関しては、動物医薬品検査所で毎年実施している家

畜保健衛生所の職員に対する研修や、受託検査機関に対する精度管理に関する確認等により、標準化
を図るとともに、サンプルの由来、採材日等の調査を併せて実施している。また、JVARM で収集し
た分離株については動物医薬品検査所で保存を行うとともに、薬剤耐性株の分子疫学的調査のために、
遺伝学的性状の解析、薬剤耐性機構の解明等を行っている。また、抗菌性飼料添加物については、
FAMIC で分析等を実施している。JVARM で得られた成績は、毎年、動物医薬品検査所のホームペー
ジに公表されるとともに、食品安全委員会におけるリスク評価への活用やリスク管理を講じるための
科学的知見として利用されている。 
 
 

動物由来薬剤耐性菌モニタリング（JVARM）
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疾病に罹患した猫由来⻩⾊ブドウ球菌の抗⽣剤耐性率
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疾病に罹患した⽝猫由来Staphylococcus pseudintermediusの
抗⽣剤耐性率
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１．疫学調査が未成熟で、⽬標値がない

・ 現在⼈で問題となっている
・ メチシリン耐性ブドウ球菌（⻩⾊ブドウ球菌を含む）
・ 第三世代セファロスポリン耐性⼤腸菌、肺炎桿菌
・ フルオロキノロン耐性⼤腸菌

が検出された
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２．研究が未成熟で、ワンヘルスとして重要な耐性菌が不明

・ 第三世代セファロスポリン／フルオロキノロン両耐性の
ST131/C1-M27型⼤腸菌は、⽝と⼈で伝染する可能性がある

・ 第三世代セファロスポリン耐性遺伝⼦保有プラスミド
（IncFII/F1:A2:B20/blaCTX-M-27, IncI1/16/blaCTX-M-15, 
IncI1/blaCMY-2 , IncIγ/55/blaCMY-2, IncBOKZ/blaCTX-M-14）は、
⽝と⼈で伝染する可能性がある

・ 可動性コリスチン耐性遺伝⼦保有プラスミド（IncI2/mcr-1.1 ）は、
⽝、家畜、⼈で伝染する可能性がある
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⽇本の分野別抗菌薬使⽤量または販売量（2021年）
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③ 抗菌剤販売量調査体制 
「動物用医薬品等取締規則」（平成 16 年農林水産省令第 107 号）第 71 条の 2 の規定に基づく製

造販売業者からの動物用医薬品の取扱数量の届出により、毎年、動物用抗菌剤販売量調査を行ってい
る（図 26）。2001 年から、系統ごと、剤形ごとの製造販売量に加え、有効成分ごと、投与経路ごと
の販売量及び動物種ごとの推定販売量に関する調査を実施している。集計結果は、「動物用医薬品、
医薬部外品及び医療機器販売高年報」として動物医薬品検査所のウェブサイトに公表されている。ま
た、WOAH抗菌剤使用量の動向に関する陸生動物衛生規約（6、8章）6において、世界各国の使用量
を把握し比較するために求められている動物種ごとの有効成分の使用量の成績については、当該調査
結果をもとに報告されている。 
 

 
図 26 動物用抗菌剤販売量調査実施体制 
 

④ 今後の展望 
JVARM の今後の主な課題は、１）家畜由来細菌及び愛玩動物由来細菌の全ゲノム解析により、よ

り高度な薬剤耐性遺伝子等の調査・解析をさらに進め、動向調査への活用及びヒト分野との比較につ
いても検討、２）動物用抗菌剤の使用量を WOAH が提示する手法を参考として算出したバイオマス
重量による評価していくことである。ワンヘルス動向調査推進のため他分野と連携することにより薬
剤耐性菌伝達過程の解明を進め、リスク評価やリスク管理の根拠となるデータが集積されると考えら
れる。 
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解析した．
抗菌薬の使用に影響する因子の解析：本解析には，質

問票の院長と施設の属性，診療状況の各項目と抗菌薬使
用状況との関係性を調べる必要があるため，質問項目全
ての記入が有効である 148病院（70.0％，148/212）の
みのデータを使用した．
各小動物病院における獣医師の抗菌薬使用の特徴を理

解するため，①勤務獣医師一人当たり年間全抗菌薬使用
量，②年間全抗菌薬使用量に占めるランクⅠ抗菌薬の割
合，③年間全抗菌薬使用量に占めるランクⅠ抗菌薬と動
物用 2次選択薬を合わせた重要抗菌薬の割合の 3つの目
的変数を設定した．
上記 3種類の抗菌薬使用の特徴を説明する因子とし

て，①病院所在地域，②病院所在県の人口密度，③病院
所在県の登録犬数密度，④病院所在県の診療施設密度，
⑤病院所在県の狂犬病ワクチンの接種率，⑥病院所在

市の政令指定都市制定の有無，⑦院長の年齢，⑧開業年
数，⑨勤務獣医師数，⑩獣医師一人当たりの診療施設収
入，⑪診療施設の経営形態，⑫二次診療実施の有無の
12の変数を使用した．なお人口は 2017年厚生労働省人
口動態統計［https://www.mhlw.go.jp/toukei/saikin/
hw/jinkou/kakutei17/index.html］から，都道府県面
積は 2017年度国土交通省全国都道府県市区町村別面積
調 査［h t t p s : / / w w w. g s i . g o . j p / K O K U J Y O H O / 
MENCHO-title.html］から，都道府県別飼育頭数及び
狂犬病ワクチン接種頭数は 2017年度厚生労働省都道府
県別犬登録頭数と予防注射頭数等［https://www.mhlw. 
go.jp/bunya/kenkou/kekkaku-kansenshou10/01.
html］から入手した．
統計モデルには kernel関数を使用したノンパラメト

リック回帰分析を選択した．各目的変数について，12
の説明変数を対象に単変数解析を実施した．単変数解析
で P＜0.05であった説明変数を用いて多変数解析を行っ
た．統計ソフトは統計解析フリーソフトウェア（R/np 
package； https://cran.r-project.org/web/packages/
np/np.pdf）を使用した．

成　　　　　績

回答診療施設の属性：質問票を送付した全国の 212
小動物病院のうち 184病院が質問票を返送し，回答率
は 86.8％であった．抗菌薬の使用実績についてはこの
うち有効成分量の記載がなく解析に使用できない回答が
あり，有効回答率は 80.2％（170/212病院）であった．
このうち 1病院では抗菌薬使用状況についてのみの回答
があった．
都道府県別質問票回答数と全国小動物病院数との間に

は高い正の相関が認められ，回答した動物病院数に偏り
がないことが確認された（相関係数＝0.85，P＜0.01）．

日本では全国で合計 11,839の小動物病院が開設を届け
出ており，今回の質問票回答病院はその 1.4％であった．
回答小動物病院の属性は以下のとおりであった．院長
の年齢は，34～74歳であり（中央値：53），平均 52.2
歳であった．また，開業年数は 1年から 47年（中央値：
22）で平均 21.2年であった．勤務獣医師数は，1人か
ら 57人（中央値：3）であり，平均 4.2人であった．年
間収入総額は，500万円から 10億円（中央値：6,000
万円）であり，平均 9,310万円であった．経営形態は，
個人が 57病院（33.7％）で法人が 112病院（66.3％）
であった．診療形態は，一次診療施設が 150病院
（88.8％）で二次診療施設が 19病院（11.2％）であり，
一次診療施設の 64.7％，二次診療施設の 78.9％が法人
経営であった．
区分別抗菌薬使用状況：調査実施小動物病院における

区分別抗菌薬使用量と全国小動物病院での推定使用量を
表 2に示した．有効回答小動物病院で 1年間に使用され
た抗菌薬の区分ごとの合計抗菌薬年間純抹換算量に基づ
き算出したところ日本全国で合計 29.9tと推定された．
また年間使用量のうち，動物用薬が 36.7％で人体用薬
が 61.8％，輸入薬が 1.5％であった．
回答小動物病院ごとの抗菌薬使用量でみた時，勤務獣

医師一人当たり年間抗菌薬使用量の平均値は 694.7g，
中央値は 466g，四分位 271～800.0g，範囲は 38.0～
5,023.9gであった．
薬剤系統別抗菌薬使用状況：系統別の抗菌薬使用割

合を図 1に示した．系統別では第一世代セファロスポリ
ン系薬で 41.1％と最も多く，ペニシリン系薬の 33.6％，
フルオロキノロン系薬の 8.0％が続いた．これらの 3系
統で 82.7％とほとんどを占めた．次いでテトラサイク
リン系薬，マクロライド系薬，サルファ剤・ST合剤で
あった．医療上重要とされる第三世代セファロスポリン
系薬は 2.5％，カルバペネム系薬は 0.1％と，限定的な
使用であった．
主な抗菌薬の区分別使用状況：主な抗菌薬の区分別使
用状況を図 2に示した．最も使用量が多い第一世代セ
ファロスポリン系薬をみると，合計 176,531gで 95.5％
がセファレキシンであった．そのうち，43.2％が動物用

表 2　区分別抗菌薬使用量

区　分
有効回答病院
の年間使用量
（g）

全国小動物病
院の推定年間
使用量（g）

比　率 
（％）

動物用薬 157,763 10,986,801 36.7
人体用薬 265,665 18,501,223 61.8
輸入薬 6,263 436,163 1.5
不　明 30 2,089 ＜0.1

合　計 429,721 29,926,276 100.0

使⽤抗菌薬の区分
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薬剤耐性菌は医療だけでなく獣医療においても大きな
脅威となっている．獣医療分野での主な問題は，薬剤耐
性菌が感染動物に対する抗菌薬の治療効果を減弱させる
こと，また人と動物との接触あるいは動物由来食品を介
して動物由来薬剤耐性菌が人に伝播し抗菌薬による治療

効果が減弱することの二点である．世界保健機関
（WHO）は 2015年に開催された第 68回総会において，
耐性菌と闘うための各国における行動計画の枠組みであ
る「Global Action Plan on Antimicrobial Resistance」
（国際行動計画）を提案し採択した．また，日本では

わが国の伴侶動物医療における抗菌薬の使用実態調査
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要　　　　　約

効果的な薬剤耐性対策を実施するには，抗菌薬の使用量を把握することがきわめて重要である．しかし，これまで公
表された公的な抗菌薬の販売量調査では，承認された動物用抗菌薬のみが対象であり，人体用薬が汎用される伴侶動物
分野での抗菌薬の使用実態を明らかにすることができなかった．今回，全国の 184カ所の伴侶動物診療施設（小動物
病院）に対して 2017年度の抗菌薬の使用に関する質問票調査を実施した．その結果，全国の小動物病院での年間抗菌
薬使用量は 29.9tと推定された．このうち，36.7％は承認された動物用抗菌薬であり，想像以上に使用されていた．使
用する抗菌薬は，第一世代セファロスポリン系（主にセファレキシン）が 41.1％と最も多く，ペニシリン系（主にア
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図 1.　耐性菌の増殖を許す血中濃度。抗菌薬の血中濃度がMSW内にある時間に耐性菌の増殖がおこる。

図 2.　遺伝子DNAの電子顕微鏡写真。A）緑膿菌 PAO1 を蒸留水でパンクさせたもの。一本の環状 chromosome DNAが
折り畳まれて細胞壁に付着している。DNA末端が見えないことに注意。B）plasmid DNA。大腸菌K-12 株保有のR 
plasmid を分離したもの。酵素処理をしているので，花模様を示す環状DNAがくずれたものもみえる。

緑膿菌の染色体DNA

菌染色体 DNAには端がない。全長1 mmにおよぶ。

RプラスミドDNAの生体内での花模様形態と，それがほどけた図1 μm

A B

病原菌の耐性機構
菌の耐性機構は大別して 3種あり，それぞれに 2種
類の機構がある：1）薬剤は分解されたり低分子の付
加なりでその構造が変化すると，当然その作用を失
う。βラクタム剤はその βラクタム環の開裂で，アミ
ノグリコシドはその水酸基やアミノ基がリン酸化，ア
セチル化，またアデニリル化で修飾されると活性を失
う。2）薬剤の作用点とはDNA合成など生存に必須
な代謝にあずかる酵素，または必須構造物，例えば細
胞壁をつくる酵素なのである。それらの作用点が質的
に，又は量的に変化すると薬剤の作用が及ばなくな
る。ブドウ球菌でDNA合成酵素ジャイレースやトポ
イソメラーゼの変異でキノロン耐性となり，プロテウ
スでは高頻度に耐性遺伝子の重複が起り薬剤耐性度が
増す。3）薬剤がその作用点に至る経路に障害がある
場合，つまり流入阻害や排出昂進があると，その作用

がおよぶには至らない。緑膿菌のカルバペネム耐性に
はポーリンの狭窄による薬剤の流入阻害が知られてお
り，同菌のキノロン耐性では上記ジャイレースの変異
の他に薬剤の排出による場合が多い。

病原菌の薬剤耐性化機構
菌が耐性化する機構としては 1）突然変異，2）水
平遺伝，3）誘導の三つの機構がある。細菌細胞の遺
伝体としては菌の生存に不可欠な遺伝子DNAよりな
る染色体（chromosome）と，それより独立して細胞
質内にあり，生存に不可欠ではないが病原性や薬剤耐
性など種々な環境に適応する遺伝子よりなる遺伝体
（plasmid）がある（図 2）。突然変異による耐性化と
は主に chromosome の塩基配列が変異することで，
1a）構造遺伝子の変異と 1b）調節遺伝子の変異とあ
る。1a）構造遺伝子の変異の例として古典的な研究結

橋本ら, ⽇本臨床微⽣物学雑誌, 2013, 23
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薬で 56.2％が人体用薬であった．次いでペニシリン系
薬をみると，合計 144,318gで 83.5％がアモキシシリン
で最も多く，次いで 12.8％がアンピシリンであった．
アモキシシリンの 24.4％が動物用薬で 74.2％が人体用

薬であった．医療上重要なフルオロキノロン系薬は，合
計 34,244gで 45.2％が動物専用のエンロフロキサシン
で，28.3％が動物専用のオルビフロキサシンであった．
それ以外でも，オフロキサシン，ノルフロキサシン，シ

ポリペプチド系

グリコペプチド系

オキサセフェム系

カルバペネム系

アミノグリコシド系

第二世代セファロスポリン系

ペネム系

アンフェニコール系

リンコマイシン系

その他の抗生物質

第三世代セファロスポリン系

サルファ剤・ST合剤

マクロライド系

テトラサイクリン系

フルオロキノロン系

ペニシリン系

第一世代セファロスポリン系 41.1％

33.6％
8.0％

3.1％

2.8％

2.7％

2.5％

2.0％

1.6％

1.4％

0.5％
0.3％

0.3％

図 1　小動物病院で使用される系統別抗菌薬の使用割合（％）
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フルオロキノロン系薬と第 3世代セファロスポリン系薬は使用が多いもののみ表示．
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薬剤耐性菌は医療だけでなく獣医療においても大きな
脅威となっている．獣医療分野での主な問題は，薬剤耐
性菌が感染動物に対する抗菌薬の治療効果を減弱させる
こと，また人と動物との接触あるいは動物由来食品を介
して動物由来薬剤耐性菌が人に伝播し抗菌薬による治療

効果が減弱することの二点である．世界保健機関
（WHO）は 2015年に開催された第 68回総会において，
耐性菌と闘うための各国における行動計画の枠組みであ
る「Global Action Plan on Antimicrobial Resistance」
（国際行動計画）を提案し採択した．また，日本では

わが国の伴侶動物医療における抗菌薬の使用実態調査
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伴侶動物における抗菌薬使⽤割合



３．動物⽤医薬品が限られており、適切な選択が難しい

・ 動物⽤抗菌薬としてフルオロキノロン系抗菌剤が汎⽤されている

・ ヒト⽤抗菌薬は伴侶動物での安全性・有効性は確認されておらず、
⽤法・⽤量が設定されていない



伴侶動物分野における問題点

１．疫学調査が未成熟で、⽬標値がない

３．動物⽤抗菌薬が限られており、適切な選択が難しい

４．標準予防策の不徹底による耐性菌の拡散

２．研究が未成熟で、ワンヘルスとして重要な耐性菌が不明



病院における感染症の伝播経路と防御策

清掃

個⼈防護具

隔離



４．標準予防策の不徹底による耐性菌の拡散

・適切なタイミングで清掃がなされていない

・ヒトが耐性菌の媒介者（機械的ベクター、⽣物学的ベクター）と
なっている可能性がある

個⼈防護具
隔離

清掃MRSP MRSP
MRSA
MRSE
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