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内科医が取り組むAMR（薬剤耐性）対策
Tackling the threat of AMR
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　薬剤耐性菌は国際的な脅威になっており，抗菌薬適正使用は喫緊の課題になっている。日本でも 2016年に薬剤耐性
（AMR）対策アクションプランが閣議決定された。これによると，2020年までにヒトの抗微生物薬の使用量の約 3分
の 1を削減し，薬剤耐性菌も大幅な低下を目標にしている。このような背景を踏まえて，内科医が取り組むべき AMR

対策の以下のテーマについて 3人の演者が述べる。
 •  AMRの現状：世界と日本の現状について
 •  外来での AMR対策：抗微生物薬適正使用の手引き，choosing wisely，ワクチンについて
 •  病院内での AMR対策：antibiotic stewardshipや院内感染症対策について

Today, antimicrobial resistance (AMR) is a global threat, and promoting appropriate antibiotic use is one of the critical issues to 
deal with the threat. In Japan, the National Action Plan on Antimicrobial Resistance was developed by the Ministerial Meeting in 
April 2016. This presented priorities to be implemented until 2020 to promote AMR measures in Japan. The outcome indices for 
the Action Plan include to reduce the antimicrobial use per day per 1,000 inhabitants in 2020 to two-thirds of the level in 2013, and 
to lower the proportion of antibiotic-resistant bacteria. Based on this situation, three speakers will talk about the following theme of 
AMR measures that internal physicians should tackle.

 •  Current situation of AMR: world and Japan
 • AMR measures in outpatient settings: “Manual of Antimicrobial Stewardship,” Choosing wisely campaign, vaccine
 •  AMR measures in hospital settings: antibiotic stewardship, nosocomial infection control 

対象者　医師・後期研修医（卒後 3年目以上）・初期研修医（卒後 1-2年目）・学生・その他
Target    Doctor・Senior resident（3+years after graduation）・Resident（1-2 years after graduation）・Medical student・Other
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