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食品安全聚焦!国际标准动态

国际食品法典委员会第)届抗生素耐药性政府间工作组会议进展

!陈潇"李凤琴"国家食品安全风险评估中心#

""一’会议总体情况
国际食品法典委员会#’/’$第 ) 届抗生素耐药性政府间工作组会议#6./0;$于 9#!% 年 !9 月 % 日至

!9 月 !3 日在韩国平昌召开" 来自 8% 个成员国%! 个成员组织#欧盟$以及世界动物卫生组织#<XG$%国际饲
料工业联合会#X.X.$等 !3 个观察员组织%联合国粮食及农业组织 #./<$和世界卫生组织 #\T<$的近
9## 位代表出席了会议" 会议由韩国首尔大学 -H1MKWQLJ;WR 教授主持" 韩国食品药品管理局局长 +QQGRI
ZWR1M博士代表韩国政府出席开幕式并致辞" ./<总干事屈冬玉博士%\T<总干事 6QSKLO/S:H1LA
[:Q̂KQWQORO博士分别通过视频对会议致辞" 由农业农村部农产品质量安全中心%国家食品安全风险评估中
心%中国农业国际合作促进会%华中农业大学%华南农业大学%香港特别行政区食物环境卫生署食物安全中
心等单位的 !9 名专家组成的中国代表团参加了会议" 此次 6./0;主要对,最大限度减少和控制抗生素耐
药性操作规范-和,食源性抗生素耐药性综合监测指南-两个文件的具体内容逐条进行了审议"

二’主要议题和进展
!D食品法典委员会和其他附属机构提出的事项
第 )) 届 ’/’执行委员会#’’G]G’))$表示希望各方参会代表能够达成共识!尽快推进并按时完成

6./0;相关文件" ’’G]G’)) 同时还提醒 6./0;!目前尚需 8 个步骤才能完成此次会议文件的相关工作!

即可能在 9#9! 年第 88 届 ’/’大会上进行采纳" 同时!’’G]G’)) 强调目前 6./0;开展的工作是对紧迫
公共卫生问题的回应!和其他国际合作层面上的工作相比应是高度优先的" ’/’农药残留委员会提出对于
种植使用的抗生素!特别是对于中低收入水平国家!建议各方提供相关数据用于接下来 ./<,\T<#连同
<XG$食源性抗生素耐药专家会议的讨论"

9D./<%\T<和 <XG提出的事项
./<%\T<和 <XG介绍了近期在预防和管理抗生素耐药性#/0;$方面的最新工作动态"
./<介绍了联合国跨部门/0;协作组#X’[/$的工作情况" 该协作组于 9#!) 年成立!人员来自人类健

康%动物健康%植物健康以及食品%饲料%贸易%发展和环境等多个相关领域!旨在为开展持续性的 /0;全球
治理行动提供指南" X’[/提出坚持)同一个健康#<1QTQHJ>:$*理念开展 /0;全球治理至关重要" X’[/
成立后开展了跨部门的高级别协作!建立了 ./<%\T<和 <XG三方联合秘书处!着手规划实施包括监测评
估%加强 /0;监管%抗生素的合理使用管理等多项)同一个健康*/0;国家行动!建立了用于数据共享和协
同分析的监测系统!完成了三方年度自评估调查!并于 9#!% 年 8 月向联合国秘书长提交了报告"

\T<介绍了 /0;监测建立完善情况" 一是 /0;监测的顾问小组 #/[X-/;$" 目前 /[X-/;包括
3$ 个成员以及 <XG和 ./<等国际组织!下设使用监测%/0;监测%能力建设和软件研发等 8 个委员会" 二
是介绍了人%食品链以及环境中 /0;的监测情况" \T<自 9#!% 年 ( 月起持续系统更新对人类医学至关重
要的抗菌药物清单" 期望本次会议在,最大限度减少和控制抗生素耐药性操作规范-中使用该清单" 三是
建议在可持续发展目标 # -d[$监控框架纳入一项关于 /0;的新指标!即!耐甲氧西林金黄色葡萄球菌
#0;-/$和对第三代头孢菌素耐药的大肠埃希菌#例如!产超广谱 "2内酰胺酶大肠埃希菌$引起的患者血液
感染的比例" 该建议已得到 -d[专家组的积极审查!目前正在等待 -d[委员会于 9#9# 年 3 月最终批准"

<XG介绍了实验室和 /0;监测系统评估工具 #/6+/--$的相关情况" /6+/-- 的架构主要包括
/6+/-- 监测模块和实验室模块!其功能主要包括规划国家 /0;监测系统!为加强 /0;监测系统的行动和
主张提供科学依据!在国家%地区和全球层面评估 /0;监测能力!提高 /0;监测与公共卫生领域的对接能
力等" 目前 /6+/-- 已经在 9& 个国家的 !## 多个实验室得到应用" <XG还介绍了针对 /0;和合理使用抗
生素战略的相关情况" 该战略旨在提高对 /0;问题的理解和重视%通过监测和研究加强 /0;知识积累%
支持良好监管和能力建设以及鼓励国际标准实施等"
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3D其他国际组织提出的事项
经济合作与发展组织#<G’d$关注 /0;对农业生产和人类健康的影响!以及有效应对 /0;的经济回

报" <G’d在 /0;方面的工作重点是比较经济分析和政策建议!并对 \T<%<XG%./<及 ’/’的技术工作
进行补充!旨在通过计算投资的经济回报!确定最有效的政策来应对抗生素耐药率的上升" 世界海关组织
#\’<$介绍了知识产权%健康与安全计划相关情况" 由于缺乏数据和了解不足!\’<尚未针对 /0;制定
任何具体的操作措施" 随着 \’<与 \T<和 <XG的合作不断深入!海关部门将要根据国家主管部门的规
定!在开展进出口管理中努力遏制抗生素的非法贸易" 通过制止各种药品和兽药非法贸易来遏制 /0;!并
将抗生素监管作为重点"

8D修订抗生素,最大限度减少和控制抗生素耐药性操作规范-
美国作为该规范修订的电子工作组#G\[$和实体工作组#4\[$主席!概述了此项工作要点" G\[修

订稿#’],/0;!%,#),($和 4\[修订意见稿#4\[2’;d#9$都是在)同一个健康*原则下制定的!适用于整
个食物链环节#包括食品初级生产%加工和消费环节$!其总体目的在于最大限度减少和遏制食源性 /0;"

修订稿进行了长达两天半的深入讨论和审议" 重点讨论问题如下’
#!$讨论通过了 4\[修订的第一节)介绍#I1>KLSRE>IL1$*!6./0;同意参会代表提出的文字修订案!例

如)沿食物链#HJL1MFLLS E:HI1$* )同一个健康方法#L1Q:QHJ>: H__KLHE:$* )不合理的贸易壁垒 # R1CRO>IFIQS
^HKKIQKO$*等!以保证文字准确清晰!并保证与食品法典相关文本和缔约方会议准则中商定术语的一致性"

关于 \T<,人类医学用抗菌药物关键清单-的内容!6./0;指出!)专门#O_QEIHJJW$*一词使成员国可以在确
定优先风险管理措施以控制和减少食源性 /0;时!灵活考虑整个 \T<文件或重要医学抗生素附件列表"

#9$第二节)范围#OEL_Q$*中!考虑食物链的定义和环节已经包括饲料!6./0;同意删除)饲料#FQQS$*

一词!同时强调了该规范应关注抗菌药#H1>ÎHE>QKIHJ$!在有科学证明有食源性耐药风险时关注其他抗生素&

生物杀剂#^ILEISQ$不属于该规范范畴"
#3$6./0;同意第三节)定义#SQFI1I>IL1$*中的定义同样适用于,食源性抗生素耐药性综合监测指南-"

虽然有部分定义与其他法典文件中的定义重复!但考虑到标准使用的便利性!本节将保留该规范广泛使用
的定义和术语!如抗菌药 #H1>ÎHE>QKIHJ$%抗生素耐药性 #H1>IAIEKL̂IHJKQOIO>H1EQ$%抗生素耐药决定因子
#H1>IAIEKL̂IHJKQOIO>H1EQSQ>QKAI1H1>$%标签核准外使用#LFFJĤQJROQ$%食品生产动物#FLLS2_KLSREI1MH1IAHJ$%

增长促进#MKLP>: _KLAL>IL1$%营销授权#AHKaQ>I1MHR>:LKIbH>IL1$%药物警戒# _:HKAHEL‘IMIJH1EQ$% 植物或作物
卫生专业人员#_JH1>,EKL_ :QHJ>: _KLFQOOIL1HJ$等" 同时删除了)共耐药和交叉耐药#EL2H1S EKLOOKQOIO>H1EQ$*
)主管当局 #ELA_Q>Q1>HR>:LKI>W$* 等" 认可了 )疾病控制 #EL1>KLJLFSIOQHOQ,AQ>H_:WJHcIO$%疾病预防
#_KQ‘Q1>IL1 LFSIOQHOQ,_KL_:WJHcIO$%治疗#>KQH>AQ1>LFSIOQHO$*等定义的引入!以便反映抗菌剂在动物或植
物,作物的不同施用方式"

该部分的主要争议点包括 )食品生产环境 #FLLS _KLSREQQ1‘IKL1AQ1>$*和 )医学上重要的抗生素
#AQSIEHJJWIA_LK>H1>H1>IAIEKL̂IHJO$*的定义" 对于)食品生产环境#FLLS _KLSREQQ1‘IKL1AQ1>$*的定义!中国%

美国%日本等大多数代表团建议只考虑食品生产过程中紧邻的#IAAQSIH>Q$%临近区域 #‘IEI1I>W$和有科学证
据#OEIQ1>IFIEQ‘ISQ1EQ$表明有风险的环境&而欧盟%挪威和俄罗斯等代表团强调扩大食品生产环境的范围"

最终!6./0;商定了一个折衷方案!即食品生产环境的定义中主要考虑紧邻的 #IAAQSIH>Q$%临近区域
#‘IEI1I>W$和有相关证据 #KQJQ‘Q1>Q‘ISQ1EQ$表明有风险的环境" 对于 )医学上重要的抗生素 #AQSIEHJJW
IA_LK>H1>H1>IAIEKL̂IHJO$*的定义!欧盟%挪威和俄罗斯等代表团提出应扩大该定义的范围!考虑所有可能引
起交叉耐药或共耐药的抗生素类别" 中国%美国%日本%智利等大多数代表团认为应采用 \T<的定义!即医
学上重要的抗生素应只包括对人类治疗有重要意义的抗生素!而不包括对人类健康没有风险的抗生素" 对
于)治疗用途#>:QKH_QR>IEROQ$*的定义涉及到抗生素适用原则!各代表团无法达成统一意见!6./0;同意将
在下届会议上进一步审议此定义"

#8$6./0;同意对第四节)原则#_KI1EI_JQ$*内容进行部分微调修订" 该部分主要分歧为涉及医学上重
要的抗生素是否可以用作促生长剂%是否可以作为预防性用药等" 欧盟%挪威%俄罗斯%埃及%泰国和印度等
代表团表示基于可能的共耐药和交叉耐药风险!所有抗生素不能用作促生长剂!也不能作为预防性用药"
但美国%日本%智利%巴西%澳大利亚%加拿大%新西兰和韩国等大部分代表团认为医学上重要的抗生素不应
用作促生长剂!但其他抗生素经过风险评估后确定对人类健康无风险的情况下应允许用作促生长剂" 预防
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性给药可以经过专业审查%在确定的特定环境下%基于流行病学知识%在各国立法允许情况下%按照合适的
剂量和周期进行合理使用" 经过反复协商协调!6./0;同意接受美国等代表团的修订意见!在风险评估确
定无健康风险的情况下合理使用抗生素!特别是预防性用药" 同时保留欧盟%挪威和俄罗斯的意见!并在下
次会议继续讨论"

#($第五节)主管当局的责任#KQO_L1OÎJQH1S _KRSQ1>ROQLFH1>IAIEKL̂IHJHMQ1>O$*中!6./0;同意大部
分修订内容" 对于该部分是关注所有抗生素!还是只关注医学上重要的抗生素的使用仍存在分歧" 欧盟%
挪威%俄罗斯等代表团认为政府需要评价所有抗生素对食物链的耐药风险!企业需要把控所有抗生素的分
布%市场化%出口%销售和批发!兽医和植保专业人员需要把控所有抗生素的处方%合理用药规范等" 美国%
日本%智利%巴西%澳大利亚%加拿大%新西兰和韩国等大部分代表团认为应根据各国立法!重点关注医学抗
生素在各个环节中的谨慎合理使用!没必要扩大至所有抗生素" 经过反复协商协调!欧盟做出让步!同意接
受部分环节#如政府管控环节%兽医用药环节等$只关注医学上重要的抗生素" 美国等代表团也做出让步!
同意部分环节#如广告%销售等环节$关注所有抗生素"

#$$对于第七节)消费者习惯和与消费者的沟通#EL1ORAQK_KHE>IEQOH1S ELAAR1IEH>IL1 >LEL1ORAQKO$*!
6./0;同意增加)基于科学的#OEIQ1EQ2̂HOQS$*一词!以澄清向消费者提供的信息应具有良好的科学基础"
为了更好地提高各国消费者对耐药性减控的意识!6./0;推荐消费者参考国际组织的各种手册"

(D制定,食源性抗生素耐药性综合监测指南-
荷兰作为该指南制定的 G\[和 4\[主席!介绍了该指南制定工作情况!重点包括’用)监控和监测程

序#AL1I>LKI1MH1S ORK‘QIJJH1EQ_KLMKHAAQ$*代替)监控和监测系统#AL1I>LKI1MH1S ORK‘QIJJH1EQOWO>QA$*!用
)沿着整个食物链#HJL1M>:QFLLS E:HI1$*代替)贯穿整个食物链#>:KLRM:LR>>:QFLLS E:HI1$*!用)持续改进
#EL1>I1RLROIA_KL‘QAQ1>$*代替)渐进的方法#_KLMKQOOI‘QH__KLHE:$*" 鉴于时间限制!建议建立 G\[以进一
步开展有关该指南的制定工作"

$D其他事项
6./0;一致同意美国作为主持国!与中国%智利%肯尼亚%英国共同主持继续开展,最大限度减少和控

制抗生素耐药性操作规范-的修订工作&荷兰作为主持国!与加拿大%智利%中国%新西兰共同主持继续开展
,食源性抗生素耐药性综合监测指南-的制定工作"
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疫情当下"好好吃饭有多重要+
""中国疾病预防控制中心营养与健康所研究员 赵文华’

关于疫情期间!很多人宅在家里!减少外出!没有心思好好吃饭的问题" 对于这种情况!我们要告诉大
家!疫情当下!一定要好好吃饭" 为什么( 民以食为天!吃是为了营养!为了获得人体健康必须的营养素!也
就是蛋白质%脂肪%碳水化合物%矿物质%维生素和水!保证营养能够使人体的免疫细胞处于最佳的战斗状
态" 如蛋白质!是细胞更新和修复等方面所必需的!免疫细胞和抗体也是由蛋白质构成的!维生素%矿物质
对免疫功能也是不可缺少的" 反之!如果营养跟不上!不仅容易被感染!而且感染后也不易恢复" 营养素对
健康而言是预防%治疗和康复疾病的重要手段!对新冠肺炎的预防%治疗和康复来说更是如此" 所以!大家
一定要好好吃饭!为身体提供足够的营养素"

#来 源 国 家 卫 生 健 康 委 官 网! 相 关 链 接’ :>>_’,,PPPD1:EDML‘DE1,cEO,a_bO,9#9##9,
()H8S&3%^Ê&8%9&^!%88!&QE3$##3%(DO:>AJ$


