
川崎市ＤＯＴＳ実施要綱 

（事業の目的） 

第１条 感染症の予防及び感染症の患者に対する医療に関する法律第５３条の１４

及び第５３条の１５に基づき、結核患者に確実に抗結核薬を服用させることによ

り結核のまん延を防止するとともに、多剤耐性結核の発生を予防することを目的

とする。 

（実施主体及び協力機関） 

第２条 実施主体及び協力機関等は、事業を効果的に推進するため緊密な連携を図る。 

（１） 実施主体 

川崎市 

（２） 協力機関 

１）社団法人川崎市医師会 

２）公益社団法人川崎市病院協会 

３）社団法人川崎市薬剤師会 

４）公益社団法人川崎市看護協会 

５）川崎市立井田病院 

６）県内の結核病床を有する病院 

７）結核指定医療機関 

（対象者） 

第３条 本事業における対象者は川崎市に登録された結核患者とする。 

（事業の内容） 

第４条 厚生労働省通知「『結核患者に対するＤＯＴＳ（直接服薬確認療法）の推進

について』の一部改正について」（平成２７年５月２１日健感発第０５２１第１

号）を基本に、対象者に対して、服薬中断のリスクを評価した上で個別患者支援

計画を作成し、患者の状況に応じて弾力的に服薬支援を行う。また、協力機関等

との連携を図り、個別患者支援計画の作成・見直し、及び治療成績評価や地域に

おける服薬支援方法の評価を行う。 



（入院中の院内ＤＯＴＳ） 

第５条 入院中の結核患者に対して、薬剤師又は看護師による直接服薬確認を行う。 

２ 退院後の地域ＤＯＴＳ（地域における服薬支援）に結び付けるため、入院して

いる病院と保健所により、ＤＯＴＳカンファレンス及び個別患者支援計画の作成

・見直しを行う。 

（地域ＤＯＴＳの計画） 

第６条 保健所支所は通院医療機関及び服薬支援者等とＤＯＴＳカンファレンス

（地域連携パス・個別連絡等での代用可）を行い、服薬中断のリスクを評価し、

対象者の状況に応じた個別患者支援計画を作成する。作成にあたっては、支援頻

度・支援内容・支援場所・服薬支援者を明記する。 

１）支援頻度 Ａ：治療中断のリスクが高い患者（服薬確認：原則毎日） 

        Ｂ：服薬確認が必要な患者（服薬確認：週１～２回以上） 

        Ｃ：Ａ・Ｂ以外の患者（服薬確認：月１～２回以上） 

 ２）支援内容 ①直接服薬確認②薬殻確認③服薬手帳の確認④電話等による連絡 

３）支援場所 １保健所支所 ２自宅 ３薬局 ４その他 

４）服薬支援者 

① 保健所支所：保健師・看護師・結核や服薬指導に関する訓練を受けた職員 

 ② 福祉事務所：ケースワーカー 

③ 協力施設 ：ハイリスクグループ・デインジャーグループが居住・滞在する施

設や事業主（学校、介護老人保健施設、介護保険等のサービス

を提供する事業所 等） 

④ そ の 他：保健所支所長が適当と認める者（ケアマネージャー、ヘルパー、

民生委員、地域包括支援センター職員等） 

２ 保健所支所は、服薬支援者が行う服薬確認について監督指導する責任を持つ。 

３ 保健所支所は、対象者の状況の変化等により、対象者及び服薬支援者と協議の

上、支援計画の見直しを図る。 

（地域ＤＯＴＳの実施） 

第７条 服薬支援者は個別患者支援計画に従い、地域ＤＯＴＳを実施する。 

２ 保健所は服薬支援者の質の向上を図るために定期的な研修等を行う。 



３ 川崎市は地域ＤＯＴＳを推進するために必要な対象者の情報について、対象者

に対して説明し同意を得た上で、結核菌検査情報調査及び患者通院状況調査等を

行う。その際に協力機関及び神奈川県等と連携を図る。 

４ 服薬を確認した場合、結核登録票もしくは本人の服薬手帳に記録する。 

（治療成績評価と地域ＤＯＴＳ実施方法の評価） 

第８条 コホート検討会を実施し、治療成績の評価、予防可能例の検討及び地域Ｄ

ＯＴＳ実施方法の評価等を行う。 

（その他） 

第９条 本要綱に定めるもののほか、本事業の実施にあたって必要な事項は、実施

主体及び協力機関が協議して対応する。 

  附 則 

 この要綱は、平成１７年４月１日から施行する。 

  附 則 

 この改正要綱は、平成１９年４月１日から施行する。 

附 則 

 この改正要綱は、平成２４年４月１日から施行する。 

附 則 

 この改正要綱は、平成２７年６月１日から施行する。 

  附 則 

 この改正要綱は、令和４年４月１日から施行する。 


