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外国出生者への支援ツール 

○○  外外国国人人結結核核治治療療・・服服薬薬支支援援員員派派遣遣制制度度  

都内に在住する結核患者等へ保健所の依頼に基づき、保健師と同行し、通訳等の支援を行ない、

治療促進と服薬の中断を防ぐことを目的とする。※Google フォームより申込 

対応言語（令和４年４月現在 30 言語）： 

北京語（中国語）・ハングル語（韓国）・タガログ語（フィリピン）・タイ語・ミャンマー

語・ポルトガル語・英語・ネパール語・スペイン語・インドネシア語・ベトナム語・フ

ランス語・ヒンディー語・モンゴル語・クメール語（カンボジア）・ベンガル語（バング

ラディシュ）・ロシア語・ペルシャ語・広東語（香港、マカオ）・アラビア語・ウルドゥ

ー語（パキスタン）・ラオス語・台湾語・イタリア語・ダリー語・ドイツ語・パシュート

語・シンハラ語・トルコ語・タミル語 

  

○○  多多言言語語動動画画『『長長引引くくそそのの咳咳  結結核核かかもも』』 

外国出生者の方々などが、結核を正しく理解し、安心して検査や治療を受けられることを目的

として作成。結核、接触者健診等の４セクション、28 コーナーで構成され、コーナーごとの視

聴が可能。東京都の公式動画チャンネル「東京動画」、「YouTubeⓒ東京都チャンネル」でパソコ

ンやスマートフォンから視聴可能。（日本語字幕付き）  

対応言語：英語・中国語（北京語）・韓国語、ベトナム語・ネパール語・タガログ語・ 

ミャンマー語  

視聴方法：東京都福祉保健局のホームページにアクセス後「結核情報・対策」で検索。 

各コーナーへのリンク、患者等に配布可能なＱＲコードの一覧表を掲載している。  

  

○○  多多言言語語リリーーフフレレッットト『『長長引引くく咳咳、、本本当当にに風風邪邪でですすかか？？』』  

  主に結核の症状や外国語で電話相談できる窓口を紹介  

※東京都福祉保健局ホームページからのダウンロード可 

対応言語：英語・中国語（北京語）・韓国語・ベトナム語・ネパール語・タガログ語・ 

ミャンマー語 

  

○○  多多言言語語リリーーフフレレッットト『『療療養養のの手手引引きき』』・・『『服服薬薬ノノーートト（（結結核核患患者者用用））』』  

対応言語：英語・中国語（簡体字・繁体字）・韓国語・タガログ語・ヒンディー語・ミャンマ

ー語・ネパール語・ベトナム語・インドネシア語・タイ語・シンハラ語 

 

〇〇  服服薬薬ノノーートト（（潜潜在在性性結結核核感感染染症症のの方方））、、リリーーフフレレッットト『『結結核核のの健健診診をを受受けけるる方方へへ』』、、

問問診診票票のの多多言言語語版版  

対応言語：英語・中国語（簡体字）・中国語（繁体字）・ベトナム語・ネパール語・韓国語・ 

インドネシア語・シンハラ語・ミャンマー語・タイ語・タガログ語 
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結核に関する特定感染症予防指針 

第一次の本指針は、結核予防法（昭和二十六年法律第九十六号）に基づき、平成十六年に策定
された。結核予防法が平成十九年に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
（平成十年法律第百十四号。以下「法」という。）に統合され、平成二十三年に本指針が改正さ
れて以来、五年余りが経過した。 

我が国における結核患者数は減少傾向にあり、人口十万人対罹患率（以下「罹患率」という。）
は、平成二十七年には十四．四となり、世界保健機関の定義する罹患率十以下の低まん延国とな
ることも視野に入ってきた。特に小児結核対策においては、ＢＣＧ接種の実施が著しい効果をも
たらしている。しかしながら、平成二十七年の結核患者数は約一万八千人となっており、依然と
して結核が我が国における最大の慢性感染症であることに変わりはない。 

また、り患の中心は高齢者であること、結核患者が都市部で多く生じていること、結核発症の
危険性が高いとされる幾つかの特定の集団（以下「ハイリスクグループ」という。）が存在する
こと等が明らかとなっている。 

こうした状況を踏まえ、結核の予防及びまん延の防止、健康診断及び患者に対する良質かつ適
切な医療の提供、結核に関する研究の推進、人材の育成並びに知識の普及啓発を総合的に推進し、
国と地方公共団体及び地方公共団体相互の連携を図り、結核対策の再構築を図る必要がある。ま
た、平成二十六年に世界保健機関は結核終息戦略を発表し、低まん延国はもとより、日本を含め
た低まん延国に近づく国に対しても、根絶を目指した対策を進めるよう求めている。 

本指針はこのような認識の下に、予防のための総合的な施策を推進する必要がある結核につい
て、国、地方公共団体、関係団体等が連携して取り組むべき課題に対し、取組の方向性を示すこ
とを目的とする。低まん延国化に向けては、従前行ってきた総合的な取組を徹底していくことが
極めて重要であり、その取組の中で、病原体サーベイランス体制の構築、患者中心の直接服薬確
認療法（以下「ＤＯＴＳ」という。）の推進及び無症状病原体保有者のうち治療を要する者（以
下「潜在性結核感染症の者」という。）に対する確実な治療等の取組を更に進めていく必要があ
る。 

本指針に示す取組を具体化するため、国及び地方公共団体は相互に連携して取り組むとともに、
必要な財源を確保するよう努めるものとする。 

本指針については、本指針において掲げられた施策及びその目標値の達成状況、結核発生動向
等状況の定期的な検証及び評価等を踏まえ、少なくとも五年ごとに再検討を加え、必要があると
認めるときは、これを変更するものとする。 

第一 原因の究明 
一 基本的考え方 

国並びに都道府県、保健所を設置する市及び特別区（以下「都道府県等」という。）にお
いては、結核に関する情報の収集及び分析並びに公表を進めるとともに、海外の結核発生情
報の収集については、関係機関との連携の下に進めていくことが重要である。 

二 結核発生動向調査の体制等の充実強化 
結核の発生状況は、法に基づく届出や入退院報告、医療費公費負担申請等の結核登録者情

報を基にした発生動向調査（以下「患者発生サーベイランス」という。）等により把握され
ている。とりわけ患者発生サーベイランスは、結核のまん延状況の情報のほか、発見方法、
発見の遅れ、診断の質、治療の内容や成功率、入院期間等の結核対策の評価に関する重要な
情報を含むものであるため、都道府県等は、地方結核・感染症サーベイランス委員会の定期
的な開催や患者発生サーベイランスのデータ処理に従事する職員の研修等を通じて、情報の
確実な把握及び処理その他精度の向上に更に努める必要がある。 

また、国及び都道府県等は、薬剤感受性検査及び分子疫学的手法からなる病原体サーベイ
ランスの構築に努める必要がある。都道府県等は、結核菌が分離された全ての結核患者につ
いて、その検体又は病原体を確保し、結核菌を収集するよう努め、その検査結果を法第十五
条の規定に基づく積極的疫学調査に活用するほか、発生動向の把握及び分析並びに対策の評
価に用いるよう努めるものとする。 

国は、分子疫学的手法の研究を進めるとともに、その研究成果を踏まえつつ、検査及び疫
学調査の手法の平準化並びに検査結果の集約及び結核菌の収集のあり方について検討を進
めるものとする。国が行う結核菌の収集については、特に重要な多剤耐性結核患者の結核菌
を収集するための体制整備を当面の目標とする。 

なお、患者発生サーベイランス及び病原体サーベイランスを実施するに当たっては、個人
情報の取扱いに十分な配慮が必要である。 
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