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研究要旨 
近年、梅毒の増加が続いており、特に性産業に従事する女性の増加が問題となっている。現代の性

産業は SNS の普及とともに多様化してきていることで、性感染症のハイリスク層であるが、正しい

知識や情報にスムーズにアクセスできる環境にない性産業の従事者への効果的な受検勧奨と予防啓

発が喫緊の課題である。 
 各分担研究では、女性、トランスジェンダー、外国人の SW を対象とする調査により、多様化・複

雑化している性産業の実態を明らかにする。さらに、検査や予防行動に影響する就労環境の調査も行

うことで、当事者とっても利用しやすい、予防行動や受検勧奨につながる啓発方法を検討する。また

分担研究｢流行する性感染症に対する効果的な介入と評価｣では、各分担研究で得られる情報をもと

に、梅毒等の性感染症に対する効果的な啓発プログラム開発を目指した。 
女性の SW の研究では、ベースライン調査とフォローアップ調査を行い、セックスワークにおける

普及啓発の状況を明らかにした。特にインターネットを活用して個人的が 60.4%と 2020 年の 44.5%
に比べ増加していた。また性風俗のお仕事をはじめたきっかけではお金のためが多く、コロナ禍での

経済的な事情も背景にあると考えられ、SNS の普及もあわせて考えると、インターネットを活用す

る方法に変化している可能性が示唆された。 
トランスジェンダーの SW の研究では、2021 年度に作成した啓発用資材（冊子とリーフレット）を 500

名以上の当事者の来場がある東京トランスマーチで配布した。また、トランスジェンダー向けのオンライン勉

強会を 2 回開催し、医療従事者、専門家や当事者への啓発を実施した。さらに、2022 年のエイズ学会でも
研究成果の発表を行った。トランスジェンダー当事者への質問紙調査からはU=U、PrEPといった比較的新
しい情報が十分に行き渡っていないことが明らかになった。勉強会ではこれらの新しい情報の普及も行っ

た。 またこれまでの資材を掲載したウェブサイトを作成、公開した。 
外国人 SW の研究では、アウトリーチ、聞き取り、ネットワーク分析によって表れた法社会的立場

がとりわけ脆弱な外国人 SW 層における現在目立った特徴は、聞き取り対象者の間では STI/HIV 感

染リスクの高い行動は回避され、STI 予防を含む保健行動も法制度内で理性的に行われていた点に表

れている。また、リスク行動回避や保健行動が良好な外国人 SW の中でも、トランスジェンダー女性

の SW は社会資源につながる機会がより少ない可能性も明らかになった。 
流行する性感染症に関する研究では、性産業従事者の支援団体と協力して制作した SW 向けポー

タルサイトのコンテンツを充実した、セクシャルヘルスにかかる知識・情報等について、SW のイン

タビュー動画や記事を作成した。SNS を中心に広報展開し、インフルエンサーからも情報発信して

もらうなど、啓発のためのネットワーク構築を進めている。また、若者向けに性感染症・梅毒啓発ペ

ージを「HIV 検査・相談マップ」のサイトに、梅毒啓発動画とともに掲載している。 
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A.研究目的 
 本研究班では以下の分担研究が計画された。 
【研究１】女性の SW に対する予防啓発及び効

果評価 
女性の SW を対象に質問紙調査を実施し、

検査行動（定期受検の有無、郵送検査の有無）

や予防行動に影響する就労環境についてベー

スライン調査を実施する。実施方法は、①

twitter などの SNS による当事者のソーシャ

ルネットワークを活用した無記名自記式のイ

ンターネット調査、A 社に登録しているモニタ

ーを対象に現在セックスワークに従事してい

る女性を対象にしたパネル調査等を検討する。

2 年度目以降はモニタリング調査及び効果評

価また、支援団体と協働した意見交換のため

のネットワークミーティングを開催し、女性

の SW を取り巻く環境を踏まえ、セックスワ

ークに関するスティグマや HIV 感染症・性感

染症に対するスティグマの低減を目指し、予

防啓発介入を行う。それとともに、当事者が利

用しやすい環境での HIV 検査の受検機会を提

供し、受検者にとって利便性の高い検査機会

の確立を目指す。その効果評価としてのモニ

タリング調査を実施する。 
 
【研究２】トランスジェンダーの SW に対する

効果的な介入方法 
トランスジェンダーの SW に対する効果的

な介入方法について検討する。トランスジェ

ンダーについては、日本では十分に現状把握

がされておらず、MSM への支援と比べて支援

体制も整っていない不安定は環境にあること

を十分に踏まえる必要がある。 
先行研究のデータ及び追加調査を基に、数

回のミーティングを通してトランスジェンダ

ーへの効果的な予防啓発、情報提供方法につ

いて検討する。トランスジェンダーに対する

オンライン調査実施した結果を分析し、その

報告書の作成や当事者間での情報交換イベン

トの実施、セクシュアル情報等を掲載したリ

ーフレットの作成等を行う。 
 
【研究３】外国人 SW の現状調査と効果的な介

入方法 
本研究は、日本在留の「外国人 SW」とその

雇用者等を対象に実効性の高い HIV・STI 受

検勧奨の介入方法の検討をめざす。性取引に

携り「脱法／不法就労・在留者」とされる人々、

人身取引対策等によって「被害者」とされる

人々両方への詳細な聞取り調査（3 年間で 20
人）を実施する。2 年度目以降は、当事者と性

風俗産業をつなぐ仲介者あるいは人身取引ト

ラフィッカーの関係を中心とするネットワー

ク分析（当事者 20 人と雇用者等から得た SNS
等の記録を基礎データとする）を行う。これら

によって、3 年度目には一般的に仕事の好条件

に結び付く関係をモデル化し、これに保健行

動を流し込むことと、悪条件を改善する条件

を探り、検査受検への誘導を目指す。対象地は

首都圏と関西圏で、主に中国、韓国、フィリピ

ン、タイ出身者を対象にする。研究者が現在実

施しているグローバル性取引の研究と連携し、

関係各地・国の支援者・研究者等にも協力を仰

ぐ。 
本研究では、「エステ店」と街頭を対象にア

ウトリーチを実施し、現在日本で働いている

外国人SWの少数にアクセスを得た。そして、

この人たちに半構造化インタビューを行うこ

とで、言説データとネットワークデータを得、

これらの質的解釈と分析から、この人たちが

どのようなネットワークの中にあり、どのよ

うな社会資源にアクセスできているのかいな

いのかを具体的に明らかにした。さらに、具体

例を基礎に、脆弱性を克服するようなネット

ワークへの接続あるいは変換の理路をモデル

化し、最終的に、外国人 SW とその雇用者・関

係者を対象に、実効性の高い HIV/STI 予防奨

励と受検勧奨に向けた介入方法を検討した。 
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【研究４】流行する性感染症に対する効果的な

介入と評価 
  本研究では、流行する性感染症に対するハ

イリスク層への効果的な介入方法を検討する。 
現在、流行している COVID-19 の性産業自

体への影響、検査受検の状況、梅毒の発生動向

等を分析し、総合的な啓発へ繋げていく。 
初年度から 2 年度目にかけ、性産業従事者

に影響力のある複数のインフルエンサーと連

携しながら、啓発のためのネットワーク構築

をすすめる。さらに、ホームページ、動画、複

数の SNS などを利用した、知識認知や受検動

機づけにつながる現代型の啓発プログラム開

発を行う。2 年度目以降は、新たな啓発プログ

ラムを利用して、梅毒等の性感染症の啓発を

集中的に実施する。その効果については、SNS
やホームページのアクセス評価、性産業従事

者へのアンケート調査、疫学調査など、複数の

手法による評価を行う。 
さらに郵送検査、保健所検査、性感染症診療

クリニックの利用に関する実態調査を検討す

る。3 年度目には、検査体制へのアクセス改善、

対象地域を選定して性感染症診療クリニック

との連携モデルの構築を検討する。 
また、各対象者の現状やニーズに合わせた

啓発プログラムをまとめ、HIV・性感染症の検

査ガイドライン作成に向けた検討を行う。そ

れらにより、より効果的な介入と検査機会の

拡大に向けた提言を目指す。 
 
（倫理面への配慮） 
 厚労省・文科省の「人を対象とする医学系研究

に関する倫理指針」に従って全ての研究を行う。

また、現場の従事者にインタビュー等を行う際

には、プライバシーの保護に配慮するとともに、

偏見差別のない接遇に心がける。そして、得られ

た情報については、社会的な影響も考慮して慎

重に扱い、対象者への迅速な還元に努める。 
 
 

３．研究結果 
詳細は、各分担研究報告書を参照 

【研究１】女性の SW に対する予防啓発及び効

果評価 
最終年度は初年度と同様の調査を行い、女性

の現役のセックスワーカーを対象に検査行動

（定期受検の有無、郵送検査の有無）や予防行

動、啓発普及の認知についてフォローアップす

ることを目的とした。 
調査方法は予防啓発に関わりのない A 社が

保有するアンケートモニター登録者を対象に

居住地と年齢で 2 段層化抽出を用いて、成人女

性を対象にスクリー調査を実施し、5 年以内に

相手からお金をもらって性交渉をしたことが

ある人に本調査を実施し、分析対象とした。ス

クリーニング調査の結果、成人女性の 4.4%がセ

ックワークを経験しいた。これまで経験したセ

ックスワークの場所や方法については、ちょん

の間（旧遊郭）3.3%、ソープランド 18.1%、デ

リバリー（派遣型）ヘルス 48.8%、店舗型ヘル

ス 23.5%、ピンクサロン 13.4%、路上等で出会

って個人的が 16.5%であり、経験割合に著変は

みられなかった。一方でインターネットを活用

して個人的が 60.4%と 2020 年の 44.5%に比べ

増加していた。また性風俗のお仕事をはじめた

きっかけではお金のためが多く、コロナ禍での

経済的な事情も背景にあると考えられ、SNS の

普及もあわせて考えると、インターネットを活

用する方法に変化している可能性が示唆され

た。 
性感染症既往はほとんどの疾患では著変は

みられなかったが、2 倍以上増加していたのは

梅毒であり、感染動向で指摘されていることと

一致する。HIV 治療や検査に関する知識の正答

率は 27.8%～67.8%と U=U や TasP に関する

知識では低くとどまっているものの、初年度に

比べいずれの知識も正答率は増加していた。 
これまでの HIV 検査受検割合は全体では

44.0%であり、2020 年度の 42.6%と著変はみら

れなかった。先行研究では 36.9%であり、やや

上昇している一方で、これまでに医療機関で医

療職者から、HIV 抗体検査をすすめられた経験
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は 13.9%（2020 年）から 24.2%（2023 年）で

あり、PrEP の服薬経験割合も 6.2%（2020 年）

から 15.0%（2023 年）と上昇しており、セック

スワーカーにおける PrEP の急速な普及が示唆

され、クリニック診療の結びつきも一因である

と思われる。 
SWASH の活動認知についてよく知っている

9.5%（2020 年 4.6%）、少し知っている 16.2%
（2020 年 11.2%）であり、時期別に有意差がみ

られ、6 ヶ月-1 年の間で他に比べて高かった。

また「赤い傘」のホームページを見たことがあ

ると回答した人は 10.8%（2020 年 5.2%）、知っ

ているが見たことはない人は 16.6%（2020 年

11.8%）であり、SWASH 認知と同様の傾向で

あった。この 3 年間でホームページのコンテン

ツは増え、twitter などでの啓発も盛んにおこな

われていたことから、活動の認知が上昇してい

ることが考えられ、対象層に効果的に取り組ま

れていたと考えられる。 
 
【研究２】トランスジェンダーの SW に対する

効果的な介入方法 
本研究は、トランスジェンダーのセックスワーカー

（以下、TG-SW）を対象に、以下を実現していてい
くための環境づくりを目的としている。・HIV など性

感染症に関する情報が入手できる・新しい情報に基

づき、性感染症に関する予防方法を自ら選択実行

できる ・HIV など性感染症の可能性があったとき、
安心して検査を受けられる・HIV など性感染症に感
染したときに、安心して治療につながることができる。 
その目的達成に向けて、質問紙調査やインタビュ

ー調査を通じて、TG-SW の置かれている状況を把

握するとともに、啓発を進めていくための協力体制

を構築しながら啓発介入を実施し、その全体の動き

を一つのモデルケースとして提示した。 
今年度は、2021 年度に作成した啓発用資材（冊

子とリーフレット）を 500名以上の当事者の来場があ
る東京トランスマーチで配布した。また、トランスジェ

ンダー向けのオンライン勉強会を 2 回開催し、医療
従事者、専門家や当事者への啓発を実施した。さら

に、2022 年のエイズ学会でも研究成果の発表を行
った。トランスジェンダー当事者への質問紙調査か

らは U=U、PrEP といった比較的新しい情報が十

分に行き渡っていないことが明らかになった。その

ため勉強会ではこれらの新しい情報の普及も行った。  
 またこれまでの資材を掲載したウェブサイトを作成、

公開した。 
トランスジェンダー当事者が参加し、啓発資材を

製作、当事者が集まる場で資材のアウトリーチを実

施したことの意義は大きい。質問紙調査、インタビュ

ー調査いずれからも、TGの集団の中での多様性が
示されている中、その多様性を意識し、また彼らに

到達する様々な啓発資材の開発が必要であると考

える。 

 
【研究３】外国人 SW の現状調査と効果的な介

入方法 
本分担研究では、現在日本で働いている少数

の外国人 SW にアクセスし、聞き取りのデータ

とネットワークデータを得て、その質的解釈と

分析から、この人たちがどのようなネットワー

クの中にあり、どのような社会資源にアクセス

できているのかいないのかを具体的に明らかに

することをめざした。そして、これら具体例を端

緒として、脆弱性を克服するようなネットワー

クへの接続あるいはネットワークの変換のモデ

ルを見出し、外国人SWとその関係者を対象に、

実効性の高い HIV・STI 予防奨励と受検勧奨に

向けた介入方法の検討に向かうことを最終的な

目標とした。最終年度である今年度は、神戸と新

宿におけるアウトリーチを経て、東京新宿で街

頭に立つ 5 人の外国人 SW から記録を残す聞き

取りが許された。そして、昨年度に引き続き、聞

き取りの言説解釈および、聞き取り対象者を中

心とするソシオグラムを基にしたネットワーク

分析を行った。 
アウトリーチ、聞き取り、ネットワーク分析に

よって表れた、法社会的立場がとりわけ脆弱な

外国人 SW 層における現在目立った特徴は、聞

き取り調査が可能だった外国人 SW は日本人の
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配偶者等または留学生の資格をもったことのあ

る人びとで、結果として、聞き取り対象者の間で

は STI/HIV 感染リスクの高い行動は回避され、

STI 予防を含む保健行動も法制度内で理性的に

行われていた点に表れている。しかし、このこと

は他方で、脆弱性のより高いいわゆる「不法残留

者」などからは話を聞くことができなかったこ

とを意味している。また、リスク行動回避や保健

行動が良好な外国人 SW の中でも、トランスジ

ェンダー女性の SW は社会資源につながる機会

がより少ない可能性も明らかになった。 
以上から、本分担研究は、STI/HIV 予防奨励

と受検勧奨の要は、留学生と比べても脆弱性が

低くアクセスの可能性は高い日本人の配偶者等

の資格をもって在住している SW である、と結

論する。そしてこの人たちに、より脆弱な外国人

SW のネットワークを強化しつつ、検査受診・保

健行動奨励の意義と方法を伝達してもらうアン

バサダーになってもらう提案を行う。 
 

【研究４】流行する性感染症に対する効果的な

介入と評価 
 性産業従事者の支援団体と協力して作成した

SW 向けポータルサイトに、HIV や梅毒などの

性感染症や、SW の性の健康への関心を高めるた

めセクシャルヘルスにかかる知識・情報等につ

いて、コンテンツを充実した。SW のインタビュ

ー動画や記事を掲載した。そして SNS を中心に

広報展開し、インフルエンサーからも情報発信

してもらうなど、啓発のためのネットワーク構

築を進めた。 
また、若者向けの性感染症・梅毒啓発ページを

梅毒啓発動画とともに「HIV 検査・相談マップ」

のサイトに掲載した。さらに、梅毒啓発冊子（検

査班：分担研究者 土屋菜歩）を改訂し、全国の

保健所に配布し、追加の配布依頼にも対応した。 
啓発の効果については、SNS やホームページ

のアクセス評価、性産業従事者へのアンケート

調査等の複数の手法による評価を行った。  
さらに、郵送検査、保健所検査、性感染症診療

クリニックの利用に関する実態調査の実施につ

いて検討を行い、最終年度には、HIV・性感染症

の検査ガイドライン作成に向けた検討を行った。 
 

D.考察 
 近年は、梅毒の流行が深刻な状況となってお

り、若い女性における報告数の増加が大きな問

題となっている。そして、現代の日本においても、

HIV 感染と同じ性感染症が、異性間でも急増す

る環境が明らかとなったことで、今後の受検勧

奨法についても再検討することが求められてい

る。その一方で、女性が従事する性産業の形態は

急速に複雑化・多様化しており、一般市民の性サ

ービスに対する意識や行動も大きく変化してき

ている。したがって、潜在的なハイリスク層への

感染拡大を防ぐためには、早期に実態を把握す

るための調査を行い、よりリスクの高い対象者

への受検勧奨と予防啓発を行うことが、我が国

の HIV 感染症を含む性感染症対策における重要

な課題となっている。 
 女性の性産業従事者へのアンケート調査や、

より感染リスクの高い MSM やトランスジェン

ダーの性産業従事者への調査など多角的な研究

を実施しており。本研究によって、時代とともに

変化している現代の性産業の実態を明らかにし、

自治体の担当者とも連携して、その多様性・複雑

性に合ったより効果的な啓発・受検勧奨法の立

案につながっていくことが、今後、期待される。 
さらに当事者ネットワークの構築とともに、

ホームページや複数のSNSを利用して実施され

る新たな啓発プログラムは、評価と改善を繰り

返すことで、流行する性感染症の制御へ向けて

寄与していくことが期待される。 
 
E.結論 

HIV、梅毒の流行状況を踏まえ、各疾患の罹患

リスクの高い対象者の多様性に合わせた受検勧

奨が必要であり、女性の SW の仕事場が、非店

舗型が多くなっていることから、予防啓発、受検

勧奨について、アクセスしやすいインターネッ
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トやSNSなど現代型の広報ツールによる対応が

重要となってくる。 
また、トランスジェンダーSW には、予防情報

の浸透が不十分なため、対象となる層へ届ける

ためのアウトリーチの開発、予防情報の普及が

不可欠であり、実施にあたっては当事者の多様

性に配慮した更なる検討が必要となる。多くのト

ランス当事者が集まるイベントでの情報普及は、必

要だが未到達な情報を広く流通させるために重要

な役割を持つと思われる。これまで十分に啓発対象

とされたなかった層に情報が行き届くには時間がか

かることから、長く啓発がおこなわれていく体制が必

要と言える。 

各分担研究の調査では、ハイリスク層におけ

る現代の性産業の実態を明らかにし、その多様

性・複雑性に合った効果的な介入と検査機会の

拡大へ向けた提言が必要で。さらに、これらの研

究によって得られる情報や、現在流行している

COVID-19 の性産業自体への影響、検査受検の

状況、梅毒の発生動向等を踏まえた総合的な性

感染症に対する効果的な啓発プログラム開発も

進めていく。当事者ネットワークの構築ととも

に、ホームページや複数の SNS を利用して実施

される新たな啓発プログラムは、評価と改善を

繰り返すことで、流行する性感染症の制御へ向

けて寄与していくことが期待される 
 
F.健康危険情報 
 なし 
 
G.研究発表等 
 各分担研究者の報告内に掲載 
 
H.知的所有権の出願・登録状況（予定を含む） 
 なし 
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厚生労働科学研究費補助金【エイズ対策政策研究事業】 
HIV 検査受検のための性産業従事者や事業者等に対する効果的な介入に向けた研究 

(分担) 研究報告書 
 

女性の SW（セックスワーカー）に対する予防啓発及び効果評価 
 

研究分担者 塩野徳史（大阪青山大学 健康科学部看護学科 准教授） 

研究協力者 要友紀子、宮田りりぃ、宮階真紀（SWASH） 

今村顕史（東京都立駒込病院） 
 

研究要旨 

最終年度は初年度と同様の調査を行い、女性の現役のセックスワーカーを対象に検査行動

（定期受検の有無、郵送検査の有無）や予防行動、啓発普及の認知についてフォローアップ

することを目的とした。 
調査方法は予防啓発に関わりのない A 社が保有するアンケートモニター登録者を対象に居

住地と年齢で 2 段層化抽出を用いて、成人女性を対象にスクリー調査を実施し、5 年以内に

相手からお金をもらって性交渉をしたことがある人に本調査を実施し、分析対象とした。ス

クリーニング調査の結果、成人女性の 4.4%がセックワークを経験しいた。これまで経験した

セックスワークの場所や方法については、ちょんの間（旧遊郭）3.3%、ソープランド 18.1%、

デリバリー（派遣型）ヘルス 48.8%、店舗型ヘルス 23.5%、ピンクサロン 13.4%、路上等で

出会って個人的が 16.5%であり、経験割合に著変はみられなかった。一方でインターネット

を活用して個人的が 60.4%と 2020 年の 44.5%に比べ増加していた。また性風俗のお仕事を

はじめたきっかけではお金のためが多く、コロナ禍での経済的な事情も背景にあると考えら

れ、SNS の普及もあわせて考えると、インターネットを活用する方法に変化している可能性

が示唆された。 
性感染症既往はほとんどの疾患では著変はみられなかったが、2 倍以上増加していたのは

梅毒であり、感染動向で指摘されていることと一致する。HIV 治療や検査に関する知識の正

答率は 27.8%～67.8%と U=U や TasP に関する知識では低くとどまっているものの、初年度

に比べいずれの知識も正答率は増加していた。 
これまでの HIV 検査受検割合は全体では 44.0%であり、2020 年度の 42.6%と著変はみら

れなかった。先行研究では 36.9%であり、やや上昇している一方で、これまでに医療機関で

医療職者から、HIV 抗体検査をすすめられた経験は 13.9%（2020 年）から 24.2%（2023 年）

であり、PrEP の服薬経験割合も 6.2%（2020 年）から 15.0%（2023 年）と上昇しており、

セックスワーカーにおける PrEP の急速な普及が示唆され、クリニック診療の結びつきも一

因であると思われる。 
SWASH の活動認知についてよく知っている 9.5%（2020 年 4.6%）、少し知っている 16.2%

（2020 年 11.2%）であり、時期別に有意差がみられ、6 ヶ月-1 年の間で他に比べて高かった。

また「赤い傘」のホームページを見たことがあると回答した人は 10.8%（2020 年 5.2%）、知

っているが見たことはない人は 16.6%（2020 年 11.8%）であり、SWASH 認知と同様の傾向

であった。この 3 年間でホームページのコンテンツは増え、twitter などでの啓発も盛んにお

こなわれていたことから、活動の認知が上昇していることが考えられ、対象層に効果的に取

り組まれていたと考えられる。 
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A.研究目的 

本研究は、女性の現役のセックスワーカーを

対象に質問紙調査を実施した。その結果を分析

し、検査行動（定期受検の有無、郵送検査の有

無）や予防行動、啓発普及の認知についてベー

スラインデータを得て、女性のセックスワーカ

ーを取り巻く環境を踏まえ、セックスワークに

関するスティグマや HIV 感染症・性感染症に

対するスティグマの低減を目指し、予防啓発介

入の方向性を検討し、訴求力のある啓発資材を

作成することを目的としている。 

本年度は、初年度に実施した質問紙調査結果

について詳細な分析を試み、その結果に基づい

て、当事者団体である SWASH と今後の予防

啓発の方向性について意見交換を行った。 

 

B.研究方法 

セックスワーカーにおける状況について、予

防啓発に関わりのない日本のインターネット

サイトを運営する A 社が保有するアンケート

モニター登録者を対象にスクリーニングする

調査を行い、次いで性行動や検査行動などに関

して 2 次調査（以下、本調査）を 2023 年 1 月

に実施した。 

平成 27 年度国勢調査を基に、47 都道府県と

年齢階級によって層化し 20 歳から 59 歳の女

性を比例配分し、その割合に基づき A 社保有

のニター登録者のうち成人女性を対象にして

スクリーニング調査を実施した。スクリーニン

グ調査では性別、年齢、居住地、性行動、性感

染症既往歴、PrEP に関する経験、検査受検行

動、HIV や性感染症、検査に関する知識、エイ

ズにかかわるこれまでの経験の 15 問を尋ねた。

｢相手からお金をもらって性交渉（セックス）

をした経験｣については、その時期を尋ね、性

交相手が異性で過去 5 年間にお金をもらった

性交経験がある女性を対象に本調査を実施し

た。 

本調査の質問項目は基本属性の他、HIV や

性感染症に関する知識や意識、過去 6 ヶ月間の

HIV やエイズに関する対話経験、検査行動、性

感染症既往歴、性行動、セックスワークに関す

る意識などを尋ねた。分析では初年度と同様に

一番最近のセックスワークの経験時期別にク

ロス集計を行った。 

統計的有意差はカイ 2 乗検定を用いて検討

した。有意水準を 5％未満とした。データの集

計および統計処理には IBM SPSS Statistics 

23（Windows）を用いた。 

 

（倫理面への配慮） 

本研究実施については大阪青山大学研究倫

理審査委員会より実施の承認を得た。 

 

C.研究結果 

1.調査の概要 

 調査は 2023 年 1 月に実施した。まず 2 段層

化抽出法により A 社保有のニター登録者のう

ち成人女性 123,172 人を対象に依頼をかけ、

同意の得られた 102,034 人にスクリーニング

調査を実施した。 

このうち、これまでに性行為をした相手で同

性のみと回答した人は4.2%（2020年度6.2%、

以下（ ）内は 2020 年度）、同性と異性の両方

と回答した人は 1.8%（1.8%）であった。また、

これまでに相手にお金を払って性交渉をした

ことがある人は 0.9%（0.9%）、これまでに相手

からお金をもらって性交渉をしたことがある

人は 4.4%（5.6%）であった。さらに、これま

でに相手からお金をもらって性交渉をしたこ
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とがあると回答した人のうち、その時期につい

て 6 ヶ月以内が 11.4%（9.3%）、6 ヶ月-1 年の

間が 4.8%（3.5%）、1 年-3 年の間が 10.3%

（9.5%）、3 年-5 年の間が 12.1%（9.1%）、5 年

以上前が 61.4%（68.6%）であった。 

5 年以内に相手からお金をもらって性交渉

をしたことがあると回答した人 1,822 人（これ

までの性交相手が同性のみの人も含み）を対象

に本調査の回答を依頼し、回答の得られた人の

うち、これまでの性交相手が異性、あるいは異

性と同性の両方と回答した 1,130 人を分析対

象とした（有効回答率 65.9%）。 

分析対象者の平均年齢は 32.0±8.7 歳

（32.6±9.1 歳）で、年齢層別には 20-29 歳

52.6%（49.5%）、30-39 歳 27.2%（27.6%）、40-

49 歳 15.8%（16.1%）、50-59 歳 4.5%（6.8%）

であった。居住地はブロック別に北海道・東北

10.7%（10.2%）、関東 38.0%（39.2%）、北陸・

甲信越 6.1%（5.2%）、東海 10.5%（11.5%）、

近畿 17.5%（16.7%）、中国・四国 7.4%（7.7%）、

九州 9.7%（9.6%）であった。 

一番最近のセックスワークの経験時期は 6

ヶ月以内 31.5%（31.4%）、6 ヶ月-1 年の間

13.8%（11.7%）、1年-3年の間 25.5%（28.2%）、

3 年-5 年の間 29.2%（28.7%）であった。以降

は一番最近のセックスワークの時期別に分析

した結果に基づき報告する。 

 

2.分析結果 

1)基本属性 

 基本属性については表 1、表 2 に示した。居

住形態について独居であると回答した人は全

体で 29.6%（31.5%）、一番最近のセックスワ

ークの時期別（以下、時期別）に有意差がみら

れ（p=0.01）、過去 6 ヶ月以内は 39.3%（38.0%）、

6 ヶ月-1 年の間は 30.1%（35.3%）で他と比べ

やや高い割合であった。逆に既婚割合は全体で

36.0%（39.0%）、3 年-5 年の間 45.2%（49.2%）

で他と比べ高い割合であった（p≺0.01）。 

 

2)セックスワークの形態（表 3、表 4） 

セックスワークの仕事を始めたときの平均

年齢は 22.8±6.2 歳、最少 5 歳、最高 57 歳

（23.0±6.3 歳、最少 10 歳、最高 55 歳）であ

った。これまで経験したセックスワークの場所

や方法については、ちょんの間（旧遊郭）3.3%

（3.3%）、ソープランド 18.1%（16.9%）、デリ

バリー（派遣型）ヘルス 48.8%（47.0%）、店舗

型ヘルス 23.5%（24.8%）、ピンクサロン 13.4%

（11.6%）、路上等で出会って個人的が 16.5%

（11.5%）、インターネットを活用して個人的

が 60.4%（44.5%）であった。時期別に有意差

がみられたものは、ちょんの間（旧遊郭）（p≺
0.01）過去 6 ヶ月以内の経験者での割合高かっ

た。（図 1） 
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 性風俗のお仕事をはじめたきっかけについ

て自由記述で尋ね、切片化して集計した。 

 経済的事情、学費、効率的、短時間で稼げる

など「お金のため」と回答した人が最も多く全

体で 70.5%であった。時期別に有意差がみられ、

6 ヶ月-1 年の間で 59.6%と他と比べ低かった。

他に「なんとなく/特に理由はない」が 9.8%、

次いで「友達・知人・先輩に誘われて」6.0%、

「紹介された・スカウトされた」3.1%、「Sex が

好きだから・仕事に興味があった・性風俗の仕

事に対して抵抗はなかったから」5.3%、パート

ナーの借金を背負った、ホストに使う、離婚し

たことで経済的に苦しくなったなど「パートナ

ー絡み」3.8%であった。 

 

3)HIV/性感染症に関する知識（表 4） 

HIV/性感染症に関する知識について 12 問

で尋ね、正答割合を表に示した。 

「HIV に感染していても、適切な治療を行

えば、感染していない人とほぼ同じ寿命を生き

ることができる（正）」は全体で 57.5%（43.3%）、

「HIV に感染していても、服薬を継続するこ

とで血液中から HIV がほとんど見つからなく

なるレベル（検出限界以下）に減少する（正）」

は全体で 31.2%（17.9%）、「HIV に感染してい

ても、適切に治療を継続することにより、他の

人へ感染させる可能性は事実上ない（正）」は

全体で 27.8%（＊U=U の認知 14.1%）、「HIV

感染症の治療には 1 日 1 回１錠の服薬ですむ

方法や注射もある（正）」は全体で 28.8%

（18.5%）であった。「HIV に感染していても、

服薬を継続することで血液中から HIV がほと

んど見つからなくなるレベル（検出限界以下）

に減少する（正）」では有意差がみられ、6 ヶ月

-1 年の間で 40.4%と最も高かった。 
 

 

 
HIV 検査に関する知識ではウィンドウピリ

オド・擬陽性・確認検査・保健所での無料匿名

検査の 4 項目を尋ねた。最も正答割合が低かっ

たのは「擬陽性：HIV 即日検査や郵送検査キッ

トでは感染していなくても陽性と結果が出る

ことがある（正）」であり全体で 31.1%（25.8%）、

時期別に有意差はみられなかった。 
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4)生涯の性感染症既往 

性感染症既往については表 5 に示した。これ

までの性感染症既往割合は全体で 75.3%

（58.4%）、時期別に有意差がみられなかった

（p=0.63）。いずれも自記式回答であるが、内

訳は全体では梅毒 5.8%（2.7%）、A 型肝炎 1.6%

（0.8%）、B 型肝炎 2.4%（1.4%）、C 型肝炎

1.6%（1.1%）、尖圭コンジローマ 9.3%（6.9%）、

クラミジア 42.9%（40.8%）、淋病 15.0%

（10.4%）、性器ヘルペス 12.6%（11.7%）、ア

メーバ赤痢 1.7%（0.5%）、HIV 感染症 2.2%

（2.9%）であった。時期別に有意差がみられた

のは梅毒、A 型肝炎、B 型肝炎、C 型肝炎、HIV

感染症、性器カンジタ症、膣トリコモナス症、

毛じらみ症であった。 
 

 
 

 
5)過去６ヶ月間の対話経験と支援 

 過去 6 ヶ月間に周囲の人と HIV やエイズに

ついて話した経験について、全体で 5.8%～

11.9%（6.4%～18.3%）であり、医療関係者と

は 9.1%（10.6%）であった。 

 周りに HIV や性感染症に関連した話しや悩

みごとについて相談ができる人がいないまた

は誰にも相談したくはないと回答する人は

27.8%、周りに性風俗でのお仕事やお金をもら

って性交渉をしたことに関連した話しや悩み

ごとについて相談ができる人がいないまたは

誰にも相談したくはないと回答する人は

35.8%、もしも付添や介助が必要なくらい体調

が悪くなったときに病院への付き添いや介助

をしてくれる人がいないまたは誰にも相談し

たくはないと回答する人は 23.2%であった。 

 

6)HIV 検査行動 

 HIV 検査行動については表 9 に示した。こ

れまでの HIV 検査受検割合は全体では 44.0%

（42.6%）であり、時期別に有意差がみられ 6

ヶ月-1 年の間では 54.5%と他に比べて高かっ

た（p=0.01）。これまで検査を受けた場所で最

も多かったのはクリニックや診療所では全体

で 17.3%（18.9%）、次いで病院 14.1%（15.4%）、

保健所即日検査 12.1%（10.7%）であった。い

ずれも時期別に有意差がみられた。 
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過去１年間では全体で 15.8%（16.7%）であ

り、時期別に有意差がみられ 6 ヶ月-1 年の間

では 26.9%と他に比べて高かった（p=0.01）。 

一方で過去１年間に、性感染症の診断や治療

のために病院やクリニックを受診したことが

あった人は 40.1%（33.8%）であり、1 回受診

が 23.1%（19.0%）、2 回受診が 8.7%（7.4%）、

3回以上受診が8.3%（7.4%）であった（図15）。

時期別に有意差がみられ、6 ヶ月以内で高かっ

た（p≺0.01）。 

また、これまでに医療機関で医療職者から、

HIV 抗体検査をすすめられたことがあると回

答した人は、全体で 24.2%（13.9%）であった。 

 

 

 

 
7)PrEP や PEP に関する情報 

全体では「HIV 感染予防のためのセックス

前の服薬（PrEP）」や「HIV に感染したかもし

れないときの予防服薬(PEP)」について、とて

もよく知っていると回答した割合は 11.6%

（5.2%）であり、服薬経験者は 15.0%（6.2%）

であった。 

 

8)予防啓発活動の認知 

SWASH の活動認知についてよく知ってい

る 9.5%（4.6%）、少し知っている 16.2%（11.2%）

であり、時期別に有意差がみられ、6 ヶ月-1 年

の間で他に比べて高かった。また「赤い傘」の

ホームページを見たことがあると回答した人

は 10.8%（5.2%）、知っているが見たことはな

い人は 16.6%（11.8%）であり、SWASH 認知

と同様の傾向であった。 
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9)エイズにかかわるこれまでの経験 

 「授業や講義等で HIV 陽性者当事者の生の

話を聞いた」「テレビ・ラジオなどで HIV 陽性

者に関する番組を視聴した」「HIV 陽性者が登

場する映画や演劇を観た」「HIV 陽性者が登場

する小説や本を読んだ」「HIV にかかわるイベ

ントに参加した」「HIV 陽性者当事者の書いた

手記を読んだり聞いたりした」「予防啓発に取

り組んでいるコミュニティセンター(6 ヵ所；

ZEL、akta、rise、dista、HACO、mabui のい

ずれか)に行った」について尋ねた。 

 全体では「当事者の生の話を聞いた」が

39.3%（参考値：男性 21.6%、女性 20.2%）、

「テレビ・ラジオなどで視聴した」が 58.7%（参

考値：男性 54.7%、女性 52.8%）、「映画や演劇

を観た」が 47.9%（参考値：男性 32.9%、女性

37.4%）、「小説や本を読んだ」が 38.3%（参考

値：男性 19.9%、女性 22.7%）、「イベントに参

加した」が 21.2%（参考値：男性 8.2%、女性

5.5%）、「手記を読んだり聞いたりした」が

31.1%（参考値：男性 17.1%、女性 16.3%）、

「コミュニティセンターに行った」が 22.0%

（参考値：男性 7.7%、女性 4.5%）であった。 

 

D.考察 

 本研究では 2 段層化抽出により成人女性

123,172 人を対象にスクリーニング調査を実

施し、本調査を実施したものであり、初年度と

同様の方法、同様の規模で実施した。本研究の

スクリーニング調査結果では成人女性におけ

る「これまでに相手からお金をもらって性交渉

をしたことがある人」は 4.4%であり、初年度

5.6%であったことからあり程度は再現性がみ

られたと考えられる。独居割合 29.6%（2023

年）と 31.5%（2020年）や既婚割合 36.0%（2023

年）、39.0%(2020 年）と著変なく、同様の集団

であると考えられ、比較検討は可能である。そ

のため、本報告では初年度に倣い一番最近のセ

ックスワークの経験の時期別に分析を進めた。 

これまで経験したセックスワークの場所や

方法については、ちょんの間（旧遊郭）3.3%、

ソープランド 18.1%、デリバリー（派遣型）ヘ

ルス 48.8%、店舗型ヘルス 23.5%、ピンクサロ
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ン 13.4%、路上等で出会って個人的が 16.5%で

あり、経験割合に著変はみられなかった。一方

でインターネットを活用して個人的が 60.4%

と 2020 年の 44.5%に比べ増加していた。また

性風俗のお仕事をはじめたきっかけではお金

のためが多く、コロナ禍での経済的な事情も背

景にあると考えられ、SNS の普及もあわせて

考えると、インターネットを活用する方法に変

化している可能性が示唆された。 

性感染症既往は 75.3%で、2020 年の 58.4 か

ら大幅に増加した。ただし、本研究では膣トリ

コモナス症や性器カンジタ症等、女性に多くみ

られる疾患を選択肢として追加したため、全体

の性感染症既往歴の推移には留意しておく必

要がある。具体的な疾患名ではいずれも著変は

みられないが、2 倍以上増加していたのは梅毒

であり、感染動向で指摘されていることと一致

する。 

HIV 治療や検査に関する知識の正答率は

27.8%～67.8%と U=U や TasP に関する知識

では低くとどまっているものの、初年度に比べ

いずれの知識も正答率は増加していた。MSM

では過去 6 ヶ月間に周囲の人との対話経験が

予防規範を醸成し、検査行動にも関連すること

が報告されているが、本調査結果ではセックス

ワーカーにおける HIV やエイズについて話し

た経験について、全体で 5.8%～13.0%であり

非常に低い割合に留まっている。 

 

検査行動と受診行動 

 本年度のこれまでの HIV 検査受検割合は全

体では 44.0%であり、2020 年度の 42.6%と著

変はみられなかった。先行研究では 36.9%であ

り、初年度と同様に、やや上昇していると考え

られる。また過去 1 年間の受検割合も同様の傾

向であった。一方で、これまでに医療機関で医

療職者から、HIV 抗体検査をすすめられたこ

とがあると回答した人は、全体で 24.2%であり、

2020 年の 13.9%より上昇していた。「HIV 感

染予防のためのセックス前の服薬（PrEP）」の

服薬経験割合も 6.2%から 15.0%と 2 倍以上に

上昇しており、セックスワーカーにおける

PrEP の急速な普及が示唆され、クリニック診

療の結びつきも一因であると思われる。 

 

予防啓発活動の認知 

SWASH の活動認知についてよく知ってい

る9.5%（2020年4.6%）、少し知っている16.2%

（2020 年 11.2%）であり、時期別に有意差が

みられ、6 ヶ月-1 年の間で他に比べて高かった。

また「赤い傘」のホームページを見たことがあ

ると回答した人は 10.8%（2020 年 5.2%）、知

っているが見たことはない人は 16.6%（2020

年 11.8%）であり、SWASH 認知と同様の傾向

であった。この 3 年間でホームページのコンテ

ンツは増え、twitter などでの啓発も盛んにお

こなわれていたことから、活動の認知が上昇し

ていることが考えられ、対象層に効果的に取り

組まれていたと考えられる。 

 

E.結論 

本研究では集団の偏りや、自記式回答である

ことなど限界はあるものの、以下のことが明ら

かとなった。成人女性の 4.4%から 5.6%がセッ

クワークを経験している可能性があり、MSM

集団とほぼ同程度の規模である。また本研究の

結果では初年度と比較して、コロナ禍を経て風

俗形態にインターネットの活用が加わり、急速

に拡大している可能性が示唆される。 

検査行動については 2013年から比べると上
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昇しており、この 3 年間で SWASH の活動や

ホームページの啓発活動が普及していること

も示唆された。予防行動と普及啓発の関連につ

いては判断するには、横断調査であるため限界

も大きいが、対象となった集団がほぼ同様の属

性を示しており、経年的な状況を示すデータと

して考えることは可能である。セックスワーク

の時期別の分析では、本年度は初年度と比べて

も過去 6 ヶ月間～1 年間に従事した層で、予防

啓発の普及がみられたことも 3 年間の継続的

な活動が効果を上げていると思われる。 

一方で PrEP の利用割合が MSM の先行研

究と比べても増加していること、ただし知識に

ついてはあまり目立った効果はみられないこ

となどをふまえると、医療者と当事者が協働で

きる体制を構築しつつ、感染予防のリスクを低

減しつつ、従事環境を整備していく必要がある。 
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表 1 一番最近のセックスワークの経験時期別 基本属性 

 
 

  

年齢階級
29歳以下 161 45.2% 80 51.3% 179 62.2% 174 52.7% 594 52.6% <0.01
30-39歳 101 28.4% 37 23.7% 70 24.3% 99 30.0% 307 27.2%
40-49歳 75 21.1% 29 18.6% 32 11.1% 42 12.7% 178 15.8%
50歳以上 19 5.3% 10 6.4% 7 2.4% 15 4.5% 51 4.5%

地域ブロック
北海道・東北 36 10.1% 22 14.1% 37 12.8% 26 7.9% 121 10.7% 0.53

関東 134 37.6% 57 36.5% 109 37.8% 129 39.1% 429 38.0%
甲信越・北陸 21 5.9% 15 9.6% 18 6.3% 15 4.5% 69 6.1%

東海 35 9.8% 18 11.5% 28 9.7% 38 11.5% 119 10.5%
近畿 69 19.4% 20 12.8% 53 18.4% 56 17.0% 198 17.5%

中国・四国 27 7.6% 10 6.4% 17 5.9% 30 9.1% 84 7.4%
九州・沖縄 34 9.6% 14 9.0% 26 9.0% 36 10.9% 110 9.7%

現在結婚していますか。
男性と結婚 107 30.1% 55 35.3% 96 33.3% 149 45.2% 407 36.0% <0.01

パートナーと養子縁組 3 0.8% 9 5.8% 4 1.4% 3 0.9% 19 1.7%
パートナーシップ制度の利用 4 1.1% 9 5.8% 10 3.5% 4 1.2% 27 2.4%

離別 42 11.8% 13 8.3% 33 11.5% 32 9.7% 120 10.6%
死別 1 0.3% 0 0.0% 0 0.0% 2 0.6% 3 0.3%
未婚 199 55.9% 70 44.9% 145 50.3% 140 42.4% 554 49.0%

お住まいの地域はどのような地域ですか。
中心市街地 168 47.2% 60 38.5% 126 43.8% 129 39.1% 483 42.7% 0.45
郊外住宅地 161 45.2% 79 50.6% 137 47.6% 176 53.3% 553 48.9%

農村地域・漁村地域 18 5.1% 11 7.1% 14 4.9% 15 4.5% 58 5.1%
山間部 8 2.2% 5 3.2% 10 3.5% 7 2.1% 30 2.7%
離島 1 0.3% 1 0.6% 0 0.0% 3 0.9% 5 0.4%

その他 0 0.0% 0 0.0% 1 0.3% 0 0.0% 1 0.1%
現在、一人暮らしですか。

はい（一人暮らし） 140 39.3% 47 30.1% 71 24.7% 76 23.0% 334 29.6% <0.01
いいえ 215 60.4% 107 68.6% 216 75.0% 252 76.4% 790 69.9%

定住している家はない 1 0.3% 2 1.3% 1 0.3% 2 0.6% 6 0.5%
あなたの性別を表す表現として最も近いのはどれですか。

男性 7 2.0% 2 1.3% 7 2.4% 3 0.9% 19 1.7% <0.01
女性として生まれたが男性（FtM） 6 1.7% 21 13.5% 5 1.7% 2 0.6% 34 3.0%
男性として生まれたが女性（MtF） 2 0.6% 5 3.2% 6 2.1% 2 0.6% 15 1.3%

女性 339 95.2% 127 81.4% 269 93.4% 322 97.6% 1057 93.5%
その他 2 0.6% 1 0.6% 1 0.3% 1 0.3% 5 0.4%

あなたのセクシュアリティ（性的指向、どの性別の人に性的に惹かれるか）を表す表現として最も近いのはどれですか。
ゲイ・レズビアン（同性愛者） 9 2.5% 2 1.3% 5 1.7% 3 0.9% 19 1.7% <0.01
バイセクシュアル（両性愛者） 45 12.6% 41 26.3% 32 11.1% 35 10.6% 153 13.5%

ヘテロセクシュアル（異性愛者） 247 69.4% 90 57.7% 194 67.4% 234 70.9% 765 67.7%
わからない 42 11.8% 12 7.7% 38 13.2% 37 11.2% 129 11.4%

決めたくない 12 3.4% 10 6.4% 18 6.3% 15 4.5% 55 4.9%
その他 1 0.3% 1 0.6% 1 0.3% 6 1.8% 9 0.8%

あなたが、これまでに性交渉（セックス）をした相手の性別は次のどれに該当しますか。
異性のみ 297 83.4% 122 78.2% 242 84.0% 282 85.5% 943 83.5% 0.25

同性と異性の両方 59 16.6% 34 21.8% 46 16.0% 48 14.5% 187 16.5%
あなたは、これまでに相手にお金を払って性交渉（セックス）をしたことがありますか。

ある 88 24.7% 73 46.8% 64 22.2% 53 16.1% 278 24.6% <0.01
ない 268 75.3% 83 53.2% 224 77.8% 277 83.9% 852 75.4%

最終学歴
中学校 22 6.2% 7 4.5% 13 4.5% 18 5.5% 60 5.3% 0.66

高等学校 111 31.2% 46 29.5% 76 26.4% 115 34.8% 348 30.8%
専門学校/短大/高専 93 26.1% 41 26.3% 86 29.9% 89 27.0% 309 27.3%

大学/大学院 129 36.2% 62 39.7% 113 39.2% 107 32.4% 411 36.4%
その他 1 0.3% 0 0.0% 0 0.0% 1 0.3% 2 0.2%

一番最近に相手からお金をもらって性交渉した時期 合計 Pearson
カイ2乗6ヶ月以内 6ヶ月から1年の 1年から3年の間 3年から5年の間

n=356 n=156 n=288 n=330 n=1130
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表２ 一番最近のセックスワークの経験時期別 基本属性 

 
 

 

  

現在の職業として、もっとも近いのは次のどれですか。
学生 26 7.3% 6 3.8% 12 4.2% 6 1.8% 50 4.4% <0.01

企業・団体の役員 7 2.0% 8 5.1% 6 2.1% 1 0.3% 22 1.9%
企業団体の正規社員/職員 94 26.4% 51 32.7% 90 31.3% 94 28.5% 329 29.1%

公務員 9 2.5% 13 8.3% 14 4.9% 16 4.8% 52 4.6%
自営業主（個人・家族経営） 28 7.9% 10 6.4% 9 3.1% 10 3.0% 57 5.0%

事業主（従業員を雇用） 1 0.3% 4 2.6% 6 2.1% 3 0.9% 14 1.2%
臨時・契約・嘱託社員/職員 9 2.5% 4 2.6% 8 2.8% 11 3.3% 32 2.8%

派遣社員/職員 17 4.8% 11 7.1% 27 9.4% 18 5.5% 73 6.5%
請負社員/職員 3 0.8% 2 1.3% 1 0.3% 3 0.9% 9 0.8%

パート・アルバイト 105 29.5% 29 18.6% 68 23.6% 82 24.8% 284 25.1%
専業主婦・主夫 23 6.5% 9 5.8% 36 12.5% 59 17.9% 127 11.2%

その他 10 2.8% 1 0.6% 4 1.4% 4 1.2% 19 1.7%
働いていない 24 6.7% 8 5.1% 7 2.4% 23 7.0% 62 5.5%

この1年間の状況について、あなたが経験したこと
1.普段の生活において経済的なことや生活で困ること

ない 116 32.6% 55 35.3% 94 32.6% 127 38.5% 392 34.7% 0.15
１回ある 31 8.7% 27 17.3% 30 10.4% 36 10.9% 124 11.0%

２回か３回ある 61 17.1% 24 15.4% 54 18.8% 54 16.4% 193 17.1%
４回か５回ある 28 7.9% 13 8.3% 23 8.0% 17 5.2% 81 7.2%
６回以上ある 120 33.7% 37 23.7% 87 30.2% 96 29.1% 340 30.1%

2.医療費の支払いに不安を感じたこと
ない 158 44.4% 48 30.8% 114 39.6% 139 42.1% 459 40.6% <0.01

１回ある 32 9.0% 39 25.0% 48 16.7% 55 16.7% 174 15.4%
２回か３回ある 55 15.4% 29 18.6% 59 20.5% 61 18.5% 204 18.1%
４回か５回ある 27 7.6% 18 11.5% 22 7.6% 20 6.1% 87 7.7%
６回以上ある 84 23.6% 22 14.1% 45 15.6% 55 16.7% 206 18.2%

3.給与や年金の支給前に、暮らしに困ること
ない 129 36.2% 48 30.8% 106 36.8% 136 41.2% 419 37.1% <0.01

１回ある 34 9.6% 29 18.6% 28 9.7% 29 8.8% 120 10.6%
２回か３回ある 51 14.3% 36 23.1% 53 18.4% 52 15.8% 192 17.0%
４回か５回ある 28 7.9% 11 7.1% 31 10.8% 19 5.8% 89 7.9%
６回以上ある 114 32.0% 32 20.5% 70 24.3% 94 28.5% 310 27.4%

4.家計の支払い（税金、保険料、通信費、電気代、クレジットカードなど）に困ったこと
ない 108 30.3% 40 25.6% 90 31.3% 116 35.2% 354 31.3% 0.03

１回ある 40 11.2% 34 21.8% 35 12.2% 44 13.3% 153 13.5%
２回か３回ある 53 14.9% 24 15.4% 49 17.0% 55 16.7% 181 16.0%
４回か５回ある 39 11.0% 23 14.7% 33 11.5% 27 8.2% 122 10.8%
６回以上ある 116 32.6% 35 22.4% 81 28.1% 88 26.7% 320 28.3%

5.食事に費やすお金が足りないために、家族の誰かが空腹な思いをしたこと
ない 208 58.4% 82 52.6% 163 56.6% 241 73.0% 694 61.4% <0.01

１回ある 36 10.1% 23 14.7% 36 12.5% 17 5.2% 112 9.9%
２回か３回ある 32 9.0% 21 13.5% 39 13.5% 29 8.8% 121 10.7%
４回か５回ある 12 3.4% 9 5.8% 16 5.6% 10 3.0% 47 4.2%
６回以上ある 68 19.1% 21 13.5% 34 11.8% 33 10.0% 156 13.8%

6.経済的な理由で衣類購入を控えたこと
ない 107 30.1% 43 27.6% 81 28.1% 120 36.4% 351 31.1% 0.01

１回ある 43 12.1% 33 21.2% 35 12.2% 34 10.3% 145 12.8%
２回か３回ある 59 16.6% 30 19.2% 51 17.7% 47 14.2% 187 16.5%
４回か５回ある 21 5.9% 12 7.7% 33 11.5% 31 9.4% 97 8.6%
６回以上ある 126 35.4% 38 24.4% 88 30.6% 98 29.7% 350 31.0%

n=288 n=330

一番最近に相手からお金をもらって性交渉した時期 合計 Pearson
カイ2乗6ヶ月以内 6ヶ月から1年の 1年から3年の間 3年から5年の間

n=356 n=156 n=1130
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表３ 一番最近のセックスワークの経験時期別 セックスワークに関する状況① 

 
 

  

これまでに、次の場所や方法で、性風俗のお仕事（性的なサービス）をしましたか。（複数回答）
ちょんの間(旧遊郭) 18 5.1% 13 8.3% 4 1.4% 2 0.6% 37 3.3% <0.01

ソープランド 78 21.9% 32 20.5% 45 15.6% 49 14.8% 204 18.1% 0.05
デリバリー(派遣型)ヘルス 183 51.4% 65 41.7% 130 45.1% 174 52.7% 552 48.8% 0.05

店舗型ヘルス 92 25.8% 31 19.9% 64 22.2% 78 23.6% 265 23.5% 0.48
ピンクサロン 47 13.2% 27 17.3% 41 14.2% 36 10.9% 151 13.4% 0.26

路上等で出会って個人的に 61 17.1% 24 15.4% 45 15.6% 56 17.0% 186 16.5% 0.93
キャバクラ 59 16.6% 27 17.3% 46 16.0% 66 20.0% 198 17.5% 0.55

アダルトビデオへの出演 18 5.1% 14 9.0% 16 5.6% 11 3.3% 59 5.2% 0.08
性感マッサージ 44 12.4% 26 16.7% 31 10.8% 33 10.0% 134 11.9% 0.18
メンズエステ 48 13.5% 21 13.5% 38 13.2% 37 11.2% 144 12.7% 0.80

その他 19 5.3% 6 3.8% 11 3.8% 15 4.5% 51 4.5% 0.79
いずれもない 53 14.9% 20 12.8% 55 19.1% 53 16.1% 181 16.0% 0.31

あなたが、いつも性風俗のお仕事（性的なサービス）をする場所に、常に置いてあるものはありますか。（複数回答）
コンドーム（Ｓサイズ） 55 15.4% 26 16.7% 30 10.4% 39 11.8% 150 13.3% 0.13
コンドーム（Ｍサイズ） 120 33.7% 48 30.8% 69 24.0% 76 23.0% 313 27.7% 0.01
コンドーム（Ｌサイズ） 75 21.1% 35 22.4% 46 16.0% 47 14.2% 203 18.0% 0.04

コンドーム（サイズはわからない） 132 37.1% 50 32.1% 120 41.7% 142 43.0% 444 39.3% 0.08
ウェットティッシュ 84 23.6% 40 25.6% 82 28.5% 74 22.4% 280 24.8% 0.33

水溶性ローション（潤滑剤） 192 53.9% 73 46.8% 144 50.0% 165 50.0% 574 50.8% 0.47
うがい薬 186 52.2% 61 39.1% 157 54.5% 177 53.6% 581 51.4% 0.01
その他 9 2.5% 7 4.5% 10 3.5% 7 2.1% 33 2.9% 0.46

いずれもない 51 14.3% 21 13.5% 49 17.0% 63 19.1% 184 16.3% 0.27
性風俗のお仕事をはじめてからの期間

1年以内 48 13.5% 28 17.9% 39 13.5% 9 2.7% 124 11.0% <0.01
2-3年 44 12.4% 12 7.7% 59 20.5% 31 9.4% 146 12.9%
4-6年 62 17.4% 32 20.5% 77 26.7% 99 30.0% 270 23.9%
7-9年 52 14.6% 28 17.9% 40 13.9% 70 21.2% 190 16.8%

10年以上 150 42.1% 56 35.9% 73 25.3% 121 36.7% 400 35.4%
これまでに、パソコンや携帯電話やスマートフォンで出会った相手と、個人的にパパ活や援交等で性的なサービスをしたことがありますか。

ある 212 59.6% 102 65.4% 185 64.2% 184 55.8% 683 60.4% 0.09
ない 144 40.4% 54 34.6% 103 35.8% 146 44.2% 447 39.6%

過去6ヶ月間に、パソコンや携帯電話やスマートフォンで出会った相手と、個人的にパパ活や援交等で性的なサービスをしたことがありますか。
ある 154 43.3% 73 46.8% 68 23.6% 42 12.7% 337 29.8% <0.01
ない 58 16.3% 29 18.6% 117 40.6% 142 43.0% 346 30.6%

これまでにない 144 40.4% 54 34.6% 103 35.8% 146 44.2% 447 39.6%
過去6ヶ月間に個人的に性的なサービスをした相手と出会う際に利用したのはどれですか？（複数回答）*

出会い系サイト 126 81.8% 49 67.1% 53 77.9% 33 78.6% 261 77.4% 0.10
掲示板 31 20.1% 26 35.6% 26 38.2% 12 28.6% 95 28.2% 0.02

スマートフォンの位置情報のあるアプリ 22 14.3% 20 27.4% 10 14.7% 7 16.7% 59 17.5% 0.09
Twitter 31 20.1% 15 20.5% 16 23.5% 4 9.5% 66 19.6% 0.33
その他 10 6.5% 1 1.4% 0 0.0% 1 2.4% 12 3.6% 0.06

あなたは過去6ヶ月間に、あなたは性風俗のお仕事（性的なサービス）をしたことがありますか。
ある 222 62.4% 77 49.4% 61 21.2% 29 8.8% 389 34.4% <0.01
ない 134 37.6% 79 50.6% 227 78.8% 301 91.2% 741 65.6%

*過去6ヶ月間に、パソコンや携帯電話やスマートフォンで出会った相手と、個人的にパパ活や援交等で性的なサービスをしたことがある人が対象

一番最近に相手からお金をもらって性交渉した時期 合計

n=330 n=1130

Pearson
カイ2乗6ヶ月以内 6ヶ月から1年の 1年から3年の間 3年から5年の間

n=356 n=156 n=288
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表４ 一番最近のセックスワークの経験時期別 セックスワークに関する状況② 

 

過去6ヶ月間に、性風俗のお仕事（性的なサービス）で、全部で何人の相手とセックスをしましたか。
1人 10 4.5% 7 9.1% 2 3.3% 5 17.2% 24 6.2% 0.04

2-4人 34 15.3% 14 18.2% 12 19.7% 6 20.7% 66 17.0%
5-9人 29 13.1% 16 20.8% 9 14.8% 3 10.3% 57 14.7%

10-19人 37 16.7% 14 18.2% 7 11.5% 1 3.4% 59 15.2%
20-49人 38 17.1% 8 10.4% 9 14.8% 10 34.5% 65 16.7%
50-99人 36 16.2% 9 11.7% 11 18.0% 3 10.3% 59 15.2%

100人以上 38 17.1% 9 11.7% 11 18.0% 1 3.4% 59 15.2%
過去6ヶ月間に、どのくらい性風俗のお仕事（性的なサービス）をしましたか。

月に1回程度以下 41 18.5% 17 22.1% 11 18.0% 6 20.7% 75 19.3% 0.27
月に2～3回程度 67 30.2% 33 42.9% 24 39.3% 10 34.5% 134 34.4%

週1回程度 35 15.8% 15 19.5% 12 19.7% 4 13.8% 66 17.0%
週2～4回程度 57 25.7% 9 11.7% 12 19.7% 7 24.1% 85 21.9%

週5回以上 22 9.9% 3 3.9% 2 3.3% 2 6.9% 29 7.5%
過去6ヶ月間に性風俗のお仕事（性的なサービス）をしたとき、あなた自身のHIVステイタスをその相手やお店の人に話しましたか。

ほぼ全員に伝えた、あるいはすでに知っていた 27 12.2% 13 16.9% 10 16.4% 1 3.4% 51 13.1% <0.01
一部に伝えた、あるいはすでに知っていた 16 7.2% 27 35.1% 19 31.1% 6 20.7% 68 17.5%

誰にも伝えなかった 56 25.2% 18 23.4% 12 19.7% 10 34.5% 96 24.7%
相手には伝えなかったが、お店の人には伝えた 8 3.6% 5 6.5% 3 4.9% 4 13.8% 20 5.1%

自分自身のHIVステイタスを知らない 86 38.7% 10 13.0% 15 24.6% 7 24.1% 118 30.3%
覚えていない 29 13.1% 4 5.2% 2 3.3% 1 3.4% 36 9.3%

過去6ヶ月間に性風俗のお仕事（性的なサービス）をしたとき、その相手のHIVステイタスを知っていましたか。
ほぼすべての相手がHIV陰性であった 29 13.1% 13 16.9% 7 11.5% 4 13.8% 53 13.6% <0.01

一部の相手がHIV陽性であった 16 7.2% 25 32.5% 19 31.1% 6 20.7% 66 17.0%
ほぼすべての相手がHIV陽性であった 3 1.4% 7 9.1% 7 11.5% 2 6.9% 19 4.9%

相手がHIV陽性か陰性かまったくわからない 132 59.5% 23 29.9% 20 32.8% 13 44.8% 188 48.3%
覚えていない 42 18.9% 9 11.7% 8 13.1% 4 13.8% 63 16.2%

過去6ヶ月間に、性風俗のお仕事（性的なサービス）で、外国籍の人と性交渉（セックス）をしたことがありますか。
ある 38 17.1% 20 26.0% 15 24.6% 8 27.6% 81 20.8% 0.02

ない（すべて日本人だった） 175 78.8% 51 66.2% 38 62.3% 21 72.4% 285 73.3%
相手の国籍はわからない 9 4.1% 6 7.8% 8 13.1% 0 0.0% 23 5.9%

過去6ヶ月間に、性風俗のお仕事（性的なサービス）で、複数人（自分を含む3人以上）で同時に性交渉（セックス）をしたことがありますか。
ある 51 23.0% 45 58.4% 32 52.5% 13 44.8% 141 36.2% <0.01
ない 171 77.0% 32 41.6% 29 47.5% 16 55.2% 248 63.8%

過去6ヶ月間に、性風俗のお仕事（性的なサービス）で、あなたはコンドームをどのくらい使いましたか。
必ず使った 77 34.7% 17 22.1% 14 23.0% 10 34.5% 118 30.3% 0.06

使うことが多かった 51 23.0% 36 46.8% 19 31.1% 9 31.0% 115 29.6%
五分五分の割合で使った 34 15.3% 12 15.6% 11 18.0% 5 17.2% 62 15.9%
使わないことが多かった 34 15.3% 8 10.4% 10 16.4% 2 6.9% 54 13.9%

全く使わなかった 26 11.7% 4 5.2% 7 11.5% 3 10.3% 40 10.3%
過去6ヶ月間に、あなたは性風俗のお仕事（性的なサービス）で「ホンバン」をしたことがありますか。

ある 164 73.9% 61 79.2% 40 65.6% 20 69.0% 285 73.3% 0.31
ない 58 26.1% 16 20.8% 21 34.4% 9 31.0% 104 26.7%

過去6ケ月間に、性風俗のお仕事（性的なサービス）で「ホンバン」をしたとき、あなたはコンドームをどのくらい使いましたか。＊
必ず使った 68 41.5% 18 29.5% 12 30.0% 5 25.0% 103 36.1% 0.06

使うことが多かった 37 22.6% 29 47.5% 18 45.0% 10 50.0% 94 33.0%
五分五分の割合で使った 26 15.9% 8 13.1% 5 12.5% 2 10.0% 41 14.4%
使わないことが多かった 22 13.4% 4 6.6% 4 10.0% 2 10.0% 32 11.2%

全く使わなかった 11 6.7% 2 3.3% 1 2.5% 1 5.0% 15 5.3%
過去6ヶ月間に、性風俗のお仕事をする前や、性風俗のお仕事をするとき同時に使用したものはありますか。（複数回答）

うがい薬 198 55.6% 63 40.4% 114 39.6% 94 28.5% 469 41.5% <0.01
水溶性ローション（潤滑剤） 182 51.1% 70 44.9% 94 32.6% 81 24.5% 427 37.8% <0.01
ぼっき薬（バイアグラなど） 28 7.9% 14 9.0% 17 5.9% 10 3.0% 69 6.1% 0.02

ラッシュ 15 4.2% 13 8.3% 12 4.2% 1 0.3% 41 3.6% <0.01
５MEO-DIPT 8 2.2% 7 4.5% 3 1.0% 1 0.3% 19 1.7% 0.01

MDMA 17 4.8% 8 5.1% 9 3.1% 2 0.6% 36 3.2% 0.01
GHB 9 2.5% 10 6.4% 7 2.4% 4 1.2% 30 2.7% 0.01

覚せい剤 11 3.1% 8 5.1% 4 1.4% 1 0.3% 24 2.1% <0.01
大麻 13 3.7% 8 5.1% 3 1.0% 1 0.3% 25 2.2% <0.01

ヘロイン 9 2.5% 5 3.2% 2 0.7% 3 0.9% 19 1.7% 0.08
コカイン 9 2.5% 6 3.8% 2 0.7% 0 0.0% 17 1.5% <0.01
その他 1 0.3% 0 0.0% 0 0.0% 0 0.0% 1 0.1% 0.54

いずれも使用していない 115 32.3% 43 27.6% 138 47.9% 214 64.8% 510 45.1% <0.01
*過去6ヶ月間に、あなたは性風俗のお仕事（性的なサービス）で「ホンバン」をしたことがある人が対象

一番最近に相手からお金をもらって性交渉した時期 合計

n=29 n=389

Pearson
カイ2乗6ヶ月以内 6ヶ月から1年の 1年から3年の間 3年から5年の間

n=222 n=77 n=61
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表５ 一番最近のセックスワークの経験時期別 きっかけ、HIVや検査に関する知識 

 
 

  

性風俗のお仕事（性的なサービス）をはじめたきっかけ
お金のため 259 72.8% 93 59.6% 207 71.9% 238 72.1% 797 70.5% 0.02

友達・知人・先輩に誘われて 19 5.3% 6 3.8% 22 7.6% 21 6.4% 68 6.0% 0.39
紹介された/スカウトされた 10 2.8% 6 3.8% 10 3.5% 9 2.7% 35 3.1% 0.88
パートナー絡み/離婚した 15 4.2% 4 2.6% 9 3.1% 15 4.5% 43 3.8% 0.64

なんとなく/特に理由はない 28 7.9% 26 16.7% 30 10.4% 27 8.2% 111 9.8% 0.01
Sexが好きだから/興味があった/抵抗なかった 18 5.1% 8 5.1% 16 5.6% 18 5.5% 60 5.3% 0.99

騙された/断れなかった 5 1.4% 0 0.0% 7 2.4% 6 1.8% 18 1.6% 0.26
持病/DV/セクハラ 8 2.2% 2 1.3% 3 1.0% 5 1.5% 18 1.6% 0.65

その他 34 9.6% 22 14.1% 14 4.9% 26 7.9% 96 8.5% 0.01
性感染症や検査に関する知識正答

243 68.3% 102 65.4% 198 68.8% 223 67.6% 766 67.8% 0.90

207 58.1% 84 53.8% 174 60.4% 185 56.1% 650 57.5% 0.53

108 30.3% 63 40.4% 95 33.0% 87 26.4% 353 31.2% 0.02

97 27.2% 51 32.7% 88 30.6% 78 23.6% 314 27.8% 0.12

93 26.1% 53 34.0% 87 30.2% 92 27.9% 325 28.8% 0.30

212 59.6% 92 59.0% 195 67.7% 201 60.9% 700 61.9% 0.13

165 46.3% 74 47.4% 151 52.4% 166 50.3% 556 49.2% 0.44

160 44.9% 75 48.1% 122 42.4% 137 41.5% 494 43.7% 0.51

136 38.2% 76 48.7% 108 37.5% 122 37.0% 442 39.1% 0.07

99 27.8% 57 36.5% 95 33.0% 100 30.3% 351 31.1% 0.21

166 46.6% 88 56.4% 153 53.1% 169 51.2% 576 51.0% 0.17

217 61.0% 96 61.5% 179 62.2% 200 60.6% 692 61.2% 0.98

通常のHIV抗体検査では、HIVに感染してから
２～３ヶ月経過しないと感染しているかどうかわからない

HIV即日検査や郵送検査キットでは感染していなくても
陽性と結果が出ることがある

HIV即日検査や郵送検査では、検査結果を確認するために
病院や保健所などで再度検査が必要になる場合がある

保健所では名前を言わずに無料でHIV抗体検査ができる

HIVに感染していても、適切な治療を行えば、
感染していない人とほぼ同じ寿命を生きることができる

服薬を継続することで血液中からHIVがほとんど
見つからなくなるレベル（検出限界以下）に減少する

HIVに感染していても、適切に治療を継続すること
により、他の人へ感染させる可能性は事実上ない

HIV感染症の治療には
1日1回１錠の服薬ですむ方法や注射もある

HIV感染により免疫が低下すると、さまざまな性感染症（性病）や
悪性腫瘍（がん）にかかりやすくなる

HIVに感染したばかりの頃は、風邪の症状と
よく似ているが違う部分もある

最近、わが国のHIVの感染経路は
性行為によるものが最も多い

性感染症（性病）に感染していると、
HIVに感染しやすくなる

一番最近に相手からお金をもらって性交渉した時期 合計 Pearson
カイ2乗6ヶ月以内 6ヶ月から1年の 1年から3年の間 3年から5年の間

n=356 n=156 n=288 n=330 n=1130
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表６ 一番最近のセックスワークの経験時期別 性感染症既往と予防行動 

 
 

  

これまでにかかったことのある性感染症はどれですか。
いずれかある 273 76.7% 120 76.9% 209 72.6% 249 75.5% 851 75.3% 0.63
いずれもない 83 23.3% 36 23.1% 79 27.4% 81 24.5% 279 24.7%

これまでにかかったことのある性感染症はどれですか。（複数回答）
梅毒 29 8.1% 13 8.3% 12 4.2% 12 3.6% 66 5.8% 0.02

A型肝炎 6 1.7% 7 4.5% 2 0.7% 3 0.9% 18 1.6% 0.01
B型肝炎 13 3.7% 7 4.5% 6 2.1% 1 0.3% 27 2.4% 0.01
C型肝炎 8 2.2% 6 3.8% 4 1.4% 0 0.0% 18 1.6% 0.01

尖圭コンジローマ 37 10.4% 19 12.2% 26 9.0% 23 7.0% 105 9.3% 0.24
クラミジア 151 42.4% 63 40.4% 123 42.7% 148 44.8% 485 42.9% 0.81

淋病 58 16.3% 25 16.0% 42 14.6% 44 13.3% 169 15.0% 0.72
性器ヘルペス 44 12.4% 21 13.5% 38 13.2% 39 11.8% 142 12.6% 0.94
アメーバ赤痢 8 2.2% 3 1.9% 6 2.1% 2 0.6% 19 1.7% 0.34
HIV感染症 8 2.2% 12 7.7% 5 1.7% 0 0.0% 25 2.2% <0.01

性器カンジタ症 175 49.2% 56 35.9% 120 41.7% 157 47.6% 508 45.0% 0.02
膣トリコモナス症 57 16.0% 18 11.5% 34 11.8% 29 8.8% 138 12.2% 0.04

毛じらみ症 36 10.1% 13 8.3% 5 1.7% 17 5.2% 71 6.3% <0.01
サル痘 6 1.7% 4 2.6% 0 0.0% 2 0.6% 12 1.1% 0.04

その他の性感染症 1 0.3% 0 0.0% 1 0.3% 1 0.3% 3 0.3% 0.92
「HIV感染予防のためのセックス前の服薬（PrEP、プレップ）」に関する上記のような情報について、知っていましたか。

とてもよく知っている 42 11.8% 41 26.3% 26 9.0% 22 6.7% 131 11.6% <0.01
具体的には知らないが、聞いたことはある 90 25.3% 60 38.5% 98 34.0% 85 25.8% 333 29.5%

まったく知らなかった 224 62.9% 55 35.3% 164 56.9% 223 67.6% 666 58.9%
あなたは、「HIV感染予防のためのセックス前の服薬（PrEP、プレップ）」をしたことがありますか。

6ヶ月以内に飲んだことがある 25 7.0% 18 11.5% 4 1.4% 3 0.9% 50 4.4% <0.01
6ヶ月から1年の間に飲んだことがある 13 3.7% 34 21.8% 21 7.3% 8 2.4% 76 6.7%

1年以上前に飲んだことがある 2 0.6% 13 8.3% 24 8.3% 5 1.5% 44 3.9%
一度も飲んだことがない 316 88.8% 91 58.3% 239 83.0% 314 95.2% 960 85.0%

あなたは、過去6ヶ月間に、コンドームを購入したことがありますか。
ある 118 33.1% 80 51.3% 73 25.3% 56 17.0% 327 28.9% <0.01
ない 238 66.9% 76 48.7% 215 74.7% 274 83.0% 803 71.1%

過去6ヶ月間、あなたはコンドームをすぐに使えるようにいつも身近に持っていましたか。
すぐ使える場所に置いていた 97 27.2% 30 19.2% 62 21.5% 51 15.5% 240 21.2% <0.01

いつも身近に持っていた 60 16.9% 52 33.3% 41 14.2% 34 10.3% 187 16.5%
時々は身近に持っていた 62 17.4% 22 14.1% 39 13.5% 41 12.4% 164 14.5%

まったく身近にはなかった 137 38.5% 52 33.3% 146 50.7% 204 61.8% 539 47.7%
あなたはセックスワーカー、性風俗で働く人を対象に予防啓発の取り組みを行っている「SWASH」を知っていますか。

よく知っている 40 11.2% 28 17.9% 25 8.7% 14 4.2% 107 9.5% <0.01
少し知っている 46 12.9% 45 28.8% 52 18.1% 40 12.1% 183 16.2%
あまり知らない 58 16.3% 23 14.7% 60 20.8% 61 18.5% 202 17.9%
全く知らない 212 59.6% 60 38.5% 151 52.4% 215 65.2% 638 56.5%

SWASHが中心になって運営している「赤い傘」というホームページを知っていますか。また見たことはありますか。
見たことがある 44 12.4% 28 17.9% 32 11.1% 18 5.5% 122 10.8% <0.01

知っているが、見たことはない 42 11.8% 49 31.4% 51 17.7% 46 13.9% 188 16.6%
全く知らない 270 75.8% 79 50.6% 205 71.2% 266 80.6% 820 72.6%

HIVやエイズに関するこれまでの経験
127 35.7% 78 50.0% 111 38.5% 128 38.8% 444 39.3% 0.02
187 52.5% 100 64.1% 171 59.4% 205 62.1% 663 58.7% 0.03
149 41.9% 96 61.5% 141 49.0% 155 47.0% 541 47.9% <0.01
124 34.8% 85 54.5% 110 38.2% 114 34.5% 433 38.3% <0.01
76 21.3% 62 39.7% 55 19.1% 46 13.9% 239 21.2% <0.01
99 27.8% 77 49.4% 86 29.9% 89 27.0% 351 31.1% <0.01
66 18.5% 69 44.2% 65 22.6% 49 14.8% 249 22.0% <0.01

授業や講義等でHIV陽性者当事者の生の話を聞いた
テレビ・ラジオなどでHIV陽性者に関する番組を視聴した

HIV陽性者が登場する映画や演劇を観た
HIV陽性者が登場する小説や本を読んだ

HIVにかかわるイベントに参加した
HIV陽性者当事者の書いた手記を読んだり聞いたりした

予防啓発に取り組んでいるコミュニティセンター(6ヶ所)に行った

n=288 n=330

一番最近に相手からお金をもらって性交渉した時期 合計 Pearson
カイ2乗6ヶ月以内 6ヶ月から1年の 1年から3年の間 3年から5年の間

n=356 n=156 n=1130
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表７ 一番最近のセックスワークの経験時期別 過去 6ヶ月間の対話経験 

 
 

 

  

これまでに次にあげる関係の人とHIV感染症やエイズ、性感染症について話したことがありますか。
両親や兄弟姉妹と

6ヶ月以内にある 29 8.1% 26 16.7% 21 7.3% 11 3.3% 87 7.7% <0.01
6ヶ月以上前にある 31 8.7% 22 14.1% 34 11.8% 49 14.8% 136 12.0%

まったくない 135 37.9% 56 35.9% 116 40.3% 134 40.6% 441 39.0%
いない 161 45.2% 52 33.3% 117 40.6% 136 41.2% 466 41.2%

恋人やパートナーと
6ヶ月以内にある 53 14.9% 26 16.7% 35 12.2% 33 10.0% 147 13.0% <0.01

6ヶ月以上前にある 58 16.3% 51 32.7% 68 23.6% 74 22.4% 251 22.2%
まったくない 100 28.1% 31 19.9% 80 27.8% 99 30.0% 310 27.4%

いない 145 40.7% 48 30.8% 105 36.5% 124 37.6% 422 37.3%
友達や知り合いと

6ヶ月以内にある 48 13.5% 21 13.5% 33 11.5% 26 7.9% 128 11.3% 0.18
6ヶ月以上前にある 70 19.7% 41 26.3% 77 26.7% 76 23.0% 264 23.4%

まったくない 113 31.7% 47 30.1% 78 27.1% 104 31.5% 342 30.3%
いない 125 35.1% 47 30.1% 100 34.7% 124 37.6% 396 35.0%

性交渉（セックス）した相手と
6ヶ月以内にある 60 16.9% 27 17.3% 32 11.1% 15 4.5% 134 11.9% <0.01

6ヶ月以上前にある 60 16.9% 46 29.5% 65 22.6% 73 22.1% 244 21.6%
まったくない 106 29.8% 35 22.4% 89 30.9% 116 35.2% 346 30.6%

いない 130 36.5% 48 30.8% 102 35.4% 126 38.2% 406 35.9%
医師や看護師などの医療職者と

6ヶ月以内にある 44 12.4% 21 13.5% 26 9.0% 12 3.6% 103 9.1% <0.01
6ヶ月以上前にある 59 16.6% 44 28.2% 64 22.2% 77 23.3% 244 21.6%

まったくない 109 30.6% 42 26.9% 88 30.6% 108 32.7% 347 30.7%
いない 144 40.4% 49 31.4% 110 38.2% 133 40.3% 436 38.6%

職場の人や仕事関係の人と
6ヶ月以内にある 27 7.6% 12 7.7% 16 5.6% 11 3.3% 66 5.8% <0.01

6ヶ月以上前にある 33 9.3% 42 26.9% 35 12.2% 32 9.7% 142 12.6%
まったくない 138 38.8% 48 30.8% 119 41.3% 140 42.4% 445 39.4%

いない 158 44.4% 54 34.6% 118 41.0% 147 44.5% 477 42.2%
あなたは、周りの友達や知り合いにHIVに感染している人はいると思いますか。

いる 27 7.6% 17 10.9% 9 3.1% 5 1.5% 58 5.1% <0.01
いると思う 51 14.3% 44 28.2% 65 22.6% 53 16.1% 213 18.8%

いないと思う 119 33.4% 46 29.5% 106 36.8% 135 40.9% 406 35.9%
いない 50 14.0% 12 7.7% 32 11.1% 38 11.5% 132 11.7%

わからない 109 30.6% 37 23.7% 76 26.4% 99 30.0% 321 28.4%
過去6ヶ月間の行動（性風俗のお仕事やプライベートも含め）を振り返って、あなたは自分自身がHIVに感染している可能性があると思いますか。

全く可能性はなかった 89 25.0% 37 23.7% 114 39.6% 154 46.7% 394 34.9% <0.01
あまり可能性はなかった 85 23.9% 32 20.5% 47 16.3% 41 12.4% 205 18.1%

どちらとも言えない 67 18.8% 25 16.0% 38 13.2% 35 10.6% 165 14.6%
少し可能性があった 35 9.8% 19 12.2% 30 10.4% 23 7.0% 107 9.5%

かなり可能性があった 9 2.5% 6 3.8% 3 1.0% 7 2.1% 25 2.2%
わからない 63 17.7% 25 16.0% 51 17.7% 70 21.2% 209 18.5%

すでにHIV陽性を確認している 8 2.2% 12 7.7% 5 1.7% 0 0.0% 25 2.2%

全く可能性はなかった 75 21.1% 29 18.6% 110 38.2% 150 45.5% 364 32.2% <0.01
あまり可能性はなかった 76 21.3% 34 21.8% 48 16.7% 44 13.3% 202 17.9%

どちらとも言えない 70 19.7% 35 22.4% 45 15.6% 36 10.9% 186 16.5%
少し可能性があった 60 16.9% 30 19.2% 28 9.7% 19 5.8% 137 12.1%

かなり可能性があった 21 5.9% 7 4.5% 10 3.5% 16 4.8% 54 4.8%
わからない 54 15.2% 21 13.5% 47 16.3% 65 19.7% 187 16.5%

Pearson
カイ2乗6ヶ月以内 6ヶ月から1年の 1年から3年の間 3年から5年の間

n=356 n=156 n=288 n=330 n=1130

一番最近に相手からお金をもらって性交渉した時期 合計
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表８ 一番最近のセックスワークの経験時期別 相談支援 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

周りにHIVや性感染症に関連した話しや悩みごとについて相談ができると思う人はいますか。（複数回答）
母親 65 18.3% 35 22.4% 62 21.5% 71 21.5% 233 20.6% 0.61
父親 18 5.1% 12 7.7% 18 6.3% 5 1.5% 53 4.7% 0.01

兄弟・姉妹 33 9.3% 18 11.5% 29 10.1% 38 11.5% 118 10.4% 0.76
恋人やパートナー 95 26.7% 55 35.3% 105 36.5% 124 37.6% 379 33.5% 0.01
友人や知り合い 106 29.8% 34 21.8% 91 31.6% 105 31.8% 336 29.7% 0.12

性交渉（セックス）した相手 78 21.9% 36 23.1% 47 16.3% 39 11.8% 200 17.7% <0.01
医師 94 26.4% 35 22.4% 81 28.1% 91 27.6% 301 26.6% 0.59

看護師 43 12.1% 16 10.3% 43 14.9% 38 11.5% 140 12.4% 0.45
保健師 24 6.7% 13 8.3% 18 6.3% 17 5.2% 72 6.4% 0.59

医師・看護師・保健師以外の医療関係者 20 5.6% 11 7.1% 14 4.9% 13 3.9% 58 5.1% 0.50
予防啓発や支援をしている団体 17 4.8% 8 5.1% 13 4.5% 12 3.6% 50 4.4% 0.86

勤務先や仕事関係の人 13 3.7% 6 3.8% 9 3.1% 9 2.7% 37 3.3% 0.88
その他 1 0.3% 0 0.0% 0 0.0% 1 0.3% 2 0.2% 0.73

そのような人はいない 39 11.0% 17 10.9% 25 8.7% 47 14.2% 128 11.3% 0.18
誰にも相談したくはない 73 20.5% 24 15.4% 48 16.7% 42 12.7% 187 16.5% 0.05

周りに性風俗でのお仕事やお金をもらって性交渉をしたことに関連した話しや悩みごとについて相談ができると思う人はいますか。（複数回答）
母親 29 8.1% 12 7.7% 19 6.6% 8 2.4% 68 6.0% 0.01
父親 11 3.1% 10 6.4% 7 2.4% 0 0.0% 28 2.5% <0.01

兄弟・姉妹 19 5.3% 11 7.1% 20 6.9% 18 5.5% 68 6.0% 0.75
恋人やパートナー 49 13.8% 29 18.6% 51 17.7% 51 15.5% 180 15.9% 0.42
友人や知り合い 136 38.2% 39 25.0% 116 40.3% 128 38.8% 419 37.1% 0.01

性交渉（セックス）した相手 65 18.3% 43 27.6% 49 17.0% 31 9.4% 188 16.6% <0.01
医師 38 10.7% 15 9.6% 34 11.8% 27 8.2% 114 10.1% 0.49

看護師 28 7.9% 11 7.1% 17 5.9% 13 3.9% 69 6.1% 0.18
保健師 18 5.1% 7 4.5% 10 3.5% 9 2.7% 44 3.9% 0.43

医師・看護師・保健師以外の医療関係者 13 3.7% 11 7.1% 9 3.1% 9 2.7% 42 3.7% 0.11
予防啓発や支援をしている団体 11 3.1% 11 7.1% 8 2.8% 9 2.7% 39 3.5% 0.07

勤務先や仕事関係の人 27 7.6% 5 3.2% 7 2.4% 9 2.7% 48 4.2% <0.01
その他 7 2.0% 0 0.0% 3 1.0% 4 1.2% 14 1.2% 0.31

そのような人はいない 44 12.4% 17 10.9% 19 6.6% 52 15.8% 132 11.7% 0.01
誰にも相談したくはない 82 23.0% 34 21.8% 71 24.7% 85 25.8% 272 24.1% 0.75

あなたが、もしも付添や介助が必要なくらい体調が悪くなったときに病院への付き添いや介助をしてくれる人はいますか。（複数回答）
母親 122 34.3% 61 39.1% 118 41.0% 146 44.2% 447 39.6% 0.06
父親 57 16.0% 31 19.9% 55 19.1% 59 17.9% 202 17.9% 0.67

兄弟・姉妹 64 18.0% 34 21.8% 62 21.5% 69 20.9% 229 20.3% 0.63
恋人やパートナー 146 41.0% 65 41.7% 141 49.0% 181 54.8% 533 47.2% <0.01
友人や知り合い 62 17.4% 35 22.4% 74 25.7% 53 16.1% 224 19.8% 0.01

性交渉（セックス）した相手 24 6.7% 17 10.9% 20 6.9% 11 3.3% 72 6.4% 0.01
医師 18 5.1% 5 3.2% 9 3.1% 3 0.9% 35 3.1% 0.02

看護師 14 3.9% 6 3.8% 7 2.4% 3 0.9% 30 2.7% 0.07
保健師 13 3.7% 7 4.5% 4 1.4% 3 0.9% 27 2.4% 0.02

医師・看護師・保健師以外の医療関係者 12 3.4% 5 3.2% 8 2.8% 6 1.8% 31 2.7% 0.63
予防啓発や支援をしている団体 8 2.2% 5 3.2% 2 0.7% 4 1.2% 19 1.7% 0.17

勤務先や仕事関係の人 13 3.7% 4 2.6% 8 2.8% 7 2.1% 32 2.8% 0.68
その他 5 1.4% 3 1.9% 7 2.4% 7 2.1% 22 1.9% 0.81

そのような人はいない 64 18.0% 13 8.3% 23 8.0% 36 10.9% 136 12.0% <0.01
誰にも相談したくはない 46 12.9% 14 9.0% 34 11.8% 33 10.0% 127 11.2% 0.49

Pearson
カイ2乗6ヶ月以内 6ヶ月から1年の 1年から3年の間 3年から5年の間

n=356 n=156 n=288 n=330 n=1130

一番最近に相手からお金をもらって性交渉した時期 合計
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表９ 一番最近のセックスワークの経験時期別 検査行動 

 
 

 

 

これまでに、HIV抗体検査受けたことがありますか。
ある 149 41.9% 85 54.5% 134 46.5% 129 39.1% 497 44.0% 0.01
ない 207 58.1% 71 45.5% 154 53.5% 201 60.9% 633 56.0%

あなたがこれまでに受けた、HIV抗体検査の場所はどこですか。（複数回答）
保健所（再掲） 58 16.3% 49 31.4% 49 17.0% 43 13.0% 199 17.6% <0.01

保健所の即日検査 47 13.2% 29 18.6% 33 11.5% 28 8.5% 137 12.1% 0.01
保健所の夜間検査 13 3.7% 17 10.9% 11 3.8% 4 1.2% 45 4.0% <0.01

保健所の即日・夜間検査以外 21 5.9% 16 10.3% 12 4.2% 12 3.6% 61 5.4% <0.01
病院・クリニック・医院・診療所（再掲） 95 26.7% 41 26.3% 84 29.2% 79 23.9% 299 26.5% <0.01

病院 46 12.9% 24 15.4% 41 14.2% 48 14.5% 159 14.1% 0.03
クリニック・医院・診療所 65 18.3% 24 15.4% 62 21.5% 45 13.6% 196 17.3% <0.01

郵送検査・自己検査キット（再掲） 35 9.8% 17 10.9% 19 6.6% 8 2.4% 79 7.0% <0.01
郵送検査 17 4.8% 8 5.1% 5 1.7% 3 0.9% 33 2.9% <0.01

自己検査キット 25 7.0% 12 7.7% 15 5.2% 6 1.8% 58 5.1% <0.01
その他（再掲） 31 8.7% 23 14.7% 19 6.6% 17 5.2% 90 8.0% <0.01

HIV検査イベント 12 3.4% 12 7.7% 4 1.4% 1 0.3% 29 2.6% <0.01
健康診断のオプション 11 3.1% 7 4.5% 8 2.8% 5 1.5% 31 2.7% 0.03

献血 17 4.8% 8 5.1% 10 3.5% 9 2.7% 44 3.9% 0.03
新宿や大阪にある公的な検査機関での検査 6 1.7% 4 2.6% 2 0.7% 2 0.6% 14 1.2% 0.02

その他 1 0.3% 0 0.0% 0 0.0% 2 0.6% 3 0.3% 0.02
あなたが一番最近にHIV検査を受けたのはいつでしたか。

6ヶ月以内 53 14.9% 12 7.7% 11 3.8% 12 3.6% 88 7.8% <0.01
6ヶ月から1年の間 20 5.6% 30 19.2% 26 9.0% 14 4.2% 90 8.0%
1年から3年の間 20 5.6% 26 16.7% 61 21.2% 28 8.5% 135 11.9%
3年から5年の間 17 4.8% 12 7.7% 22 7.6% 42 12.7% 93 8.2%

5年以上前 39 11.0% 5 3.2% 14 4.9% 32 9.7% 90 8.0%
これまでにない 207 58.1% 71 45.5% 154 53.5% 202 61.2% 634 56.1%

過去1年間にHIV検査を受けたことがありますか。（再掲）
ある 73 20.5% 42 26.9% 37 12.8% 26 7.9% 178 15.8% <0.01
ない 283 79.5% 114 73.1% 251 87.2% 304 92.1% 952 84.2%

あなたは定期的に、HIV抗体検査（エイズ検査）を受けていますか。
定期的に受けていない・これまでにない 249 69.9% 77 49.4% 179 62.2% 249 75.5% 754 66.7% <0.01

3ヶ月に1回以上は受けている 26 7.3% 23 14.7% 19 6.6% 4 1.2% 72 6.4%
6ヶ月に1回は受けている 13 3.7% 17 10.9% 10 3.5% 11 3.3% 51 4.5%
1年に1回は受けている 16 4.5% 8 5.1% 23 8.0% 17 5.2% 64 5.7%

感染リスクのある行為の後に受けている 41 11.5% 18 11.5% 47 16.3% 43 13.0% 149 13.2%
その他 3 0.8% 1 0.6% 5 1.7% 6 1.8% 15 1.3%

すでにHIV陽性を確認している 8 2.2% 12 7.7% 5 1.7% 0 0.0% 25 2.2%
あなたは、いずれかのワクチンの予防接種をしたことがありますか。

いずれかある 83 23.3% 62 39.7% 84 29.2% 66 20.0% 295 26.1% <0.01
いずれもない 273 76.7% 94 60.3% 204 70.8% 264 80.0% 835 73.9%

あなたは、次のワクチンの予防接種をしたことがありますか。（複数回答）
A型肝炎 27 7.6% 17 10.9% 12 4.2% 13 3.9% 69 6.1% 0.01
B型肝炎 47 13.2% 39 25.0% 56 19.4% 40 12.1% 182 16.1% <0.01

HPV（ヒトパピローマウィルス） 49 13.8% 22 14.1% 41 14.2% 32 9.7% 144 12.7% 0.27
これまでに、性感染症の診断や治療のために病院やクリニックを受診したことがありますか。

ある 263 73.9% 107 68.6% 205 71.2% 236 71.5% 811 71.8% 0.66
ない 93 26.1% 49 31.4% 83 28.8% 94 28.5% 319 28.2%

過去1年間に、性感染症の診断や治療のために病院やクリニックを受診したことがありますか。
全くない 106 29.8% 28 17.9% 83 28.8% 141 42.7% 358 31.7% <0.01

１回だけある 71 19.9% 53 34.0% 79 27.4% 58 17.6% 261 23.1%
２回ある 38 10.7% 17 10.9% 26 9.0% 17 5.2% 98 8.7%

３回以上ある 48 13.5% 9 5.8% 17 5.9% 20 6.1% 94 8.3%
これまでにない 93 26.1% 49 31.4% 83 28.8% 94 28.5% 319 28.2%

これまでに、医療機関（病院、クリニック）で医療職者から、HIV抗体検査（エイズ検査）をすすめられたことはありますか。
すすめられて、受検した 55 15.4% 32 20.5% 41 14.2% 37 11.2% 165 14.6% <0.01

すすめられたが、そのときは受検しなかった 19 5.3% 42 26.9% 29 10.1% 19 5.8% 109 9.6%
すすめられたことはない 242 68.0% 72 46.2% 183 63.5% 249 75.5% 746 66.0%

おぼえていない 40 11.2% 10 6.4% 35 12.2% 25 7.6% 110 9.7%

一番最近に相手からお金をもらって性交渉した時期 合計 Pearson
カイ2乗6ヶ月以内 6ヶ月から1年の 1年から3年の間 3年から5年の間

n=356 n=156 n=288 n=330 n=1130
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厚生労働科学研究費補助金 【エイズ対策政策研究事業】 
HIV検査受検のための性産業従事者や事業者等に対する効果的な介入に向けた研究 

(分担)研究報告書 
 
トランスジェンダーSW（セックスワーカー）に対する効果的な介入方法 
〜トランスジェンダー・セックスワーカーの性の健康に関する啓発の実践と研究〜 

 
研究分担者：今村 顕史（東京都立駒込病院） 
研究協力者：金子 典代（名古屋市立大学） 

浅沼 智也（TRANS VOICE IN JAPAN） 
荒木 順 （特定非営利活動法人akta） 
砂川 秀樹（明治学院大学国際平和研究所） 
生島 嗣 （特定非営利活動法人ぷれいす東京） 
塩野 徳史（大阪青山大学） 
宮田りりぃ（SWASH/MASH大阪） 
堅多 敦子 (東京都立駒込病院) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
A. 研究目的 
本研究は、トランスジェンダーのセックスワーカー

（以下、TG-SW）を対象に、以下を実現していくた
めの環境づくりを目的として行っている。 
・HIVなど性感染症に関する情報が入手できる  
・新しい情報に基づき、性感染症に関する予防

方法を自ら選択実行できる  
・HIVなど性感染症の可能性があったとき、安心
して検査を受けられる  
・HIVなど性感染症に感染したときに、安心して
治療につながることができる 
その目的達成に向けて、質問紙調査やインタビュ

研究要旨 
本研究は、トランスジェンダーのセックスワーカー（以下、TG-SW）を対象に、以下を実現していていくため

の環境づくりを目的としている。・HIVなど性感染症に関する情報が入手できる・新しい情報に基づき、性感染
症に関する予防方法を自ら選択実行できる ・HIVなど性感染症の可能性があったとき、安心して検査を受け
られる  ・HIVなど性感染症に感染したときに、安心して治療につながることができる。 
その目的達成に向けて、質問紙調査やインタビュー調査を通じて、TG-SW の置かれている状況を把握す

るとともに、啓発を進めていくための協力体制を構築しながら啓発介入を実施し、その全体の動きを一つのモ

デルケースとして提示する。 
今年度は、2021 年度に作成した啓発用資材（冊子とリーフレット）を 500 名以上の当事者の来場がある東

京トランスマーチで配布した。また、トランスジェンダー向けのオンライン勉強会を 2回開催し、医療従事者、専
門家や当事者への啓発を実施した。さらに 2022年のエイズ学会でも研究成果の発表を行った。 
本研究班で実施したトランスジェンダー当事者への質問紙調査からは U=U、PrEP といった比較的新しい

情報が十分に行き渡っていないことが明らかになった。そのため勉強会ではこれらの新しい情報の普及も行っ

た。またこれまでの資材を掲載したウェブサイトを作成、公開した。 
トランスジェンダー当事者が参加し、啓発資材を製作、当事者が集まる場で資材のアウトリーチを実施したこ

との意義は大きい。質問紙調査、インタビュー調査いずれからも、TG の集団の中での多様性が示されている

中、その多様性を意識し、また彼らに到達する様々な啓発資材の開発が必要である。 
多くのトランス当事者が集まるイベントでの情報普及は、必要だが未到達な情報を広く流通させるために重

要な役割を持つと思われる。これまで十分に啓発対象とされたなかった層に情報が行き届くには時間がかか

ることから、長く啓発がおこなわれていく体制が必要と言えるだろう。 
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ー調査を通じて、TG-SW の置かれている状況を把

握するとともに、啓発を進めていくための協力体制

を構築しながら啓発介入を実施し、その全体の動き

を一つのモデルケースとして提示する。 
 調査、啓発の対象としては、TG-SW を想定してい

るが、TG-SW は社会的にマイノリティ性が高いため、

もっともアクセスが難しい層の一つである。よって、

質問紙調査、啓発はトランスジェンダー全体を対象

としている。それにより、まず、トランスジェンダーネッ

トワークの中にいる TG-SW にリーチすることができ

る。また、TG-SW のみを対象として明示すると、社

会的スティグマゆえに逆にその人たちが忌避する可

能性もあり、TG-SW へのアプローチを意識しながら、

トランスジェンダー対象として行っていく。 
  
B. 研究手法 
1.啓発の実施 
研究班の初年度、2 年目からとってきたアプロー

チを踏襲し、本年度も下記の手順で実施した。1.啓
発の立案 2. パネルディスカッション開催による共
通認識の共有を踏まえたうえでの実施である。 
 
(1) 資材製作 
①冊子 
主に医療従事者や支援者を配布対象とする、

WEB 質問紙調査の結果をまとめた冊子『トランスジ

ェンダーとセクシュアルヘルス 2021年オンライン調
査から』（A4カラー 1,000部）を配布する。 
 
②リーフレット 
トランスジェンダー当事者向けのリーフレット『トラ

ンスジェンダーとセクシュアルヘルス Q&A）』（A3折
りカラー 2,000 部）をコミュニティセンター、トランス
マーチで配布する。また本研究班で制作、公開する

WEBサイトにも掲載する。 
 
③サイト構築 
上記冊子とリーフレットに掲載した情報の流通を

高めるためサイトを新たに製作、公開する。 

(2) イベント開催、イベントへの協力 
①開催 
オンラインの勉強会を 2回開催する。第 1回は産

婦人科医による性の多様性、医療現場でのトランス

ジェンダーの医療アクセスの実態と改善案の提言、

またトランスジェンダーのクライアントの看護ケア提

供経験のある看護師からの講義も取れ入れどのよ

にトランスジェンダー当事者へのケアを提供するか

を考える機会とする。第2回目は本研究班の調査成
果を研究協力者の金子典代が報告、参加者と今後

の方向性についてのディスカッションを行う。（両勉

強会とも、案内と発表者、担当者報告を資料として

本文後に掲載している） 
 

②協力 
大阪のコミュニティセンターdista で「トランスジェ

ンダーや多様な性についてわいわい話すサロン」と

して基本的に隔月（新型コロナ感染流行状況により

休会あり）開催されている「kinky café」（主催：きん
きトランス・ミーティング）と協力を行い、資材の配布、

当事者との連携をはかる。 
 
2.WEB質問紙調査の分析 

2021年 2月 17日〜3月 11日に実施したWEB
質問紙調査（有効回答者数 276 名）の追加分析を
行う。 
なお、質問項目には、基礎属性、HIV に関する

基礎知識、HIVについての対話経験、HIV検査行
動、金銭の授受を伴う性産業従事経験、性行動や

HIV感染予防行動、PrEPの認知などを含む全 30
問である（質問紙は令和 3 年度の報告書に掲載し
ている）。対象者は、日本語が読むことができ、日本

に居住する性別違和・トランスジェンダー当事者で

調査サイトにアクセスしたものである。 
 
C.研究結果 
1.啓発の実施 
(1) 資材製作 
①冊子 
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医療従事者や支援者に、トランスジェンダーの多

様性とセクシュアルヘルスに関して置かれている状

況の理解を促進することを目的として、WEB 質問

紙調査の分析の中から、属性の他、ジェンダー／セ

クシュアリティ、HIV検査、エイズの知識、HIV以外
の性感染症検査、性感染症の罹患歴・受診、性別

違和感と検査や受診の関係、性交渉、金銭授受を

伴う性交渉、性産業の従事経験の項目に分けて掲

載している。これらの冊子は東京トランスマーチ、プ

ライドハウス、コミュニティセンターakta, dista, rise
等でも総計 1000 部の配布を行った。また冊子の内
容は PDFにし、本研究班のWEBサイトに掲載し、
そのサイトの QR コードがついた資材を東京トランス
マーチで配布した。 
 
②リーフレット 
トランスジェンダー当事者にセクシュアルヘルスに

関する基本的な情報を伝えるため、より安全なセッ

クス、HIV/AIDS、性感染症に関する基礎知識、相
談先を記載したものである。また、詳細な情報を得

たい場合にインターネット上で確認できるよう、それ

ぞれのテーマについての情報が取得できるサイトの

QR コードも掲載したものである。 このパンフレット

は東京トランスマーチ、プライドハウス、コミュニティ

センターakta, dista, riseでも配布を行った。またパ
ンフレットの内容は PDFにし、本研究班のWEBサ
イトに掲載し、そのサイトの QR コードがついた資材

を東京トランスマーチで配布した。 
 
③サイト構築 
上記冊子とリーフレットに掲載した情報の流通を

高めるため令和 4 年度には、WEB サイト

（https://trans-sh.jp/index.html）を新たに製作、
公開した。 
 
(2) イベントの開催 
オンラインの勉強会を 2回開催した。第 1回は産

婦人科医による性の多様性、医療現場でのトランス

ジェンダーの医療アクセスの実態と改善案の提言、

またトランスジェンダーのクライアントの看護ケア提

供経験のある看護師からの講義も取れ入れた。

ZOOMを活用して実施し、18名の参加があった。 
第 2 回目は本研究班の調査成果を研究協力者

の金子典代が報告、参加者と今後の方向性につい

てのディスカッションを行った。担当スタッフによる報

告を資料として本文後に掲載している。第 2 回目は
当事者を含め 10名の参加があった。 
 
②協力 
・「トランスジェンダーとセクシュアルヘルス（性の健

康）」（主催：プライドハウス東京レガシー） 
  同イベントでは、LGBTQ+のコミュニティセンター
「プライドハウス東京レガシー」でパネル展を実施し

た。パネル展のパネル製作にあたり、本研究班でお

こなった WEB 質問紙調査のデータを提供した。ま

たイベントでは、本研究班で作成した資材も配布し

た。 
 
・「kinky café」（主催：きんきトランス・ミーティング）  
 コミュニティセンターdistaにて、トランスジェンダー
や多様な性について安心して話せるサロン形式の

イベントを実施した。また本研究班で作成した資材

も配布した。 
・開催日：主な内容は下記のとおりである。 
 5 月 14 日：カードゲームを楽しみながら、参加者
同士で近況などを共有した。 
 7月 9日：「結婚の自由をすべての人に」訴訟の弁
護団メンバーを招いて勉強会を開催した。 
 9月 10日：カードやボードゲームを楽しみながら、
参加者同士で近況などを共有した。 
 9月 24・25日：「ノーマル・スクリーン」とのコラボで
映画上映およびトークイベントを実施した。 
 11月 12日：おすすめの映像や書籍について、参
加者同士で紹介し合った。 
 12 月 30 日：kinky cafe の night 版として、オー
ルナイトで交流会を開催した。 
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2. WEB質問紙調査の集計 
 有効回答者数は、276名となり、昨年度の集計に
加え、本年度は、、質問内容により一部、問いの並

びを変えている。 
資料 2、図 1はジェンダー、セクシュアリティの自己
意識の分布を見たものであるが、本研究回答者で

は、FtMの割合が 55.9％と最も高かった。この割合
の偏りを解消するために、セクシュアリティ別に 3 群
に分けた解析結果を図 2から図 13に示す。 
図 3 から約 3－4 割が友達や知り合いに HIV 陽
性者がいると回答していた。図 4から、U=Uの知識
は、MtF でも 35.3％、FtM でも 28.6％にとどまっ
た。図 5 から、性交渉の経験があるものは、全体の
約 8割を占め、FtMにおいて、90.1％と最も高かっ
た。図 6から、過去 6か月に性交渉のあるものは、4
割から 5 割台であった。図 7 から、過去 6 か月のコ
ンドームを全く使わなかったものの割合は、MtF で

35.3％、FtM で 26.6％となっていた。図 8 で検査
経験のあるもののうち、過去 1 年に検査を受けたも
のは 20－30％台であった。定期的に検査を受けて
いるものは、30％以下にとどまった。検査を受けな
い理由は、感染している理由がないからが多いこと

が分かる。 図 11 から PrEP の認知は非常に低い
ことが明らかとなった。図 12 から、性風俗系の仕事
の従事経験はMtFにおいて 11.8％と最も高かった。
性風俗の仕事をした場所としては、MtF でも FtM
においても、デリバリーヘルスが最も多く、店舗型ヘ

ルスが続いていた。 
また過去 6か月の性行動の有無別にも検討を行っ
た。図 15に示す通り、HIV陽性者の身近さは 30％
台にとどまっていた。また、U=Uの認知も 30％台に
とどまっていた。過去 6 か月のコンドーム常用割合
は、24.0％であった。図 19に示す通り、過去 1年間
にHIV検査を受けた経験は、過去 6か月に性交渉
があるものでは 51％であった。検査を受けない理由
は、感染をしている可能性がないから、が最も高か

った。図 22に示す通り PrEPの認知は過去 6か月
性行為経験者においても 12.4％と低かった。図 23
に示す通り、過去6か月に性交渉があるもののうち、

性風俗の仕事経験があるものは 10.9％、従事した
仕事の場所は、デリバーリーヘルスが最も多く、店

舗型ヘルスが次に多かった。 
 
D. 考察 
1.啓発の実施 
 (1) 資材製作 
 リーフレットの製作過程において出された意見、

検討された課題で、トランスジェンダーを対象に啓

発を進めていく上で重要と思われることを考察として

記しておきたい。 
 まず、表象をめぐる問題である。海外のトランスジ

ェンダーのセクシュアルヘルスに関するサイトでは、

トランス女性、トランス男性当事者と思われる人の写

真が掲載されていることが多い。しかし、まず日本で

は、そのように写真を出せる当事者は少ない。さらに、

トランスジェンダー向けの資材であることを明示する

ために、トランスジェンダーの「当事者らしい」人物の

写真を使うことは、ステレオタイプの強化につながる

可能性がある。イラストも、人物を描いたものを用い

るならば、同様な問題が生じる。一方、「当事者らし

さ」を意識させない人物イラストを使うとすれば、社会

における支配的な女性／男性のジェンダーイメージ

に沿ったものとなりがちであり、ジェンダーに関する

マイノリティであるトランスジェンダーには抑圧的な

意味を持つ恐れがある。そうしたことへの配慮から、

今回の冊子では、人物イラストを避け、日常生活を

イメージさせるカットを多く用いた。 
また、掲載する文章を検討する中で、「体」につい

て言及する言葉については、当事者から、センシテ

ィブな話題なので避けたほうがいいという意見が出

され、削除することとなった。他、性感染症の不安が

あるときにどの科にかかるべきかということが、多くの

当事者が困ることの一つとして指摘されたことで、表

紙に「性感染症のときには何科に行けばいいの？」

という文言を入れることとなった。こうした製作プロセ

スから、啓発資材開発に当事者が参加することの重

要性は明らかと言えるだろう。 
だが、今回製作した資材はあくまでスタートであり、
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多様なトランスジェンダー当事者の意見を聞きブラッ

シュアップしていく必要があることも、製作に参加し

たメンバーの中で確認された。 
 
(2) イベントの開催 
本研究班が主催したイベントの内容について、開

催スタッフからの報告には、「ゲストの水商売の経験

談からは、HIV・性感染症を話題にすることや検査
行動は、雇用関係にも影響するため、しづらい環境

にあることがわかった。また性感染症が心配な時に

何科を受診したらよいのかわからないトランスジェン

ダーが多いとの話題があった」と記されている。これ

までも指摘してきたトランスジェンダーの抱えがちな

問題が確認される内容だったと言えるだろう 
また、「来場者は生き生きとした表情で、参加した

喜びを語っていた」「トランスジェンダーのセクシュア

ルヘルスについて話題にする機会はまだまだ少なく、

継続の必要性を感じた」と挙げられている。（報告書

は本文後に掲載）。 
 
2. WEB質問紙調査の分析 
セクシュアリティ別に検討すると、U=Uの知識は、

MtF で 35.3％、FtM でも 28.6％にとどまった。性
交渉の経験があるものは、全体の約 8 割を占め、
FtMにおいて、90.1％と最も高かった。過去 6か月
のコンドームを全く使わなかったものの割合は、

MtF で 35.3％、FtM で 26.6％となっていた。本邦
では、トランスジェンダーの性行動を調べた研究は

はじめてであり、高低の検討は難しいが、今後はコ

ンドーム使用意図や必要性の認知とも照らし合わせ

ながらの検討が必要である。定期的に検査を受けて

いるものは、30％以下にとどまった。検査を受けな
い理由は、感染している理由がないからが多かった。 
過去 6 か月の性行動の有無別にも検討を行った。 

U=Uの認知も 30％台にとどまっており、PrEPの認
知も低かった。HIV 検査は、過去 6 か月に性行為
を実施したものでは性行為を行っていないものより、

高かったが、検査を受けない理由は、感染をしてい

る可能性がないから、が最も高かった。PrEP の認

知は過去 6か月性行為経験者においても 12.4％と
低かった。新しい知識の浸透度は著しく低いことが

示された。トランスジェンダーコミュニティにもHIVの
知識のアップデートを諮ることが極めて重要である。  
 
E. 結論 
 今回集計した WEB 質問紙調査の結果からは、

HIV 検査を受けられる場所に関する重要な情報や

U=U、PrEP といった比較的新しい情報がトランス

ジェンダーに十分に行き渡っていないことが明らか

になっている。この調査は、SNS を通じて回答者を

募り、WEB 上で回答する形式であることから、回答

者はインターネットの利用に慣れている人たちであ

ることが想定される。それは、HIV/AIDS に関する

情報へのアクセスも比較的容易であり、トランスジェ

ンダーのネットワーク上にいる人たちであるわけだが、

その人たちに情報が行き届いていないということは、

そうではない人たちには一層届いていない可能性も

高い。 
 そうした状況の中、トランスジェンダー当事者が参

加し啓発資材を配布したことの意義は大きい。イン

ターネットを利用し、かつトランスジェンダーのネット

ワークにいるにもかかわらず、情報が十分に行き届

いていないということは、その人たちを対象とした資

材が不足していることが考えられるからだ。このよう

な、hard to reachのマイノリティを対象とした資材を
開発するときには、情報を吟味し、表現に十分に配

慮する必要がある。今回、製作における議論を考察

に書き残したのは、その問題意識からである。だが、

質問紙調査、インタビュー調査いずれからも、TG の
多様性が示されている中、その多様性を意識した

様々な啓発資材が必要である。 
こうした情報を広く流通させるためには、ネットワ

ークのハブとなる人たちの存在が重要であり、勉強

会、東京トランスマーチへの協力、「kinky café」に
は、そうした人たちを増やし、つないでいく役割が期

待される。また、担当スタッフの報告からは、エンパ

ワメントの場になっていることもうかがえる。 
これまで十分に啓発対象とされたなかった層に情
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報が行き届くには時間がかかることから、長く啓発が

おこなわれていく体制が必要と言えるだろう。 
 
F.健康危険情報 
特になし 

 
G.研究発表 
1. 論文発表 
2. 学会発表  

1)  〇浅沼智也、金子典代、荒木順、生島嗣、塩
野徳文、砂川秀樹、宮田りりぃ、今村顕史 ：「ト
ランスジェンダーとセクシュアルヘルス」 GID
学会第 23 回研究大会（ポスター発表）、

2022.3.12-13（オンライン） 
2)  〇金子典代、浅沼智也、荒木順、生島嗣、塩

野徳史、砂川秀樹、宮田りりぃ、今村顕史：性

別違和・トランスジェンダー当事者における性

産業従事経験、性行動、性感染症の罹患、検

査の実態．第 36 回日本エイズ学会学術集会・

総会, 浜松, 2022 

 
Ｈ．知的財産権の出願・登録状況 
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HIV検査受検のための性産業従事者や事業者等に対する効果的な介入に向けた研究 

(分担)研究報告書 
 

流行する性感染症に対する効果的な介入と評価 
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Ａ．研究目的 

近年、国内では梅毒の増加が続いており、特に

若年層および性産業に従事する女性の増加が問

題となっている。現代の性産業は SNSの普及と
ともに多様化してきていることで、性感染症のハ

イリスク層であるが、正しい知識や情報にスムー

ズにアクセスできる環境にない性産業の従事者

および性感染症の正しい知識や情報が届いてい

ない若年層への効果的な受検勧奨と予防啓発が

喫緊の課題である。 
本研究では、性感染症に関する啓発を通じて、

若年層や女性の SW に対して、性感染症の不安

研究要旨 

我が国のHIV/AIDSでは、その感染経路の多くを性行為による感染が占めている。一方で、近年、
国内では、性感染症が増加しており、特に梅毒については、女性は 20歳代、男性は 20-40歳代を中
心に 2022年は前年比約 1.6倍と急増し、大きな問題となっている。そのため、特に性感染症の正
しい知識や情報が届いていない若年層や、性感染症り患のハイリスク層ではあるが、情報にスムーズ

にアクセスできる環境にない女性のセックスワーカー（SW）に対して、予防行動をとり、検査を受
検するような意識を醸成していくことが重要である。従って、このような対象者への受検勧奨と予防

啓発を行うことが、喫緊の課題となっている。しかし、現代の性産業は SNS等の普及とともに多様
化し、複数の店舗に従事する女性、他職を持ちながら性産業と関わる女性など、従来の受検勧奨が届

かない対象者が増加している。本分担研究では、性感染症に関する啓発を通じて、若年層や女性の

SWに対して、性感染症の不安解消、情報提供、注意喚起・受検勧奨を進めるとともに、HIVを含め
た性感染症に関する情報を効果的に伝達できる手法、現代型の啓発プログラム開発を検討する。 
性産業従事者への支援団体と協力し、今年度は SW 向けポータルサイトのコンテンツを充実し、

SWの性の健康への関心を高めるため、セクシャルヘルスにかかる知識・情報等について、SWのイ
ンタビュー動画や記事を掲載した。SNS を中心に広報展開し、インフルエンサーからも情報発信し
てもらうなど、啓発のためのネットワーク構築を進めている。また、若者向けに作成した性感染症や

梅毒啓発ページを「HIV検査・相談マップ」のサイトに、梅毒をわかりやすく解説した梅毒啓発動画
とともに掲載している。 
今後、知識認知や受検動機につながる現代型の啓発プログラム開発を検討し、その効果について

は、SNS や関連サイトのアクセス評価、性産業従事者へのアンケート調査、疫学調査等の複数の手
法での評価を行っていくことが必要である。 
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解消、情報提供、注意喚起・受検勧奨を進めると

ともに、HIV を含めた性感染症に関する情報を
効果的に伝達できる手法を検討する。 
そして、今後、HIV/AIDSに関する情報や、様々

な性感染症の発生動向等を、迅速かつ適切に伝達

できる手法を確立し、各分担研究で得られる情報

をもとに、梅毒等の性感染症に対する効果的な啓

発プログラム開発を目指す。 

 

梅毒の報告数（感染症発生動向年報）2022年
（速報値） 

2019年、2020年と減少していたが、2021年
は増加に転じ 2022 年は過去最多の報告数で、
2021 年の約 65%増であった。2021 年、女性の
20～24歳の報告数が一番多くなっている。 

 

 
 
 

 
国立感染症研究所データ 

 
Ｂ．研究方法 
１．SW向けの啓発 
  SW向けの啓発に当たっては、支援団体と連
携して対応する。 
性産業従事者に影響力のある複数のインフ

ルエンサーと連携し、啓発のためのネットワー

ク構築を進める。さらに、ホームページ、動画、

複数の SNSなどを利用した、知識認知や検査
受検の動機づけにつながる現代型の啓発プロ

グラム開発を行う。 
 ①SW向けポータルサイトのコンテンツ作成 

サイト「赤い傘」の認知アップを通して、

SWの性の健康への関心を高める。 
セクシャルヘルスにかかる知識・情報等に

ついて、SW のインタビュー動画や記事を掲

載し、SNSを中心に広報展開し、インフルエ
ンサーからも情報発信してもらう。 

  
２．若者向けの啓発 
  若者世代に対して、流行している梅毒につい

て正しい知識と意識の醸成をはかり、検査受検

勧奨につなげるよう啓発資材を作成、発信する。 
 ①性感染症及び梅毒特設ページ等の作成 
本研究の研究代表者による「HIV 検査体制
の改善と効果的な受検勧奨のための研究」で構

築した「HIV検査・相談マップ」のサイトに性
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感染症及び梅毒の特設ページを作成した。 
 
②梅毒啓発動画の配信 

  前後編各約 5 分の動画で、若い世代に親和
性の高い「You Tuber」スタイルを模したアニ
メーション及び実写の医師（本研究代表者）と

の対話スタイルで視聴者に情報提供・注意喚

起・受検勧奨を発信し、「HIV検査・相談マッ
プ」のサイト等に掲載する。 

 
③梅毒啓発冊子の改訂 

 「HIV 検査体制の改善と効果的な受検勧奨の
ための研究」分担研究者：土屋菜歩研究報告参

照：により、男女別に作成していた梅毒冊子を

１冊に取りまとめて改訂する。 
 
（倫理面への配慮） 
本研究においては、個人情報等、倫理に関わ

る研究内容はなし。 
 

Ｃ．研究結果 
１．SW向けの啓発 

  ①SW向けポータルサイトのコンテンツ作成 
  ポータルサイト「赤い傘」のコンテツに、 
セクシャルヘルスにかかる動画や記事を作

成し、SWの性の健康への関心を高めた。 
 ・セックスワークコミュニティ関係者・サポー

ターによるもの、当事者が関わったもの、

SWASHメンバーらによるものを作成 
 

 
 赤い傘  (akaikasa.net)  
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【主な記事・動画】 
知っとこ！梅毒

https://akaikasa.net/?p=650 
梅毒の感染ってどんな感じ？

https://akaikasa.net/?p=683 
梅毒の予防＆治療

https://akaikasa.net/?p=710 
セックスワーカーの味方メシ①

https://akaikasa.net/?p=765 
セックスワーカーの味方メシ②

https://akaikasa.net/?p=772 
女性スタッフによる女性のための夜間即日検
査・相談（無料・匿名検査）レディースデー
に行こう！https://akaikasa.net/?p=617 
コンビニごはん＆おやつ選びのコツ

https://akaikasa.net/?p=775 
トランスジェンダーのセクシュアルヘルス増
進に向けて 

https://akaikasa.net/?p=883 
AV 新法って、実は AV以外にも適用されるっ
て知ってた? AV 新法の深刻な問題点とは!?   
 https://akaikasa.net/?p=904 
AV 業界で働きたいなら「適正 AV」が安全な
理由とは!? 

https://akaikasa.net/?p=910 
そもそも AV ってなに!? 同人 AV や個撮って
本当に危険なの? 

https://akaikasa.net/?p=918 
シェルターの友だちに聞いてみた！「シェル
ターって風俗で働きながらでも利用できます
か？」 

https://akaikasa.net/?p=927 
風俗と盗撮  

https://akaikasa.net/?p=929 
HIV の予防薬 PrEP ってどんな薬？ 

https://akaikasa.net/?p=932 
あかたスペシャル「セックスワークを安全
に」①https://akaikasa.net/?p=935 

②https://akaikasa.net/?p=939 
③https://akaikasa.net/?p=941 

女性の SWの介入に向けた研究（分担研究
者：塩野徳史）のアンケート調査結果（報告書

参照） 支援団体（SWASH）活動認知度及び
ポータルサイト「赤い傘」の認知度が高くなっ

ていることが明らかになっている。 
 

２．若者向けの啓発 
本研究の研究代表者による「HIV検査体制
の改善と効果的な受検勧奨のための研究」で

構築した「HIV検査・相談マップ」のサイト
に特設ページを掲載した。 

 
 ①梅毒特設ページの掲載 
「梅毒って、なに？」 

   梅毒 Q&A の項目でイラストを多く取り
入れ、若者世代に対して、簡潔でわかりや

すい内容で作成し、梅毒啓発動画にもア

クセスできるようにした。 
・パソコンとスマートフォンとにアクセス

できるよう設定した。 
 

 
梅毒って、なに？ (hivkensa.com)  

梅毒ってなに？ページアクセス数 2022年 57,069件 
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2022年 1月から 12月末までのアクセス数は、
57,069件で 11月に 16,731件のアクセスがあ
った。 
 

②性感染症特設ページの掲載 
 「これって、性感染症？」 
 ・主な性感染症を解説。 
 ・症状からどんな性感染症が考えられるか。 
 ・病名をクリックすると詳細説明にリンク 
 ・性感染症の疑問や心配な事に Q&Aで回答 

 

これって、性感染症？｜HIV 検査・相談マップ 
(hivkensa.com) 
 
これって性感染症？ページアクセス数  

2022年 295,522件 

 
2022年は、295,522件のアクセス数であった。 

 
③梅毒啓発動画の掲載 
「気になる梅毒、ドクターに聞いてみた。」 
前編「今、梅毒が流行中？」 
気になる梅毒！ドクターに聞いてみた #1
「今、梅毒が流行中？」 - YouTube 

後編「もしかして？と思ったら」 
気になる梅毒！ドクターに聞いてみた #2
「もしかして？と思ったら」 - YouTube 

   
 ④梅毒啓発冊子の改訂 

  「HIV 検査体制の改善と効果的な受検勧奨
のための研究」分担研究者：土屋菜歩 研究

報告書参照：により、男女別に作成していた

梅毒冊子「もしかして、梅毒？」を１冊に取

りまとめて改訂し、保健所等に配布し、希望

により追加配布を行った。 
 

      
 
Ｄ．考察 
近年、国内では、性感染症が増加しており、

特に梅毒については、2021年、2022年に急増、
女性は 20歳代を中心に増加しており、大きな
問題となっている。 
しかし、特に、性感染症の正しい知識や情報

が届いていない若者世代や、性感染症り患のハ

イリスク層ではあるが、情報にスムーズにアク

セスできる環境にない女性の SW に対して、

予防行動をとり、検査を受検するような意識を

醸成していくことが重要である。 
本研究では、性感染症に関する啓発を通じて、

若年層や女性の SW に対して、性感染症の不

安解消、情報提供、注意喚起・受検勧奨を進め

るとともに、HIV を含めた性感染症に関する
情報を効果的に伝達できる手法を検討した。 
本研究では、性産業従事者への支援団体

と協力し、SW向けのポータルサイト「赤
い傘」のコンテンツ追加・充実を図り、影
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響力のある複数のインフルエンサーが出演

する啓発用動画コンテンツも掲載し、イン

フルエンサーからも情報を発信してもらう

など、啓発のためのネットワーク構築を進

めた。コンテンツ作成に当たっては、

HIV・梅毒等の検査勧奨をメインにすると、
アクセスが期待できなくなるおそれがあるた

め、SWの関心のある話題を絡めた啓発必要
であり、かつ紙媒体の効果は見込みにくいと

考えられた。 
また、若者向けに性感染症及び梅毒啓発ペー

ジを「HIV検査・相談マップ」のサイトに梅毒
をわかりやすく解説した啓発動画とともに掲

載している。 
知識認知や受検動機につながる現代型の啓

発プログラム開発を検討し、その効果について

は、SNS や関連サイトのアクセス評価、性産
業従事者へのアンケート調査、疫学調査等の複

数の手法での評価を行っている。 
 
Ｅ．結論 
本研究では、正しい知識・情報や受検勧奨に

ついて、十分に届いていなかった若年層、女性

の SW 等への啓発方法を検討し、多くの人が

認知し、理解しやすい多様な対策を講じた。課

題となる対象者には、ひとつの方法だけでは

HIV・性感染症の受検勧奨が完結することはな
い。 
今後、知識認知や受検動機付けにつながる現

代型の啓発プログラム開発を検討し、その効果

については、さらに SNSや関連サイトのアク
セス評価、性産業従事者へのアンケート調査、

疫学調査等の複数の手法での評価を行ってい

く。 
 
Ｆ．健康危険情報 
  特になし 
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令和５年３月３１日

厚生労働大臣 殿                                                                              
                                  
                              

機関名 地方独立行政法人東京都立病院機構
                                  東京都立駒込病院

                     所属研究機関長 職 名     院長
                                                                                     
                            氏 名   神澤 輝美   

   次の職員の令和４年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。

１．研究事業名 エイズ対策政策研究事業                                  

２．研究課題名 HIV 受検勧奨のための性産業従事者や事業者等に対する効果的な介入に向けた研究                                 

３．研究者名  （所属部署・職名） 感染症科 部長                                 

   （氏名・フリガナ） 今村 顕史・イマムラ アキフミ                            

４．倫理審査の状況

該当性の有無

有  無

左記で該当がある場合のみ記入（※1）

審査済み   審査した機関 未審査（※2）

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫理

指針（※3）

■ □ ■ □

遺伝子治療等臨床研究に関する指針 □ ■ □ □

厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針
□   ■ □ □

その他、該当する倫理指針があれば記入すること

（指針の名称：                  ）
□   ■ □ □

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ

クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。

その他（特記事項）

                                                
（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。

（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対

象とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について

研究倫理教育の受講状況 受講 ■   未受講 □

６．利益相反の管理

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：                  ）

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 ■ 無 □（無の場合は委託先機関：               ）

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：                  ）

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □ 無 ■（有の場合はその内容：                 ）

（留意事項） ・該当する□にチェックを入れること。

                   ・分担研究者の所属する機関の長も作成すること。
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機関名 神戸大学
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氏 名 _藤澤 __工上 _____

次の職員の令和 4年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。

1.研究事業名
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(※ 1)当該研究者が当該研究を実施するに当たり べ t る 審査が済んでいる場合は、

クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。

その他 (特記事項 )

(※ 2)未 審査に場合は、その理由を記載すること。

(※ 3)廃 止前の 「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針_、

象とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項日に記入すること。

5.厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について

|こ 」にチェッ

「人を対

左記で該当がある場合のみ記入 (※ 1)

審査済み   審査した機関 未審査 (※ 2)

該当性の有無

有  無

人を対象とする生命科学。医学系研究に関する倫理

指針 (※ 3)

■   □

神戸大学国際文化学研究科

研究倫理審査委員会

□   ■ □ □遺伝子治療等臨床研究に関する指針
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厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針

□   ■ □

その他、該当する倫理指針があれば記入すること

(指針の名称 :               )

研究倫理教育の受講状況 受講 ■  未受講 □

6.利益相反の管理

・該当する□にチェックを入れること。

・分担研究者の所属する機関の長も作成すること。

当研究機関におけるCOIの 管理に関する規定の策定 有 ■ 無 コ (無の場合はその理由

当研究機関におけるCOI委 員会設置の有無 有 ■ 無 匡 (無 の場合は委託先機関

当研究に係るCOIに ついての報告・審査の有無 有 ■ 無 □ (無の場合はその理由

当研究に係るCOIに ついての指導・管理の有無 有 □ 無 ■ (有の場合はその内容

(留意事項 )



令和５年 ３月  ３１日

厚生労働大臣 殿                                                                              
                                  
                              

機関名 大阪青山大学

                     所属研究機関長 職 名 学長                        
                                                              
                            氏 名 篠原 厚

   次の職員の令和４年度厚生労働科学研究費の調査研究における、倫理審査状況及び利益相反等の管理につい

ては以下のとおりです。

１．研究事業名 エイズ対策政策研究事業                                  

２．研究課題名 HIV 受検勧奨のための性産業従事者や事業者等に対する効果的な介入に向けた研究                                 

３．研究者名  （所属部署・職名） 健康科学部 看護学科 准教授                                

   （氏名・フリガナ） 塩野 徳史・シオノ サトシ                            

４．倫理審査の状況

該当性の有無

有  無

左記で該当がある場合のみ記入（※1）

審査済み   審査した機関 未審査（※2）

人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫理

指針（※3）

■ □ ■ □

遺伝子治療等臨床研究に関する指針 □ ■ □ □

厚生労働省の所管する実施機関における動物実験

等の実施に関する基本指針
□   ■ □ □

その他、該当する倫理指針があれば記入すること

（指針の名称：                  ）
□   ■ □ □

（※1）当該研究者が当該研究を実施するに当たり遵守すべき倫理指針に関する倫理委員会の審査が済んでいる場合は、「審査済み」にチェッ

クし一部若しくは全部の審査が完了していない場合は、「未審査」にチェックすること。

その他（特記事項）

                                                
（※2）未審査に場合は、その理由を記載すること。

（※3）廃止前の「疫学研究に関する倫理指針」、「臨床研究に関する倫理指針」、「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理指針」、「人を対

象とする医学系研究に関する倫理指針」に準拠する場合は、当該項目に記入すること。

５．厚生労働分野の研究活動における不正行為への対応について

研究倫理教育の受講状況 受講 ■   未受講 □

６．利益相反の管理

当研究機関におけるＣＯＩの管理に関する規定の策定 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：                  ）

当研究機関におけるＣＯＩ委員会設置の有無 有 ■ 無 □（無の場合は委託先機関：               ）

当研究に係るＣＯＩについての報告・審査の有無 有 ■ 無 □（無の場合はその理由：                  ）

当研究に係るＣＯＩについての指導・管理の有無 有 □ 無 ■（有の場合はその内容：                ）

（留意事項） ・該当する□にチェックを入れること。

                   ・分担研究者の所属する機関の長も作成すること。


