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研究要旨 

中四国地域で、ゆうそう検査キットの配布とクリニック検査を実施した。岡山県では初年

度より、中国・四国地域でも 2 年度目よりクリニック検査も継続した。「岡山県もんげー性

病検査」と「せとうち性病クリニック検査」の同時開催とし合計して、2021 年度は 96 名の

利用で、HIV 陽性 6 名（陽性率 6.3％）、梅毒陽性 21 名（陽性率 21.9％）の結果となった。 

ゆうそう検査キットの配布は WEB での申し込み、郵便局での受け取りニーズが高いこと

が明らかとなった。初年度に 124 キット、2 年度目に 300 キット、最終年度に 302 キット

の配布ができ、総計で 726 キット配布した。その結果、HIV 陽性件数は初年度が 0 件、2 年

度目が 2 件、最終年度が 5 件（総計で 7 件、1.4%）、梅毒の陽性件数は初年度が 13 件、2

年度目が 27 件、最終年度が 31 件（総計で 71 件、14.9%、いずれも既往歴も含む）であっ

た。検体を郵送した人のうち、97.1％~100.0%は結果画面にログインし、自身の結果を確認

していたと考えられる。重複感染でわかった人は 3 年間で 2 名であった。 

保健所の検査機会が少なくなっているばかりでなく、CBO が検査機会を創出し、検査行

動を促進する取り組みは今後も重要である。 

 

A.研究目的と背景 

地方都市で、地域性に配慮した形で公的

機関以外の医療機関等を活用したHIV検査

の提供体制を整備し、対面型の接触を避け

る MSM への検査促進を行う。 

先行研究から、HIV 検査の選択肢を増や

すことは、検査行動の促進につながること

がいわれている。保健所の HIV 検査は非常

に重要であるが、地方都市や平日に保健所

に来所できないクライアントには時間の都

合や距離の遠さから不便さも伴う。また令

和 2 年 2 月からの新型コロナ感染症拡大に

伴い、保健所での検査提供は 7 割以上減少

となっている。この減少を埋めるためにも

新たな検査機会での補完が急務となった。 

そこで、中国・四国地域の MSM を対象

に、自己採血による検体を送付しスクリー

ニング検査を受ける郵送検査をコミュニテ

ィセンターでの配布と WEB にて配布を行

った。MSM が利用しやすい HIV・梅毒の

検査の選択肢を増やし、期間を限定して配

布し、検査普及における有効性の評価を行



うことを目的とした。 

また、地方都市で、地域性に配慮した形で

公的機関以外の医療機関等を活用した HIV

検査の提供体制を整備し、対面型の接触を

避ける MSM への検査促進を行う。 

 

B.研究方法 

中国・四国地域には MSM 対象の予防啓

発を主体としたコミュニティセンターがな

いため、WEB による広報と申し込み受け付

けを設置し、自宅等に郵送した。 

広報は Twitter で行った。ゲイアプリで

のバナー広告（ロケーション広告）も行っ

た。また今回は WEB サイト（http://sh-

check.net/yuusou/）も新設した。 

メッセージとして、「中四国地方在住のゲ

イ・バイ男性を対象とした郵送検査キット

の無料配布中です。検査項目はHIVと梅毒。

キットは WEB アンケートへの回答でゲッ

トできます。自宅などで、郵送検査で健康チ

ェック！」とし、検査キットの使用方法は動

画で確認するよう促した。 

岡山県の先行事例をもとに、岡山県の近

隣県でも連携した形で、中四国地域におけ

る医療機関等を活用した新たなHIV検査機

会を拡大する。受検者へのアンケート調査、

行政への検査機関別 HIV/AIDS 報告件数、

コミュニティでの横断調査により効果評価

を行う。 

初年度はコロナ禍の影響により、岡山県

の継続事業のみの展開となったが、今年度

は中四国での展開を再開することを試みた。

民間医療機関（クリニック）を活用した HIV

と梅毒検査の提供（せとうちクリニック検

査）も岡山県、広島県、愛媛県、香川県で実

施した。実施期間は、第 1 弾：2021 年 8 月

17 日～9 月 30 日（岡山県もんげー性病検

査のみ）、第 2 弾：2022 年 1 月 17 日～2 月

28日（せとうち性病クリニック検査）とし、

MSM 限定で、岡山市内 3 か所、倉敷市内 3

か所、松山市内 2 か所、高松市内 1 か所の

クリニックと協働した。検査項目は HIV・

梅毒（結果は１週間後以降）とし、予約不要

で自己負担を 1,000 円とした。広報は、中

四国地方のゲイ商業施設など約 50 施設で

冊子を制作し配布したほか、特設 WEB サ

イトを開設し、ゲイ男性向け出会い系アプ

リ・ゲイ出会い系サイトでのバナー広報、

Twitter プロモーションでの広告を行った。 

本年度は、保健所、拠点病院、クリニック検

査で行われている受検者アンケート結果を

もとに、特に岡山県での成果について受検

者の特性を比較検討した。 

 

倫理審査 

本研究は名古屋市立大学看護学部研究倫

理審査委員会に設置された倫理審査委員会、

川崎医科大学に設置された倫理審査委員会

により承認を得た。 

 

C.研究結果 

1）ゆうそう検査キットの配布 

令和2年度は総計124キットを配布した。

コミュニティセンターはないため、すべて

WEB での配布であった。アンケートに回答

したものは 141 名であった。実際に検体を

郵送会社に郵送したものは 84 名であった。

郵送検査利用者のすべてが結果サイトにロ

グインし閲覧していた。 

HIV 陽性件数は 0 件、梅毒の陽性件数は

13 件（既往歴も含む）であった。検体を郵

送した 84 名のうち、59 名（70.2％）はアン



ケート結果との連結に同意していた。 

アンケートに回答し、かつ検体郵送した

者 59 名の属性については、35 歳未満が

57.7％を占めた。四国の居住者が 35.7％、

岡山県が 16.9％、広島県が 23.7％であった。

生涯初の検査経験割合は 32.2％であった。 

過去 1 年の検査経験がなかったものは全

体のうち 78.0％であった。MSM 対象の予

防啓発やコミュニティセンターのことをあ

まり知らなかった人は 54.2％を占めた。 

令和 3 年度はアンケートに回答した人は

364名であり、有効回答は351名であった。

実際に検体を郵送会社に郵送したものは

201 名であった。郵送検査利用者のうち、

97.5％が結果サイトにログインしていた。

HIV陽性件数は2件（推定新規陽性率0.8%）、

梅毒の陽性件数は 27 件（既往歴も含む）（推

定新規陽性率 3.3%）であった。 

検体を郵送した 201 名のうち、121 名は

アンケート結果との連結に同意していた。

郵送検査利用者の属性については、WEB 配

布かつ ID 連結の同意を得た 121 名におい

ては、30 歳未満が 36.4％を占めた。中国・

四国地域の居住者が 60.3％、近畿地域が

28.1%、九州地域が 10.8%であった。これま

での検査経験がなかったものの割合は

40.5％であった。過去 1 年の検査経験がな

かったものは全体のうち 68.6％であった。

MSM 対象の予防啓発やコミュニティセン

ターのことをあまり知らない人・全く知ら

ない人の割合は 63.7％であった。 

最終年度はゲイ向けアプリケーションで

のバナー広報開始 4 日目で予定配布数まで

残り僅かにまで達したため広報を停止。予

定していた広報予算を検査キット購入に振

り分け、10 セットを追加し再度コミュニテ

ィペーパーとSNSを中心に広報を開始した。 

総数 302 セットを配布した。事前のアン

ケートに回答した人は 333 名でであった。

実際に検体を郵送会社に郵送したものは

208 名であった。郵送検査利用者のうち、

97.1％が結果サイトにログインしていた。

HIV 陽性件数は 5 件（推定新規陽性率

2.4 %）、梅毒の陽性件数は 31 件（既往歴も

含む）（推定新規陽性率 8.7%）であった。 

郵送検査利用者の属性については、WEB

配布かつ ID 連結の同意を得た 115 名にお

いては、30 歳未満が 37.4％を占めた。中国・

四国地域の居住者が 92.2％、近畿地域が

5.2%、九州地域が 2.6%であった。 

これまでの検査経験がなかったものの割

合は 33.9％であった。過去 1 年の検査経験

がなかったものは全体のうち 64.3％であっ

た。MSM 対象の予防啓発やコミュニティセ

ンターのことをあまり知らない人・全く知

らない人の割合は 60.0％であった。 

WEB 配布では昨年度よりも需要増を見

越して 310 セット配布予定数を増やし、配

布を終了した。受け取りが好調であり、その

様子も鑑み配布数を増やすよう調整した。

コロナ禍のなか保健所検査が大幅減となっ

ているが受検ニーズは一定あることが予想

できる。コロナ禍の中で受けやすい検査環

境を整えていくことが求められていると考

える。 

 

2）クリニック検査 

岡山県ではクリニック検査（岡山県もん

げー性病検査）を継続し、夏季に 50 件の利

用があり、HIV 陽性 6 名、梅毒陽性 14 名

であった。冬季は、「岡山県もんげー性病検

査」と「せとうち性病クリニック検査」の同



時開催とし、もんげー性病検査の利用は 32

名あり HIV 陽性 0 名、梅毒陽性 7 名で、せ

とうち性病クリニック検査の利用は 14 名

あり HIV 陽性 0 名、梅毒陽性 0 名であっ

た。これらを合計して、2021 年度は 96 名

の利用で、HIV 陽性 6 名（陽性率 6.3％）、

梅毒陽性 21 名（陽性率 21.9％）の結果とな

った。コロナ禍前の同時開催であった 2019

年度が 90 名の利用で、HIV 陽性 2 名（陽

性率 2.2％）、梅毒陽性 11 名（陽性率 12.2％）

であったことと比較すると、2021 年度はコ

ロナ禍であっても受検者数の減少はなく、

HIV および梅毒ともに受検者の陽性率が高

かったことから、保健所等で検査を受けら

れないあるいは検査控えをしていた MSM

に、このクリニック検査の情報が届き検査

促進につながったと解釈された。 

また、2020 年 12 月までの保健所・拠点

病院・クリニックでの受検者アンケートの

解析を進めた。2020 年度は全国的に新型コ

ロナウイルス感染症の影響を受け、HIV 抗

体検査受検者数が減少していると言われて

いる。その点をふまえて受検者動向につい

て考える必要がある。 

 

D.考察 

コミュニティセンターのない中国・四国

地域では他地域と比べ人員的な面で脆弱で

あり、WEB での広報と配布を継続している。

WEB 広報では対象となる地域以外に拡散

することもあり、周囲の近畿地域、九州地域

からの利用もあったが、最終年度には 9 割

程度が対象となる中四国地域の居住者の利

用であり、各地域で連動して予防啓発に取

り組むことの重要性を示唆していると思わ

れる。 

中国四国地域では、クリニックでの検査

機会も継続され、MSM コミュニティでの生

涯のHIV抗体検査受検割合は他地域より低

い割合で推移していることが報告されてい

る。コミュニティセンターがないため安定

的な活動が難しい現状もあるが、本研究で

実施している郵送検査キット配布の取り組

みの利用者では、これまでの受検経験のな

い人の割合が 34%と他地域より高く、検査

受検が必要な層に訴求している可能性を示

唆している。 

 

E.結論 

中四国地域で、ゆうそう検査キットの配

布とクリニック検査を実施した。岡山県で

は初年度より、中国・四国地域でも 2 年度

目よりクリニック検査も継続した。「岡山県

もんげー性病検査」と「せとうち性病クリニ

ック検査」の同時開催とし合計して、2021

年度は 96 名の利用で、HIV 陽性 6 名（陽

性率 6.3％）、梅毒陽性 21 名（陽性率 21.9％）

の結果となった。 

ゆうそう検査キットの配布は WEB での

申し込み、郵便局での受け取りニーズが高

いことが明らかとなった。初年度に 124 キ

ット、2 年度目に 300 キット、最終年度に

302 キットの配布ができ、総計で 726 キッ

ト配布した。その結果、HIV 陽性件数は初

年度が 0 件、2 年度目が 2 件、最終年度が

5 件（総計で 7 件、1.4%）、梅毒の陽性件数

は初年度が 13 件、2 年度目が 27 件、最終

年度が 31 件（総計で 71 件、14.9%、いず

れも既往歴も含む）であった。検体を郵送し

た人のうち、97.1％~100.0%は結果画面に

ログインし、自身の結果を確認していたと

考えられる。重複感染でわかった人は 3 年



間で 2 名であった。 

保健所の検査機会が少なくなっているば

かりでなく、CBO が検査機会を創出し、検

査行動を促進する取り組みは今後も重要で

ある。 
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感染症を早期発見するための診療上の

工夫. 2022 年 1 月 15 日 

 

G.知的財産権の出願・登録状況 

（予定を含む） 

1.特許取得   なし 

2.実用新案登録 なし 

3.その他    なし 

 

 

 

 

表 1 郵送検査利用者の概要（令和 2 年度 -R３年度） 

 

 

 

 

年度

地域

CBO

コミュニティセンター

a

対面配布数

WEB配布数

b

c

対面配布数(c対面/a対面)

WEB配布数(cWEB/aWEB) ( ) ( ) 208 ( 68.9% )

d 84 ( 100% ) 196 ( 97.5% ) 202 ( 97.1% ) 482 ( 97.8% )

e 0 ( 0.0% ) 2 ( 1.0% ) 1 ( 0.5% ) 3 ( 0.6% )

f 0 ( 0.0% ) 2 ( 1.0% ) 5 ( 2.4% ) 7 ( 1.4% )

推定 新規陽性者数（新規陽性率）* 0.0 ( 0.0% ) 1.6 ( 0.8% ) 5.0 ( 2.4% )

g 2 ( 2.4% ) 7 ( 3.5% ) 6 ( 2.9% ) 15 ( 3.0% )

h 13 ( 15.9% ) 27 ( 13.9% ) 31 ( 15.3% ) 71 ( 14.9% )

推定 新規陽性者数（新規陽性率）* 4.3 ( 5.2% ) 6.4 ( 3.3% ) 17.6 ( 8.7% )

i 59 ( 70.2% ) 121 ( 60.2% ) 115 ( 55.3% ) 295 ( 59.8% )

j 事後アンケート回答者数（割合 j/c） ( ) 131 ( 65.2% ) 129 ( 62.0% )

k ( ) 87 ( 43.3% ) 79 ( 38.0% )

124

計

配布数 726

825

利用者数；郵送検査会社での受付数

受検者アンケート回答者数

結果確認者数；結果画面のログイン記録（割合 d/c）

抗体検査結果

67.7% 67.9%

84 493

利用率計；配布数に占める利用者数(c/a)

*重複感染（2名）*重複感染（2名）

追跡可能者数；無料ID使用者数（割合 i/c）

追跡可能な事後アンケート回答者数（割合 k/c）

* 新規陽性者の推定は、j)追跡可能者実数における既往を除く陽性率をもとに新規陽性率を算出し、（利用者数-判定不能者数）に乗じて求めた。

** すべての集計より再受検の重複は除いた。*** 空欄は研究デザインの都合上データはない。

□ HIV感染症

判定不能者数（割合 e/c）

陽性数（割合 f/c）

□ 梅毒

判定不能者数（割合 g/c）

陽性数（割合 h/c）

208

68.9%

中国・四国

HaaTえひめ

/BRIDGE

-

302

302

中国・四国

HaaTえひめ

/BRIDGE

-

300

300

333

R2 R3 R4

351

201

67.0%

141

中国・四国

HaaTえひめ

/BRIDGE

-


