
Ａ．研究目的 

 先行研究において、我々はHIV感染症/エイズ及
び梅毒（以下、エイズ等）の検査利用機会拡大と疾
病の早期発見・早期治療を促進するモデル事業を
受託した愛知県から委託された。郵送検査キット
利用と適切な企業選択により「職場におけるエイ
ズ問題に関するガイドライン（以下ガイドライン）」
を遵守しつつ従業員に不利益なく検査機会の提供
を目的とした。 
 
Ｂ．研究方法 
 対象は雇用保障、プライバシー管理及び健康支
援のポリシーを保証する企業及びその正規従業員
とした。検査機会提供に先立ってエイズ等の疾病
知識の普及啓発の取組みを行うことを必須の条件
とし、エイズ等検査機会は郵送検査キットによっ
て提供した。 
健診期間内に全従業員に対し参加企業は郵送キ

ット申し込みURLを社内メールで一斉送信した。検
査希望者は郵送検査キットを個人端末からweb申
込を行った。郵送検査会社から検査希望者が指定
した住所へキットが郵送された。 
本研究参加企業は、どの従業員が郵送キットを

申込したか、返送したか、検査結果については一切
把握していない。 
本研究参加者は所定の締め切り日までに自己採

血を郵送検査キット内のランセット針で行い、ろ
紙に血液を染み込ませ、郵送検査会社に返送した。
検査結果は予め参加者が指定したID・パスワード
を使用し、結果通知専用サイトより参加者が結果

を確認した。必要あれば、郵送検査会社またはぷれ
いす東京が行う「LINE相談」に相談可能とした。結
果確認前にアンケート回答を必須とし、アンケー
ト回答後、結果通知ページへとアクセス可能とし
た。 
 
Ｃ．研究結果 

 本研究には3企業が参加し、令和4年12月1日（1
社のみ11月28日）より社員への本研究の周知を行
った。 

3社合計で323人よりキット取り寄せの申し込み
があった。その内実際に自己採血を行って検査キッ
トを返送したのは196人（キット使用率：60.7%）で
あり、結果を閲覧したのは140人とキット返却者の
71.0%であった（2023年1月10日時点）（図1）。 

 
図１：受検者キット返送率・結果確認率 

 
検査結果確認時に結果確認サイト上でアンケー

ト調査を行った。有効回答数は140人（100%）であっ
た。回答者の性別と年代は表1の通りである。表２に
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は同居者の有無を記載した。およそ57%に同居者が
いることが分かった。 
  
表１：受検者の内訳(アンケート回答分：140人)  

(性別その他・40代：1人)  単位：人 

性
別 

受検者の年齢構成 

10代 20代 30代 40代 50代 60代 計 

男
性 

0 16 47 61 29 2 100 

女
性 

 0 22 25 39 3 1 39 

 
表２：同居者の有無 

同居, n(%)（複数回答）     

ひとり暮らし 60 (43) 
夫・妻 76 (54) 
パートナー・恋人 1 (1) 
友人 0 (0) 
子 45 (32) 
父母 3 (3) 
祖父母 3 (3) 
兄弟 0 (1) 
その他 1 (1) 

 
各受検者の検査経験については53%の受検者が前
にも本プログラムを利用してHIV検査を行ったこ
とがあると回答した（図2）。本プログラム以外で
のHIV検査歴の有無については61%の受検者が「い
いえ」と答えた（図3）。また本プログラム以外でも
検査歴のある受検者については50%が「3年以上前」
と回答していた（図4）。金額の問題を除外して、会
社の健診でHIV検査を実施してほしいと「思う」ま
たは「やや思う」と答えたのは69%であった（図5）。 
 
図2：検査に関する質問 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図3：本プログラム以外での検査歴 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図4：直近の検査歴 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図5：職域健診時のHIV検査希望 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
結果告知サイト上ではHIVに関する知識について
アンケート調査を行った。以下の18問の事項はい
ずれも科学的に正しいものである。これらの事項
について「知らなかった」と回答した割合を表し
た。（表3） 
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表3：HIVの知識に関する質問 

 
「感染している人とキスをしても感染しない」
「HIVは蚊によってうつされることはない」「保
健所では無料でHIV検査が受けられる」以上3事項
は、それぞれ21%・22%・18%の受検者が「知らなか
った」と回答した。 
  

Ｄ．考察 
 令和2年度より始まった本研究は、職域における
検査機会の提供を目的に、郵送検査キットを使用
したHIV/梅毒検査提供を行ってきた。ちょうど新
型コロナウイルス感染症の自己検査キットが販売
された時期とも重なり、「医療機関以外で検査を実
施する」ことの受検者の心的ハードルは下がって
きていることが予想された。 
本研究ではキットの申込者に対し、自己採血を

行い検体を返送した率は60.7%だった。そして結果
を確認した割合は返送した参加者のうち71.0%だ
った。つまり、実際にキットを取り寄せた参加者の
うち、半数未満しか検査結果確認まで到達してい
ない。 
 職域で郵送検査キットを用いた検査を行うので
あれば、今後は健診時に医療従事者が採血した際
に、一緒に検査を行うか、または残血を郵送検査キ
ット用に使用してキット返送を行うなどして、い
かに「使われないキット」を出さないようにするか、
工夫が必要である。 
 HIVの知識に関する質問は、例年と同様「感染し
ている人とキスをしても感染しない」「HIVは蚊に
よってうつされることはない」「保健所では無料で
HIV検査が受けられる」の3項目が知らなかった知
識として20%前後の参加者が挙げていた。新型コロ
ナウイルス感染症が2類から5類に変更になるのに
合わせて、保健所検査も従来通りの検査体制に戻
ってくることが予想される。HIV検査の機会を増や
すためにも、これらの知識の啓発が望まれること
が示唆された。 
 
Ｅ．結論 
 職域でのHIV/梅毒検査機会の提供を行った。郵
送キット返送率は60.7%と低く、今後は使われない
キットを減らす工夫が必要であることと、HIVの知

識に関する啓発が必要であることが示唆された。 
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