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研究要旨 

地方都市において、感染リスクがあるが対面型の接触を避ける MSMに対し、クリニック・診療

所を活用した新たなHIV検査機会の拡大によって早期受療促進体制を平成29年度から令和元年度

にかけて整備した。岡山県で実施した MSMへの民間医療機関を活用した検査促進と受療促進をモ

デルケースとして確立したうえで、近隣の中国四国地方に応用し、検査機会の拡大につながるプ

ログラムとして展開した。

1. 岡山県における MSMを対象としたクリニック検査の継続

MSM 限定の平成 29 年度から令和元年度「岡山県もんげ～性病検査」は 3 年間で受検者 185 人、

HIV 陽性が 5件、梅毒陽性が 3件であった。 

2. 愛媛県、広島県(福山市)、香川地区における MSM を対象としたクリニック検査の拡大実施

岡山県近隣の瀬戸内地域において、「せとうち性病クリニック検査」の事業化に向け、広島県、

愛媛県、香川県の行政、医療機関と協議したうえで協力医療機関を開拓した。平成 30年度には福

山地区で 2施設、松山地区で 2施設を開拓し、令和元年度は香川県でも 1施設を開拓した。せと

うち性病クリニック検査の 2年間（計 3回）の総計は、受検者 152人（HIV陽性率 3.30％・梅毒

感染率 13.2％）であった。 

A.研究目的

エイズ発生動向によると、地方都市の中で

も中国四国地域は、AIDS患者の占める割合が

高い都道府県が多く認められる。中国四国の

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

CBO(Community Based Organization）、行政、

医療機関の連携により公的機関以外での MSM

への HIV検査提供の事業化に成功した岡山県

での先行事例を解析し、その結果を踏まえ、

岡山県の近隣県でも連携した形で、中国四国

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。 

 医療機関・検査受検へのハードルを下げる

取り組みとして、実績のある「岡山県もんげ

～性病検査」に合わせて、広島県、愛媛県,

さらに香川県に拡大した「せとうち性病クリ

ニック検査」を同時開催し、HIV 感染症およ

び梅毒の早期発見を行った。またクリニック

検査では受検者アンケートも実施した。 

C.研究結果
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ゲイバー顧客調査（2017-2018 実施）の結

果から、HaaTえひめと協働して、岡山県、愛

媛県を含む中国・四国地域に住むゲイ・バイ

セクシュアル男性を対象にアンケート調査を

行い、MSM（男性とセックスする男性）の現状

を把握して、「せとうち性病クリニック検査」

の実施に活用した。平成 29 年度に行われたア

ンケート調査では、「これまでに HIV抗体検査

を受検したことがある」と回答したのは中国

地域の MSMで 53.7％（n=328）、四国地域の MSM

で 57.0％（n=179）と、都市部の MSMの約 70％

に比べて低い割合であった。地方都市では生

涯に検査を受けたことのある割合は都市部よ

り低く、検査に向けた啓発が肝要だが、ゲイ

NGO の活動基盤も脆弱であるため広域連携な

ど工夫が必要である。コミュニティセンター

もなく、NGO の人材が著しく少ないこともあ

り、インターネットやゲイ向けアプリに掲示

できるバナーを活用し地方都市をカバー展開

することが可能な啓発を行った。 

CBO(HaaT えひめ）、行政（愛媛県保健福祉

部 健康衛生局健康増進課 感染症対策係）、医

療機関（愛媛大学医学部附属病院）、福山市の

民間医療機関、香川県の民間医療機関と連携

し、「せとうち性病クリニック検査」を企画、

実施した。「せとうち性病クリニック検査」の

2年間（計 3回）の総計は、受検者 152人（HIV

陽性率 3.30％・梅毒感染率 13.2％）であっ

た。 

「せとうち性病クリニック検査」のモデル

となった岡山県もんげ～性病検査は、平成 27

年度から夏季、冬季の年 2回、期間限定で MSM

を対象にクリニック検査を実施してきた。令

和元年度末までで合計 10 回のクリニック検

査が施行された。検査の 5 年間（計 10回）の

総計は、受検者 262 人（HIV 陽性 6 人、梅毒

陽性 39人）であった。また、せとうち性病ク

リニック検査の受検者 44 名からアンケート

を回収した。平均年齢は 36.8 歳、HaaT えひ

めの活動認知割合は 48.7％、29歳以下の受検

者 14名のうち、71.4％がこの検査が生涯初の

HIV 検査であると回答していた。 

 

D.考察 

MSM 限定のクリニック検査において、HIV

感染症と梅毒を同時に検査する方法は有効で

あった。全国的に梅毒の報告数が著しく増加

してきているため、梅毒検査の受検希望を契

機として、HIV 感染症の検査を受けることに

つながった例も少なくないと思われた。 

クリニック検査では、受検者のうち 30歳未

満では 71.4％が、また 30歳以上では 36.0％

がこれまでに 1回も HIV検査を受けたことが

ないものであった。今回の MSM 限定のクリ

ニック検査が初めての HIV検査受検の機会に

なり、今後の継続的な検査へとつながること

が期待される。 

岡山県で展開してきた岡山県もんげ～性病

検査をモデルとし、近隣県の愛媛県、広島県

福山市、香川県に拡大して、クリニック検査

を導入し、「せとうち性病クリニック検査」を

実施した。HaaTえひめは広報も担当した。こ

のような新しい検査のコミュニティ内の定着

にはさらに時間を要することが考えられる。

商業施設クライアントの調査からもまだ検査

情報が届いていない層を明確にしたうえで広

報を展開していくことが必要である。 

これまでの実績をまとめた報告書(巻末資

料)を平成 30年度、令和元年度にそれぞれ作

成し、関係者、行政者に成果を共有した。 

 

E.結論 

「せとうち性病クリニック検査」が中四国

に拡大していく中で、クリニックが若年層

MSM にとっても利用しやすい（29歳以下の若

年層で初受検者の割合が 71.4％）ことが明ら

かになった。地方地域でのクリニック検査の

活用は潜在的にニーズが高いと考えられ、そ

れぞれの地域での事業化が望まれる。 

今後も中四国 MSMの検査未受検層の特性を

把握しつつ、効果的な MSM限定のクリニック

性病検査を広域に展開していく必要がある。 
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