


はじめに

HIVの分野では、「MSM（Men who have sex with men）」と
いう言葉が使われています。自分のことをどう呼ぶかはゲイ、バ
イセクシャルだったり、ホモ、オカマなど、人によって様々です。
また、自分がそうだと思っていなかったり、結婚をしていても、
同性とセックスをする男性もいます。そうした多様なあり方を前
提に、「男性とセックスする男性」を呼ぶのに「MSM」が使わ
れています。
この本では、読みやすさを優先して「ゲイ・バイ」を使っていま
すが、「MSM」と同じ意味として使用します。

この本で使っている「ゲイ・バイ」とは？

この本は、HIVについて情報を集めたり、相談をしたりされたり、検査を受けようとする、

そんなあなたを応援するためのツールです。

ゲイ・バイとHIVの現状について

ちょっと調べものをするときに使える「情報ファイル」でありたい。

HIVに関わる、主にゲイ・バイのメンバーでつくったこの本のタイトルには

そうした想いを込めています。

この本では、ゲイ・バイとHIVの現状を知るのに役立つグラフと、

どう考えたらいいのかヒントを紹介しています。

9つの章と6つのコラム、2つの手記集で構成されていて、

それぞれどこからでも読めるようになっています。

また、より詳しく知りたい人のために、

巻末にて冊子やウェブサイトについても紹介しています。

この本に掲載しているグラフはいろいろなところから集めたものです。
そのため、それぞれの元となる調査が異なっています。
これらのグラフはHIVの現状を知るのに役に立つものではありますが、
ご覧になる際には調査の対象者、方法、また実施時期が異なることに注
意してください。

グラフには、対象者をあらわすアイコンがついています。
　　　　　　　ゲイ・バイだけを対象とする調査
　　　　　　　HIV陽性者だけを対象とする調査
その他、特に表示がない場合は、一般を対象とする調査になっています。

注意点

ゲイ・バイ調査

陽 性 者 調 査



［基礎知識］HIVとエイズって、違うの？
コラム① エイズを「発症」するまでのスピードが早まっているって聞いたけど？
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［依存症］ドラッグは大変だ！
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［通院・仕事・セックス］HIV感染がわかった後の、生活ってどうなるの？
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もっと知りたい人のために
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What is the difference between HIV and AIDS?
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エイズ発症の指標疾患

● ニューモシスチス肺炎
● カポジ肉腫
● カンジダ症
● 悪性リンパ腫
● HIV脳症　　　など、23種類

HIVに感染することによっ
て身体の免疫システムが
徐々に破壊される。その結
果、指標疾患が出た状態を

「エイズ」と診断する。左
の図はその経過を示してい
る。なお、この図は治療を
しない場合の経過を示した
ものである。現在では適切
な治療を受けることによっ
て、免疫力（CD4）を回
復することが可能だ。

HIV感染症の経過

ウインドウ
ピリオド

急性感染期 無症候期 エイズ発症期

ウィルス量の
変化

抗体量の変化

CD4（免疫）の
変化

抗体検査が可能

HIV
感染

エイズ
発症

HIVとエイズは違うものだ。HIVというウイルスが粘膜などを通して体内に入り、
そのまま放置していると、体の免疫が徐々に破壊される。その結果、特定の疾患
を発症した状態を「エイズ（後天性免疫不全症候群）」という。

A
answer

治療によって
CD4値は

回復します

抗HIV
治療

時間経過

C
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4
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HIV
感染

60日～ 90日
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HIVのウイルスを
含む体液

特に注意したい粘膜や皮膚

● 血液
● 精液／先走り液
● 腸粘液
● 膣分泌液
● 母乳

口や鼻やまぶた

尿道

肛門のなかの直腸

ペニスの皮膚

HIVは体のどこから感染する？

　粘膜は傷つきやすく出血もしやすいため、HIVの
感染が起こりやすい。場所としては、直腸、口、鼻、
まぶた、そして尿道などがある。特に直腸や尿道の粘
膜は薄くなっているため、傷がなくても感染が起こる
可能性がある。
　またペニスは、亀頭と陰茎をつなぐひだ（陰茎小
帯）、亀頭のカリのすぐ下や、包茎の亀頭に被さって
いる皮膚（包皮）に、HIVが取り込まれやすい細胞
がたくさん存在し、皮膚も非常に薄いため、摩擦によ
る細かい傷から感染する可能性がある。

Memo

感染のメカニズム

  HIVに感染すると、HIVが血液、精液、膣分泌液、
母乳に多く含まれるようになる。最近では、腸から出
る腸粘液にもHIVが含まれると言われている。一方で、
唾液、涙、尿などの体液は他の人に感染させるだけの
十分なウイルスが含まれていない。
　粘膜や血管に達するような皮膚の傷にHIVを含む
体液が直接触れると、感染の可能性がある。傷のない
皮膚からは感染しない。そのため、HIVは日常生活
の中で感染するようなものではない。HIV感染はセ
ックスが主であり、その他には覚せい剤使用時の注射
器の回し打ち、母子感染などがあげられる。
　また、HIV検査を受ける場合には、血液中のHIV
抗体やウイルス量が十分に増えていないと、これらを
検出することができない。そのため検査で確実な結果
を受け取るには、感染の可能性のある行為があった日
から60 〜 90日あいだをあける必要がある。この期間
をウインドウピリオドと呼んでいる。

Memo
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コラム① 

エイズを「発症」するまでのスピードが早まっているって聞いたけど？

　実は今、そういった報告が注目されている。これま
で以上に早くHIVの検査を受けて、自分の状態を知
ることが必要になっているのかもしれない。
　現在では抗HIV薬を服薬することによって、ウイ
ルスが増えるのを抑えられるようになった。しかし、
そういった治療を受けなければ免疫の破壊が進み、そ
してエイズを発症する。治療を受けない場合、発症ま
での期間が平均して約10年かかるとこれまでは言わ
れてきた。
　しかし最近、治療を受けていない場合のエイズを発
症するまでの期間が短いケースについて、HIVの医
療に関わる多くの医師が多くなっている実感をもって
いるという。
　国内最多数のHIV陽性者の診療を行っているエイ
ズ治療・研究開発センター（ACC）の医師、岡慎一
氏によれば、「最近のHIVは従来考えられていたより、
感染してからエイズを発症するまでの期間がかなり短
くなってきている」という。
　岡医師は、次のような調査について紹介している。

「2007年までの10年間に感染した時期が特定できた
ACCの82人の経過を追ったところ、HIVに感染して
から3年後にCD4数（※）を高く維持している人の割
合は13.5％で、残りは感染から3年ですでにエイズ発
症の可能性のある状態になっていた。明らかに病状の

進行が、従来言われていたよりも早くなってきてい
る」。
　こうした背景には、「HIV自体が進化して形を変え、
人間に対して強くなっているのかもしれない。感染後
10年でエイズを発症するという話は、アメリカでエ
イズが登場した1980年代初期に言われたこと。それ
からすでに30年たち、いま感染しているウイルスは
人間の抵抗力をすり抜けてきた強いウイルスとその子
孫たちである」という。
　ここで改めて確認しておきたいのは、現在では、
HIVに感染しても適切な時期にHIVの治療を開始す
ることによって、エイズの発症を抑えることが可能に
なってきていることだ。また発症する事態に至ったと
しても、適切な治療によって、多くの場合は健康を取
り戻すことは可能だ。しかし、エイズ発症の診断が遅
れてしまうと、身体に障がいが残ったり、免疫の回復
に時間がかかるなど、その後の生活や治療によくない
影響を残す場合もあることも確認しておきたい。
　今はHIVのよい薬も開発され、陽性者が利用でき
る福祉の制度も整ってきている。エイズを発症する前
に自分の状態をわかるためにも、思い当たる行為や体
調不良など気になることがあるとき、あるいは定期的
にHIV検査を受けることがいいのではないだろうか。

※白血球内のリンパ球の一部であるCD4陽性Tリンパ球。200個/μl未満になるとエイズ発症リスクが高くなる。
　CD4はHIV陽性者の免疫力を示す最もよい指標とされる。
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Can I live a long life with HIV?
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治療の進歩によって、HIVに感染していることを早く知って治療を始めれば、エ
イズの発症を防ぐことが可能になった。しかし今でも、検査を受けることができ
ずに発症して、治療が難しくなるケースはある。

A
answer

デンマークで行われたHIV感染者のコホート調査。25歳でHIVに感染した人の平均余命の推計を比較し
ている。日本では1997年に登場した多剤併用療法（HAART）など治療の進歩によって、感染者の平均
余命が大きく伸びている。また、非感染者とHIVの治療を受けている感染者の余命の差は今後ますます小
さくなるだろう。

出典：［2007］“Survival of Persons with and without HIV Infection in Denmark, 1995-2005.”, 
Annals of Internal Medicine 146. 
対象：デンマークにおけるHIV感染者と非感染者を対象としたコホート調査

25歳HIV感染者の平均余命の推計
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HAART後
2000年以降

38.9

51.1非感染者との平均余命の
差も縮まってきている

30年以上、余命が
伸びていると推計

非HIV感染者

HIV感染者

HAART前
1996年以前

7.6
HIV感染者
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エイズの発症を予防することは、なぜ大事なの？

　「HIVに感染すること=死」じゃないという事実が
わかっていても、感染しているかもと本気で思ったと
きにただただ怖くなってしまう、なかなか検査に踏み
切れないという悩み。また、検査で感染を告知された
後に「もうダメだ」と思って、体調がひどくなるまで
病院に行かなかったというケースもある。それはまだ
社会のなかで、あるいは自分の心にHIVと死がつな
がるイメージが残っているからだろうか？ それとも、
もっと他の何かを恐れているからだろうか？
　もしHIVに感染していても早くに知ることができ

れば、エイズの発症を防ぐことができる。しかし、エ
イズを発症するまで感染に気づかず、より大きなつら
い状況を背負ってしまうことがまだたくさんある。例
えば大変な闘病生活が長期間続いたり、脳に障がいが
残ってしまったり、また亡くなることもある。
　エイズを発症しても多くの場合、回復することは可
能だ。でも、できるだけ早めにHIVの感染を知るこ
とにはメリットがたくさんあること、そのことを知っ
てほしい。

長期につきあう病気の時代へ

　この10年で、HIVの治療が大きく進歩した。検査
で早めに感染を知り、適切な時期に薬を飲み始めるこ
とができれば、HIVが血液中に測定できないレベル
まで抑えこむことができるようになった。
　1997年頃まで、多くのゲイ・バイがエイズを発症
して亡くなった。言いにくい話題のため、その事実は
あまり知られていない。もちろん、今でも発症したり、
その寸前までHIVに感染していることがわからない
ことで、難しい症状が出るケースなどもある。またい
ったん治療を始めると、HIVの治療薬を飲み続けて
いかなければならなく、副作用が伴う可能性もある。
楽観することは簡単にはできない。

　しかし、こうした治療の進歩により「エイズで亡く
なることは非常に少なくなった」と言われるようにな
ってきているのも事実だ。左の図の調査では、HIV
に感染してからの平均余命が、治療を続けている場合、
90年代と比較して30年以上伸びていることが推計さ
れている。
　つまりHIVに感染しても治療を続けながらその先
の人生を続けることができる、「長期につきあう病気」
にHIVが変わってきているということだ。感染がわ
かってからの人生が、今では多くの場合は短距離走で
はなく、治療を続けながら長い距離を走るマラソンに
なってきている。

Memo

Memo
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手記① 

HIV陽性のイメージ

HIV陽性の人たちに自分たちの経験について、
書いてもらいました。

咳がずっと続いていて、友だちに会った時に「ダ
メ、アンタ。今すぐ病院に行ってらっしゃい！」
と言われたのがきっかけでした。結核と診断され
て即入院。その病院でHIV検査を勧められ、結
果は「陽性」。あれから12年が経ち今でも生きの
びていますが、少しでも発見が遅れていたら、今
はなかったかも、と恐ろしくなります。

50代・ゲイ・HIV+

「エイズになったら死ぬ」そう思っていたから、
検査に行かなければと思いつつも先延ばしに。「ど
うせ陽性なら死ぬんだし、だったら知らずに過ご
した方がいいや！」と。具合が悪くなってから告
知を受けるのはつらいことでした。同じ告知を受
けるのであれば、体が弱っている時よりも元気な
時の方が精神的にも体力があるので、受け止めや
すいように思えました。

30代・ゲイ・HIV+

「ゴムつけて」って言ったら、「大丈夫だよ、オレ
検査受けてるし。そっちも大丈夫でしょ？」そん
な風に言われたら、本当の自分のこと言えないよ。
感染してしばらくはエッチする気は起きなかった
けど、やっぱり誰かとつながりたい。

20代・ゲイ・HIV+

約2 ヶ月近くの入院生活。自分の体に起こる変化
が怖かったり、服薬による副作用、そして自由に
ならない自分の体へのいらつき、悔しさが続いて
いた。そんなある日、看護師の一人が夜勤明け、
病室まで来てくれてこんな事を言った。「私はま
だ看護師としては新米で、あなたの病気のことも
勉強しないといけない事が山ほどある。でもあな
たの今かかえていることを少しでも解りたいの」
そのとき、僕は自然と自分を語り出すことができ
た。自分自身をさらけだして、泣きじゃくって、
やっと自分自身をまっすぐに見ることができるよ
うになれた気がした。

30代・ゲイ・HIV+
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How much is HIV increasing among gay and bisexual men?
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現在、日本でHIV陽性者は19,000人以上いて、ここ数年は毎年1,500人以上の新た
な感染報告がされている（2010年11月時点）。そのうち、HIVで感染がわかるケ
ースもエイズを発症して感染がわかるケースも増加傾向にあって、特にゲイ・バ
イの感染が増えているのが現状だ。

A
answer

厚生労働省が発表している、年ごとの新たなHIV感染者とエイズ患者の報告。男性同性間の性的接触による感染の割合が、
現在ではHIVで約7割となっている。HIV感染者、エイズ患者ともに、特に男性同性間での感染が増加している。また、
同性との性行為で感染したと言いにくい現状を考えると、男性同性間での感染割合は報告よりも多い可能性がある。

出典：厚生労働省・エイズ動向委員会報告［2008］
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日本国籍 HIV感染者の感染経路別 年次推移（1991-2008年）※数値は、男性同性間感染割合（％）
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日本国籍 AIDS患者の感染経路別 年次推移（1991-2008年）※数値は、男性同性間感染割合（％）

不明
その他
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同性間

25% 34% 32% 41% 43%
44% 42% 48%
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HIVが中高年のゲイ・バイで増えているって聞いたけど？

　厚生労働省の報告をみると、2008年にHIV感染者
として報告された人のうち、7割以上が男性同性間の
性的接触での感染と報告されている。年齢別だと、20
代や30代での報告が最も多い。
　また、エイズ、つまり発症した状態で感染を知った
人でも、ゲイ・バイの占める割合が増えていて、

2008年の報告では約半数だった。年齢別だと30代、
40代が中心だが、50代以上でも増加している。また
10代から20代前半でも報告が増えている。
　HIVは若い人の病気と思われがちだ。しかし年齢
に関係なく、すべてのセックスの経験があるゲイ・バ
イと関係が深い病気であることがみえてくる。

Memo

HIV/エイズは、ゲイ・バイにとってやっぱり身近な問題

　2008年に行われた調査によって、日本全国の20歳
から59歳の男性のうちどの程度が男性との性行為経
験があるのか、明らかになった。調査によると2.0％が

「経験あり」と回答している。つまり計算上、約68万
人の男性が男性との性行為経験をもつことになる。
　このことから、ゲイ・バイの中でどのぐらいの割合
がHIVに感染しているのか（有病率という）、また、
そうした経験をもたない男性と比較して有病率がどの
程度異なるのかを推計できるようになった。
　推計したゲイ・バイのうち0.7％がHIV、0.2％がエ
イズで感染がわかったとして推計できる。また男性と
の性経験をもたない男性のうち性行為で感染した人の

割合がHIVで0.005％、エイズで0.004％と推計でき
る（2008年度厚生労働省の報告をもとに計算）。これ
を経験をもたない男性と比較すると、ゲイ・バイでは
感染している人の割合がHIVで約140倍、エイズで約
50倍高いことがわかる。
　このことはまず第一に、特にゲイ・バイに対する
HIVの対策が今必要とされていることを示している。
またゲイ・バイにとって、HIV/エイズの問題が身近
な問題であることも知らせている。

Memo

日本人男性

20-59歳

東北、関東、東海
近畿、九州

3700人

回収率

45％

1659人

同性

魅力を感じる
3.7％

性行為経験あり
2.0％

郵送調査による日本全国の成人男
性のMSM割合を計算したもの。
調査によると、男性に性的魅力を
感じる男性が3.7％、男性との性
行為を経験した男性が2.0％。こ
のどちらか一方にでも当てはまる
男性が4.3％だった。

出典：厚生労働省・男性同性間のHIV感染
対策とその介入効果に関する研究班［2009］
対象：全国20-59歳の男性を地域の規模
ごとにサンプリングし実施した郵送調査
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手記② 

どんなときに検査に行こうって思いました？

　どんなときにHIV検査を受けに行こうと思ったり、何がきっかけで
HIV検査を受けたのか、5人のHIV陽性の人に聞かせてもらった。

　HIVに感染する可能性があるセックスをして、自分からHIV検査を受ける
人がいる。また体調不良がきっかけだったり、Bさんのように性病に感染して
医者から検査を勧められた人など、HIV検査を受ける理由は様々だ。
　もし過去のセックスで気になることがあるなら、あるいは思い当たる症状が
あるなら、一度はHIV検査を受けることを考えてみてはどうだろう。

具合悪いのが続いていて医者にかかってたんです
けど、原因がずっとわからなかった。思い切って

「HIVの検査をしてくれますか」って言いました。
Dさん

エイズに感染してるんじゃないかって気になって
いた時に、ゲイフレンドリーな病院があるって聞
いて、そこで検査を受けました。

Eさん

やばいかもと思ったセックスの後、気になって保
健所で検査を受けました。

Aさん

梅毒だと診断された時に、医者から「梅毒なら
HIV検査も一応受けたほうがいい」と言われた
のがきっかけ。

Bさん

痔の手術を受けることになって、その術前検査で
感染がわかったんです。

Cさん

16



How many gay and bisexual men are getting tested for HIV?
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出典：厚生労働省・エイズ予防のた
めの戦略研究［2008］
対象：首都圏地域のゲイバー利用者
を対象とした質問紙調査

「検査、検査うるせーよ」と思うこともあるかもしれない。でもエイズを発症す
るまで感染がわからなくて、大きなつらい状況を背負ってしまうことが今でもた
くさんある。感染しても、早めに感染を知ることで、それまでとあまり変わらな
い生活を送る人がたくさんいることを知ってほしい。

A
answer

これまでにHIV検査を受けた
ことがある人が全体で6割を
超えている。30代が最も多
く、50代以上は他の年代に
比べて割合が低かった。また
検査を受けたことがない理由
としては、中高年層が「HIV
に感染している可能性がな
い」と答える人が多かったの
に対し、20代、30代では「（時
間や場所など）受検する機会
がなかったから」と答える人
が多い傾向にあった。

年齢別 検査を受けたことがない人の理由 N=555

（％）10.0 20.0 30.0 40.0 50.0 60.0

29歳以下（n=167）
30-39歳（n=204）
40-49歳（n=105）
50歳以上（n=79）

0.0

年齢別 これまでにHIV検査を受検した経験の割合 N=1,463

50歳以上（n=145）

40-49歳（n=287）
30-39歳（n=629）

29歳以下（n=402）

全体 ある
ない

（％）20.0 40.0 60.0 80.0 100.00.0

45.1 54.9

63.0 37.0

67.1 32.9

58.3 41.8

61.7 38.3

その他

ゲイ・バイの
説明が面倒

HIV感染を
疑われる

曖昧なままに
しておきたい

結果を知るのが
怖いから

お金がかかる

検査場所が
分からない

受検する機会が
なかった

HIVに感染している
可能性がない

ゲイ・バイ調査

ゲイ・バイ調査
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2007年度にHIV感染が報告されたなかで、どの場所で
検査を受けたのかを示したもの。一般医療機関が最も多
く、これには通常の検査のほかに手術前の術前検査、妊
婦検診、体調不良の原因究明時などが多く含まれている。
またこの調査によると、家で受けることができるHIV検
査キットで感染がわかった数が220件報告されている。

出典：厚生労働省・HIV検査体制の構築に関する研究班［2007］
対象：2007年度のHIV感染者とAIDS患者の報告、および研究班に協
力している検査実施施設の検査状況の分析

どこでHIV感染に気づくのか N=1,501

（%）

保健所・検査所
33.8

一般医療機関
58.5

定点クリニック
4.9

その他
2.7

通常検査 即日検査

60 〜 90日 90日ウインドウ
ピリオド

検査から
1 〜 2週間後 検査したその日検査結果を

伝える日

陰性→
感染していない

陽性→
感染している

陰性→感染していない

判定保留→
後日の結果が陰性→感染していない
後日の結果が陽性→感染している

検査結果の
見方

HIV検査はどこで受けるといいか

HIV検査の種類

　保健所ではゲイフレンドリーな検査を行っていたり、
検査の前や後カウンセリングを行っている場所も多い
ので利用しよう。また希望すれば多くの医療機関で検
査を受けられるが、HIV検査の経験がある医療機関
を選ぶといいだろう。
　ゲイであることを知られることを恐れて、あるいは
手軽さのメリットから通信販売などで売られている

「HIV検査キット」を使用する人がいる。この場合、
HIV陽性だったときに結果が通知されるだけで、そ
の後にどう対処していいのか情報を得られず、またカ
ウンセリングを受けることもできないことに注意しよう。
　ここでは保健所やHIVの検査を通常に行っている
病院での受検をおすすめする。多くの検査機関では

「個人を批判しない」「匿名性」が基本だ。また、検査
や検査後の情報は、webサイト「HIVマップ」を見
てみよう。

　検査には主に「通常検査」と「即日検査」の2種類が
あり、それぞれ特徴があるので各項目を確認してほしい。
　通常検査では陽性の結果が出た場合、結果を伝える
までの間に確認検査（二次検査）が行われるので、感
染の有無について確実な結果を得られる。
　即日検査で使う試薬は感度が非常に高いため、感染
していないのに反応する偽陽性が100人に1人程度の
割合で出ることがある。陰性の場合はその場で確定す
るが、陽性の場合はさらに確認検査が必要となり、結
果の確定に1 〜 2週間要する。

Memo

Memo
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コラム② 

検査で陽性ってわかったら、どうなるの？

　HIV陽性であることを告知された直後は、不安を感じたり、驚いてパニックになったり、あるい
は冷静に事実を受け止めようとしたり、様々な気持ちや状況になることがあります。
　そんなとき、まずは以下の6つのことを知ってください。
　そして、もう少し詳しく知りたくなったら、相談窓口に連絡をとってみたり、このページに書いて
あるwebサイトにアクセスし情報を入手してみるといいでしょう。

webや冊子で、陽性告知後に役立つ情報を集めることができます。

1. HIVの治療方法は進歩しています。
今では慢性疾患（急激に症状が変化することがまれな病気の経
過の長い疾患のこと）に近い病気になっており、HIVに感染す
ること=死ではないので、慌てる必要はありません。

2. 今まで通りの生活を
　 続けることができます。
HIV陽性とわかったからといって、大きく生活を変える必要は
ありません。仕事や人間関係などを急いで変える必要はありま
せん。落ち着いてゆっくりと考えましょう。

3. 専門の医療機関に行きましょう。
免疫やその他の健康状態を専門病院で調べ、今後の治療につい
て専門家に相談しましょう。誰でもすぐに治療を始めるわけで
はありませんが、自分の状態を早い時期に知っておくことは、
今後の治療や生活を考える上でとても大切です。

4. 相談窓口を知りましょう。
あなたが直面しているさまざまな問題を、ひとりで抱えたり、
すべてひとりで解決しようとする必要はありません。利用可能
な相談機関がありますので、相談員と話しながら一つひとつ順
番に解決していくと良いでしょう。匿名での利用も可能です。

5. 他の陽性者がどうしているのかを
　 知ってみましょう。
同じ立場の人同士が実際に会って交流や情報交換をしたり、イ
ンターネット上で他のHIV陽性者の経験を読んだりすることも
可能です。

6. 医療費を軽減できる制度があります。
さまざまな制度を利用することで、HIVの医療費の自己負担を
小さくすることができます。個々の年収や利用する制度などに
よっても異なりますので、NGOや病院のスタッフ（医療ソー
シャルワーカーなど）に相談してみましょう。

（※以上の文章は「ぷれいす東京」webサイトより一部文章を変えて引用しています）

HIVの総合情報サイト
HIVマップ
www.hiv-map.net/

HIV陽性告知を受けたばかりの人に役立
つように編集された冊子「たんぽぽ」
HIVマップからPDFで入手できる 

（制作協力：ぷれいす東京／編集・発
行・収録：東京都福祉保健局）

HIV陽性者とその仲間たち（パートナー・家族・
友人）に役立つ「よくある質問集」「リンク集」「み
んなの日記帳」を掲載
web NEST　http://web-nest.ptokyo.com/
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How many gay and bisexual men are using condoms?
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安心してできるセックスの基本は、アナルに入れる・入れられるときやフェラチ
オをする・されるときにコンドームを使うこと。またすでに感染がわかっている
人、どちらかわからない人にとっても、セーファーセックスはとても大事なこと。

A
answer

セーファーセックスが基本の時代

　HIVに感染したら、セックスは二度とできないと
思う人がいる。しかし、セーファーセックスを実行す
ることで相手に感染させることをほぼ避けられるし、
自分も新たな病気を予防することもできる。感染にま
だ気づかずにいる人もいることを考えると、相手が誰
であっても、セーファーセックスの実行を基本とする
ことが必要な時代を今、生きているといえる。
　コンドームを使うことで感染を予防できる、このこ

とを知っていても実行が難しいことがあるかもしれな
い。例えば「相手が使いたくないと言ったら、使いに
くい」とか、「お酒やドラッグを使っているときに使
えない」、「コンドームを使うセックス自体に慣れてな
い人もいる」といった話も聞くことがある。そんなと
きには感染の可能性を低くするような、自分なりの対
策を考えてみるのが大切だ。

出典：厚生労働省・エイズ予防のための戦略研究［2008］
対象：首都圏地域のゲイバー利用者を対象とした質問紙調査

アナルセックスをしていると回答した人のなか
で、アナルセックス時にコンドームを使用して
いるかを聞いたもの。全体では、「いつも使っ
ている」が48.1％、「まちまち、不使用」が
51.9％だった。年代ごとに回答者の数は異な
ってはいるが、50歳以上の「まちまち、不使
用」の割合が他の年代より多く、69.2％だった。

年齢別 アナルセックス時のコンドーム使用状況  N=894

70.0

60.0

50.0

40.0

0

80.0
（%）

30.0

20.0

10.0

全体 20-29歳（n=283） 30-39歳（n=390） 40-49歳（n=169） 50歳以上（n=52）

いつも使っている

48.1 46.6
51.0 49.1

30.8

まちまち・不使用

51.9 53.4
49.0 50.9

69.2

Memo

ゲイ・バイ調査
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HIV＋でも、セーファーセックス

　HIVに感染している人や、すでに感染しているか
もと思う人にとっても、セーファーセックスはとても
大事。抗HIV薬を飲んでいる人の体の中で、特定の
薬がきかないHIV（薬剤耐性という）のタイプに変
化することがある。その場合、選べる薬の数やパター
ンが減ってしまい治療が難しくなることがある。HIV
に感染していてもセーファーセックスをしないことで、

薬剤耐性をもつHIVに再び感染する可能性がある。
複数のタイプのHIVに感染することで、症状が激化
するケースも報告されている。また、知らないうちに
誰かに感染させてしまうことも防ぐことができる。
　だから感染がわかっていても、セーファーセックス
は大事だ。

年齢別 相手が生でセックスをすることを望んだら、
コンドームをつけようと言いにくい N=1,445

強くそう思う あまりそう思わないややそう思う 全くそう思わない

全体

（％）20.0 40.0 60.0 80.0 100.00.0

33.128.729.98.4

20-29歳
（n=397） 30.530.232.07.3

30-39歳
（n=622） 35.930.226.47.6

40-49歳
（n=284） 33.127.132.47.4

50歳以上
（n=142） 28.220.434.516.9

出典：厚生労働省・エイズ予防のための戦略研究［2008］
対象：首都圏地域のゲイバー利用者を対象とした質問紙調査

相手がコンドームなしの生のセックスをすることを望んだら、コンドームをつけようと言いに
くいかを聞いたもの。全体では「強くそう思う」が8.4％、「ややそう思う」が29.9％だった。
年代ごとに回答者の数は異なってはいるが、50歳以上の「強くそう思う」「ややそう思う」を
あわせた割合は他の年代より高く、51.4％だった。

● ペニスの皮を下まで伸ばしてコン
　ドームを下までかぶせ、次にたる
　んだ皮を上にのばしてから根元ま
　でしっかりつける
● 使用期限を守る
● 装着するときに爪をたてない
● 二枚重ねにしない
● コンドームをつけた後、ローショ
　ンを一緒に使うと感度が高まる

コンドームの
正しい使い方

Memo

Memo

ゲイ・バイ調査
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コラム③ 

セーファーセックスって何だ？

一言でセックスといってもいろいろある。ここでは特に、HIV感染に関わる「フェラチオ」と
「アナルセックス」のセーファーな方法について具体的に考えてみたい。

フェラチオ
フェラチオでも絶対に大丈夫ということはない。フェラチオだけし
かしてないのに、感染したという報告もある。

口の中は粘膜になっている。そのためHIVに感染した人の精液が入
ると、飲み込まなくても粘膜を通して感染する可能性がある。また
口の中に性病の感染があったり、傷やできものなどがあると感染率
が高まる。

Q1 口のなかで射精されても、
　　飲み込まなければ大丈夫？
A1 飲み込まなくても、HIVに感染する可能性はある。

精液をできるだけ早く口から出した方がリスクはさがるので、すぐ
に吐き出したり、うがいすることが大事だ。またうがい薬は、使い
過ぎると口の中を荒らしてしまうことがあるという人もいるので、
適度な使用が大切。

Q2 口のなかで射精されても、うがいすれば大丈夫？
A2 完全な予防にはならないけれど、
　　できるだけ早くうがいはしたほうがいい。

先走り液は精液よりもリスクは少ないが、ウイルスが含まれる可能
性はある。そのため、コンドームを使うか、できるだけなめない方
がいい。なめたときには飲みこまないように、そしてできるだけ早
いうがいが大事。

Q3 口のなかで射精されなければ大丈夫？
　　先走り液は？
A3 先走り液も感染の可能性がないわけではない。

直腸の粘膜はとても傷つきやすく、出血することが多い。腸から出
る粘液にHIVが含まれている可能性がある。また、他の人の精液が
相手の直腸に残っている場合、その精液から感染することもある。

Q4 タチ（入れる側）は、コンドームを使わなくても
　　HIVに感染しない？
A4 タチもコンドームを使わなければ
　　感染する可能性がある。

中出しされた場合、HIV感染の可能性がある。リスクを下げるため
に、まず肛門部分をやさしく水で洗い流し、精液が出てくるのを待
とう。無理に肛門の中を洗うと腸の粘膜を傷つけたり、粘液をさら
に奥にやってしまうことがある。

Q5 ウケ（入れられる側）をしたとき、
　　中出しされたらどうしたらいい？
A5 自然に精液が出てくるのを待とう。

相手がHIVに感染している場合、先走り液にHIVが含まれるので可
能性がある。また射精がなくても精液がもれ出ていることがある。
コンドームは途中や射精の直前だけではなく、最初から使うと一番
効果的だ。

Q6 中出しされなければ大丈夫？
A6 中出しでなくても、コンドームを使わない挿入は
　　感染の可能性がある。

アナルセックス
肛門のなかの直腸の粘膜は、とても薄くて挿入のときの摩擦で簡単
に傷がつくため、コンドームをしないとリスクが高い行為だ。

24



Drugs complicate matters!
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何かに対して「これは絶対にダメ！」って言うのは難しいこと。
でもドラッグについては、自分に対して「使ってはダメ！」と言う勇気をもとう。A

answer

出典： 厚生労働省・薬物使用に関する全
国住民調査［2009］

全国の15歳以上の住民サンプル
を対象に、これまでに薬物を使用
した経験について薬物ごとに聞き、
その推移を示したもの。2009年
度（有効回答数 3,191件、回収
率 64.3%） で は 有 機 溶 剤 が
1.9%と最も高く、大麻が1.4%
で続いた。いずれかの薬物の使用
率は2.9%で増加傾向にあった。
覚せい剤は0.3%だった。

出典：厚生労働省・エイズ予防のための戦
略研究［2008］
対象：首都圏地域のゲイバー利用者を対象
とした質問紙調査

ゲイバーの利用者を対象とした調
査。過去 6ヶ月間のセックス時に
おける、薬物使用について示した
もの。全体では、18.7％がいず
れかの薬物をセックス時に使用し
ていたと回答している。年代ごと
にみると、20代、30代の使用率
が高い傾向にあった。

全国15歳以上の住民の違法薬物の生涯使用経験率

年齢別 過去 6ヶ月間 セックス時のラッシュ・5meo・
覚せい剤・その他セックスドラッグ使用経験 N=1,463

20.0

30.0

10.0

0

40.0
（%）

50歳以上
（n=145）

4.8

40-49歳
（n=287）

15.7

30-39歳
（n=629）

21.0

20-29歳
（n=402）

22.4

全体

18.7

2.0

2.5

1.5

0

3.0
（%）

0.5

1.0

1995

2.2

1997

2.5

1999

2.6

2001

2.7

2003

2.0

20072005

2.2

2009

※ヘロイン、およびコカインとMDMAの一部は数値が統計誤差内の
ため、グラフに反映していない箇所があります。

ヘロインコカイン覚せい剤大麻有機溶剤 MDMA
いずれか 有機溶剤以外のいずれか

ゲイ・バイ調査

2.6
2.9
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薬物依存症とはどんなもの？

　セックス時に薬物を使うことで、日常では得られな
いような快楽をもたらすことがある。最初は使うこと
をコントロールできると思っていても、繰り返し使用
することで依存がつくられてしまう。多くの依存性の

薬物は脳や体に作用し、薬が切れると探索したり、ひ
どい虚脱感や倦怠感、うつ症状に襲われることがある。
常用していると同じ薬の量では同じだけの効果が得ら
れなくなるため、薬物使用量が増えていく。

Memo

薬物を使うこととHIV

　薬物とHIVの感染はリンクしやすいと言われている。
セックスを盛り上げるために薬物を使うと判断力が鈍
り、セーファーセックスができにくくなる。また常用
していると精神的に不安定になり、ますます薬物に依
存したり感染リスクの高い行為を続けるようになるこ
ともある。
　また、一部のハッテン場などで売られているセック
スドラッグには麻薬指定のものや、麻薬と類似の有害

性が疑われる「脱法ドラッグ」の場合もあるかもしれ
ない。そもそも成分として何が含まれるのか保証はな
い。法で禁止されているものは使用や所持をすると逮
捕されるケースもあるし、それが外国人の場合、強制
的に国外退去措置になるケースもある。
　まずは薬物に絶対に手を出さないこと。使ったこと
がある人は次に使わないようにすること。そして誰か
に薬物を勧めないことが大事だ。

Memo

薬物依存症の治療・回復

　相談窓口は保健所や精神保健センター、依存症相談
をかかげる精神科の医療機関、自助グループなどのサ
ポートの場もある。依存症を1人で克服することは非
常に困難だが、適切な治療を受けることで薬物を使用
しない状態に回復することは可能だ。
　警察への通報を心配して治療をためらう人もいるが、
依存症専門外来のある医療機関では患者のプライバシ
ーが守られている。また、ゲイであることが知れるの
を恐れる人もいるが、個人を批判しない、秘密厳守を

モットーとする医療機関もあるので、安心して治療を
受けられる。また回復の過程では、同じ薬物依存症の
経験をもつ人同士が支え合う、自助グループが支えに
なる。ゲイであることをオープンに活動している自助
グループもある。
　ここでは薬物依存を取り上げたが、他にもアルコー
ルやセックスなどへの依存も、HIVと密接な関係が
ある。依存についての正しい情報を身につけること、
そして必要な時は、専門の相談機関に相談してみよう。

Memo
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コラム④ 

依存症FAQ

薬物依存症以外にも、依存の問題は様々にある。
ここでは、その他の依存についてお答えします。

依存症の問題は、
治療につながることが回復への第一歩。
不安なことがあれば、まず専門機関に相談を!
41ページで紹介しているパンフレットや
webサイト「HIVマップ」をみてみよう。

Q1 同居している彼氏がいるんですが、酒癖が悪くて毎日飲
酒し、ときどき警察のお世話にもなっています。それでもお
酒がやめられないようで、「病院に行こう」と言ってもいや
がります。本人をつれていかないとダメなのでしょうか？

A1 アルコール依存症が考えられます。普段はまともで仕事
をちゃんとできている。しかし、飲めば失敗するとわかって
いても「今度こそ大丈夫」と思わずにはいられないのです。
また、明らかに深刻な状態なのに本人は気づかず、否定する
のもアルコール依存症の特徴です。本人でなくても、恋人の
立場で専門機関での相談や自助グループの参加ができるので、
まずは相談してみてください。

Q2 友人がパチンコにはまっています。「お金貸して」と頼
まれて、断ったのですが、「サラ金に手を出させて、俺を破
滅させる気か！」と怒りだします。大切な友達だし、関係は
壊したくないのですが……。

A2 友人はギャンブル依存症かもしれません。お金を無心さ
れても、決して貸さないでください。お金を貸せば依存を助
長することになりますし、「今回だけ」と約束しても、それ
が守られることはまずありません。厳しい話ですが、多重債
務で自己破産になることで、本人だけがその結末を引き受け
ることができるのです。突き放してどん底を見せることが回
復につながるのです。
友人の立場での、専門機関での相談や自助グループの参加が
できるので、まずは相談されるといいでしょう。

Q3 買ったのに箱から出していない服がたくさんあります。
給料の大半がローンで消えてます。買った後は後悔するけど、
つい買ってしまいます。これって買い物依存症ですか？

A3 買う必要のないものを借金してまで買ったり、買ったま
まの状態で忘れることが多いのに、それがやめられないとい
うのは、買い物依存症が考えられます。買った物品よりも、

「買い物する」という行為自体にはまってしまう依存症なの
です。クレジットカードやネットショッピングは便利な半面、
お金を使っているという感覚がマヒしがち。借金が膨らんで
しまう前に、専門機関に相談してみてはいかがでしょうか。

（※以上の文章は、『This is hope 依存症・メンタルヘルスのもん
だい、そしてHIVのこと』より一部文章を変えて引用しています）
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What kind of life-style do people with HIV have?
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この10年でHIVの治療法が大きく進歩し、HIV/エイズで亡くなることは少なくな
ってきた。治療を続けながら、それまでとあまり変わらない生活を続けている人
もいる。HIVに感染していても、その先の人生はつづくのだ。

A
answer

治療を受けているHIV陽性者の服薬、通院の回数、社会活動について聞いたもの。
抗HIV薬を飲んでいる人はこの調査の回答者の82.9％で、薬の開発により服薬
の回数が減る傾向にあり、1日に1回という人が47.1％だった。またHIV診療の
ための通院は月に1回が最も多く47.0％、3 ヶ月以上に1回も19.7％だった。
社会活動では半数以上が旅行していたり、趣味・娯楽活動などを行っている。そ
の一方で「いずれの活動もしていない」が8.1％だった。
HIVの感染がわかっても、今多くの場合、それまでの生活を急に変える必要があ
るわけではないようだ。

出典：厚生労働省・地域におけるHIV陽性者等支援のための研究班［2009］
対象：HIV診療を行なうブロック拠点および中核拠点病院（全国33病院）に通うHIV陽性者を対象
とした質問紙調査

HIV診療の頻度 N=1,199

（%）
1 ヶ月に

1回
47.0 

2 ヶ月に1回
27.6 

3 ヶ月以上に
一回
19.7 

1 ヶ月に2回以上
5.7 

この1年間、次の活動をしましたか ※複数回答 N=1,190

（％）20.0 40.0 60.0 80.0

友人と外食

国内旅行（宿泊あり）

学習・研究活動

技能取得や
資格取得の活動

海外旅行

HIV陽性者とのインター
ネット・メール・SNS

趣味・娯楽活動

スポーツ活動

ボランティア活動

HIV陽性者の会や
グループ活動

いずれの活動も
していない

0.0

76.5

55.5

55.4

34.3

21.6

19.4

18.9

18.5

8.5

8.2

8.1

抗HIV薬の服薬状況 N=1,199

（%） 1回／日
47.1

2回／日
34.4

服薬を始めて
いない
17.13回／日

1.2

休薬中
0.3

陽 性 者 調 査 陽 性 者 調 査

陽 性 者 調 査
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ふだんの就労状況 N=1,202感染を知って以降のセックスの経験 N=124

出典：ぷれいす東京・日本HIV陽性者ネットワーク ジャンププラス
「長期療養生活のヒント」［2007］
対象：HIV陽性者向けサイトへアクセスしているHIV陽性者を対象とした質問紙調査

HIV感染がわかった後、セックスに抵抗感をもったり、自分を責めるよ
うな気持ちになってしまうケースがある。しかしHIV陽性だからといっ
て、そのためにセックスを避けることは基本的に必要ない。調査からは、
多くの人たちが感染がわかった後に、セックスを経験していることがわ
かる。
これまでよりも、自分が他のHIVや性感染症に感染しないように、また
相手に感染させてしまうことがないように注意したセーファーセックス
をしていくことが必要になるだろう。そうしたことにセックスの相手と
自分がともに気づかうことで、セックスを楽しむ気持ちを取り戻してい
る人も多いようだ。

「主に就労している」、「家事・通学・その他の事が主で就労している」
が76.5%、「就労していない」が23.5％だった。HIVの感染がわかっ
てからも、仕事や学校を続けている人たちが多かった。
自分の感染について職場や学校で話すことが義務ではないし、話さない
ことでそれを負担に思う必要もない。また信頼できる職場や学校の人に
話して理解をしてもらい、自分の味方を少しずつつくる人もいる。
ただ、生活の中で人と関わることに負担を感じることもまだまだ多いよ
うだ。下の図では病名を隠すこと、病気をもっていないように振舞うな
どの経験がある人が多く、また「仕事をやめてしまおうと思った」と回
答している人も34.9％いた。

出典：厚生労働省・地域におけるHIV陽性者等支援のための研究班［2009］
対象：HIV診療を行なうブロック拠点および中核拠点病院（全国33病院）に通う
HIV陽性者を対象とした質問紙調査

家事・通学・
その他の事が主で、

就労もしている
3.8

（%）

主に就労して
いる
72.7

就労していない
23.5

（%）

ある
83.9

なし
14.5

無回答
1.6

はい いいえ

陽 性 者 調 査

出典：厚生労働省・地
域におけるHIV陽性者
等支援のための研究班

［2009］
対象：HIV診療を行なう
ブロック拠点および中核
拠点病院（全国33病院）
に通うHIV陽性者を対象
とした質問紙調査

病名を隠すような言い訳を
考える（n=1190） 

特に病気を持っていないかの
ように振舞う（n=1193） 

（％）20.0 40.0 60.0 80.0 100.00.0

仕事をやめてしまおうと思った
（n=1165） 

日々の生活を大切にするように
なった（n=1184） 30.769.3

20.379.7

24.875.2

65.134.9

HIV陽性が分かって以降、この数年の生活で、次のことを感じましたか陽 性 者 調 査

陽 性 者 調 査
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コラム⑤ 

カミングアウトについて
行きつけの飲み屋のマスター /ママに
HIV陽性について伝えているか N=155

10.0

15.0

5.0

0

20.0
（%）

現在HIVについて
伝えている

12.9

HIVについて
伝えた始めての相手

0.6

出典：厚生労働省・HIV感染予防対策の効果に関する研究［2007］
対象：HIV陽性者向けサイトへアクセスしているHIV陽性者を対象とした
質問紙調査

打ち明ける場所、とき、ひと
　これまでにみてきたように、すでに感染がわかって生きている人は
たくさんいる。また感染しているけれども、まだその事実を知らない
でいる人も多くいる。そうであるはずなのに、例えばゲイバーで、
HIV陽性者がいないものとして扱われることに傷つき、そこから足が
遠のいてしまう人がいる。その一方で、HIVに感染して最初に、バー
のマスターにそのことを伝えている人もいる。
　私たちが暮らしている街の様々な場所で、HIVに関することにふれ
る機会がある。それは必ずしもセックスにまつわる場面だけではない。
友達のことだったり、元彼のことだったり、行きつけの場所のスタッ
フのことだったり、あるいは自分自身のことだったりする。自分たち
一人ひとりにとって、本当はとても身近なことでもある。少しずつ、
このことについて話し合えたらいいなと思う。一人ひとりが自分のペ
ースでできる一歩から、誰もが住みやすい街が広がっていくのではな
いだろうか。

陽 性 者 調 査

　ある日、とあるバーに行ったんだけど、お客が
15人ぐらいいたかな、「あの子、やりまくってて、
生でもやってるみたい」「絶対HIVよ。信じられ
ない！」っていう発言がマスターから出たんです。
自分はプチってキレて、「その人がHIVかなんて
わからない、決めつけですよね。お店の仕事っ
て、お客さんを安心させたり楽しませること。こ
のご時世でこれだけ陽性者がいることを知って
て、店の人が『信じられない』なんて言ってどう
するの。もしもお客さんの中に陽性の人がいたら
ショックを受けてるよ」って言っちゃったんです。
そしてマスターをカウンターのすみへ呼んで、耳
元で言いました、「僕、HIVなんだ」って。
　そこでピタって彼の会話が止まりましたよね。
自分は30分ぐらいその場にいて、その日は帰っ
て、その後は4、5回行きましたかね。でも、そ
れ以来、彼はHIVのことは聞いてこないし、僕
がいるあいだはそんな話題も出さない。アンタッ
チャブルになってしまって、それもまずいかな、
と思ってるんだけど……。
　それから仕事が忙しく、その店には最近ご無沙
汰してるんですが、マスター、あれから何か考え
てくれたかなあ……。

［Ｋ］の体験
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What about support services for people with HIV and AIDS?
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治療には高額な医療費がかかるけれど、いろいろな制度を活用することで、負担
を自分の所得に応じて減らすことが可能だ。まずは、病院のソーシャルワーカー
や専門の相談機関に相談してみよう。

A
answer

HIVの治療にはどのくらいお金がかかる？

　すべての人が感染がわかってすぐに服薬が必要にな
るわけではない。病気の進行の程度によっていつ開始
するのかを決めることになるのだが、HIVの薬の服
薬を開始すると高額な医療費がかかる。
　しかしHIV陽性者が利用できるいくつかの制度が
あり、それらを利用することで医療費の負担を軽減で
きる。例えば、1998年からは身体障がい者の認定を
受けることができるようになった。これは血液製剤で

HIVに感染した血友病の被害者が、国との交渉のな
かで治療できる環境をつくってきた成果である。
　また、自立支援医療、重度障がい者医療などの医療
費助成制度を活用する場合、働いている人なら月々の
自己負担金を1万〜 2万円に抑えることができる。た
だし、これは所得により金額が変動する。手続きを知
りたい場合には、病院のソーシャルワーカーや役所の
身体障がい者手帳の担当部署で相談しよう。

Memo

HIVの相談ができる窓口は、たくさんある

　HIVの感染がわかったとき、あるいは感染してい
るかもしれないと不安を感じるとき、その先の生活に
ついて強く心配になることがあるかもしれない。「治
療にかかる費用は？」、「日々の暮らしはどうなる
の？」、「どこまでHIVに感染したことを伝えなきゃ
いけないの？」、など。

　今あなたが直面していることはとても大切な問題で、
何から取り組むのか整理をして、ひとつずつ解決して
いくことが大事だ。必要な場合は、信頼できる身近な
人、医療機関のスタッフ、専門相談員、NGO・NPO
や保健所などの相談機関に相談をしてみよう。相談す
ることは大きな一歩だ。

Memo

34



HIV陽性であることを周囲の
何人に知らせているか N=147

（%）

1人
9.5

2人
8.2

3 ～ 4人
16.3

5 ～ 9人
23.8

10 ～ 20人
17.7

31人以上
12.2

陽 性 者 調 査

HIV陽性について誰に伝えたか N=155

出典：厚生労働省・HIV感染予防対策の効果に関する研究班［2007］
対象：HIV陽性者向けサイトへアクセスしているHIV陽性者を対象とした質問紙調査

806040200 （%）

HIVについて
伝えた最初の相手

現在HIVについて
伝えている相手

出典：ぷれいす東京・日本HIV陽性者ネットワーク ジ
ャンププラス「長期療養時代の治療を考える」［2009］
対象：HIV陽性者向けサイトへアクセスしているHIV陽
性者を対象とした質問紙調査

21 ～ 30人
5.4

誰にも
知らせていない

6.8

他者告知なし 9.0
9.0

友人 24.5
68.4

母親 9.7
26.5

父親 1.9
16.8

兄弟姉妹 3.9
22.6

配偶者（結婚相手） 2.6
7.7

元配偶者 0.6
0.6

その他の親族 0.6
3.9

付き合っている相手 22.6
43.9

過去に
付き合っていた相手

5.2
25.2

付き合う予定の相手 2.6
15.5

継続的にセックスを
する友人

0.6
9.7

過去に継続的に
セックスをしていた友人

3.9
14.8

継続的ではないが過去
にセックスをした相手

3.9
15.5

勤務先の同僚 0.6
11.0

勤務先の上司 3.9
14.2

他、勤務先関係者 0.0
6.5

行きつけの飲み屋の
マスター／ママ

0.6
12.9

感染後に知りあって
セックスをした相手

0.0
15.5

その他 1.9
3.9

陽 性 者 調 査

HIVのカミングアウトもいろいろ

　陽性者一人ひとりのカミングアウトの考
え方は様々だ。時間の経過によっても変化
する。厳重に情報管理をする人がいる一方
で、信頼できる人に知って欲しいと思い、
伝える人もいる。セックスの関係者に限定
せず、生活の中で出会う人に必要があれば
知らせる人もいるようだ。
　身近に相談できる人をもつことは、生活
や治療を続けることにとって大きな力とな
る。しかし相手が受け止めきれず、人間関
係を損なうケースもある。誰にどこまで伝
えるかは、自分にとってサポートになるか
どうかを考えて検討しよう。

Memo
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　これらのグラフはゲイバーの利用者に対して行った
調査からみえてきたことだ。
　左の図をみると、過去6 ヶ月間にゲイバーでHIVの
ことについて話したことがある人は全体で46.0％だっ
た。友達と話をしていた人は56.6％だった。右の図で
は、HIVや健康について相談できる場所について聞
いていて、全体では51.2％の人が知っていると答えて
いる。どちらも50歳以上が他の年代に比べて低い傾

向にある。みなさんの実感と比べて、どうだろうか？
　行きつけのゲイバーのママにカミングアウトをして、
受け止めてもらえたことが大事な経験だったという
HIV陽性者もいる。必要なときには専門の相談を使
いつつ、バーのママやマスターだったり、身近な人の
なかで安心してHIVのことを話せる人をさがして、
話してみることも大事かもしれない。

コラム⑥

HIVのこと、ゲイ・バイは誰に相談している？

出典：厚生労働省・エイズ予防のための戦略研究［2008］
対象：首都圏地域のゲイバー利用者を対象とした質問紙調査

HIVや健康について相談できる
場所や人を知っている N=1,444

60.0

80.0

40.0

0

100.0
（%）

20.0

知っている 知らない

50歳以上
（n=143）

33.6

66.4

40-49歳
（n=284）

54.9

45.1

30-39歳
（n=619）

54.3

45.7

20-29歳
（n=398）

50.3

49.7

全体

51.2

48.8

年齢別 過去6 ヶ月に
HIVについて話題にした経験

60.0

50.0

30.0

10.0

40.0

0

70.0
（%）

20.0

友達や知り合い（N=1445）
ゲイバーなどでお店の人やお客さん（N=1442）

50歳以上30-39歳20-29歳全体

56.6 

46.0

57.9 

42.4

59.5 

46.6

40-49歳

56.9 
49.6

40.3 
46.5

ゲイ・バイ調査 ゲイ・バイ調査
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Commonly asked questions: From counseling services
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誰でも不安で精神的にまいってしまったり、問題を抱えることがある。そんなと
きに大切なのは、ひとりだけで抱え込まないこと。ここではHIVにかかわる相談
で、よく聞かれるものを紹介する。

A
answer

「HIVに感染しちゃったら、死んじゃうんでしょ！」

　HIV/エイズの治療は大きく進歩している。検査で
陽性という結果が出たとしても、長生きできるための
薬や治療法が開発されている。感染しても、すぐに死
ぬ病気ではもはやないと言える。
　しかし、「HIVに感染すること＝死」という古いイ
メージによる不安から感染した可能性を無視している
と、エイズを発症してしまうことがある。HIVに感
染して放置しておくと、身体の免疫力が徐々に下がる。

その結果エイズを発症し、肺炎や癌、脳症などのいろ
いろな病気を引き起こしてしまう。
　多くは治療が可能だ。しかし、身体に障がいが残る
場合もある。陽性とわかった場合、きちんと専門医に
定期的に診てもらうこと。適切な時期に抗HIV薬を
飲むことで、エイズ発症を防ぐことが可能だ。
　感染していたとしても、早めにそのことに気づくこ
とが、とても大切になっている。

「コンドームを使えって言われても、セックスのときの行動を変えられないし」

　セーファーセックスの方法と聞くと、コンドームを
思い浮かべる人が多いかもしれない。確かに、アナル
セックス、フェラチオなどでは、コンドームを使うこ
とによってHIV感染を防ぐことが可能で、これが最
も確実な方法だ。また、他の病気で感染経路が同じで
ある、B型肝炎、C型肝炎なども予防することができる。
C型肝炎は、セックスで感染したという事例報告が、
複数の専門医療機関から出されている。
　コンドームを使うことがどうしても難しいというと
きは、感染の可能性を減らすための方法を考えてみて
はどうだろう。「ハームリダクション」、害（ハーム）
を減らす（リダクション）という考え方がある。コン

ドームを使用できないときに感染の可能性をより低く
するには、口のなかの粘膜、肛門の内側の粘膜と精液
との接触を少なくすることが有効だ。たとえば、射精
は身体の外でしてもらう、粘膜のコンディションが悪
いときにはその部位に関連した行為は避ける、などの
方法がある。
　しかし、最も確実なのはコンドームだ。コンドーム
にも新商品がぞくぞくと発売されていて、「意外とい
い！」という声も多く聞く。まずは楽しみながら試し
てはどうだろう。それと「痛いの〜」という人には、
水性のローションがおすすめ。また、コンドームを痛
めないシリコンオイルもあるようだ。
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「HIVに感染したって、別に自分はどうなったっていい」

　自分はどうなってもいいという気持ちは理解できる。
しかし、HIVは人から人へ感染していく病気という
側面をもっている。あなたが無視することによる、自
分でも気づかない間に誰かに病気を渡す可能性はゼロ
ではない。定期的な自分の状態のチェックと予防をす
ることで、誰かに渡してしまう事を避けることができる。
　また気分が落ち込んだときには、自分を壊したい、
傷つけたいという気持ちになってしまうことがあるか

もしれない。そんな時は気分が回復した時に自分がど
う感じるのかを想像してみよう。いつもとは違う、例
外の行動をしてしまったことが感染の原因だった、と
話す陽性者もいる。感染しても人生は終わりではない。
しかし一瞬の感情で、健康状態、生活パターン、スト
レス負荷が変わってしまうのもまた事実だ。相談サー
ビスなどを利用して、傾向と対策を考えてみてはどう
だろう。

　相談サービスは名前を出さずに利用できる。不安に
なるということは、HIVをとても身近に感じた時と
もいえる。不安な気持ちを自分のなかに閉じ込めてい
ると、どうしても想像は悪い方向に向かうことが多い
ようだ。相談を利用することで、不安を解消しつつ、
同時に情報を増やしながら自分がどの方向に向けば一
番メリットが大きいかを考えることができる。内容と
しては、以下のような内容の相談が電話相談の現場に
寄せられている。

　①これまでの行動を振り返って、過去の感染の可能
性を考える　②今後の生活のなかでの、セックスの満
足度と予防のやり方の調整　③自分や周囲の人の感染
がわかった時など
　もし、あなたが普段は人に弱みを見せるのが苦手だ
としても、必要なときは一度、電話相談を試してみて
はどうだろう。自分の問題を解決するためのパターン
を増やせるかもしれない。

「電話相談って、安心して使えるの？」
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もっと知りたい人のために

この本で紹介しきれなかったHIVについてのパンフレットやwebサイトを紹介します。
これらの冊子はakta（新宿）やSHIP（横浜）など、コミュニティセンターで手に入れることができます。
また多くのものはwebサイトHIVマップからご覧になることができます。

HIVの基本的なことを
知りたい

FACE TO REAL

HIV陽性がわかった後の
情報が欲しい

たんぽぽ

セーファーセックスの
ことを知りたい

HAVE A NICE SEX!

HIV検査のことを
知りたい

あんしんHIV検査サーチ

「AIDS=死じゃない」「恋人とも
セーファー？」「バリタチ≠安全」

「ひとりで抱え込まないで」「やっ
ぱり『NOドラッグ』」など、ゲ
イ・バイに知っておいてほしい
HIV/エイズの情報を、わかりや
すいテキストとイラストで紹介し
ている。

HIV感染のメカニズムをわかりや
すく解説している。HIV陽性/陰
性にかかわらず役に立ち、自分な
りのセーファーセックスができる
ための情報が掲載されている。（制
作：厚生労働省・男性同性間の
HIV感染対策とその介入効果に関
する研究班）

HIV陽性告知を受けたばかりの人
に役立つように編集された冊子。
医学的な基礎知識、福祉制度、社
会生活、プライバシー、セックス
についてなど幅広く取り上げられ
ている。また、さまざまなHIV陽
性者の手記も掲載されている。（制
作協力：ぷれいす東京／編集・発
行・収録：東京都福祉保健局）

ゲイ・バイが安心してHIV検査を
受けられる、首都圏エリアの検査
場の情報（場所・日時・検査の種
類・ゲイ・バイへのメッセージな
ど）を紹介している。HIV検査の
基本的な情報についても紹介して
いる。HIVマップよりアクセスで
きる。
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いろいろな依存の問題を知りたい

This is hope 家族読本 （ご家族の薬物問題でお困りの方へ）

薬物、アルコール、セックスなど
の依存症とHIVについて、セクシ
ュアルマイノリティを対象に作ら
れた冊子。さまざまな依存症当事
者の手記、わかりやすい解説や相
談窓口の案内が掲載されている。

薬物依存症についてのわかりやす
い解説、家族のすべきこと/すべ
きでないことが整理されている。
実例紹介や、Q&Aなどが豊富。
全国の支援団体（精神保健福祉セ
ンター、家族会、ダルク）のリス
トも収載。（発行：厚生労働省医
薬食品局監視指導・麻薬対策課）

ゲイ・バイをはじめ、全ての人に
すぐ役立つ予防・検査・相談・支
援の窓口や基礎知識などを掲載し
ている。
HIVマップ

（PC・mobile共通）

http://www.hiv-map.net/

いろんなHIV陽性者の
手記を読みたい

REAL Living Together

世代や背景の異なる5人のHIV陽
性者の手記と、ゲイ・バイをめぐ
るHIVの現実を切り取ったコラム、
街と暮らしをイメージした写真な
どで構成されている。

webサイトでもHIVの情報を
手に入れたい

HIVの総合情報サイト 
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あとがき

エイズ予防のための戦略研究　研究リーダー
市川誠一

　HIV感染者、エイズ患者共に、日本では男性同性
間の性的接触による感染が大半を占め、それぞれの報
告数は増加が続いています。エイズ予防のための戦略
研究では、首都圏、阪神圏のこうした現状を改善する
ために、ゲイ・バイセクシュアル男性が利用する商業
施設、雑誌・Web等のメディア、スポーツや音楽な
どのサークルなど多くの方々の協力をいただいて、
HIV/エイズに関する啓発普及を2006年より展開して
きました。1985年に日本で初めてのエイズ患者とし
て男性同性間の感染が取り上げられて以来、男性同性
間のHIV感染対策を重点課題として５年間にわたる
啓発を中心とした大型予算での取り組みは初めてのこ
とです。
　こうした啓発普及を今後の取り組みに生かすために
は、啓発資材やプログラムがどの程度認知されている
のか、またHIV検査の受検状況や予防行動の状況に
変化が現れているのか、そして啓発普及を届けること
ができなかった層はあるのかなど、現状を把握してい
くことが大切です。そのために戦略研究では、「ちょ
っと面倒だけど、大切なこと」として、複数のアンケ
ート調査を「MEN-Doキャンペーン」というかたち

で行ってきました。この調査結果は、HIV感染対策
として必要なことを行政に提案するうえでも役に立つ
ものです。そして何よりも、ゲイコミュニティにおけ
るセクシュアル・ヘルス情報として、将来的にも有用
なものになると考えます。
　調査の質問紙の内容や調査方法については、戦略研
究に関わっているNGO、NPOのゲイ・バイセクシュ
アルのメンバーと検討して実施してきました。また、
この本でも紹介したゲイバーの利用者を対象としたア
ンケートでは、バーのマスター、ママさんから回答を
依頼してもらったりと、多くの方々の協力をいただい
て「MEN-Doキャンペーン」は行われています。
　2010年度で戦略研究は終了しますが、ゲイコミュ
ニティでのHIV感染への取り組みはこれからです。
NGOやNPOの啓発活動の促進を支援し、コミュニテ
ィの様々な方々とのネットワークを拡げ、一人ひとり
の健康（HIVに感染していても、いなくても）を大
切にしていくコミュニティを形成するアプローチが今
後も必要と考えます。そのためにも、コミュニティの
皆さんにこの本を手に取っていただければ幸いです。
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