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「性感染症 最近の問題点」 

札幌医科大学 感染制御・臨床検査医学准教授 安田 満 

はじめに 

性感染症とは性行為を介して感染する疾患の総称であり、数多くの疾患が存在します。

今回はこのなかでも現在特に問題となっている梅毒、淋菌感染症、性器クラミジア感染

症およびマイコプラズマ感染症について解説します。 

 

梅 毒 

まずは梅毒についてです。 

梅毒は近年急増しており社会的な問題となって

います。梅毒の発生数は減少傾向で、2000年から

2012 年までは 1000 例未満の報告数でした。しか

し 2013年には 1000症例を超えその後増加し、2018

年には 7,007例が報告されました。これは 2002年

の実に 14倍の報告数です。その後減少していまし

たが、2021年には再度増加に転じ、近年で最も多

い 7,790例の報告数がありました。2022年もその

傾向は持続しており、

29 週時点で 6,385 例が

報告されています。こ

れは 2021年同時期より

約 2,600 例も多く、既

に 2021年の報告数に迫

る勢いです。 

梅毒治療の世界的な

標準薬は持続性ペニシ
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リン製剤です。ところがこれまでわが国にはこの製剤はなかったため、アンピシリンの

28 日間内服治療が推奨されてきました。しかしあらたに持続性ペニシリン筋注製剤が

わが国でも発売されたことをうけ、第一選択薬の一つに追加されました。 

 

クラミジア、淋菌、マイコプラズマ 

つづいて尿道炎原因菌であるクラミジア、淋菌そしてマイコプラズマについてです。 

まずは発生動向を見てみましょう。 

クラミジアと淋菌は発生動向調査が行われており 2020 年までのデータが確定してい

ます。 

性器クラミジア感

染症は 2002 年頃をピ

ークとして減少して

いました。ところが最

近になり男性での増

加が指摘されていま

す。年齢階級別でみる

と特に 20 歳代の増加

が著明です。女性に関しては総数でみるとあまり変化を認めませんが、年齢階級別でみ

ると、男性同様 20歳代の増加が認められます。 

淋菌感染症もまた性

器クラミジア感染症と

同様に 2002 年頃をピ

ークとして減少してい

ましたが、2018年頃か

ら微増しています。男

女別でみると男性が増

加傾向にあります。年

齢階級別でみると男性

では 20 歳代から 30歳

代前半での増加がみられ、特に 20 歳代前半の増加が目立ちます。一方女性では総数と

しては変化はみられませ

んが、年齢階級別でみると

20 歳代前半での増加が認

められます。 

新型コロナウイルス感

染症禍において感染症は



減少傾向にあります。特に淋菌・クラミジアと同様の 5類感染症の定点把握疾患では過

去 5年と比べて減少しています。それに対し性感染症は過去 5年間の同時期に対しすべ

ての疾患で増加しています。つまり新型コロナウイルス感染症禍においても性感染症は

増加傾向にあることがわかります。 

 

尿道炎原因菌の問題 

つづいて尿道炎原因菌それぞれの問題について解説します。 

まずはクラミジアです。クラミジア・トラコマティスは後述する淋菌、マイコプラズ

マとは異なり、現在のところ薬剤耐性菌を認めません。従って治療は抗クラミジア活性

を有するマクロライド系、テトラサイクリン系あるいはフルオロキノロン系抗菌薬を使

用します。 

性器クラミジア感染症で問題となっているの

は無症候性感染です。特に女性では症状がほとん

ど出現しないため感染していても受診行動に繋

がりません。18歳以上の無症候の学生 約 1万名

の調査によると、クラミジア陽性率は男性 

6.7％、女性 9.5％でした。また日本人妊婦のク

ラミジア陽性率を検討した結果、19歳以下の実に

約 16％でクラミジア陽性であったという報告もあります。女性では症状が出にくいこ

とが知られていますが、実は男性でも症状は出にくく、感染の可能性が高いであろう女

性性器クラミジア感染症患者の無症候男性パートナーのうち、約 35％でクラミジアが

検出された報告もあります。従って発生動向調査に反映されないばかりでなく、感染源

が放置されている状態であり非常に問題となっています。 

つづいて淋菌感染症についてです。 

淋菌感染症で問題となっているのは淋菌の薬剤耐性です。わが国で淋菌に対し適応を

取得してる抗菌薬は 40 種ほどありますが、淋菌はこれまで推奨されてきた抗菌薬に対

し悉く耐性を獲得しており、そのほとんどが事実上使用できない事態となっています。

薬剤耐性菌の把握には薬剤感受性サーベイランスが必要ですが、残念ながらわが国では

公的機関による事業としてのサーベイランスは実施されていません。そのため研究者ベ

ースで薬剤感受性サーベイランスが行われて

おり、現在は競争的資金による研究班により

これらをまとめ、わが国のサーベイランスと

して報告しています。今回はわれわれが独自

に行っている淋菌薬剤感受性サーベイランス

の結果を示します。性感染症においては 95％

以上の有効率が求められます。この条件に合



致するのはセフトリアキソンとスペクチノマイシンのみです。経口薬であるセフィキシ

ムも 90％の感受性率ですが、わが国の用法用量を加味すると、感受性率は約 60％とな

り推奨できません。 

従って現在初期治療薬として使用可能な薬剤はいずれも注射薬であるセフトリアキ

ソンとスペクチノマイシンのみです。 

一方淋菌は咽頭感染を起こすことも知られており、性器淋菌感染症患者の実に 3 割

で同時に咽頭感染も認めます。咽頭炎に至る場合もありますが、ほとんどの場合無症状

であり、受診行動に結びつかないため、性器クラミジア感染症と同様に感染源となるこ

とが問題となっています。淋菌咽頭感染に対

する治療薬としては、スペクチノマイシンが

咽頭感染に無効であるため、セフトリアキソ

ンのみということになります。ところが 2009

年に世界で初めてセフトリアキソン耐性菌

がわが国で分離され、その後もセフトリアキ

ソン低感受性菌の報告が世界中で散見され

ています。今後このような株が蔓延すればも

はや治療手段がなくなります。 

続いてマイコプラズマです。 

淋菌もクラミジアも分離されない尿道炎を非淋菌性非クラミジア性尿道炎とよびま

す。現在非淋菌性非クラミジア性尿道炎の原因菌として認知されているのはマイコプラ

ズマ・ジェニタリウムとトリコモナスです。わが国ではトリコモナス尿道炎は極めて少

なく、問題となるのは全尿道炎の 10％を占めるマイコプラズマです。 

わが国ではマイコプラズマを検出するキットは以前からありましたがすべて研究用で

した。そのため実臨床ではマイコプラズマの検出ができず実態把握や抗菌薬適正使用が

できませんでした。しかし 2022年 6月にようやく保険適応を有するキットが発売され、

これからはマイコプラズマの診断が可能となりました。 

マイコプラズマに対する第一

選択薬としてアジスロマイシン

とドキシサイクリンが推奨され、

治療失敗例に対しシタフロキサ

シン等が推奨されています。テト

ラサイクリン系抗菌薬の有効性

はもともと 30％程度しかありま

せんが、ガイドラインでは推奨薬

となっています。 

わが国における M. genitaliumの薬剤耐性に関連する遺伝子変異を検討では、マクロ



ライドおよびフルオロキノロンのいずれかの耐性に関与する遺伝子変異を有する株は

すでに約 8割に達していることが判明しています。実際アジスロマイシンの有効率はす

でには 50％程度にまで低下

しています。一方シタフロキ

サシンはある程度の薬剤耐性

に関する遺伝子変異株につい

ても有効なため、切り札的な

ポジションとなっており、そ

のため有効性は低いものの次

善の策としてドキシサイクリ

ンが推奨されています。ただ

しシタフロキサシンによる治療失敗例も報告されており、既に 100％有効な抗菌薬は存

在しません。 

このような事態を踏まえ米国 CDCでは耐性菌の脅威のランク付けを行い、淋菌感染症

は、最高ランクの

「切迫した脅威」

に、マイコプラズ

マ・ジェニタリウ

ムは watch list

にランクさせてい

ます。さらに WHO

でも抗菌薬開発の

プライオリティリ

ストで淋菌を上位

に位置づけており、

世界的な問題となっていることがわかります。 

これら薬剤耐性菌に対して新規抗菌薬の開発が必要ですが、現在抗菌薬の開発は世界

的に停滞しており、すぐに上市可能なものはありません。次に薬剤耐性因子の検出によ

る既存抗菌薬の有効利用が考えられています。薬剤耐性因子が無いことが担保されれば

推奨薬以外の抗菌薬も使用可能となります。そのためにはこれらを検出する迅速な検査

法つまり POCT（Point Of Care Testing）の開発が必要ですが、これもまだ時間がかか

りそうです。したがって現時点では治療を行わなくて済む、つまり感染しない事が重要

であり、性感染症の予防に関する教育・啓発活動の役割が益々重要になっています。 

 

 
 

番組ホームページは https://www.radionikkei.jp/kansenshotoday/ です。 

感染症に関するコンテンツを数多くそろえております。 
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