
 
2012 年 3 月 29 日放送 

｢第 35 回日本小児皮膚科学会② シンポジウム４－５ 

学校生活に必要な性感染症の知識」 

安元ひふ科クリニック 

 院長 安元 慎一郎 

 
はじめに 

本日は、学校生活を送っている生徒、学生の性感染症、いわゆる思春期の性感染症につ

いて、皮膚科医として知っておきたい事項をお話したいと思います。 
近年あるいは以前から、本邦では性交渉の開始年齢が低下していることが報道されてき

ています。その結果、いわゆる思春期における性感染症の発症も増加しています。感染症

予防法で全例把握の対象疾患である梅毒についてのサーベイランス結果を見ると、2008 年

では、15 歳から 19 歳までの症例数は男女あわせて 30 例程度に上っており、特に女子では

この年齢層の報告数が女性全体の報告例の 10％程度を占めています。この結果は、子宮頸

がん発症年齢別のピークが年々若年化していることにも相関していると考えられます。こ

のサーベイランスでは、感染の経路についても統計結果を見ることができます。異性間の

性交渉によるものが大多数を占めていますが、少数ではあるものの同性間の性交渉による

と報告されている症例もあり、性的活動の多様化がこの年齢層にもすでに及んでいること

がうかがえます。 
 

学生への性感染症のマネージメントについて 
さて、学校生活を送っている思春期の生徒、学生の性感染症のマネージメントについて

は、古くて新しいいくつかの問題があり、皮膚科医として診療にあたる場合の問題点、お

よび学校現場あるいは学校保健上の問題点がそれぞれ存在します。医療制度上では、思春

期を受け持つ診療科があいまいであることがまず挙げられます。この年齢層の性感染症患

者が小児科を受診することは少ないといわれています。患者自身が性感染症の可能性を考

えて皮膚科、産婦人科、泌尿器科などを受診すればよいのですが、多くはかかりつけの内

科などを受診し診断まで長い時間がかかる可能性もあり、日本小児科学会の性に関する提



言においても指摘されているように、

思春期の患者の受け皿となる医療機

関ははっきりしていないので、今後思

春期を専門に診療する医療機関の拡

充が課題となっています。加えて、皮

膚科などにおける診療でも、思春期の

性感染症を正しく診断することが難

しいことも挙げられます。もともと、

そうかもしれないと疑うことから診

断のための検査がオーダーされる疾

患群ですので、まさかこの年齢で？と

いう思い込みが間違った診断へ導く

ことがあります。また、たとえ、性感

染症を疑った場合や性感染症の診断が確定した場合でも、生徒、学生の場合では、保護者

の存在があり、患者の個人情報の保護および治療法選択における自己決定権などに両親の

関与をどれほどまで許容するのかといった問題が起こりがちです。未成年であっても、自

分がかかっている疾患の理解、治療法の選択が十分一人で可能である場合にどうするかと

いう問題や、保護者の干渉を受けたくないとする場合もあり、さらにはパートナーとの関

係を親に知られたくない場合もあると推測できるからです。 
一方、学校の現場では、以前よりより効果的な性教育の方向性が模索されてきました。

日本思春期学会や、日本性感染症学会などで議論されていますが、なかなか実効性のある

普遍的な方法は見つかっていないのが現状です。性教育では望まない妊娠の回避、安全な

セックス、性感染症の予防などが重要なテーマとなりますが、教育を受ける生徒・学生そ

れぞれの性交渉への認識が個人によ

って違うため、最近は、学校現場ある

いは公共機関でのカウンセリングの

機会を設けることの重要性も指摘さ

れています。 
以上述べたような問題については、

本年 7 月に性感染症学会から発刊さ

れた、性感染症診断・治療ガイドライ

ンにおいても特別に、思春期性感染症

の特殊性についての一章が設けられ、

情報が記載されています。一度ご覧に

なって、ご参考にされるとよいと思い

ます。 



このあとは、皮膚症状を呈するいくつかの性感染症について、最近の話題や思春期にお

ける問題点などを紹介しようと思います。 
 

性感染症に関する最近の話題と問題点 
まず、先ほどサーベイランスの結果をご紹介した梅毒ですが、本日のテーマである思春

期の年齢層に限らず、全年齢層において、手掌、足底の丘疹性梅毒、すなわち梅毒性乾癬

などの特徴的な 2 期疹を見逃さないことが重要です。ＳＴＳなどの検査により診断が確定

し、ペニシリンによる治療を行いますが、その治療効果の判定にはＲＰＲなどの脂質抗原

に対する抗体価の低下状況を見ていきます。最近では、ＳＴＳの測定方法がラテックス凝

集反応を用いた自動測定系にかわりつつあり、この場合、これまで慣れ親しんでいた 16 倍

とか、64 倍といった希釈倍率による表示では結果が返ってきません。１０５．５ＲＰＲユ

ニットパーミリリットル、などと表示される様になっています。梅毒の治癒判定では治療

後に希釈倍率 16 倍を下回ることが一般にその条件となりますが、自動測定でも１６ＲＰＲ

ユニットパーミリリットル以下とすることになっています。試薬によって測定値の違いが

出てくることがあり、注意が必要です。梅毒は、日本でまだ増加傾向を示している HIV 感

染症に合併することがあり、この場合では非常に重症の悪性梅毒と呼ばれる病態や少し変

わった臨床像を示すことが知られ

ていますので注意が必要です。さ

らに、HIV 感染症の種々の段階で

様々な皮膚症状が現れることが知

られていますので、皮膚症状から

HIV 感染を見つけ出す診療態度

を常に心がけることが重要になっ

てきています。先ほど述べた、悪

性梅毒や思春期以降の成人顔面に

多発する伝染性軟属腫、さらには

脂漏性皮膚炎様症状などから

HIV 感染症を疑って検査を行い、

診断が確定したら HARRT 療法に

よる治療を行うことになります。 
性器ヘルペスのサーベイランス結果をみると、15 歳から 19 歳の年齢層に一定の数の発症

者が報告されています。この年齢層では、そのほとんどが初感染であるものと思われます。

初感染の性器ヘルペスでは、その後の再発の頻度を予想するために、また、将来的な抑制

療法の適応を考えるためにも、ウイルスの型別をなるべく検査すべきです。その症例の原

因ウイルスが単純ヘルペスウイルス 2 型であれば、頻回の再発の可能性があるので、説明

および指導を要することになります。型別に用いられる抗原検出法では、現在の傾向抗体



法による検査法の検出感度が

低いのが問題となっていまし

たが、もっと簡便な迅速検出法

の今後の開発も期待できる段

階になってきています。 
最後に、ひと乳頭腫ウイルス

感染症（以下ＨＰＶ感染症と略

します）ですが、イミキモッド

クリームの尖形コンジローマ

治療への応用と子宮頸がんワ

クチンの接種が可能になった

ことで、疾患対策の大きな転換

期を迎えています。尖形コンジ

ローマのサーベイランスでは、

15 歳から 29 歳までの年齢層が最大のピークを示しており、このことは子宮頸がんの発症年

齢が、近年 30 歳代や 20 歳代へと低年齢にシフトしてきている事実と符合する結果となっ

ています。尖形コンジローマの診断は主に臨床症状から下されます。治療では、液体窒素

による凍結療法をはじめとする尋常性疣ぜいと同様の治療法が行われますが、トールライ

クレセプターのリガンドであるイミキモドクリームも有効であり、日本性感染症学会の診

断・治療ガイドラインでもファーズトラインの治療法といちづけられています。病変局所

のインターフェロンアルファ

産生などを通して、自然免疫お

よび細胞性免疫を賦活するこ

とで、尖形コンジローマの正体

を促します。副反応として、塗

布局所に炎症による紅斑が高

い頻度で発生します。発生する

部位の特殊性から、凍結療法や

外科的処置が行いにくかった

尖形コンジローマに対して、局

所の副作用の頻度は高いもの

の、外用で治療できるようにな

ったことは大きなメリットで

あると思われます。 
加えて、日本でも子宮頸がんの発症に関与する、16 型、18 型のＨＰＶ感染を予防するワ

クチンが数年前から接種可能になりました。また、今年からは尖形コンジローマの原因ウ



イルスである 6 型、11 型の抗原

も含んだ 4 価ワクチンも使用可

能になりました。ワクチンはまだ

これらのＨＰＶに感染していな

い個体に接種すると、主に抗体産

生により感染を予防できるもの

ですが、すでに感染が成立してい

る個体に接種しても、治療効果は

ないものとされています。12 歳

前後の女子限定で自治体からの

公費負担が行われるようになっ

ており、接種率は年々向上してい

ます。子宮頸がんワクチンの接種

は、学校生活を送っている生徒、

学生およびその保護者に性感染症について考えてもらう非常に良い機会です。ワクチンが

なぜこの年齢層に必要なのか、ワクチンによってどういうメリットが将来受けられるのか、

男子には接種しなくて本当に大丈夫なのかなど、ただ、公費負担のワクチンだから打って

もらうというのではなく、各個人の性的活動と性感染症について、理解を進めるきっかけ

となりうるものだと考えられます。よって、学校教育の現場、家庭内、さらにはワクチン

の接種を行う小児科、産婦人科、皮膚科などの医療機関において、しっかりした説明と十

分なインフォームドコンセントの修得が重要です。 
以上、学校生活、思春期医療と性感染症について解説しました。 


