
1）福山平成大学看護学部看護学科 〒720‐0001 広島福山市御幸町上岩成正戸 117－1 

Department of Nursing Faculty Nursing Fukuyama Heisei University 

2）広島県立福山北特別支援学校 〒720-2412 広島県福山市加茂町下加茂 7006 Hiroshima Prefectural 

Fukuyama Kita Special Needs School 

 

高等学校における性教育講義前後の生徒の性感染症の知識の実態と課題 

 

Actual State and Issues of Students' Knowledge of Sexually Transmitted 

In fec t i on  before and after Sex Education in High School 

 

岡 和子 1） 秋山由加里 1） 木宮高代 1） 矢野初美 1） 瀧川幸子 2） 

 

Kazuko Oka* Yukari Akiyama Takayo Kimiya  

Hatsumi Yano Sachiko Takigawa** 

 

要旨  

我が国の性感染症の動向は，クラミジアと性器ヘルペスは漸増，梅毒は著増しており 20 代の女性が多

いという現状である．そのため，学校での予防教育が必要とされる．高等学校 1 年生に性教育を行う機

会があり，性感染症に対する知識の現状と課題を明らかにすることを目的に講義前後に調査を行った．

性感染症は，小学校で 25％，中学校で 90％以上が「体育」や「保健体育」の授業を中心に知識を得てい

た．エイズの原因は理解できていたが，他の 4 疾患については原因，症状とも実施後に「ほとんど知ら

ない」が減少し，講義の効果が見られた．＜性感染症はだれでも感染する＞＜自覚症状がないことがあ

る＞＜治療できる＞は実施前から知識の定着が見られた．感染を疑った場合の相談や受診は，多くが相

談，受診するという回答であった．しかし，受診する診療科は実施前後とも無記入が多く，相談相手も

友人やインターネットの割合が高く，正しい情報の提供が必要とされる．  

 

Abstract 

In Japan, chlamydia and genital herpes is increasing, while syphilis has been increasing 

significantly, especially among women in their 20s． Authors provided sex education to first-year 

high school students and conducted a survey before and after the class to identify the actual 

knowledge and issues regarding STIs． 25% of elementary school students and more than 90% of 

junior high school students gained knowledge of STIs from "physical education" and "health and 

physical education"． While students understood the causes of AIDS, the number of respondents 

who "knew little" about the causes and symptoms of those diseases decreased after the class, 

indicating its effectiveness． The responses "Anyone can be infected with STIs," "There may be no 

symptoms," and "It can be treated" were established before the class． Many responded that they 

would consult a doctor if they suspected infection． However, the medical department was often 

unnamed before and after the class, and many responded that they would consult friends or the 

Internet, making it necessary to provide accurate information．  
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Ⅰ．緒言 

学校における性に関する教育は小学校では 

「体育」，中学・高等学校では「保健体育」

や「家庭」の教科として，また「養護教諭に

よる保健指導」などが主として行われ，学校

全体でも取り組まれている．文部科学省の学

習指導要領には，学校における性に関する指

導は児童生徒が性に関して正しく理解し，適

切に行動が取れることを目的に実施されてお

り，指導に当たっては，発達段階を踏まえ，

学校全体で共通理解を図り，保護者の理解を

得るなどに配慮するとともに，事前に指導内

容について計画性をもって実施することが大

切である 1)とされている． 

2016 年の中央教育審議会答申により学習

指導要領が改定され，2021 年度から中学校，

2022 年度から高等学校で実施されている．今

回の改定の趣旨は，「知識及び技能の習得と思

考力，判断力，表現力等のバランス重視」「主

体的，対話的で深い学び」の実現に向けた授

業改善 2）である． 

筆者は 2019 年から高等学校の生徒に対し

て性に関する教育（妊娠・出産・性感染症）

の出前授業を依頼され実施している．2023 年

度も広島県内の高等学校から依頼を受け実施

した．内容について，新学習指導要領の趣旨

に基づき，知識だけでなく行動に結びつく講

義を実施したいと考えた．また，我が国の性

感染症の動向は，感染症法 5 類としての 5 疾

患のうち 2012 年からの 6 年間で性器クラミ

ジアと性器ヘルペスは漸増，淋菌感染症は横

ばい 3）である．しかし，梅毒の全数は前述の

疾患に比べて少ないものの 2012 年までの 7

年間で 8 倍に増加し，特に 20 代前半の女性

に多いという現状である 4）．そのため，性感

染症について学校での予防教育が必要とされ

る．2021 年に日本財団 5)が全国の 17 歳から

19 歳の男女に行った調査によると，23.6％が

性行為の経験ありと回答し，初めての経験は

17歳（27.6％）が最多で，次いで 18歳（24.6％），

16 歳（20.7％）となっている．また，学校で

の性に関する教育は役に立ったと 58.4％が

回答している．プレコンセプションンケアを

推進する立場からも性の体験が始まる前の中

学，高等学校の生徒に対して教育が必要とさ

れる． 

性感染症を含む性に関する教育についての

研究は，中学，高校，大学生に調査を行い現

在の知識を確認するもの 6）7）8）．また，今井

ら 9）は養護教諭や性教育を担当している教

員に調査を行い，性教育に関する知識が不十

分であり集団指導に困難感を抱えていること

を明らかにしている．教員の指導の困難さを

補うために，医師や助産師が中学，高校生に

性教育講座を行っている現状がある．性感染

症の予防行動について若林ら 10）は大学生の

調査で性感染症の知識が少なく予防行動がで

きていないことを明らかにしている． 

高等学校での性教育の講義の実施前に性感

染症に対する知識や感染が疑われる場合の行

動について調査し，事後に同じ項目について

再度調査することで講義の効果や課題につい

て明らかにし今後の教育に役立てたいと考え

る． 

 

Ⅱ．目的 

高等学校１年生に対し，性感染症を含む性

教育の講義を行い，実施前後の性感染症に対

する知識の現状と課題について明らかにし，

性教育への示唆を得ることを目的とする． 

 

Ⅲ．研究方法 

１．研究方法 

1）期間：2023 年 5 月～10 月 

 

2）対象及び方法 

 広島県内の A 高等学校の１年生 320 人 
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3) 講義内容 

A高等学校の１年生のLHRの時間（50分）

に「性教育は生教育」と題して，1)生物学的

な男女の違い，2)妊娠の経過，3)性感染症に

ついて，4)自分の生き方について考えるの内

容で講義を行った．性感染症については，(1)

性感染症の動向，(2) エイズ，性器ヘルペス，

性器クラミジア，淋菌感染症，梅毒について

病原体と症状（3）性感染症の予防と感染した

場合の対応法について説明した． 

 

4）調査内容 

実施前の調査は，講義実施 1 か月前に行い，

実施後の調査は講議後 1 か月以上経過して実施

した． 

調査内容は，種本ら 11）が実施した内容に追

加した．項目は，以下のとおりである． 

（1）基本的事項：性別，年齢（実施前後） 

 

（2）次の項目について回答(実施前のみ) 

①小学校での性感染症の授業の有無 

 ②小学校で性性感染症の知識を得た方法 

  ③中学校での性感染症の授業の有無 

 ④中学校で性感染症の知識を得た方法 

 ⑤高等学校での性感染症の授業の有無 

 ⑥高等学校で性感染症の知識を得た方法 

 

（3）感染症法 5 類の性感染症（エイズ，性器

ヘルペス，性器クラミジア，淋菌感染症，

梅毒の 5 疾患：中学校「保健体育（保健分

野）の教科書に記載のある疾患」）の病原体

の知識について 4 件法での回答（実施前後） 

 

（4）（3）の性感染症の症状について 4 件法

での回答（実施前後） 

 

（5）（3）の性感染症に対する質問について

4 件法で回答（実施前後） 

 ①性感染症はだれでも感染する可能性が

ある 

②感染後自覚症状のないことがある 

   ③特定の相手との性的接触で感染する 

   ④性感染症は予防できる 

   ⑤性感染症は治療できる 

 

（6）性感染症に感染した場合の行動につ

いて（実施前後） 

 ①感染を疑った場合の相談の有無 

  ②感染を疑った場合に相談相手の有無 

  ③②で「あり」を選択した場合の相談相 

  手 

  ④病院受診の有無 

  ⑤病院を受診する場合の診療科（男性・

女性の場合） 

 

５）分析方法 

（1）対象者の属性 

     Excel ver23 を用いて単純集計し，基本

統計量を算出した． 

 

(2）各項目の分析  

    4 件法によるアンケート結果について，

（4：やや必要，3：どちらでもない，2：

あまり必要でない，1：全く必要でない）

をそれぞれ点数とみなした．SPSS を用

い，講義前後の比較は対応のある調査は

できなかったので，Mann-Whitney 検定

を行った．それ以外は X²検定を行った． 

 

２．倫理的配慮  

本調査の趣旨を学校の管理職に説明し，同

意を得た後に実施した．生徒に対しては，調

査の目的，記入したデータは，統計的に処理

され個人が特定されないこと，研究目的以外

には使用しないこと，成績には影響しないこ

と，本研究に協力しないことによる不利益は

ないこと，調査票は 5 年経過後に研究者がシ

ュレッターにかけ破棄することを文書で説明

し協力を得た．アンケートの実施は，当該校

の担任が生徒に調査票を配布し，同意の有無
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を記入してもらい，回答後は全員が調査票を

封筒に入れ回収ボックスに投函してもらった． 

本研究は福山平成大学倫理委員会の承認を

受けた．（承認番号 5-2 号） 

 

Ⅳ．結果 

１．基本的事項 

実施前 

回収数 300 人（回収率 93.8％）有効回答数

299 人（有効回答率 99.7％）．性別：男性 159

人（53.2％），女性 140 人（46.8％），年齢

15.2 歳（SD±0.74） 

実施後 

回収数 282 人（回収率 88.1％）有効回答数

279 人（有効回答率 98.9％）．性別：男性 141

人（50.5％），女性 138 人（49.5％），年齢

15.4 歳（SD±0.8） 

 

2．小学校での性感染症の授業の有無 

1)「授業を受けた」と回答したのは，76 人

（25.8％）． 

 

2）知識を得た方法(複数回答 図１) 

 体育の授業 49 人，養護教諭 17 人，外

部講師 14 人，担任 13 人，家庭科の授業 4

人，その他 17 人であった． 

図 1．小学校で知識を得た方法 

 

3．中学校の性感染症の授業の有無 

1)「授業を受けた」と回答したのは，268 人

（96.6％）． 

 

2）知識を得た方法 (複数回答 図 2) 

保健体育の授業 264 人，外部講師 46 人，

養護教諭 12 人，家庭科の授業 9 人，担任 5

人，その他 7 人であった． 

 

４．高等学校での性感染症の授業の有無 

1)「授業を受けた」と回答したのは（14.7％） 

図 2．中学校での知識を得た方法 

 

2）知識を得た方法(複数回答 図 3) 

  保健体育の授業 35 人，家庭科の授業 12

人，担任 1 人，養護教諭 1 人，外部講師 1

人，その他 15 人であった 

図 3．高等学校での知識を得た方法 

 

5．性感染症の病原体についての知識（表 1） 

エイズは「ほとんど知らない」が，実施前

71 人(23.8％)から実施後 40 人（14.３％）と

減少したが，それ以外はあまり変化が見られ 
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ｎ M P値 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％

実施前 299 3.46 10 3.3 20 6.7 90 30.1 179 59.9

実施後 279 3.53 3 1.1 13 4.7 97 34.8 166 59.5

実施前 294 3.40 10 3.4 25 8.5 96 32.7 163 55.4

実施後 279 3.47 3 1.1 20 7.2 100 35.8 156 55.9

実施前 295 2.94 34 11.5 58 19.7 96 32.5 107 36.3

実施後 278 3.16 14 5.0 44 15.8 103 37.1 117 42.1

実施前 291 3.48 14 4.8 12 4.1 84 28.9 181 62.2

実施後 278 3.41 4 1.4 19 6.8 114 41.0 141 50.7

実施前 297 3.13 19 6.4 36 12.1 129 43.4 113 38.0

実施後 279 3.41 8 2.9 38 13.6 132 47.3 101 36.2

特定の相手との性的接触により

感染する
＊

性感染症は予防できる ＊

性感染症は治療できる

P 値：Mann-Whitney検定    ＊P＜0.05　

表3　性感染症に対する質問（講義実施前後の差）　　　

               項    目
全くそう思わない あまり思わない 少しそう思う 非常にそう思う

性感染症は、だれでも感染する

可能性がある

感染しても自覚症状がないこと

がある

ｎ M P値 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％

実施前 299 2.12 105 35.1 72 24.1 102 34.1 20 6.7

実施後 278 2.72 56 20.1 75 27.0 123 44.2 24 8.6

実施前 297 1.68 167 56.2 71 23.9 45 15.2 14 4.7

実施後 279 2.23 70 25.1 94 33.7 94 33.7 21 7.5

実施前 296 1.65 168 56.8 77 26.0 39 13.2 12 4.1

実施後 279 2.22 77 27.6 104 37.3 83 29.7 15 5.4

実施前 296 1.46 192 64.9 76 25.7 24 8.1 4 1.4

実施後 279 2.01 82 29.4 118 42.3 68 24.4 11 3.9

実施前 297 1.84 144 48.5 72 24.2 65 21.9 16 5.4

実施後 279 2.24 68 24.4 94 33.7 98 35.1 19 6.8

詳しく知っている

エイズ

ほとんど知らない あまり知らない 少し知っている

                           表2　性感染症の症状に対する知識（講義実施前後の差）　　　　　　　　　

＊＊

＊＊

＊＊

＊＊

＊＊

　　　　　　　                　項目

　

　　　　性感染症

淋菌感染症

性器ヘルペス

梅毒

性器クラミジア

P 値：Mann-Whitney検定 　＊＊P＜0.01

ｎ M P値 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％ 人数 ％

実施前 298 2.43 71 23.8 51 17.1 152 51.0 24 8.1

実施後 279 2.90 40 14.3 57 20.4 158 56.6 24 8.6

実施前 298 1.84 146 49.0 72 24.2 63 21.1 17 5.7

実施後 279 2.32 64 22.9 90 32.3 105 37.6 20 7.2

実施前 294 1.80 144 49.0 77 26.2 60 20.4 13 4.4

実施後 279 2.36 71 25.4 97 34.8 93 33.3 18 6.5

実施前 296 1.58 179 60.5 70 23.6 40 13.5 7 2.4

実施後 279 2.08 72 25.8 113 40.5 81 29.0 13 4.7

実施前 297 2.00 123 41.4 69 23.2 87 29.3 18 6.1

実施後 277 2.32 54 19.5 79 28.5 122 44.0 22 7.9

梅毒

エイズ

表1　性感染症の病原体に対する知識（講義実施前後の差）

　　　　　　　　　性感染症

　　　　項目

ほとんど知らない あまり知らない 少し知っている

性器ヘルペス

性器クラミジア

淋菌感染症

＊＊

＊＊

＊＊

＊＊

詳しく知っている

P 値：Mann-Whitney検定 　　 ＊＊P＜0.01
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なかった． 

性器ヘルペスは「ほとんど知らない」は，

実施前 146 人（49％），実施後 64 人（22.9％），

と減少し，「少し知っている」は実施前 63 人 

（21.1％），実施後 105 人（37.6％）と増加

した． 

性器クラミジアは「ほとんど知らない」は，

実施前 144 人（49％），実施後 71 人（25.4％） 

と減少し，「少し知っている」は実施前 60 人

（20.4％），実施後 93 人（33.3％）と増加し

た． 

淋菌感染症は「ほとんど知らない」は，実施 

前 179 人（60.5％），実施後 72 人（25.8％） 

と減少し，「少し知っている」は実施前 40 人

（13.5％），実施後 81 人（29％）と増加した． 

梅毒は「ほとんど知らない」は，実施前 123

人（41.4％），実施後 54 人（19.5％）と減少

し，「少し知っている」は実施前 87 人（29.3％），

実施後 122 人（44％）と増加した．実施前後 

の比較では 4 疾患とも P＜0.01 で有意差が見

られた． 

      

6．性感染症の症状についての知識（表 2） 

エイズは「ほとんど知らない」は，実施前

146 人（49％），実施後 64 人（22.9％）と減

少し，「少し知っている」は，実施前 102 人

（34.1％），実施後 123 人（44.2％）と増加

した． 

性器ヘルペスは「ほとんど知らない」は，

実施前 146 人（49％），実施後 64 人（22.9％）

と減少し，「少し知っている」は，実施前 45

人（15.2％），実施後 94 人（33.7％）と増加

した． 

性器クラミジアは「ほとんど知らない」は，

実施前 144 人（49％），実施後 71 人（25.4％）

と減少し，「少し知っている」は，実施前 39

人（13.2％），実施後 83 人（29.7％）と増加

した． 

淋菌感染症は「ほとんど知らない」は，実

施前 179 人（60.5％），実施後 72 人（25.8％）

と減少し，「少し知っている」は，実施前 24

人（8.1％），実施後 68 人（24.4％）と増加

した. 

梅毒は「ほとんど知らない」は，実施前 123

人（41.4％），実施後 54 人（19.5％）と減少

した．「少し知っている」は，実施前 65 人

（21.9％），実施後 98 人（35.1％）と増加し

た． 

実施前後の比較では 5 疾患とも P＜0.01 で

有意差が見られた． 

 

7．性感染症に対する質問（表 3） 

 ＜性感染症は，だれでも感染する可能性が

ある＞＜感染しても自覚症状がないことがあ

る＞＜性感染症は治療できる＞については， 

「少しそう思う」「非常にそう思う」が実施

前後とも 8 割～9 割を越えており，変化は見

られなかった． 

＜性感染症は，特定の相手との性的接触に

より感染する＞は，「全くそう思わない」が実

施前 34 人（11.5％），実施後 14 人（5％）と

減少し，「非常にそう思う」が実施前 107 人

（36.3％），実施後 117 人（42.1％）と増加し

た． 

＜性感染症が予防できる＞は，「全くそう

おもわない」が実施前 14 人（4.8％），実施後

4 人（1.4％）と減少し，「少しそう思う」は，

実施前 84 人（28.9％），実施後 114 人（41％）

と増加した．実施前後の比較ではどちらも P

＜0.05 で有意差が見られた． 

 

8．感染を疑った場合の相談の有無（表 4） 

ｎ 人数 ％ 人数 ％

前 226 254 85.8 42 14.2

後 278 251 90.3 27 9.7

表4．感染を疑った場合の相談の有無　　

する しない
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 感染を疑った場合「相談をする」が実施前

後とも 8 割～9 割と非常に高かった． 

 

9．感染を疑った場合の相談相手の有無と相談

相手（表 5・図 4） 

「相談をする人がいる」と回答した割合が 

実施前後とも 8 割～8.5 割と非常に高かった．

また，実施後の割合が少し増加し有意差が見

られた． 

相談相手について実施前は，友人 149 人

（63.4％），親 129 人（54.9％）と多く，次

いでインターネット 37 人（15.7％），兄弟姉

妹 26 人（11.1％），先輩 19 人（8.1％），養

護教諭 14 人（6.6％），担任 5 人（2.1％），

その他 17 人（7.2％）だった．実施後も親 135

人（56.5％），友人 127 人(53.1％)と多く，

次いでインターネット 35 人（14.6%），兄弟 

姉妹 21 人（8.8%），養護教諭 19 人（7.9%），

先輩 14 人(5.9%)，担任 8 人（3.3%），その 

他 6 人（2.5%）だった． 

図 4 相談相手（複数回答） 

 

10．病院受診の有無（表６） 

病院受診は，実施前後とも感染を疑った場合

受診すると９割が回答している．実施後は，

割合が少し増え有意差が見られた． 

  

11．受診する場合の診療科（男性，女性）

（図 5，図 6） 

受診科について男性は，実施前が泌尿器科

37 人（12.4%），内科 23 人（7.7％），皮膚

科 14 人（4.7%），外科 7 人（2.3%），産婦

人科 5 人（1.7％），眼科 4 人（1.3），小児科

3 人（1％），その他 7 人（2.3％）であった．

実施後は，泌尿器科 59 人（21.1%），皮膚科

40 人（14.3%）と増加していた．無回答は，

実施前後とも 5 割を超えていた． 

女性は，実施前は産婦人科 123 人（41.1％），

泌尿器科 8 人（2.7％），内科 5 人（1.7％），

その他 5 人（1.7％）であった．実施後は産婦

人科 157 人（56.3％）と増加し，皮膚科 4 人

（1.4％），内科 4 人（1.4％）という結果であ

った.未回答は，実施前後とも 4割程度だった．  

図 5 受診する診療科（男性） 

図 6 受診する診療科（女性） 

ｎ P値 人数 ％ 人数 ％

前 295 266 90.2 29 9.8

後 276 262 94.9 14 5.1

表６．病院受診の有無

する しない

*

P値：χ2検定　　＊P＜0.05
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Ⅴ．考察 

 高等学校 1 年生に対して，性教育の講義

（性感染症を含む）を行った．実施前後にア

ンケート調査を行いその結果について考察し

た． 

１．性感染症の授業 

小学校で性感染症の授業を受けたと回答し

た生徒は 2．5 割で，知識を得たのは，「体育

の授業」や養護教諭，外部講師，担任からで

あった．中学校は９割以上が授業を受けてお

り，知識を得たのは「保健体育の授業」がほ

とんどで，次が外部講師からであった．高等

学校は 1．5 割で「保健体育の授業」「家庭科

の授業」だった．新学習指導要領 12）によると，

小学校では第４学年の体育科（保健領域）で

心身の発育・発達で思春期の体の変化につい

て指導することが記述されている．また，特

別活動（学級活動）においても心身ともに健

康で安全な生活態度の形成で，「生涯にわたっ

て心身の健康を保持増進すること」が記述さ

れている．小学校では学級担任制であるため

知識を得たのは，授業だけでなく養護教諭や

担任の割合が高くなっているものと思われる． 

中学校では，第３学年の「保健体育科（保

健分野）」の健康な生活と疾病の予防において，

後天的免疫不全症候群（エイズ）及び性感染

症について取り扱うこととなっている．また，

文部科学省の認定教科書 13）では性感染症法 5

類 5 疾患について記載がある．これらのこと

から，高等学校入学までに性感染症について

のある程度の知識はあるものと思われる． 

 高等学校では第１学年又は第２学年の「保

健体育科」において「現代社会と健康」（現

代の感染症とその予防）の項目でエイズおよ

び性感染症についてもその原因及び予防のた

めの個人の行動選択や社会の対策について理

解できるようにすると記載されている．しか

し，今回調査を行った時期はまだ授業が行わ

れておらず「授業を受けた」と回答した割合

が低かったと思われる． 

 

２．性感染症の病原体，症状の知識 

 エイズについては，病原体・症状共に実施

前は平均値が 2.43 と高く，小学校・中学校で

の学習の成果によるものと思われる．西田ら

14）が大学生に行った調査によると HIV の知

識を得たのは中学，高等学校の授業がほとん

どで，感染経路，症状についての正解率が

60％以上であったと報告している． 

今回の調査では性器ヘルペス，性器クラミ

ジア，淋菌感染症，梅毒の病原体の知識は実

施前の平均値が 1.84，1.8，1.58，2.0 と低く，

実施後の平均値は 2.32，2.36，2.08，2.32 と

上昇し，有意差が見られた．症状の知識では

実施前はエイズ，性器ヘルペス，性器クラミ

ジア，淋菌感染症，梅毒の平均値は 2.12，1.68，

1.65，1.46，1.84 とすべてが低く「ほとんど

知らない」，「あまり知らない」の割合が多か

った．実施後は，2.72，2.23，2.22，2.01，2.24

と上昇し有意差が見られた． 

病原体や症状について，小学校，中学校で

学習済みではあるが，知識の定着は少なく講

義の効果があったと思われる．また，調査を

実施した学年は，高等学校での保健体育の学

習はまだであることも要因であると思われる． 

 

３．性感染症に対する予防や治療の知識 

＜性感染症は，だれでも感染する可能性が

ある＞＜感染しても自覚症状がないことがあ

る＞＜性感染症は治療できる＞について，実

施前の平均値が 3.46，3.4，3.1 と高く，性

感染症に対する一定の知識は定着していると

思われる．実施後の平均値は，有意差は見ら

れなかったが 3.53，3.47，3.41 とわずかに

上昇した． 

＜性感染症は，特定の相手との性的接触に

より感染する＞，＜性感染症は予防できる＞

は，実施前の平均値が 2.94，3.48 で実施後
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は 3.16，3.41 と上昇し有意差が見られ，講

義の効果があったと思われる．性感染症のう

ち梅毒は増加傾向が見られ 15），性感染症に

対する知識の定着が必要とされる． 

 

４．感染を疑った場合の相談の有無，相談相手

の有無と相談相手 

 感染を疑った場合，「相談する」は実施前

後とも９割近くと高い割合であった．実施後

は少し増加していた．相談相手の有無につい

ても実施後に増加していたがどちらも８割以

上と高い割合であり，有意差が見られた． 

 相談相手は，実施前後とも友人，親が多く，

次いでインターネット，兄弟姉妹，先輩であ

り養護教諭や担任など学校の教員は低い値で

あった．高校１年生であるため親や兄弟姉妹

に相談している割合が多かったが，友人やイ

ンターネットを相談相手として多くの生徒が

選んでいた．今回の調査でも同年代の友人は，

正しい知識を持つ生徒は少ないと思われる．

また，インターネットの情報も正しいものだ

けではない情報も含まれる．総務省情報情報

通信研究所の調査 16）によると，スマートフォ

ンの利用率が 10 代では 95％，20 代では 98．

6％と高い割合である．そのため，正しい情報

を提供するための手段の必要性が望まれる． 

 

５．感染を疑った場合の受診の有無と診療科 

感染を疑った場合，実施前後とも受診する

と９割以上が答えている．自分の病気に対す

る受診意識があるものと考える．しかし，受

診する診療科は，男性は実施前に泌尿器科，

皮膚科，と記入した生徒が 17％と低い割合

であり，無記入や産婦人科，眼科などの回答

も見られた．実施後は，泌尿器科，皮膚科が

35％と上昇し講義の効果が見られたが，無

記入や的外れの診療科も見られた． 

 女性は，実施前に産婦人科と記入した割合

が 41％あり，実施後も 56％と 5 割を越えて

いたが，無記入の生徒もいて治療に結び付け

るよう正しい知識の定着が必要とされる． 

 

Ⅵ．結語 

A 高等学校１年生に対して性感染症を含む

性教育を行い，実施前後にアンケート調査を

行い性感染症に対する知識の現状や課題につ

いてまとめた． 

1．性感染症について 

小学校で 25％，中学校で 90％以上が「体

育」「保健体育」の授業を中心に知識を得てい

た．しかし，性感染症に対する知識の定着は

十分でないと思われる． 

 

2．性感染症の病原体について 

エイズは実施前の平均値が高かったが，性

器ヘルペス，性器クラミジア，淋菌感染症，

梅毒は実施前の平均値が 2.0 以下であり，講

義後は 2.0～2.3 と上昇し有意差が見られた． 

症状について調査した５疾患すべて実施前

の平均値は 1.46～2.12 と低く実施後は 2.01

～2.72 と上昇し有意差が見られ病原体，症状

の知識について共に講義の効果が見られた． 

＜性感染症は，だれでも感染する可能性が

ある＞＜感染しても自覚症状がないことがあ

る＞＜性感染症は治療できる＞は，実施前の

平均値が 3.1～3.46 と高く一定の知識は定着

していると思われた．しかし，実施後に有意

差は見られなかったが、平均値の上昇がわず

かにみられるため講義の効果はあったと思わ

れる． 

＜性感染症は，特定の相手との性的接触に

より感染する＞，＜性感染症は予防できる＞

は，実施前の平均値が 2.94，3.48 で実施後

は 3.16，3.41 と上昇し有意差が見られ講義

の効果があったものと思われる．性感染症の

うち梅毒は増加傾向が見られ，性感染症に対

する高等学校での知識の定着が必要とされ

る． 
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3．感染を疑った場合の相談や受診について 

8～9 割が相談や受診するという回答であ

った．しかし，女性が受診する診療科は「産

婦人科」と回答した割合は実施前後に４割か

ら５割強であったが，男性が受診する診療科

は，「泌尿器科」「皮膚科」と回答した割合は

実施前後とも低く，またどちらにも無記入が

多く見られた．相談相手も友人やインターネ

ットが多くを占め，正しい情報の提供手段が

必要とされる． 

今回の調査では，1 校のみの調査で限界は

あるが，性感染症についての講義の時間は限

られていたため，正しい知識について「保健

体育」等の授業で定着させる必要性が示唆さ

れた． 

 

利益相反 

本論文に関して，開示すべき利益相反事項

はない． 
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