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オンライン上で発生する隠された性暴力がもたらす
新たなトラウマ被害：支援法確立を目指した実態理解
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研究目的

COVID‑19の流行によって対面交流が制限されたことに伴い，オンライン上でのコミュニケーションが急速

に発展した。実際に，メタバースに代表されるオンライン上の仮想空間市場は爆発的に拡大し，ｅスポーツや

デジタルアート，仮想不動産などの新たな価値が生み出されている。一方で，メタバース内でのわいせつ行為

やセクハラといったオンライン性暴力に対して社会的関心が高まっている。特に，メタバースのキャラクター

を用いたアバター性暴力は，加害行為を防ぐための仕組みが十分に整備されていない仮想空間で蔓延しており，

被害者は現実世界における性暴力と同様のPTSD症状を生じさせることもあり，深刻な精神的苦痛を呈するこ

とが指摘されている（Danaher, 2018）。

また，Twitterに代表されるオンライン世界の一種であるSNSにおいても，オンライン性暴力は蔓延してい

る。例えば，匿名アカウントであることを利用して，別のユーザーに対して，卑猥な言葉を投げかけたり，卑

猥な画像を送り付けたりなどの被害が後を立たない。特に，匿名であるがゆえに，このような性暴力の被害者

は，問題の解決を見込めないと考え，相談しない実態がある。そのため，被害体験に関する苦痛を自ら抱え続

けることとなり，PTSD症状などの深刻な精神問題につながっている。

このような状況や問題が生じているにも関わらず，アバター性暴力の現状やSNS上の性暴力被害者の精神的

苦痛の実態は，国内外問わず実証的に示されていない。そのため，仮想空間やSNS世界を安全に過ごすための

仕組み整備に向けて，アバター性暴力の問題性やSNS上の性暴力を科学的に解明することは急務である。また，

アバター性暴力やSNS上の性暴力だけでなく，Zoomなどでわいせつな画像を送受信するセクスティングやリ
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ベンジポルノなどのオンライン性暴力（TFSV: Technology Facilitated Sexual Violence）も急増しており，

その対策は喫緊の課題である（Henry & Powe, 2019）。

そこで，本研究では，SNSやメタバースユーザーの成人を対象に，Web式質問紙調査を実施し，アバター性

暴力やセクスティングなどの性暴力（TFSV）の種類や発生率，被害者が受ける精神的苦痛やPTSD症状の実

態，それらの問題に対する心理社会的保護要因を明らかにすることを目的とする。そして，現在，本研究の前

段階に位置づけられる研究として「被害体験が引き起こす問題の日韓調査」を2022年11～12月に実施する。

研究実施計画の大要

■オンライン性暴力（TFSV）の実態解明および被害が精神健康に及ぼす影響の解明

アバター性暴力および，SNSやオンラインビデオアプリなどのその他のオンライン性暴力（TFSV）の被害

経験について，19歳以上の成人600名程度を対象にしてWeb式質問紙調査を実施する。特に，性別，年齢，地

域を人口動態分布に即してサンプリングすることで，日本の実態に即したデータを明らかにする。SOGIや年

齢，利用するアプリ特性などの人口統計学的要因による差異および，オンライン性暴力の実態や支援ニーズの

高い集団を特定する。アバター性暴力やTFSVが被害者に与える影響（PTSD症状，自傷リスク，抑うつ不安

など）を明らかにする。被害者のSOGIによって，オンライン性暴力がもたらす影響性が異なるというPowell 

& Henry（2019）の仮説を検証し，性暴力被害に対する心理社会的保護要因（セルフ・コンパッションなど; 

Raudales et al., 2022）とリスク因子（小児期の虐待）の役割についても探索的に明らかにする。

■倫理面の配慮

本研究は「人を対象とする生命科学・医学系研究に関する倫理指針」に準拠して計画立案した。また，申請

者が所属する機関の倫理委員会の承認を得た後に実施する。特に，本研究で行うWeb型質問調査では身体的な

侵襲を伴うことはないと考えられるが，研究説明を十分に行い，インフォームド・コンセントを電磁的手法

にて得たうえで実施する。具体的には，１）研究目的と意義，具体的な手法，成果の公表方法，結果の開示，

２）研究への参加が任意であること，３）一度同意しても，研究のいかなる時点においても参加同意を撤回す

ることが可能であること，４）研究協力の拒否や撤回により不利益は生じない旨を伝える。その上で同意が得

られた者に対しては同意撤回書も配布し，研究を実施する。また，研究データの扱いは，ヘルシンキ宣言およ

び個人情報保護法を遵守の上で処理する。

Ⅰ　緒　言

近年の感染症の流行をきっかけに，オンライン上のコミュニケーションツールは急速に拡大した。そ

して，仕事や教育，産業領域など，様々な人間生活の領域において多くの恩恵をもたらした。一方で，

オンライン上での迷惑行為や性的ないやがらせ，ハラスメント行為が発生していることが報告されてい

る（e.g., Powel & & Henry, 2019）。つまり，活発化するオンライン上のコミュニケーションを安全に
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行うためには，オンライン上で発生する性的な嫌がらせや，ハラスメント（TFSV: Technology Facilitated 

Sexual Violence）の実態を定量的に明らかにしたうえで，その被害に関する対策および支援方法を検討

する必要がある。特に近年は，VRゴーグルといった仮想空間市場も急速に発達しており，ソーシャル

VR上のアバターを用いた性的暴力や性的な嫌がらせが報告されている（e.g., Blackwell et al., 2019）。

これらのことからも，SNSやオンラインビデオ通話などの既存のデジタルテクノロジー上で発生する性

暴力だけでなく，ソーシャルVR上で発生する性暴力の実態についても明らかにする必要がある。

そこで，本研究ではオンライン上で発生する性暴力被害の実態を明らかにすることを目的とした。ま

た，本邦で近年行われたインターネット調査の報告を踏まえ（男女共同参画局, 2023），オンラインで

はない対面で発生する性暴力の実態についても検討した。なお，本研究は日本と韓国の研究者らと行う

共同研究の一貫でもあり，韓国で行われた事前調査および文献レビューから，オンラインユーザーは若

年者に多いことや若年者女性が性暴力被害に遭遇しやすい母集団であることを考慮し，19歳～49歳を対

象に調査を行うこととした。

Ⅱ　研究方法

１．調査対象者

インターネット調査会社（マイボイスコム）の保有するモニターを対象にWeb調査を実施した。日

本人438名から回答を得て，調査回答を最小限の努力で回答しようとする者を特定するために，Maniaci 

& Rogge（2014）を参考にトラップ設問に該当しなかった408名（出生時女性207名，男性201名，

Mean age = 36.17，SD = 8.61）を分析対象とした。

具体的には，まず，調査対象者は調査会社からアンケート回答者募集に関する案内を受け取った。

そして，回答者募集に記載のリンクへアクセスすることによって，インフォームド・コンセントや研

究概要などに関する説明文が記載された画面が提示された。そして，研究目的と意義，具体的な手法，

成果の公表方法，結果の開示，研究への参加が任意であること，一度同意しても，研究のいかなる時

点においても参加同意を撤回することが可能であること，研究協力の拒否や撤回によって不利益は生

じないこと等が記載された説明文を読み，同意した者が調査票への回答を開始した。

２．調査材料

１）デモグラフィック項目

年齢，セクシュアリティ，最終学歴，雇用形態，交際状況，居住都道府県，収入，インターネット

利用時間について回答を求めた。

２）Sexual Experiences Survey‑Short Forms Victimization （SES‑SFV） （Koss et al., 2007）

７つの状況リストそれぞれに対して，望まない性的行為がどのように行われたかを示した５つ選択
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肢で回答するリストである。過去12ヶ月間，14歳以降から１年前，14歳以前の３区分に分けた上で，

これまでの性暴力被害体験への回答を求めた。

３）Technology Facilitated Sexual Violence Items （TFSV） （Powell & Henry, 2019）

21項目で構成され，オンラインやデジタルデバイス上で発生する性暴力経験について尋ねる尺度で

ある。これまでの人生における各項目の経験の頻度についてそれぞれ回答を求めた。さらに，本研究

では，近年のディープフェイク画像生成アプリおよび仮想空間世界であるヴァーチャルリアリティの

拡大やデーティングアプリを用いた性暴力被害，グルーミングを踏まえて，新たに11項目を追加およ

び修正して用いた。なお，新たに追加および修正した項目は，原著者らと協議のうえで決定した。

４）ライフイベンツチェックリスト（LEC‑5）（Weathers et al., 2013;  飛鳥井・筒井）

対象者がこれまで体験した不快な性的体験，または，自然災害，火事，交通事故，性的暴行などの

出来事のうち，今も思い出すと最も苦痛な出来事が，PTSDの診断基準Ａに該当する体験であるかど

うかを特定するため，回答者が体験した出来事や経過時間などについての質問への回答を求めた。

５）ストレスフルな出来事の最中に感じた非人間化（Moor et al., 2013）

５項目４件法で構成され，トラウマ出来事中に感じた屈辱感や尊厳の傷つきの感覚への回答を求め

た。

６）PTSD Checklist for DSM‑5（PCL‑5）（Ito et al., 2019）

20項目５件法で構成され，PTSDの症状の有無やその程度について回答を求めた。

７）Trauma‑Related Guilt Inventory（TRGI）（Chou et al, 2023）

32項目５件法で構成されるが，本研究ではトラウマ体験に関連した罪悪感を測定するために，その

うちの11項目への回答を求めた。

８）Self‑objectification Scale（SOS）（Talmon & Ginzburg, 2016）

17項目５件法で構成され，自身を対象として扱ってしまう感覚の自己客体化の程度への回答を求め

た。

９）Self‑dehumanization Scale（SDS） （Bastian et al., 2010）

８項目７件法で構成され，現在，自分自身が人間らしさから離れている自己非人間化を感じている

程度について回答を求めた。
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10）Compulsive Sexual Behavior Disorder Scale‑7 （CSBD‑7）（Bőthe et al., 2023）

７項目４件法で構成され，やめたくてもやめることのできない性的行動である制御できない性的行

動の程度について回答を求めた。

11）Social Phobia Scale （SPS） ／Social Interaction Anxiety Scale （SIAS） （金井ら, 2004）

40項目５件法で構成され，他者からみられることに対する不安および対人交流に関する不安につい

て回答を求めた。

12）Patient Health Questionnaire （PHQ‑9）（Muramatsu et al., 2018）

９項目４件法で構成され，過去２週間の抑うつ症状に関する程度について回答を求めた。

13）Difficulties in Emotion Regulation Scale （DERS）（Gratz & Roemer, 2004）

36項目５件法で構成され，自らの感情を上手にコントロールする程度である感情制御について回答

を求めた。

14）Suicidal Behaviors Questionnaire‑Revised （SBQ‑R）（Araki et al., 2021）

４つの質問で構成されており，自殺念慮に関する考えや経験への回答を求めた。

Ⅲ　研究結果

１．各変数の記述統計量

はじめに，本研究の分析対象者となった408名の年齢とインターネット利用の平均値と標準偏差を

表１に示す。対象者は，私的にインターネットを利用する１日あたりの平均時間は３時間超であり，

私用以外の仕事や教育などの目的でインターネットを利用する公的な利用の場合は２時間弱であった。

また，インターネットを利用する時間のうち，平均して65.98%の時間はスマートフォンを用いてア

クセスしていた。
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表 1　デモグラフィック項目の記述統計 （N ＝408）
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次に，デモグラフィック項目について表２および表３に示す。対象者の出生時性別は男性が201名

であり，女性は207名であった。また，性指向は対象者の９割が異性愛であった（91%）。最終卒業学

校については，６割以上の者が教育歴年数13年以上であった。職業状況では，４割以上の者が正社員

などに属しており，28%の者が職に属していない状況であった。交際状況は，41%の者は現在誰とも

交際関係にあらず，45%の者が婚姻中または内縁のパートナーがいる状態であった。収入については，

４割の者が200万未満であった。居住地は，関東圏内に暮らす者が最も多かった。
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２．性暴力被害者の特徴

まず，本研究で使用したオフラインでの性暴力被害体験を測定するSESと，オンラインやテクノロ

ジーによって促進された性暴力を測定するTFSV‑Vを用いて，調査対象者の性暴力被害体験の実態に

ついて確認した（表４）。その結果，本研究の対象者408名のうち，オフライン型の性暴力被害とオン

ライン型の性暴力被害のどちらか一方でも経験したことがあると回答した者は23 %（n = 94名；女性

75名：平均年齢35.8, SD = 8.2；男性19名：平均年齢33.9, SD = 8.0）であった。また，オンライン

型のみを経験した者は，12.5%（n = 51名；女性37名：平均年齢36.6, SD = 8.1；男性14名：平均年

齢35.6，SD = 8.6）であった。さらに，オフライン型の性暴力被害のみを経験した者は，3.7%（n = 

15名；女性13名：平均年齢36.2，SD = 9.6；男性２名：平均年齢28，SD = 4.2）であった。どちら

も経験したことがあると回答した者は，6.9%（n = 28名，女性25名：平均年齢34.3，SD = 7.5；男

性３名：平均年齢30.0，SD = 3.46）であった。

３．性暴力被害者における各要因との比較

次に，オフラインでの性暴力被害体験を測定するSESと，オンラインやテクノロジーによって促進

された性暴力を測定するTFSV‑Vを用いて，対象者を４つのグループに分類した（オンラインのみ性

暴力被害経験がある群，オフラインとして対面のみの性暴力の被害体験がある群，オンラインと対面

での性暴力被害体験がある群，オンライン及び対面での性暴力の被害経験が無い群）。そして，各群の

特徴を明らかにするために，各測定尺度を従属変数とする一要因分散分析を実施した（表５）。

具体的には，まず，最も苦痛に感じる性的な体験に関するPTSD症状を測定するためのPCL‑5（worst 

sexual trauma），ストレスフルな出来事の最中に感じた非人間化を測定するためのat event，トラウ
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SD = 7.5；男性 3 名：平均年齢 30.0，SD = 3.46）であった。  

 

 

 

３．性暴力被害者における各要因との比較 

次に，オフラインでの性暴力被害体験を測定する SES と，オンラインやテクノロジーに

よって促進された性暴力を測定する TFSV-V を用いて，対象者を 4 つのグループに分類し

た（オンラインのみ性暴力被害経験がある群，オフラインとして対面のみの性暴力の被害

体験がある群，オンラインと対面での性暴力被害体験がある群，オンライン及び対面での

性暴力の被害経験が無い群）。そして，各群の特徴を明らかにするために，各測定尺度を従

属変数とする一要因分散分析を実施した（表５）。  

具体的には，まず，最も苦痛に感じる性的な体験に関する PTSD 症状を測定するための

PCL-5（worst sexual trauma），ストレスフルな出来事の最中に感じた非人間化を測定す

るための at event，トラウマ体験に関連した罪悪感を測定するための TRGI，ストレスフ

表 4　性暴力被害経験者の実態

36.39 36.35 35.13 33.85
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マ体験に関連した罪悪感を測定するためのTRGI，ストレスフルに感じられた性的な体験に関するPTSD

症状を測定するためのPCL‑5（any sexual experience）を用いて，オンラインのみの性的被害体験経

験者と対面のみの性的被害体験者と，オンラインと対面の両方の性的被害経験者の３群の平均値の差

を検討した。その結果，PCL‑5（worst sexual trauma），TRGI，PCL‑5（any sexual experience）

においては統計的な有意差は確認されず，at eventのみに統計的な有意差が示された。多重比較の結

果，オンラインのみの性暴力被害経験者よりも，対面のみの性暴力被害経験者や対面とオンラインの

両方の性暴力被害経験者の方が，at eventにおいて高い値を示した。

次に，自分自身を何らかの対象として扱ってしまう感覚である自己客体化の程度を測定するための

SOS，自分自身が人間らしさから離れている自己非人間化を感じている程度を測定するためのSDS，

自分自身の性的行動をやめたくてもやめることができない程度を測定するためのCSBD‑7，他者から

見られることに対する不安の程度を測定するためのSPS，対人交流に関する不安の程度を測定するた

めのSIAS，過去２週間における抑うつ症状の程度を測定するためのPHQ‑9，自らの感情を上手にコ

ントロールする程度を測定するためのDERS，自殺念慮に関する考えや経験の程度を測定するための

SBQ‑Rを用いて，性暴力被害経験のない者，オンラインのみの性的被害体験経験者と対面のみの性的

被害体験者と，オンラインと対面の両方の性的被害経験者の４群の平均値の差を検討した。その結果，

SDSにおいては統計的な有意差は確認されなかったものの，SOS，CSBD‑7，SPI，SIAS，PHQ‑9，

DERS，SBQRにおいて，統計的な有意差が確認された。多重比較の結果，SOSに関しては，非経験者

よりも対面のみでの経験者および対面とオンラインの両方の経験者の方が高く，オンラインのみでの

経験者よりも対面とオンラインの両方の経験者の方が高いことが示された。また，CSBD‑7に関して

は，性暴力非経験者よりもオンラインおよび対面の両方とも経験している者の方が有意に高いことが

確認された。同様に，SPIについては，性暴力非経験者よりもオンラインおよび対面の両方とも経験

している者の方が有意に高く，また，オンラインのみの性暴力被害経験者よりもオンラインおよび対

面の両方とも経験している者の方が有意に高いことが示された。SIASに関しては，性暴力非経験者よ

りもオンラインおよび対面の両方とも経験している者の方が有意に高いことが確認された。さらに，

PHQ‑9に関しては，性暴力の非経験者よりも，オンラインおよび対面の両方とも経験している者の方

が有意に高く，オンラインのみの性暴力被害経験者よりもオンラインおよび対面の両方とも経験して

いる者の方が有意に高いことが確認された。そして，DERSに関しては，性暴力被害経験者と比較し

て，オンラインおよび対面の両方とも経験している者の方が有意に高いことが確認された。最後に，

SBQ‑Rに関しては，性暴力の被害を受けていない者と比較して，オンラインや対面問わず何らかの性

暴力被害経験がある者の方が有意に高く，その中でも，オンラインのみの性暴力被害経験者よりもオ

ンラインと対面の両方の性暴力被害経験者の方が有意に高いことが確認された。
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表 5　各変数を従属変数とした一要因分散分析
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４．性的被害体験のPTSD症状と関連する要因

オンラインまたは対面，その両方における何らかの性暴力被害体験を経験した者94名を対象に，性

的な被害体験におけるPTSD症状に関連する要因を明らかにするために，相関分析を実施した（表６）。

その結果，PTSD症状は，トラウマ体験時の罪悪感と強い正の相関があることが示された（ｒ＝.69）。

また，PTSD症状は，やめたくてもやめることのできない性的行動（ｒ＝.31）や出来事当時の非人間

化の感覚（ｒ＝.31），自殺念慮（ｒ＝.30）とも関連することが示された。また，感情を上手くコン

トロールできないDERSや抑うつ症状のPHQ‑9，他者から見られることに対する不安が有意な正の相

関が示された。ただし，対人交流に関する不安とは関連していないことが確認された。

５．オンライン上で発生する性暴力被害体験の検討

オンライン上でどのような性暴力が発生するのかを探索的に明らかにするために，TFSVの各項目

に関して，これまで体験した者と体験したことが無い者の度数を確認した（表７）。その結果，オンラ

イン上でのセクシャルハラスメントは本研究の対象者の11%が経験しており，望んでいないにも関わ

らず性的に露骨な画像やコメント，メール，テキストメッセージが送られてくる体験は，本研究の対

象者の10.3%が経験したことがあると確認された。一方で，アバターやVR世界といった仮想空間上

での性暴力は確認されなかった。
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５．オンライン上で発生する性暴力被害体験の検討 

オンライン上でどのような性暴力が発生するのかを探索的に明らかにするために，

TFSV の各項目に関して，これまで体験した者と体験したことが無い者の度数を確認した

(表７)。その結果，オンライン上でのセクシャルハラスメントは本研究の対象者の 11%が

経験しており，望んでいないにも関わらず性的に露骨な画像やコメント，メール，テキス

トメッセージが送られてくる体験は，本研究の対象者の 10.3%が経験したことがあると確

認された。一方で，アバターや VR 世界といった仮想空間上での性暴力は確認されなかっ

た。  

p

at event .31 ** .00

TRGI .69 *** < .001

SOS .24 * .02

SDS .22 * .03

CSBD .31 ** .00

SPI .27 ** .01

SIAS .14 .17

PHQ-9 .25 * .01

DERS .28 ** .01

SBQR .30 ** .00

PCL-5

Pearson's r

表6．PTSD症状と各変数の相関関係（n  = 94)
表 6　PTSD症状と各変数の相関関係 （n＝94）

Note. * p < .05    ** p < .01    *** p < .001
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表 7　オンライン上で発生する性暴力の体験率
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表 7　続き． オンライン上で発生する性暴力の体験率
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Ⅳ　考　察

本研究では，オンライン上でのコミュニケーションツールの急速な発達に伴い，メタバースを始めと

した様々なオンライン上での性暴力が発生している現状や，その対策および基礎的なデータを収集する

ことが求められていることを踏まえて，インターネット利用者を対象に，Web式質問紙調査を実施し，

対面で発生する性暴力被害の実態を確認するとともに，オンライン上で発生する性暴力被害の実態を明

らかにすることを目的として実施した。その結果，オンライン上で何らかの性的被害体験を経験した者

は一定の割合で存在することが示され，対面での性暴力被害だけでなく，オンライン上での性暴力被害

の拡大防止に向けた取り組みの必要性が示唆された。

まず，本研究の対象者である18歳から49歳の408名を対象にしたWeb式質問紙調査の結果から，対象

者の23%は，オンラインまたは対面のいずれかまたは，その両方で，何らかの性暴力の被害をこれまで

に一度以上経験したことがあると回答していることが示された。さらに，オンライン上および対面上の

両方のどちらにおいても経験したことがあると回答したものは，6.9%であった。特に，人口統計学的要

因としては男性よりも女性においてその経験率が高く，支援ニーズが高いことが明らかにされた。また，

本邦において，若年層の性暴力被害の実態，認識，課題の把握を目的に実施された16歳から24歳を対象

にした近年のアンケート調査（男女共同参画局，2022）においては，26.4%が何らかの性暴力被害に

あったことがあると報告されており，本研究で確認された23%という数値は，近年のアンケート調査結

果と類似する値であった。なお，若年層を対象にした過去の調査は（男女共同参画局，2022），情報ツー

ルを用いた性暴力として単項目で回答を求めているに留まっており，その具体的な内容については明ら

かにできていなかった。一方で，本研究では，オンライン上で発生する性暴力を測定するために，諸外

国で用いられている測定ツールを用いて（Powell & Henry, 2019），その実態を包括的に測定して明ら

かにしている。この点において，今後の研究や臨床支援においては，単に情報ツールを用いた性暴力と

いう一括りでまとめるのではなく，オンライン上で発生しデジタルテクノロジーによって促進される性

暴力のサブタイプ（e.g., デジタルセクシャルハラスメント，画像ベースの性的ハラスメント，オンライ

ン上の性的な攻撃や性的脅迫，オンライン上のジェンダーやセクシャリティに関するヘイト，仮想空間

上で発生する性的いやがらせ，ディープフェイクなどの画像生成技術を用いたいやがらせ等）を踏まえ

た上で，その実態を示した点が，本研究の意義であると考えられる。

また，性暴力被害経験者を，体験なし群，オンラインのみ群，対面での性暴力被害経験群，オンライ

ンと対面の両方での性暴力被害経験群の４群に分類した検討において，各群の特徴が明らかにされた。

具体的には，何らかの性的被害体験を受けた者におけるPTSD症状の重症度に関して，オンラインのみ

での性暴力被害経験群と，対面のみでの性暴力被害経験群，オンラインと対面の両方の経験群の間では

統計的な有意差が示されなかった。これはオンラインよりも対面上での性暴力の影響度が強いと必ずし

も解釈できない結果であるとともに，オンライン上で発生する性暴力被害の対策および支援の必要性は

対面で発生する性暴力と同様に喫緊の課題である可能性を示唆する結果と解釈することもできる。また，

オンライン上で発生する性暴力のみの被害経験者よりも，オンラインと対面の両方とも経験した者にお
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ける精神健康が悪いことを踏まえると，累積的に繰り返し何らかの被害体験に遭遇する者において支援

のニーズが高く，より密度の高い支援を提供する必要性を示唆する結果であった。なお，本研究では，

PTSD症状の心理社会的保護要因として，感情を上手にコントロールする要因の役割を検討した。先行

研究で示されるように（e.g., Ehring, & Quack, 2010），性暴力被害経験者に対して，その症状を低減

するためのアプローチの一つとして，感情を上手にコントロールする力を高める必要性が示唆された。

また，客体化される感覚などはPTSD症状と関係していることが示されたが，今後は，リスク因子とし

て考えられる客体化された感覚の役割についてもさらに検討する必要があるだろう。

本研究では上記で示したように，本邦の性暴力被害の実態を定量的に明らかにした研究であり，性暴

力被害の支援研究を前進させるものである。一方で，本研究には限界点と今後の課題がある。まず，本

研究では，性暴力の発生割合が若年層に多いことから，対象者を49歳以下とした。しかし，性暴力その

ものは，小児から高齢者までどのような年代層であっても遭遇する可能性はある。このことから，今後

の研究では，対象者の年代を拡大したうえで調査を行うことも必要である。なお，幼少期の性暴力被害

の実態を検討するうえでの具体的な手続きや調査方法についてはさらなる検討が必要であるだろう。次

に，本研究ではVR技術を用いた性暴力被害は定量的に確認することができなかった。この点について

は，本研究の対象者においてVRゴーグルや仮想空間を積極的に利用するユーザーではなかった可能性

が挙げられる。実際に，三菱総合研究所（2023）の報告によると，メタバースを過去に利用経験がある

者は5.5%であり，このうち月に１回以上アクセスしている者は30%ほどであったと報告している。こ

のことから，VRのアクティブユーザーそのものが本研究の対象者には少なかった可能性が考えられる。

その一方で，Blackwell et al. （2019）が報告するように，ソーシャルVR上での性暴力は確認されてい

ることを踏まえると，今後の研究においては，VRゴーグルのアクティブユーザーを対象者に含む必要が

あるだろう。

Ⅴ　結　語

本研究の結果，オンライン型の性暴力被害を経験したことがある者の数は，オンラインではない対面

型の性暴力被害を経験した者の数を上回っていた。このようなオフライン型の性被害の実態に関する学

術研究が実施され，基礎データが得られたことは，申請者の知る限り国内初であり，意義深い。また，

これらの結果から，オンライン上の性被害のみならず，オンライン上の性被害の予防や支援のあり方を

積極的に検討する必要性が示唆されたと言える。今後もテクノロジーの発展とともに被害者は増えてい

くことが予想される。今後も，オンライン型の性暴力被害によるPTSD症状等の実態やメカニズムを実

証的に明らかにして，適切な治療を提案していく必要があるだろう。
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