
2026/2/1政策研究大学院大学 保健管理センター 所長・教授 片井みゆき

日本性差医学・医療学会としての取組み
-性差とライフコースを考慮した研究開発の推進に向けて-

第19回 日本性差医学・医療学会学術集会
AMED/日本医療性差医学・医療学会 共催シンポジウム企画
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日本性差医学・医療学会学術集会
ＣＯ Ｉ（利益相反） 開示

筆頭発表者名： 片井 みゆき

日本性差医学・医療学会

演題発表に関連し，発表者全員につ
いて開示すべきCOI関係にある企業
等はありません。
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日本性差医学・医療学会 理事長

政策研究大学院大学 保健管理センター 所長・教授

片井 みゆき

JST-CRDS・AMED共催
科学技術未来戦略ワークショップ（第1回）
ジェンダード・イノベーション

性差医学の視点から：性差を考慮することの重要性

2025/8/28 15:00-18:00 Zoom
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JST-CRDS・AMED共催
科学技術未来戦略ワークショップ（第1回）
ジェンダード・イノベーション
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性に関する用語
「要検討と思われる用語」の抽出

日本性差医学・医療学会 理事長

政策研究大学院大学 保健管理センター

片井 みゆき

日本医学会医学用語管理委員会
不適切語を含む医学用語の検討ワーキンググループ

2025年6月30日17:30-19:00 オンライン

第2回不適切用語を含む医学用語の検討ワーキンググループ会議
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生物学的性 (sex) 

染色体、性ホルモン、身体的構造、
臓器、生理的な違い等に基づく性
を指す。

諸外国での統計調査時の選択肢
は、Male/Femaleの2択＊。

社会的文化的性 (gender)

社会や文化的な背景、価値観、
物の考え方などから形成される性
の概念。

諸外国で統計調査時の選択肢は
３−6択。

＊性分化疾患DSD ：生物学的性のバリエーション性分化疾患

Disorders of sex development(DSD)の頻度は出生4500  
例に１例 (0.02%)。個々への対応とケアは非常に重要。

統計的には男女２択解析と同結果となる。
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7

喫緊課題
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Miyuki Katai, National Graduate Institute For Policy Studies, Japan 

米国科学アカデミーNational Academy of Science(NAS)
Institute of Medicine(IOM)   2001年

片井 みゆき, 信州医誌, 53:427-428,2005より引用改変
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Miyuki Katai, National Graduate Institute For Policy Studies

(2016年-)
Sex and Gender Equity in Research

SAGER – guidelines
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・Gender Medicine
・Gendered Innovation
Sexが性行為も意味するため社会的に
使いにくい面があり、ここでのGender
はsex (biological sex)も包括する「広義

な意味」とした固有名詞としての使い
方。しかし、論文等での科学的記述で
はgenderのこうした使い方は適切では
ないことに注意する必要あり。

1990年代〜2000年代 Sex- and gender-
specific Medicineとして概念提唱
→ 2010年前後からGender Medicineへの変

更が国際的に流行。最近はやはり誤解を招
く表記として、Sex- and gender- specific 
Medicineへ戻す国も。
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人でのデータ解析では、

男性、女性だけでなく、

1) 男性、2) 閉経前女性、3) 閉経後女性

によるサブ解析ができるように

研究計画を立てるのが望ましい

臨床データ解析:性差とライフコースに配慮が不可欠
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⚫ 女性は同年代でも閉経(エストロゲン分泌低下)により心血管疾患の発症頻度が増加

女性では、

「年代別」だけでなく

「ライフステージ別」

特に「閉経前・閉経後」

の解析が必要な理由

たとえ同じ年代でも
閉経前・閉経後(エストロゲン分泌の有無)で
心血管疾患の発症頻度が大きく異なる！

女性は閉経前・閉経後に分けた解析が必要な理由
13



生物学的・社会的文化的性差/社会的風潮：疾患の成因へも影響

性ホルモン(T, E)の肥満への影響：生物学的性差

やせ願望：社会的文化的性差

エストロゲン(E)の耐糖能への影響：生物学的性差

やせ願望、食生活、運動習慣：社会的文化的性差

BMIの年次推移：男性はメタボ、女性は痩せが問題 閉経後女性：痩せている方が耐糖能が不良！！
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これまで研究計画の策定から論文
の執筆・投稿まで、研究対象の
「生物学的な性 sex」や

 「社会的・文化的な性 gender」
を重要な因子として
考慮していますか？

国内外研究者認識度調査結果

国内外研究者認識度調査結果

研究開発へ「性差の視点」導入は

新たな気付きや発見をもたらす：

「日本の科学技術・イノベーション

の伸びしろ」になる可能性あり！
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AMEDホームページ「性差を考慮した研究開発の推進」から引用改変
https://www.amed.go.jp/content/000143081.pdf

https://www.amed.go.jp/content/000143081.pdf


「誰もが最適な医学・医療を享受できる未来」を目指して

日本性差医学・医療学会
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