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Il genere si riferisce alle 
caratteristiche socialmente 

costruite di donne e uomini, 
vale a dire norme, ruoli e 

relazioni di e tra gruppi di 
donne e uomini. 

Varia da società a società e può 
cambiare. 

http://www.who.int/gender-equity-rights/understanding/gender-definition/en/
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La maggior parte delle 
persone nasce o maschio o 
femmina, quindi vengono loro  
insegnate norme e 
comportamenti appropriati, 
incluso il modo in cui 
dovrebbero interagire con altri 
dello stesso sesso o del sesso 
opposto, dalla famiglia, dalla 
comunità e nei luoghi di 
lavoro. 



Quando individui o gruppi 
non ‘si adattano’ alle norme di 
genere stabilite, spesso sono 
vittime di stigma, pratiche 
discriminatorie o esclusione 
sociale - tutte conseguenze che 
influiscono negativamente sulla 
salute. 



Le norme di genere, i ruoli e le 
relazioni influenzano la 
suscettibilità delle persone per 
differenti condizioni di salute e 
malattie e condizionano la loro 
possibilità di godere  di buona 
salute, benessere fisico e mentale. 



Queste norme, ruoli e relazioni 
hanno anche un impatto  

sull'accesso e l'assistenza dei servizi 
sanitari e 

sugli esiti di salute 
che le persone vivono durante il 

corso della vita.



È importante essere sensibili 
alle diverse identità che non 
rientrano necessariamente nelle 
categorie di sesso cosiddetto 
“binario”, cioè maschile o 
femminile. 

http://www.who.int/gender-equity-rights/understanding/gender-definition/en/
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Nel 2009 OMS aggiunge: 

Tutti i professionisti della salute devono avere 
conoscenza e consapevolezza dei modi in cui il 
genere influenza la salute, in modo che possano 
affrontare le questioni di genere, laddove 
appropriato, rendendo così il loro lavoro più 
efficace . 

Il processo di creazione di questa conoscenza 
e consapevolezza di - e responsabilità per - il 
genere tra tutti gli operatori sanitari è chiamato 
mainstreaming di genere

http://www.euro.who.int/en/health-topics/health-determinants/gender/gender-definitions



L'approccio interdisciplinare e scientifico della Gender Medicine

esplora le differenze biologiche e psicosociali tra uomini e

donne che riguardano sia la consapevolezza della salute che lo

sviluppo, la percezione e le modalità di trattamento delle

malattie ("modello bio-psico-sociale"). Le differenze di genere

sono in parte ovvie, a volte sottili e ancora poco conosciute in

molte aree. Le nuove conoscenze clinicamente rilevanti

dovrebbero trovare strada nella pratica clinica e portare a un

trattamento ottimizzato per uomini o donne.



Il pregiudizio di genere o gender bias ha implicazioni nel trattamento di pazienti sia

maschi che femmine ed è importante tenerlo in considerazione nella maggior parte

dei campi di ricerca medica, nella pratica clinica e nella formazione.

La “cecità di genere” o gender blindness e preconcetti stereotipati su uomini e

donne sono identificati come cause chiave di distorsione di genere. Tuttavia, anche

l'esagerazione del sesso osservato e le differenze di genere possono portare a

pregiudizi.
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“ordine di genere" nella società significa che di solito si presume

che l'essere umano normale sia un uomo, visto come più importante

e prezioso a tutte le età, mentre le donne vengono intese come

gruppo regolarmente subordinato.

Nell'interazione paziente-medico, il paziente ‘sta facendo genere'

presentandosi o in linea con ciò che è visto come accettabile

socialmente per ogni genere; e il medico maschio o femmina, fa lo

stesso.





Sperimenta la diversità. La FDA (Food and Drug

Administration) statunitense intende garantire la

rappresentazione di sottogruppi demografici

(ad es. età, etnia e sesso) nel studi clinici di medicinali

e prodotti medici, con un piano d'azione per migliorare

la raccolta di dati da parte dei finanziatori degli studi,

per identificare i limiti dell'incorporazione dei

sottogruppi nelle prove e fornire più dati inerenti ai

sottogruppi.

The Lancet Vol.384, No.9945 Aug.30 2014
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promuoviamo l'uso di SGBA + (analisi basata sul sesso e sul genere +)

nella ricerca sanitaria; riconoscendo che sia la biologia (sesso) che la 

società (genere) influenzano la nostra salute e il nostro benessere in modi 

distinti ma interconnessi. 

La politica SGBA + della CIHR si allinea con l'impegno del governo 

canadese per l'integrazione del sesso e del genere in tutte le sue politiche 

e programmi, incluso il modo in cui viene condotta la ricerca finanziata dal 

governo. 

Il vantaggio di SGBA + indica i molti altri fattori che possono intersecarsi 

con il sesso e il genere per influenzare la salute.



Nel 2016 il NIH ha rafforzato la definizione di “ricerca sulla buona 

salute” richiedendo che ogni domanda di finanziamento includa 

come sono considerati sesso e genere nel disegno di ricerca.



Un numero crescente di riviste ha 

politiche editoriali che richiedono di 

riportare specificamente i dati riferiti a 

sesso e genere nella ricerca scientifica 

e l'IOM, l'American Institute of 

Medicine, ha catalogato una serie di 

riviste in tal senso.

IOM Sex-Specific Reporting of Scientific Research: A Workshop Summary.

Washington, D.C. The National Academies Press. 2012.
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Prendere in considerazione il sesso in medicina

The Lancet, 2011
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