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『イラスト女性と健康』改訂資料 

(株)東京教学社 

 

第 1 章 健康寿命を延ばす知識と生活 

1 平均寿命と健康寿命 

（1）平均寿命 

日本人の平均寿命は 50 年前の 1964 年は男性 67.67，女性 72.87 歳でしたが，2015 年は
男性 80.79 歳，女性 87.05 歳，2019 年には男性 81.41 歳，女性 87.45 歳とかなり延びてい
ます（図 1-1）．女性は毎年世界でも上位を保っています（表 1-1）． 
 

 
図 1-1 日本の男女別平均寿命推移 

 
2 女性のライフサイクルの変化 

（4）100歳長寿の増加 （旧：（4）寡婦期間の延長） 

2020年の統計では100歳以上の人口は8万450人で毎年増加しています．そのうち88.2 ％
が女性です．その方々の中では生涯現役と活躍されている方もいらっしゃるのは敬服しま

す． 

 

４ 各種年齢 

（5）各種年齢 
 気持ちの年齢です．戸籍年齢とは関係なく，その人の気持ちや前向きな生き方かどうか
で決まります． 
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第 2 章 大人になるための知識 

1 おしゃれ障害 

（2）カラーコンタクト 

 
 

 

 

第 3 章 女性のからだ 

1 女性ホルモンと月経 

（3）第二次性徴の身体的変化 
 図 3-4 に，女子の月経発来と身長・体重増加の関連を示しました．身長が急激に伸びた
後に月経が始まります． 
 
（5）月経のメカニズムについて 

 月経とは，一定の周期を持って反復する子宮内膜からの出血をいいます． 
 月経の持続日数は 8 日以下，月経血量は月経の開始から終了までに平均 20～140 mL 位

となります．月経血の組成は，血液，剥奪した子宮内膜，膣内容物などです． 
 月経周期は個人差があり，一般には 28 日周期が多いですが，定期的であれば 24～38 日
周期は正常と考えられます．90 日以上月経がない場合は無月経といいます．異常が 3 か月

以上続く場合は，産婦人科を受診する必要があります（図 3-6）． 
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（8）基礎体温について（コラムの追加） 
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2 女性の体と妊娠・出産 

（2）妊娠と出産 

②妊娠初期（2～12 週） 

③妊娠中期（13～27 週） 
④妊娠後期（28～40 週） 

（4）不妊治療  （旧：人工授精・体外受精） 
②生殖補助医療（体外受精・顕微授精）  （旧：体外受精） 
 

（5）妊孕力
にんようりょく

 

 
 
第 4 章 知って予防できる病気 

（2）生殖器の病気 
①不正出血/不正性器出血 
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④子宮頸がんと子宮体がん 

 

 子宮頸がんを発症しているほとんどの人が，ヒトパピローマウイルス（HPV）というウ
イルス感染が原因となっています．そのため，感染予防としてワクチンが開発されました
が，現在ワクチン接種後，体の複数部分に慢性的な痛みが生じる重い症状が報告されてい
ました．定期接種を積極的に勧奨すべきではない（厚生労働省・平成 25 年 6 月 14 日付）

となっていました． 

 子宮体がんの発生には，エストロゲン（卵胞ホルモン）が深く関わっており，エストロ
ゲンの値が高い人は子宮内膜増殖症という前段階を経て子宮体がん（子宮内膜がん）が発

生することが知られています（図 4-9）． 

＊しかし 2020 年 10 月厚生労働省から各県知事に，対象者に知らせるようにとの指示が出ています． 
 
 子宮頸がんも子宮体がんも検診による早期発見が可能であり，定期的なスクリーニング
検査を受けることが何より重要です．日本は欧米諸国と比べて検診受診率が低いことが問

題となっています（図 4-10）．早期発見・早期治療は効果があり，子宮頸がんの初期のが
んでは，子宮を残すことが可能ですが，早産のリスクが高まるため，HPV ワクチンが重要
です．子宮体がんは難治性ではないため，病気が子宮にとどまっている範囲で治療すれば

80 ％以上は治ることが期待できます． 
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⑤卵巣腫瘍 

 
 

第 5 章 女性と喫煙 

1 女性の喫煙の影響 

（1）喫煙率の推移 

 わが国の男性の喫煙率はこの 30 年で半減しましたが，女性はもともと少なく推移して
います．2019 年の国民健康栄養調査では成人男女合わせた喫煙率は 16.7 % であり，も

はや我が国の喫煙者は 6 人に 1 人の割合となりました（図 5-1）．しかし，現在習慣的に

喫煙している者が使用しているタバコ製品では，30 歳台，40 歳台男性と，20 歳台，30 

歳台女性では加熱式タバコ（後述）の使用が増えています（図 5-2）．これらはニコチン

を含むタバコ製品であり，健康に対しての害は無論，禁煙する気を阻害するものとして考
えねばなりません． 
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 先進国では男女の喫煙率にはあまり差が無いのですが，わが国は他のアジア諸国と同様に
差が大きいのが特徴です．これは歴史的に，女性は男性同様にタバコを吸うものではないと

いう考え方が続いていたり，女性が自由に使えるお金が少ないということも関係していまし

た．最近は女性の権利が強い国では，喫煙率に男女の差が目立ちません （図 5-3）． 
 また，毎年の国民栄養調査によると，現在，習慣的に喫煙している者に占める「喫煙を

やめたいと思う者」の割合は，2018 年の結果では男性 24.6 ％，女性 30.9 ％と女性の方
が高く，近年，男女ともに禁煙希望が増加傾向にあります． 
 
（7）諸外国との比較 

 外国の人が日本に来て驚くことは，タバコの自動販売機の多さと，飲食店が禁煙になっ

ていないために受動喫煙の害を受けてしまうことだそうです．諸外国では販売方法が規制
されていて，買いやすいタバコの自動販売機はなかなかありません．諸外国は年齢確認の

ためにタバコを対面販売でしか売りません．それに日本のように店頭には並べていなく
て，注文すると店の奥から持ってきたりしています．これはパッケージを並べることは，

宣伝していることになるので良くないことと考えているからです．タバコの値段も日本は

安すぎます．先進国では 800 円から 1,200 円で，英国では最近 2,000 円に，オーストラリ
アでも 3,600 円になりました． 
 
（8）加熱式タバコ  （新規追加） 

 数年前から従来からの紙巻きタバコと違う，新型タバコといわれる製品が現れました．

紙巻きタバコの有害性が明らかになり，外国のタバコ会社はもはやそれを認めるようにな
りました．非喫煙者だけでなく喫煙者からも煙が嫌がられるようになってきている中で，

火をつけて燃やす形式ではなく，バッテリーを使って加熱していぶす方法の製品に転換し
ていく作戦に変わったのです． 

［電子タバコ］ フレイバーなどの液体を充てんし加熱して蒸気を吸い込むもので，外国

ではニコチン液を使用しています．日本ではニコチン液は薬事法で不許可なのでタバコ製
品の扱いは受けず，習慣にならないので利用が広がっていません．大麻や化学物質を充て

んして使用しているアメリカでは，若者が肺疾患で急死する例が増えています． 

［加熱式タバコ］ 小さな容器にタバコ葉が粉末状やシート状になってぎっしり入り，バ

ッテリーで 200 度～ 300 度に加熱して蒸気を吸い込む製品で，蒸気の中に有害物質を多
く含んでいます．加熱式タバコは 2014 年に世界の中で早いうちに日本の市場に導入され

はじめ，まだ日が浅いことから，発がんリスクを中心とした疫学的なリスク評価について

は不明です．しかし，ニコチンや他の多くの化学物質を含んでいるため，紙巻きタバコよ
り安全という保証はありません．タバコの葉の容器が小さくて子どもの口に入りやすいの

で，国民生活センターの報告では子どもの誤飲事故が増えています． 
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 以下は，加熱式タバコのリーフレットの注意文言の例です． 

 

WHO（世界保健機関）の加熱式タバコに関する重要な情報 2019 年 

・タバコ葉を含んでおり，紙巻きタバコと同じ規制が必要である 

・紙巻きタバコの煙に含まれる有害物質とほぼ同じ有害物質を発生させる 

・本人は有害物質に暴露され，周囲の者にも受動喫煙が発生する 

・有害物質の発生量のレベルが低いことは健康リスクが低くなることを意味しない 

・含まれているニコチンの高い依存性は，特に子ども，妊婦，若者の健康被害に繋がる 

 加熱式タバコに替えている喫煙者は，喫煙の有無を聞かれると「タバコは吸っていな

い」と答える場合が多いとクリニックの医師は困惑しています．また，禁煙する過程とし
て加熱式に替えている場合もあります．しかし，ニコチン依存が継続している訳ですし，

時と場所によって吸い分けていたり，またすぐに紙巻きタバコに戻ってしまう場合もある
ので，ハームリダクション（やめるための手段）とはなりません． 

 加熱式タバコが許可されている国はまだ少なく，現在使用している人のこれからの健康
障害については，医療関係者は注視しています． 
 

4 受動喫煙から身を守るには   

 2020 年 4 月 1 日から改正健康増進法（厚生労働省ホームページ参照）がスタートしま

した．従来から我が国のタバコ対策は諸外国から遅れていましたが，2020 年に東京オリ
ンピック・パラリンピックを控え，IOC や WHO からタバコの無いオリンピックの開催

を強く求められていました．この法律では国および地方公共団体は，望まない受動喫煙が

生じないように努めなければならないと規定しています．これは多数の者が利用する施設
の管理者にも求められています．施設によって敷地内禁煙，建物内禁煙，喫煙専用室以外

禁煙などの措置となっています． 
 従業員を守るために事業所や飲食店は受動喫煙防止が努力義務となりました．喫煙をす

ることができる部屋には 20 歳未満の者を立ち入らせてはならないものとする，とも規定

されていますので，アルバイトの際には注意してください．また，子ども連れで喫煙所に
入ることも，子どもの健康上許されることではありません． 
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 同じ時期の 4 月から，受動喫煙対策の有無やその対策方法を求人票に明示することが
関係省令によって措置されています．将来の就職先で受動喫煙の害のない所を選ぶことも

自分の身を守ることに繋がります． 
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第 6 章 女性と栄養 

1 食べるということ 

③食物の循環性（コラムの追加） 

 

3 栄養素的視点からの食 

（2）食品と体内の結びつき（コラムの追加） 

 

4 食品の表示 

（1）食品の成分表示 

 食品の安全性，摂取への安全性の確認のために，食品には，何が入っているか表示され
ます．嘘の表示をした場合や，消費者への過大な期待をあおるような表示もしてはいけま

せん（図 6-11）．2020（令和 2）年より，新たな食品表示制度が完全に施行されました． 
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①アレルギー表示 

 

 

③食品添加物 

 
 

（3）機能性食品 
 2015 年からは，消費者庁からの認定はないものの，多くの科学的根拠に基づいた論文

により示された，目の調子を整える食品，お腹の調子を整える食品，中性脂肪の高めの方
に役立つ食品など，届け出をするだけで効能を表記できる食品もできました．しかし，こ

れらすべては，インフォームドチョイスに基づき，企業の情報提供の下で，購入する側の
責任でこれらの食品を買うことを意味しています．購入する側も，機能性食品に対する正
しい情報を得て選択できるように制度がはじまりました． 
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第７章 食中毒から身を守る 

1 各種食中毒の発生と原因 

（2）食中毒予防の原則 

 

 


