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要旨 

産業保健における働く女性の包括的な健康問題を扱う科学的証拠の量と質を調査するこ

とを目的とする。 PubMed（1967-2022 年）および医学中央雑誌（1982-2022 年）に掲載

された日本の 19-64 歳の働く女性の健康問題を扱った疫学研究の原著論文を対象とした。

同一の広義の検索語を用いて、まず英語論文 17,122 編、日本語論文 6,154 編を同定した。

患者や、日本人以外は除外し、英語論文 853 本、日本語論文 855 本をレビューの対象とし

た。職域における女性の健康課題で重要な 9 つの研究分野を抽出し、5 つの研究デザイング

ループに分類した。PubMed に掲載された英語論文 853 編のうち、"メンタルヘルス"が最

も頻度の高い研究領域であり、次いで "労働関連疾患"、"生活習慣病"であった。医学中央雑

誌にて抽出された日本語論文 855 件では、"メンタルヘルス "が最も多く、次いで "ワーク

ライフバランス"、"労働関連疾患"であった。「不妊、妊娠、出産」と「月経、更年期、生殖

器疾患」は和文では散見されたが、PubMed ではほとんど発表されていなかった。研究デザ

インについては、PubMed でも医学中央雑誌でも記述疫学デザインや横断研究を採用した

論文が多かった。しかし、コホート研究や縦断研究、介入研究はほとんどなかった。 

本研究の結果から、我が国の職場における働く女性の健康について、科学的なエビデンス

が不足しており、今後はより質の高い研究デザインの集積が期待された。 

 

A. 研究目的 
2022 年労働力調査[1] によると、日本の

労働者数は 6,911 万人で、そのうち女性は

3,108 万人である。日本の女性労働者の特徴

は、半数以上（56％）がパートタイマーと

して働いていることである[1]。これは、性

別に関係なく、性別役割分担の固定観念が

世間一般に強く根付いているため[2]、女性

は男性に比べて労働市場に参加しにくく、

その結果、男性が働きやすく、女性が働きに

くい職場がつくられてきたためである[3]。 

例えば、経済産業省の調査によると、健康増

進支援として最も多かったのは生理休暇

（21％）、次いでがん検診（13％）であった
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が、がんの治療や不妊症のための休暇取得

はそれぞれ 5％、4％にとどまっている[4]。 

しかし、現在の日本は少子高齢化社会で

あり、女性の労働市場への積極的な参加が

国民的なニーズとなっている。政府は 2015

年に「働く女性の活躍を推進するための法

律」（女性活躍推進法）を制定し、経済成長

戦略の柱のひとつと位置づけている[5,6]。

女性活躍推進法の目的には、育児や介護な

ど女性のキャリア支援や仕事と性別役割分

業の両立が盛り込まれている一方、働く世

代の女性の健康問題には、乳がん・子宮頸が

ん検診[7] などのリプロダクティブ・ヘルス

（性と生殖に関する健康）、妊娠・出産[8] 、

生物学的観点からの配慮が必要な業務上疾

病[9] 、メンタルヘルス[10] などがある。ま

た、前述の健康管理優良法人判定基準には、

職場における女性支援に関する具体的な指

針は盛り込まれていない。そこで、本研究の

目的は、産業保健分野における働く女性の

健康問題に関連する研究のスコーピングレ

ビューを行い、働く女性の健康に関する研

究が我が国でどの程度蓄積されているかを

明らかにすることである。2014 年には経済

産業省が、働く人の健康への投資が企業の

成長に寄与するという考え方「健康経営」の

概念を発表した[6]。さらに 2017 年には大

企業部門において、「健康経営優良法人」基

準の要件に女性の健康管理・増進が盛り込

まれ、2021 年からは企業規模にかかわらず、

職場における女性の健康管理・増進がこの

基準に求められることになった。しかし、前

述したように、現在の労働環境は女性の積

極的な労働参加に対して十分な配慮がなさ

れているとは言い難い。 

B. 研究方法 
  

1．研究デザイン 

1967 年から 2022 年 5 月 16 日までに

PubMed、1982 年から 2022 年 8 月 31 日

までに医学中央雑誌に掲載された、日本の

19～64 歳の働く女性の健康問題を扱った

原著論文のスコーピングレビューを行った。

1,300 万件以上のデータを含む「Ichushi-

Web」は，1903 年以降に日本で発表された

医学文献情報を蓄積してきた日本医学抄録

学会（JAMAS）によって構築された。この

2 つのデータベースを選択したのは、日本

語で発表された働く日本人女性の健康問題

に関する論文と英語で発表された論文の間

に、研究分野、数、質において違いがあるか

どうかを調べることが目的であったからで

ある。包含基準は、1)原著であること、2)働

く女性の健康問題を調査したものであるこ

と、3)19-64 歳の日本の働く女性を対象とし

たものであること、である。除外基準には、

1)解説/レター/紀要/proceeding/学会・研究

会報告/症例報告/プロトコルとして発表さ

れたもの、2)就労に関連しないもの、3)臨床

試験や臨床実験を含むもの、4)動物実験を

含むもの、5)乳幼児/小児/学生を対象とした

もの、6)高齢者集団を対象としたもの、7)国

際比較研究を含む海外の環境で行われたも

のを含む。本レビューのプロトコールは

UMIN に登録されている（第 000051075

号）。 

2．対象者 

PubMed で使用した検索語は，"female*（ア

スタリスクは任意の文字グループを表す）"，
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"woman/women"，"work*"，"employ*"，

"Japan*"で，Medical Subject Headings 

(MESH)，およびすべてのフィールドを検

索領域とし，"human "および "adults aged 

19 years or older "に限定した。医学中央雑

誌の検索戦略には，JAMAS が作成した医

学用語シソーラス（歯学，薬学，看護学，獣

医学，公衆衛生学などの医学分野で使用さ

れる用語に体系的に関連するキーワードを

集めたもの）を用いた[11]。PubMed と医学

中央雑誌の検索履歴はそれぞれ表１と表２

に示す。 

 

3．文献抽出  

図 1 に PRISMA フローチャートを示す。上

記の検索語を用いてデータベース検索を行

った結果、英語論文 17,122 編、日本語論文

6,154 編が得られた。PubMed 検索では、タ

イトル検索を行い、英語以外の言語

（n=2,688）、外国の設定（n=5,551）、解説・

レター（n=283）、臨床研究（n=9,343）、幼

児・児童・学生（n=399）、高齢者（n=489）

のいずれかの条件に該当する場合は除外し

た。次に、残りの 2,367 本の抄録を読み、

仕事との関連性がない 1,511 本（n=462）、

特定の参加者（n=383）、男性労働者のみ

（n=27）、対象外（n=777）の論文を除外し

た。特異的対象集団とは、災害経験者、ヒト

免疫不全ウイルス、コロナウイルス、インフ

ルエンザなどの感染症罹患者、終末期介護

者、定年退職後の女性、遺族介護者、臓器移

植看護師、医師・看護師 1 年目、精神科病

棟勤務の看護師など、業務が専門性の高い

医療従事者、最小限の専門領域の看護師な

どであった。最終的にスコープ・レビューで

は 853 件の英文研究を対象とした。医学中

央雑誌では、タイトル検索を行い、日本語以

外の言語の研究（n=1370）、研究の舞台が日

本でない場合、または研究参加者が日本人

でない場合（n=56）、解説／レター／会報／

プロシーディング／学会・会議報告／プロ

トコール（n=890）、「患者」と臨床に関連す

る問題を調査したもの（n=1561）、幼児／小

児／学生（n=150）、高齢者（n=209）を除

外した。残りの 2,501 編のうち、抄録を検

索し、業務に関連しないもの（n=532）、特

定の参加者（n=764）、男性のみ（n=40）、

焦点から外れたもの（n=597）を除外した。

最終的に、855 の日本語論文をスコーピン

グレビューの対象とした。対象論文の 9 つ

の研究領域  

9 つの領域は、2008 年に働く女性の健康が

策定した「男女労働者の健康な職場づくり

のためのチェックリスト」の 38項目[12]と、

2017 年に経済産業省が実施した「働く女性

の健康づくりに関する調査」の 21 項目[4]

から、女性を支援・ケアするための項目を参

考に作成した。9 つの領域は、産業保健のど

の領域が不足しているのか、今後どのよう

な研究を積み重ねていく必要があるのかを

明らかにすることを目的とし、日本産業衛

生学会第 94 回大会・シンポジウムで専門家

や学会員との意見交換を行った結果をもと

に決定した。各領域の簡単な説明は以下の

ように記述した： 

 

1. メンタルヘルス 

1.メンタルヘルス 唾液中コルチゾールな

どのバイオマーカー、業務や産業における

職業性ストレス、喫煙、飲酒、身体活動など

のライフスタイルとメンタルヘルス、過重

労働に伴うメンタルヘルス不調、職場にお
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けるメンタルヘルス尺度の開発、ヘルプシ

ーキング行動、労働者のストレスマネジメ

ントなど、労働者のメンタルヘルスを対象

とする。 

2. 労働関連疾患  

この分野では、筋肉や骨格の障害、職業性が

ん、視覚表示端末（VDT）、化学物質や有機

溶剤、ポリ塩化ビフェニル、アスベスト、鉛、

金属、シリカ、カドミウム、銅、亜鉛などの

物質暴露、喘息、湿疹、呼吸器症状などの仕

事に関連する身体症状、交代勤務に関連す

る健康問題、暑さ、寒さ、騒音などの職場環

境、安全障害、労働災害など、職業に関連す

る健康問題を扱う。 

3. 生活習慣病／健康状態 

この領域は、食事と栄養、喫煙やアルコー

ルを含むライフスタイル、メタボリックシ

ンドローム、糖尿病、高血圧、脂質異常症、

脳心血管疾患、口腔の健康、身体活動、サル

コペニア／ロコモティブシンドローム、虚

弱などを含む生活習慣病を対象とする。 

4. 労働環境・エンゲージメント・労働

生産性 

この領域では、職場環境・エンゲージメン

ト、定着率、プレゼンティーイズム、欠勤率、

職場のソーシャルキャピタルを含む組織環

境について調査した。 

5. ワークバランス 

育児、家族責任、性別分業、家庭内介護を

含むワーク・ライフ・バランス／ワーク・フ

ァミリー・コンフリクト、ワークスタイル

（フルタイム／パートタイム労働）、復職を

含むワーク・アンド・ディジーズ・バランス

を調査。 

6. キャリア／教育／満足感／自己効

力感  

この領域は、フルタイム労働やパートタ

イム労働、キャリアの中断、リワーク、自己

効力感／満足度などのキャリア開発に関す

る課題、専門能力開発や健康増進のための

教育などをカバーする。 

7. ハラスメントと差別  

職場における女性は、ハラスメント、いじ

め、偏見、性差別を受けやすいことが立証さ

れている[13]。 

8. 月経・更年期・生殖器関係 

前回の経済産業省の調査では、女性の健

康に関する職場における取り組みが遅れて

いることが浮き彫りになった[4]。この分野

では、月経前症候群や更年期障害など、職場

における性に関連した健康問題や、生殖器

がんの罹患率の増加に言及した生殖器に関

する問題を扱う。  

9. 不妊、妊娠、出産  

この分野は、妊娠転帰、産休・育児休暇、

働きながらの不妊治療など、働く女性の妊

産婦・周産期の健康問題をカバーしている。 

 

結果   

PubMed の英語論文 853 件では、「メン

タルヘルス」（25％）が最も多く、次いで 「仕

事関連疾患」（21％）、「生活習慣病」（20％）

であった。日本語の論文 855 件（補足デジ

タル表 2）では、「メンタルヘルス」が最も

多く（21％）、次いで「仕事との両立」（19％）、

「仕事関連疾患」（14％）であった。 

「不妊・妊娠・出産」と「月経・更年期・

生殖器疾患」に関する研究は、医中誌ではそ

れぞれ 11％と 9％と多いが、PubMed では

少なかった。「ハラスメントと差別」は両デ

ータベースともほとんど報告されていない。 

研究デザインについては、表 1 に、2 つ
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のデータベースにおける 9 つの研究分野の

論文の比較を示す。PubMed および医中誌

ともに記述的または横断的研究デザインを

採用した研究が多かった（それぞれ 78％、

90％）。英語論文では日本語論文に比べて質

的研究が少なかった（それぞれ 0.4％、

4.4％）。 

 

月経、更年期障害、生殖器疾患 

乳がん(n=4)[14-17]、子宮頸がん(n=2)、[18-

19]、月経(n=3)、[20-22]、仕事と生殖がん

の両立(n=3) [23-25]、膀胱症状(n=1)[26]を

調査した英語の研究は 13 件のみであった。

月経管理のためのモバイルアプリケーショ

ンの使用に関するランダム化比較試験

(RCT)は 1 件のみで、うつ病の発生率は減

少したが、仕事の生産性には影響がなかっ

た[22]。105 人の乳がん生存者を対象とした

研究では、3 分の 1 が職を失い、47.6%が診

断後に個人収入が減少したと報告されてい

る。さらに、契約社員やパートタイム労働者

は、正規のフルタイム労働者と比較して職

を失う可能性が高かった[15]。 さらに、仕

事とがん治療のバランスを調査した 3 件の

研究があった[23-25]。 ある研究では、女性

病院職員 145 人の半数近くが尿失禁を含む

下部尿路症状を経験したと報告されている

[26]。 

一方、日本人の 78 件の研究では、月経

(n=25)、更年期障害(n=26)、生殖がん(n=17)、

尿失禁(n=4)、ホルモン療法適応(n=4)、子宮

筋腫(n=2)。生殖がんに関するほとんどの研

究はスクリーニング受診率を調査しており、

がん治療を必要とする労働者を調査した質

的研究は 1 件のみであった[27]。 

 

不妊・妊娠・出産 

妊娠中の飲酒[28-29]、喫煙[30]、心理的スト

レス[31]、抑うつ[32-33]、妊娠中の肯定的な

感情[34]、長時間労働と交代勤務[35-36]、収

入と教育による出生率の傾向[37]、共稼ぎ

夫婦の追加子供を産みたいという願望[38]

を調査した英語の論文は 11 件しかなかっ

た。しかし、周産期女性と仕事との両立

(n=17)、母乳育児(n=10)、不妊症(n=11)、メ

ンタルヘルス(n=13)、妊娠アウトカム(n=3)、

妊婦の QOL(n=3)、安全、就業規則、周産期

休暇(n=17)、働き方による単身・出生率の統

計(n=2)などを調べた日本語研究は 94 件あ

った。 仕事、栄養、ライフスタイル(n = 18)。

3 カ月間隔でプレコンセプション健康教育

プログラムを評価した介入研究デザイン

[39]を採用した研究は 1 件のみであったが、

評価は対照なしで検査前および事後テスト

に基づいていた。 

 

考察 Discussion 

日本の産業保健における働く女性の健康に

関する論文の調査対象論文をスコーピング

した結果、日本語と英語の論文はともにメ

ンタルヘルスが中心であった。また、日本語

と英語の両方の研究の大半が記述的または

横断的な研究デザインを採用しており、質

についてより重要なエビデンスを持つコホ

ート/縦断的研究または介入研究デザイン

を採用している研究はほとんどないことも

わかった。さらに、PubMed に掲載された

論文は、医中誌と比較して、より多くの介入

および縦断的研究デザインを使用していた。 

このレビューの限界点を述べる。まず、

PubMed と医中誌を使用したが、シソーラ

スとインターフェースの違いにより、結果
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はかなり異なっていた。そのため、2 つのデ

ータベース間の不一致を最小限に抑えるた

めに、可能な限り同一の検索語を使用した。

第二に、PubMed に「仕事」または「雇用」

を、医中誌に働く女性のシソーラスを含め

るという戦略では、家族の介護者などの無

給労働者を調査したいくつかの研究を特定

できなかった可能性がある。本レビューで

は、女性の無償労働に伴う心理的負担を捉

えることができたが、これは明らかな研究

限界であり、本レビューの結果は有給の女

性にも当てはまる。第 3 に、「不妊・妊娠・

出産」と「月経・更年期・生殖器疾患」では、

英語よりも日本語の論文が多かった。日本

語と英語の論文で数字に差が出た理由の一

つは、妊娠や仕事に国内で関心が高いこと

が挙げられる。さらに、日本の論文は、国内

の医療政策により影響を受けた可能性があ

る。例えば、本レビューでは、不妊治療を調

査した研究を 10 件同定したが、英語で書か

れたものはなかった。 

 

結論 Conclusion 

 

働く女性の健康、特に日本におけるリプロ

ダクティブ・ヘルス(性と生殖に関する健康)

を含めた９つの領域について、より質の高

い研究デザインを用いて、より多くの科学

的エビデンスを蓄積する必要があることが

明らかになった。 
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図 2. 医学中央雑誌と PubMed による 9 領域の文献抽出数 
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表１． PubMed 検索履歴 (2022, May 16) 

# Query  Filters Search Details Results 

1 employed   

"employ"[All Fields] OR "employing"[All Fields] OR 
"employment"[MeSH Terms] OR "employment"[All 
Fields] OR "employed"[All Fields] OR "employs"[All 
Fields] 

747,437 

2 work*  "work*"[All Fields] 2,248,084 

3 
(female) OR 
(women) 

"female"[All Fields] OR "female"[MeSH Terms] OR 
"female"[All Fields] OR "females"[All Fields] OR 
"female s"[All Fields] OR "females"[All Fields] OR 
"woman"[All Fields] OR "women"[MeSH Terms] OR 
"women"[All Fields] OR "woman"[All Fields] OR 
"women s"[All Fields] OR "women"[All Fields] 

9,974,047 

4 (#2) OR (#1) 

"work*"[All Fields] OR "employ"[All Fields] OR 
"employing"[All Fields] OR "employment"[MeSH Terms] 
OR "employment"[All Fields] OR "employed"[All Fields] 
OR "employs"[All Fields] 

2,824,753 

5 (#3) AND (#4) 

("female"[All Fields] OR "female"[MeSH Terms] OR 
"female"[All Fields] OR "females"[All Fields] OR 
"female s"[All Fields] OR "females"[All Fields] OR 
("woman"[All Fields] OR "women"[MeSH Terms] OR 
"women"[All Fields] OR "woman"[All Fields] OR 
"women s"[All Fields] OR "women"[All Fields])) AND 
("work*"[All Fields] OR ("employ"[All Fields] OR 
"employing"[All Fields] OR "employment"[MeSH Terms] 
OR "employment"[All Fields] OR "employed"[All Fields] 
OR "employs"[All Fields])) 

752,567 

6 Japan*  "japan*"[All Fields] 1,854,416 

7 (#5) AND (#6) 

("female"[All Fields] OR "female"[MeSH Terms] OR 
"female"[All Fields] OR "females"[All Fields] OR 
"female s"[All Fields] OR "females"[All Fields] OR 
("woman"[All Fields] OR "women"[MeSH Terms] OR 
"women"[All Fields] OR "woman"[All Fields] OR 
"women s"[All Fields] OR "women"[All Fields])) AND 
("work*"[All Fields] OR ("employ"[All Fields] OR 
"employing"[All Fields] OR "employment"[MeSH Terms] 

26,032 
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OR "employment"[All Fields] OR "employed"[All Fields] 
OR "employs"[All Fields])) AND "japan*"[All Fields] 

8 
(#5) AND 
(#6) 

Humans 

(("female"[All Fields] OR "female"[MeSH Terms] OR 
"female"[All Fields] OR "females"[All Fields] OR 
"female s"[All Fields] OR "females"[All Fields] OR 
("woman"[All Fields] OR "women"[MeSH Terms] OR 
"women"[All Fields] OR "woman"[All Fields] OR 
"women s"[All Fields] OR "women"[All Fields])) AND 
("work*"[All Fields] OR ("employ"[All Fields] OR 
"employing"[All Fields] OR "employment"[MeSH Terms] 
OR "employment"[All Fields] OR "employed"[All Fields] 
OR "employs"[All Fields])) AND "japan*"[All Fields]) 
AND (humans[Filter]) 

21,819 

9 
(#5) AND 
(#6) 

Humans, 
Adult: 
19+ 
years 

(("female"[All Fields] OR "female"[MeSH Terms] OR 
"female"[All Fields] OR "females"[All Fields] OR 
"female s"[All Fields] OR "females"[All Fields] OR 
("woman"[All Fields] OR "women"[MeSH Terms] OR 
"women"[All Fields] OR "woman"[All Fields] OR 
"women s"[All Fields] OR "women"[All Fields])) AND 
("work*"[All Fields] OR ("employ"[All Fields] OR 
"employing"[All Fields] OR "employment"[MeSH Terms] 
OR "employment"[All Fields] OR "employed"[All Fields] 
OR "employs"[All Fields])) AND "japan*"[All Fields]) 
AND ((humans[Filter]) AND (all adult[Filter])) 

17,122 
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表２．医学中央雑誌の検索履歴 (2022/8/31) 

# Search Word  # of reference  
1 労働/TH or 労働/TI or 労働/AB    [61580 件] 
2 雇⽤/TH or 雇⽤/TI or 雇⽤/AB    [36158 件] 
3 就労/TI or 就労/AB    [10963 件] 
4 勤務/TI or 勤務/AB    [23649 件] 
5 勤労/TI or 勤労/AB    [3224 件] 
6 仕事/TI or 仕事/AB    [19051 件] 
7 就業/TI or 就業/AB    [4156 件] 
8 有職/TI or 有職/AB    [383 件] 
9 ⼥性/TH or ⼥性/TI or ⼥性/AB    [274367 件] 
10 就労⼥性/TH or 就労⼥性/TI or 就労⼥性/AB    [4140 件] 
11 #1 or #2 or #3 or #4 or #5 or #6 or #7 or #8 [127765 件] 
12 #11 and #9 [11206 件] 
13 #12 or #10 [12848 件] 
14 (#13) and ((PT=症例報告・事例除く) AND (PT=原著論⽂))   [6154 件] 
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表３．2 つのデータベースにおける 9 つの研究分野の論文の研究デザインの比較 

 

9 つの領域 

記述／横断研究 
ケースコントロ

ールスタディ 

コホート・縦断

研究 
介入研究 質的/混合研究 

PubMed 
医学中

央雑誌 
PubMed 

医学

中央

雑誌 

PubMed 

医学

中央

雑誌 

PubMed 

医学

中央

雑誌 

PubMed 
医学中央雑

誌 

メンタルヘル
ス 

161 170 1 0 30 4 22 6 0 0 

労働関連疾患   146 102 16 1 9 4 7 10 0 1 

⽣活習慣病／
健康状態     

126 94 7 1 29 3 10 4 0 1 

労働環境・エ
ンゲージメン
ト・労働⽣産
性      

92 38 1 0 18 1 10 0 0 5 

ワークバラン
ス 

46 145 0 0 12 3 1 0 0 17 

キャリア／教
育／満⾜感／
⾃⼰効⼒感  

49 54 0 0 2 3 6 3 2 1 

ハラスメント
と差別      

26 10 0 0 0 0 0 0 0 2 

⽉経・更年
期・⽣殖器関
係       

10 73 0 0 1 1 1 1 1 3 

不妊、妊娠、
出産  

9 79 0 2 2 4 0 1 0 8 

割合 78.04% 89.47% 2.92% 0.47% 12.03% 2.69% 6.66% 2.92% 0.35% 4.44% 

 

 

 

 
 
 
 
 
 




