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• Médecine humaine, avec une attention particulière 

pour les différences entre les hommes et les 

femmes. 

• Une grande partie de la recherche et de la médecine 

est axée sur un seul sexe à la fois, mais les résultats 

sont appliqués à tous. 

• La médecine sexospécifique vise donc à améliorer 

la qualité de la médecine en remédiant à cette 

situation.

Qu'est-ce que la médecine de genre ?
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Gender
Genre 
social,comportements
culturels et socialement 
conditionnés 

Sex
Sexe biologique Gènes et 
hormones, 
caractéristiques 
physiques du sexe

Mauvais-Jarvis F et al. Lancet. 2020 

Le sexe ET le genre influencent nos systèmes corporels
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• Les hommes présentent une plus grande propension 

au risque et des déficits dans le recours à la prévention 

et au dépistage. Les femmes sont plus susceptibles de 

respecter les schémas thérapeutiques que les hommes.

• Espérance de vie : la mortalité prématurée est deux 

fois plus élevée chez les hommes que chez les femmes 

(Europe).

• Les hommes ont une alimentation moins saine, 

fument et boivent plus, consomment plus souvent des 

drogues, mais les femmes sont plus souvent 

dépendantes des médicaments Les hommes.

European Commission. The state of men’s health in Europe. 2011 

Genre - Comportement de santé
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• Les femmes parlent plus volontiers des symptômes et 

décrivent leurs émotions, les hommes s'expriment 

moins à ce sujet. 

• Les femmes décrivent leurs maladies de manière plus 

détaillée.

• Parler de ses émotions est encore tabou chez les 

hommes. 

• Conséquence : les exigences des deux sexes vis-à-vis 

du système de santé sont différentes.

Genre - communication des maladies
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300g

70-72 Coups / min

257g

78-82 Coups/min

Sexe biologique (Sex) - Taille et fonction des organes
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• Les lignes directrices médicales n'abordent que de manière marginale 
les différences entre les sexes, bien qu'il existe des preuves scientifiques de leur 
existence.

• Compte tenu de la portée et du potentiel des lignes directrices pour améliorer 
la qualité des soins, il s'agit d'une énorme lacune.

Différences entre les sexes - à peine prises en compte
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Infarctus du myocarde : interaction du sexe 
biologique et du genre socioculturel
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Infarctus du myocarde : interaction du sexe biologique et du 
genre socioculturel

Infarctus du myocarde : interaction du sexe biologique et du 
genre socioculturel
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L'infarctus du myocarde est plus important 

chez les mâles. Cette différence de taille 

disparaît en cas de privation d'hormones.

Chandrasekhar J et al. Catheter Cardiovasc Interv. 2017 Haider A [….] Gebhard C. Manuscript submitted

Les femmes meurent plus souvent d'un infarctus du 

myocarde que les hommes.

8



Sex and
Gender in 
Medicine

Infarctus du myocarde: le sexe et le genre ont
des effets contradictoires

Pelletier R et al. J Am Coll Cardiol. 2016 9
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Manque de soins pour les femmes souffrant 
de maladies cardiovasculaires

En Suisse, les femmes souffrant de maladies 

cardiovasculaires reçoivent moins souvent des 

soins intensifs que les hommes 

Gebhard C et al. Intensive Care Med. 2021 

450’948 Malades
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Les femmes victimes d'un infarctus du myocarde 
souffrent plus souvent que les hommes de 
complications liées au traitement : 
Tendance à la hausse
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2’200 maladies en Allemagne

Gebhard C et al. Clin Res Cardiol. 2018 11



Sex and
Gender in 
Medicine

Verzögerungen bei der Behandlung eines 
Herzinfarktes 

Temps moyen entre le début des

symptômes et le diagnostic

hommes : 1.4 - 3.5 heures

Femmes : 1.8 - 7.2 heures

“Prehospital delay in persons with symptoms of 

acute myocardial infarction has remained 

essentially unchanged during the 20-year 

period” 

Gebhard C et al. Sci Total Environ. 2019; Meyer MR et al. Eur Heart J Acute Cardiovasc Care. 2019; Nguyen HL et al. Circ Cardiovasc Qual

Outcomes. 2010
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Une symptomatologie et une perception de la 
douleur différentes chez les hommes et 
les femmes

Berg J et al. Gend Med. 2009
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Une symptomatologie et une perception de la douleur 

différentes chez les hommes et les femmes 
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Différences entre les sexes : douleur

Nature Reviews Neuroscience. 2012 
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Les femmes ressentent

davantage douleur.....
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Différences entre les sexes : douleur

Mauvais-Jarvis F et al. Lancet. 2020 

...et souffrent plus 

souvent de douleurs 

chroniques que les 

hommes
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Biais : recherche fondamentale

...79% des études animales sur 
la perception et le traitement de 
la douleur ont été menées sur 
des animaux mâles.

Analyse de toutes les études en expérimentation animale sur 
la perception de la douleur publiées entre 1996 et 2005 

Nature Reviews Neuroscience. 2012
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Le jeune corps masculin 

comme norme

Pilote L et al. J Am Coll Cardiol. 2018; Scott PE et al. J Am Coll Cardiol. 2018; Metaanalysis, Circ Cardiovasc Qual Outcomes. 2011; Metaanalysis, Br J Clin Pharmacol. 
1998; US FDA General Accounting Office; Santema BT et al. Lancet. 2019; Zucker I et al. Biol Sex Differ. 2020 18
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Résumé

•L'infarctus du myocarde peut se manifester différemment chez les 

femmes et les hommes.

•Les thérapies des maladies cardiovasculaires sont souvent 

conçues uniquement pour une population masculine. 

•Une classification normalisée par sexe peut empêcher un 

diagnostic rapide et avoir des conséquences dangereuses.

•L'absence d'approches thérapeutiques spécifiques au sexe 

entraîne (presque) toujours la pénalisation d'un sexe et, par 

conséquent, des erreurs de diagnostic et des succès thérapeutiques 

différents.

•Les deux sexes profitent de la prise en compte de leurs 

différences, lorsque les offres de prévention et les mesures 

thérapeutiques sont adaptées à chacun d'eux. 

•Ein Herzinfarkt kann sich bei Frauen und Männern unterschiedlich 
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