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[bookmark: bookmark1]ГЕНДЕРНІ ВІДМІННОСТІ В МАНІФЕСТАЦІЇ
ТА РОЗВИТКУ ЗАХВОРЮВАНЬ
Як на мене, починати будь-яку тему, яка має гендерну спрямованість, потрібно із зазначення деяких корективів у нашу повсякденність, зокрема звертання до жінок на роботі: викладачКА, доповідачКА, студентКА, директорКА, лікарКА, деканеСА, лекторКА, вченА, філософіНЯ, біологіНЯ, фармацевтКА, фахівчиНЯ, філологіНЯ, стоматологіНЯ, психологіНЯ, ректорКА, президентКА, спікерКА, письменниЦЯ, перекладачКА, ораторКА, педагогіНЯ, модераторКА тощо. Як ми бачимо, чоловіків завжди можна назвати в правильному роді, окрім «прибиральниця», що є чимось, м'яко кажучи, нечесним.
Якщо розглядати медичні аспекти діагностування (маніфестації), патогенезу (розвитку), профілактики та тактики лікування різноманітних захворювань у двох різних статей, ми маємо брати до уваги цілий каскад факторів-відмінностей, які у більшості випадків можна спостерігати, починаючи з 12-15 років обох статей. До цього каскаду можна віднести такі фактори, як ендокринологія – різний кількісний уміст статевих (і не тільки) гормонів (ензимів) в організмах жінок та чоловіків; різні функціональні спрямованості метаболізму: у жінок – накопичення поживних речовин, у чоловіків – синтез якомога більшої енергії, тобто використання й швидке позбавлення цих речовин; відмінності в схильностях до різних онкологічних патологій: у жінок – рак молочної залози, рак шийки матки, у чоловіків – рак легень, рак передміхурової залози (простати); геронтологічні відмінності (різна середня тривалість життя, відмінність складає близько 10 років у середньому (!)); присутність у житті жінок таких явищ, як менструальний цикл, вагітність, пологи, годування, тобто значні коливання і навіть «стрибки» гормонального фону; присутність у житті (більшості) чоловіків значних навантажень (фізичних), 51 відсоток більшої інтенсивності та частоти стресів у повсякденному житті; так само, якщо відволіктися від безпосередньо фізіологічних та патофізіологічних факторів, різні моральні устої щодо «функції» чоловіків/жінок у суспільстві, різне відношення на робочих, соціальних, громадських місцях, відмінності в рівні зарплатні (у жінок в Україні в середньому нижчий на 12-31 %) тощо.
До так званих чинників, які впливають також на патогенез (розвиток) захворювань та патологій, можна віднести наші ментальні устої, які іноді мають негативний вплив, наприклад, таке явище, як «жінок вперед», може буквально вбити чоловіка з більш гострою проблемою. Такі випадки вже не одноразово можна було зустріти як в новинах, так і на медичних засіданнях місцевих лікарень. Стереотипи, і особливо гендерні, у переважній більшості випадків впливають негативно на такі речі, як медичне обслуговування, а також особисте визначення наявності проблеми. Тут я маю на увазі зізнання чоловіка собі й дружині\дівчині (якщо він такої орієнтації та така є в наявності), що потрібно витратити якусь суму грошей на обстеження та лікування його на відміну від щомісячної «епіляції», «манікюри» та нової шуби.
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