
 

IASP 2025年グローバルイヤーの紹介 

 

テーマ：低・中所得環境における痛みの医療、教育、研究 

 

執筆者： 

● Margarita Calvo, PhD, Pontificia Universidad Católica de Chile, Chile 1, 2 

● Saurab Sharma, PhD, Royal North Shore Hospital, Australia 1,3,4,5,6,7 

 

はじめに 

国際疼痛学会（IASP）は、 2025年のグローバルイヤーのテーマを「低・中所得環境にお

ける痛みの医療、教育、研究」と定めました。このテーマは、いわゆる低・中所得国（LMICs）

だけでなく、高所得国における先住民族、文化的に多様な人々、難民といった、特に支援を

要する人々も対象とします。 

 

今回、「低・中所得環境」という言葉を用いることで、どのような地域と医療システムにお

いても、社会経済的な課題と格差があることを人々が認識するようになります。このアプロ

ーチは、地理的な視点から「背景や文脈」という視点へと焦点を移し変えることで、より包

括的に問題が何かを理解し、より効果的な痛みへの対策を考えられるようになります。この

活動には、総勢 24 か国から 35 名のタスクフォースメンバーが参加しており、そのうち

60%以上が LMICsの出身者です。 

 

目標 

2025年グローバルイヤーでは、低・中所得環境における痛み（疼痛）に関する課題と可能

性を明らかにします。具体的には、重要な研究課題に取り組む質の高い研究や、疼痛ケアの

質向上を目的とした医療従事者への教育の改善、そしてどんな状況でも適切な痛み治療へ

到達できる環境整備への資金提供を推進します。さらに、医療従事者が患者に痛みの教育を

行うためのトレーニングを充実させ、患者の自己管理を促し、慢性疼痛に対する多職種・学

際的なケアを奨励します 1。私たちは、この活動が地域社会および世界規模での医療格差是

正に貢献することを期待しています。 

 

なぜ「低・中所得環境」に焦点を当てるのか 

世界的にみて、痛み・疼痛は公衆衛生上の重大な問題であり、その負荷は低・中所得国

(LMICs)や高所得国の社会的弱者に不均衡に重くのしかかっています 2, 3。今後数十年で、



LMICs における疼痛性疾患による障害の負荷はさらに増加すると予測されています 4, 5。 

LMICsは世界人口の 5分の 4以上を占めますが、そこに暮らす人々のケアに役立つ研究は

ごくわずかです 6。例えば、2017年の「疾病負荷調査」では、多くの LMICsにおける腰痛

の有症率について、自国のデータではなく他の地域のデータが代用されていました 7。 

 

LMICs で質の高い痛みの研究を阻む要因は数多くあり、タスクフォースはこれらの克服を

目指しています。国家および機関レベルでの研究優先度の低さ、研究者、医療者、市民の認

識不足、そして研究資金の不足などが課題として挙げられます 6, 8。加えて、痛みの研究に

関する専任の研究職やトレーニングを受けた研究者がほとんど、あるいは全く存在せず、言

語の壁が研究や論文発表の妨げになっています。その結果、痛みの研究の研究者は不適切な

学術雑誌（いわゆるハゲタカジャーナル）の標的となりやすく、出版される痛みの研究の信

頼性が損なわれる一因となっています 6, 9, 10。 

 

多くの LMICsでは、外傷、母子保健、感染症といった競合する他の健康課題が優先され、

痛みは重視されない傾向があります 11, 12。その結果として、残念ながら痛みを抱える人が

効果的な治療を受ける機会は限られたものになっています 3。現在提供されている医療も最

適とは言えず、価値の低い（たとえば、効果や安全性が低く、高価な）医療や、瀉血（訳注：

病気の原因を血液にあると見なし、血を抜くことで治療しようとする行為）のように有害と

なりうる医療が一般的に行われています 13。一方で、地域特有の伝統的な治療法を科学的

に検証することで、痛みを抱える人々の予後を改善する可能性も秘めています。これらの課

題に取り組むことは、健康格差を是正し、LMICs に暮らす多くの人々の生活の質を向上さ

せるために不可欠です。 

 

2025年グローバルイヤーは、高所得国で暮らす社会的弱者（先住民、移民、多様な文化背

景を持つ人々、難民など）にも焦点を当てています 14。多くの人々が、雇用機会の欠如、貧

困、質の高い医療へのアクセスの困難さや紛争などから、LMICs から高所得国へと移住し

ます。しかし、移住先において、彼らが社会的孤立や不適切な医療、健康状態の悪化に直面

することも少なくありません。言葉の壁によって臨床研究から排除され、研究結果を彼らに

適用できる範囲も制限されます。こうした問題があるにもかかわらず、これまで十分な対策

が講じられてきたとは言えません。2025年グローバルイヤーでは、このような人々に対し

ても痛み医療の公平性を確保する取り組みを進めることが不可欠であると考えています。 

 

成果物 

ファクトシート、ポッドキャスト、ウェビナー、専門家インタビューなどの成果物を公開し

ます。関連する研究論文は、学術誌『PAIN』および『PAIN Reports』で特集される予定で

す。また、世界中の痛み・疼痛関連の団体に働きかけることで、さまざまな言語へのファク

トシートの翻訳を支援し、一般市民、臨床家、研究者、政策決定者がそれらにアクセスでき



ることを目指します。 

 

IASPと共にこの国際的課題に取り組みましょう 

2025年グローバルイヤーは、世界中の臨床家、研究者、政策立案者、患者団体などを結び

つけ、低・中所得環境における質の高い痛みの医療へのアクセス改善を目指します。国境や

専門分野を超えて連携することで、痛みの医療を変革し、世界的な格差に対処することが可

能になります。この機会に、これらの地域に光を当て、そこに暮らす人々の重要な声を広く

届けることで、痛みの医療および痛みの研究と教育における持続可能な変化を共に推進し

ましょう。詳しい情報や資料は、IASP公式サイト（IASP-pain.org）をご覧ください。 
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