
メンタルヘルスは、あらゆる人にとって重要なことです。私たちが考え、感
じ、行動する方法の一部であり、私たちが他の人と交流する方法に影響しま
す1。私たちは、健康的な思考と感情が持てるとき、目標を達成できるように
なり、より良くストレスに対処できるようになります2。しかし、多くの人にと
り、メンタルヘルスの症状が日常生活の一部になっています。うつや双極性
障害などの症状は、男性よりも女性に多く影響しています3、4。

メンタルヘルスの症状は弱さや人格的欠陥の表れではありません5。常に防
げるとは限らず2、またその原因となるものは一つではありません。家族歴と
遺伝、トラウマや虐待といった人生経験、孤独、そして脳の化学的不均衡の
どれもが原因となり得ます5。 

最も深刻なメンタルヘルスの症状は治癒することができませんが、治療は
可能であり、症状を改善することができます3。ですから、兆候に注意して、支
援を得る場所を知っておくことが重要です。また、診断可能な症状だけでは
なく、総合的な精神の健康を考慮することも重要です。

女性とメン
タルヘルス

5.1% 
世界中で、うつを経験した 
女性の割合4。

4.6% 
世界中で、不安を経験した
女性の割合4。

支援を求めていますか？

利用できるリソースについてお知りになりたい
場合、livewell.optum.com をご覧ください。



54% 
世界中で、失業を経験し
た女性の割合8。

60% 
異性同士の結婚で、女性が
子どもの世話を担当した割
合7。

総合的な健康： 
多くの女性がストレスを抱えています
この2年間は、特に女性に多くの困難をもたらしまし
た。全般的に、女性は男性よりも新型コロナウイルス
感染症のパンデミックの影響を強く感じています。 

失業と経済的ストレス 
このパンデミック中に失業した人は男性よりも女性に多く見られまし
た。打撃を大きく受けたサービス業などの職種に就く人が多かった
ためです6,7。世界的に、職業の39%に女性が就いていますが、失業の
54%は女性でした8。失業はストレスになり、長期的な貧困はメンタル
ヘルスの影響を長引かせます。うつやその他のメンタルヘルスの症
状は、生活に貧窮している人により多く見られます9。

介護や世話の責任の増加
異性同士の結婚では、子どもの世話の60%を女性が担っており7、家
事の責任をより多く負っています。パンデミック中に学校が閉鎖する、
リモート授業になる、あるいは保育プログラムが中止されるなか、そ
の多くの負担を女性が負いました。同時に、米国での調査によると、 
リモートワークが可能な仕事に就いている女性（22%）は、男性（28%
）よりも少ないとのことです7。 

多くの女性が、子供の世話のために仕事を辞めざるを得ないと感じ
ました10が、女性が仕事を辞める理由はそれだけではありませんでし
た。女性の多くが、高齢の親や身体的・精神的な健康上体が良くない
他の成人の世話をしなければなりませんでした11。

産後うつ 
妊娠中または産後にうつが生じるのは普通のことです。世界的な調
査で、国ごとに結果にばらつきはあるものの、全般的に、産後うつが
生じた割合は17.22%でした12。パンデミック中に出産した女性では、 
さらなる不安や友人や家族の訪問が不可能であったために、妊娠と
出産が通常よりもストレスであった可能性があります。

精神的な健康は、新型コロナウイルス感染症のパンデミックによっ
て確実に悪影響を受けましたが、これは対処が必要な常に存在す
る問題です。精神的な健康のための支援を誰もが受けられるように
するため、付きまとう悪いイメージを打ち破り続け、メンタルヘルス
の症状を認識し、誰もが支援を求める方法を知るようにする必要が
あります。
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金銭、他の人の世話、人間関係、その他の個人的な問題でストレス
を感じている場合、あるいはうつ、不安、その他のメンタルヘルスの
症状があると思う場合は、支援を求めてください。
 

利用できるリソースについてお知りになりたい場合、 
livewell.optum.com をご覧ください。 


