
20.7

9.3

8.5

7.7

8.0

5.4

3.4

2.2

1.9

0.0

66.6

21.8

13.7

10.2

10.5

8.9

6.6

4.0

2.7

2.7

0.0

59.5

0 20 40 60 80

男性(n=952) 女性(n=1,048)

こころの健康相談統一ダイヤル

各市町村の相談窓口

新型コロナこころのフリーダイヤル（電話相談）

保健所のこころの健康相談

大阪府こころの健康総合センター実施のこころの電話相談

大阪府こころのほっとライン

大阪府こころのほっとライン新型コロナ専用

大阪精神科救急ダイヤル

大阪府妊産婦こころの相談センター

その他

いずれも知らない

10.4

10.4

10.1

5.8

4.8

4.5

2.3

1.4

75.0

13.8

11.7

8.9

4.5

4.8

3.3

2.4

1.3

72.6

0 20 40 60 80

男性(n=952) 女性(n=1,048)

大阪府こころの健康総合センターサイト
「こころのオアシス」

厚生労働省特設サイト「まもろうよこころ」

自殺予防週間

ゲートキーパー

自殺対策基本法

自殺対策強化月間

大阪府自殺対策基本指針

居住している自治体の自殺対策計画

いずれも知らない

大阪府自殺対策に関する意識調査 【概要版】

■目的 ： 府自殺対策基本指針の見直しにあたり、府民の自殺対策の認知度やうつ・自殺に対する意識などを把握
■調査期間 ： 令和4年7月14日（水）～19日（火）
■調査対象 ： 18歳以上の府民 2,000名
■調査方法 ： WEB回答方式

インターネットリサーチ会社が保有するモニターから上記対象に該当する方に対し調査協力を依頼
国勢調査結果に基づいた居住地域別男女別年代別に回収目標とするモニター数を割り当て、2000人の回答を得るまで配信

■調査項目 ： ①大阪府の自殺対策、②悩みやストレスに関すること、③うつに関すること、④自殺に関する意識、⑤今後の自殺対策
■回収数 ： 2,008名（男性 952名、女性 1,048名、答えたくない 8名）

主な調査結果① （大阪府の自殺対策）

〇「自殺対策の認知度」「府相談窓口の認知度」ともに、「いずれも知らない」が最多。
〇「自殺対策の認知度」で最も認知されているものは、大阪府こころの健康総合センターのサイト「こころのオアシス」。
相談窓口の中では、「こころの健康相談統一ダイヤル」。

年代 18・19歳 20代 30代 40代 50代 60代 70代
80代
以上

男性 １２ １４０ １３２ １７４ １６０ ２１２ １１０ １２

女性 １３ １４１ １３６ １８０ １６６ ２８５ １１６ １１

合計 25(1.2% ) 282(14.0%) 270(13.4%) 357(17.8%) 327(16.3%) 498(24.8%) 226(11.3%) 23(1.1%)

＜回答者内訳＞

職業
勤め人
(常勤)

勤め人
(パート等)

自営業 自由業
専業主
婦・主夫

無職 学生 その他

男性 ４４８ １４４ ６７ ３７ ８ ２１４ ２７ ７

女性 １９６ ２９２ ２６ １８ ３６８ １１９ ２８ １

合計 645（32.1%） 439(21.9%) 93(4.6%) 56(2.8%) 377(18.8%) 335(16.7%) 55(2.7%) 8(0.4%)

【資料3-6】

自殺対策の認知度 大阪府相談窓口で知っているもの

１

（複数回答可） （複数回答可）

※設定した年代の割り当て 30歳未満 15.3%、30代 13.4%、40代17.7%、50代16.3%、60代以上37.3%



悩みやストレスの原因

50.2

35.7

30.7

34.3

13.9

7.0

4.8

1.5

5.2

43.3

40.5

40.7

33.3

16.2

12.2

6.8

0.9

4.7

0 20 40 60

男性(n=460) 女性(n=469)

悩みを話すことに抵抗を感じるから

相談しても解決できないと思うから

相談することで、相手に心配をかけたり困らせてしまうと
思うから

誰に相談していいかわからないから

病院等の専門家に相談したいが相談するハードルが高く
感じるから

過去に、身近な人に相談したが、未解決や嫌な思いを
したから

過去に、病院等の専門家に相談したが未解決や嫌な思いを
したから

その他

わからない

（複数回答可）

15.4

12.8

32.9

32.0

17.0

20.2

14.7

22.6

20.0

12.4

そう思う どちらかというとそう思う

どちらかというとそうは思わない

そうは
思わない わからない

男性
(n=952)

女性
(n=1,048)

(%)

0 20 40 60 80 100

相談や助けを求めることへのためらいの有無

大阪府自殺対策に関する意識調査 【概要版】

〇「相談や助けを求めることへのためらい」については、男女ともに「どちらかというとそう思う」が最も高く、「そう思う」と合わせると全体の約半数を占める。
また、女性に比べて男性の方がためらいを感じる割合が高い。

〇「相談や助けを求めることにためらいを感じる理由」としては、男女ともに「悩みを話すことに抵抗を感じるから」が最も高い。
〇「悩みやストレスの原因」としては、男性が「勤務問題」、女性が「家庭問題」が最も高く、男女合わせると「勤務問題」が最多。

主な調査結果② （悩みやストレスに関すること）

36.0

20.3

21.6

25.8

8.8

7.8

5.9

2.4

30.1

0.4

29.7

36.0

25.9

21.8

10.8

9.0

8.9

2.8

26.0

0.0

0 10 20 30 40

男性(n=952) 女性(n=1,048)

勤務問題

家庭問題

健康問題

経済・生活問題

孤独感

交際問題

学校問題

その他

わからない

無回答

（複数回答可）

相談や助けを求めることにためらいを感じる理由

２



21.5

21.3

56.6

57.3

21.8

21.4

影響があったと思う 影響はなかった わからない

男性
(n=948)

女性
(n=1,048)

(%)
0 20 40 60 80 100

25.2

23.0

23.2

23.2

17.4

44.1

55.0

51.0

56.0

66.3

30.7

21.9

25.8

20.8

16.2

影響があったと思う 影響はなかった わからない
18～29歳
(n=306)

30代
(n=269)

40代
(n=357)

50代
(n=327)

60代以上
(n=745)

(%)
0 20 40 60 80 100

悩みやストレスの原因として新型コロナ感染症拡大の影響の有無（年代別）

49.0

36.3

39.7

24.0

21.6

15.2

11.8

9.8

14.2

11.8

10.3

8.8

7.8

8.3

4.9

2.9

0.5

55.2

52.0

46.6

32.7

24.7

16.1

14.3

13.0

9.0

9.0

7.6

8.1

4.9

4.5

5.4

2.7

0.0

0 20 40 60

男性(n=204) 女性(n=223)

趣味や娯楽がしにくくなった

同居家族以外の家族や友人と交流が少なくなった

自分や家族の感染への不安

自分や家族の収入が減った

医療機関に受診しづらくなった

感染した人や濃厚接触者に対する偏見や差別

家庭内でのいさかいが増えた

病気等の悩みの話をしたり悩みを聞いてもらう機会が
少なくなった

リモートワーク・リモート授業が増えた

仕事や家事、勉強の効率が落ちた

仕事を失った

就職活動がしにくくなった

友人や同僚との人間関係が悪化した

希望する仕事に就職できなかった

福祉・介護サービスを利用しづらくなった

その他

無回答

30.6

14.7

13.8

7.5

3.5

4.9

4.0

21.0

0.0

0 10 20 30 40

令和２年１月～５月頃

令和２年６月～９月頃

令和２年10月～令和３年２月頃

令和３年３月～６月頃

令和３年７月～11月頃

令和３年12月～令和４年３月頃

令和４年４月以降

わからない

無回答

(%)
(n=428)

大阪府自殺対策に関する意識調査 【概要版】

〇「悩みやストレスの原因として新型コロナ感染症拡大の影響」を確認したところ、「影響があったと思う」と回答したのは約2割。
年代別では30歳未満が他の年代よりやや高い。

〇悩みやストレスの原因として新型コロナ感染症拡大の「影響があったと思う」の原因としては、男女ともに「趣味や娯楽がしにくくなった」が最多。
〇「最も影響を受けた時期」としては、「令和2年1～5月頃」を回答した者が最多。

主な調査結果② （悩みやストレスに関すること）

最も影響を受けた時期

新型コロナ感染症拡大の影響による悩みやストレスの原因悩みやストレスの原因として新型コロナ感染症拡大の影響の有無

３

（複数回答可）



6.5

4.1

6.2

4.7

22.9

28.7

13.7

15.5

18.8

15.0

10.3

13.5

5.1

5.6

1.7

0.9

14.0

12.0

0.7

0.0

小中学生
の頃

10代後半

20代 30代 40代 50代

60代

70代以上

わからない・覚えていない

無回答

男性
(n=292)

女性
(n=341)

(%)

0 20 40 60 80 100

うつ状態に初めてなった時期 （うつかもしれないと感じたことがあると回答した人も含む）

50.0

24.0

33.2

26.7

15.8

8.2

6.8

1.4

13.7

0.7

35.8

37.8

24.9

29.3

17.3

7.6

3.2

1.8

12.0

0.0

0 20 40 60

男性(n=292) 女性(n=341)

勤務問題

家庭問題

経済・生活問題

健康問題

孤独感

交際問題

学校問題

その他

わからない

無回答

（複数回答可）うつの原因 （うつかもしれないと感じたことがあると回答した人も含む）

大阪府自殺対策に関する意識調査 【概要版】

〇「うつと感じたことやうつ病と診断されたことの有無」について、男女ともに約１割がうつ病と診断されたことがあり、性年代別では40代男性が最も高い。
「うつ病と診断されたことがある」「うつかもしれないと感じたことがある」を合わせると、男女ともに全体の約3割にその経験があり。

〇うつ経験がある者が、うつ状態に初めてなった時期は、男女ともに約5割を若年層（40歳未満）が占めており、20代が年代別割合の最多。
〇うつの原因としては、男性が「勤務問題」、女性が「家庭問題」と回答した者が最も割合が高く、男女合わせると「勤務問題」が高い。

主な調査結果③ （うつに関すること）

69.1

67.5

21.4

24.6

9.2

7.9

0.2

0.0

いいえ

「うつかもしれない」
と感じたことがある

うつ病と診断されたことがある

無回答

男性
(n=952)

女性
(n=1,048)

(%)

0 20 40 60 80 100

うつと感じたことやうつ病と診断されたことの有無

62.5

69.7

56.3

66.3

79.9

62.3

59.6

59.4

60.2

78.4

27.0

18.9

28.2

23.1

15.6

27.9

31.6

28.3

27.7

18.2

9.9

11.4

14.9

10.6

4.5

9.7

8.8

12.2

12.0

3.4

0.7

0.0

0.6

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

0.0

いいえ
「うつかもしれない」
と感じたことがある

うつ病と診断されたことがある

無回答
【男性】18～29歳

(n=152)

30代
(n=132)

40代
(n=174)

50代
(n=160)

60代以上
(n=334)

【女性】18～29歳
(n=154)

30代
(n=136)

40代
(n=180)

50代
(n=166)

60代以上
(n=412)

(%)
0 20 40 60 80 100

うつと感じたことやうつ病と診断されたことの有無（性年代別）

４



大阪府自殺対策に関する意識調査 【概要版】

〇うつ状態の原因として新型コロナ感染症拡大の「影響があったと思う」と回答したのは、全体の約2割で、女性に比べ男性の方が割合が高い。
〇相談機関等の利用については、男女とも約6割が利用しておらず、利用した中で最も割合が高かったのは精神科や心療内科等の医療機関。
〇相談機関を利用しなかった理由について、男女とも最も割合が高かったのは、「精神的な悩みを話すことに抵抗があるから」。「どこを利用したらよいかわからな
かったから」も男女ともに割合が高い。

主な調査結果③ （うつに関すること）

24.7

17.6

54.5

58.9

20.5

23.2

0.3

0.3

影響があったと思う 影響はなかった わからない 無回答

男性
(n=292)

女性
(n=341)

(%)

0 20 40 60 80 100

うつ状態の原因として新型コロナ感染症拡大の影響

33.9

8.9

4.5

2.1

0.0

57.5

0.3

30.8

8.2

2.1

2.9

0.9

60.7

0.0

0 20 40 60 80

男性(n=292) 女性(n=341)

精神科や心療内科等の医療機関

かかりつけの医療機関（精神科や心療内科等を除く）

保健所等公的機関

メンタルヘルスに関する電話相談やＳＮＳ相談の窓口

その他

利用していない

無回答

利用した相談機関 （複数回答可）

28.0

24.4

25.6

23.8

10.1

4.8

7.1

7.1

7.7

1.8

0.6

2.4

23.2

1.2

29.0

27.1

25.6

25.6

11.1

13.0

8.7

6.8

5.8

2.9

2.4

3.9

14.0

1.0

0 10 20 30 40

男性(n=168) 女性(n=207)

精神的な悩みを話すことに抵抗があるから

お金がかかることは避けたいから

どこを利用したらよいかわからなかったから

根本的な問題の解決にはならないから

何もしなくても症状が軽減したから

身近な人に相談できたから

病院等に相談したかったが相談するハードルが高く感じ
られたから

時間の都合がつかなかったから

治療をしなくても、ほとんどのうつ病は自然に治ると
思ったから

インターネット等で対応策を検索できたから

過去に利用して嫌な思いをした、又は症状がよくならな
かったから

その他

わからない

無回答

相談機関を利用しなかった理由

５

（複数回答可）



12.1

9.3

76.4

75.6

11.3

14.8

0.3

0.2

影響が
あったと思う 影響はなかった

わからない

無回答

男性
(n=364)

女性
(n=439)

(%)

0 20 40 60 80 100

自殺を考える原因として新型コロナ感染症拡大の影響の有無

15.2

10.7

13.4

6.7

8.4

64.4

70.5

72.1

80.7

85.3

18.9

18.9

14.5

12.6

6.3

1.5

0.0

0.0

0.0

0.0

影響が
あったと思う 影響はなかった わからない

無回答

18～29歳
(n=132)

30代
(n=122)

40代
(n=179)

50代
(n=135)

60代以上
(n=238)

(%)
0 20 40 60 80 100

自殺を考える原因として新型コロナ感染症拡大の影響の有無（年代別）
57.0

54.4

49.9

58.1

67.9

29.3

34.4

37.5

32.4

28.4

13.7

10.7

12.6

8.9

3.5

0.0

0.4

0.0

0.6

0.3

考えたことがない

死にたい気持ちに
なったことがある

本気で自殺をしたいと考えたこ
とがある

無回答

18～29歳
(n=307)

30代
(n=270)

40代
(n=357)

50代
(n=327)

60代以上
(n=747)

(%)

0 20 40 60 80 100

自殺を考えたことの有無（年代別）

大阪府自殺対策に関する意識調査 【概要版】

〇「自殺を考えたことの有無」について、男女ともに約１割が「本気で自殺をしたいと考えたことがある」と回答、年代別では30歳未満の割合が最も高い。
「本気で自殺をしたいと考えたことがある」「死にたい気持ちになったことがある」を合わせると、男女とも約4割にその経験があり。

〇自殺念慮の経験があると回答した者が、初めて自殺を考えた時期は、男女とも20代の割合が最も高いなど、若年層（40歳未満）が占める割合が高い。
〇自殺を考える原因として新型コロナ感染症拡大の「影響があったと思う」と回答したのは、全体の約1割で、女性より男性の割合が高く、年代別で最も割合が高
いのは30歳未満。

主な調査結果④ （自殺に関する意識）

61.4

57.9

30.3

33.0

8.0

8.9

0.3

0.2

考えたことがない

死にたい気持ちに
なったことがある

本気で自殺をしたいと考えたことがある

無回答

男性
(n=952)

女性
(n=1,048)

(%)

0 20 40 60 80 100

自殺を考えたことの有無

10.7

13.0

13.2

17.1

24.2

22.8

12.4

13.2

16.5

12.1

7.4

6.6

4.1

4.8

1.4

0.7

9.6

9.1

0.5

0.7

小中学生
の頃 10代後半 20代 30代 40代 50代

60代

70代以上

わからない・覚えていない

無回答

男性
(n=364)

女性
(n=439)

(%)

0 20 40 60 80 100

初めて自殺を考えた時期

６



大阪府自殺対策に関する意識調査 【概要版】

〇自殺を考える原因としては、男性が「勤務問題」、女性が「家庭問題」の割合が最多。男女合わせると「家庭問題」が最多。
〇自殺を思いとどまった理由は、「特に何もしなかった」「我慢した」の割合が高く全体の半数以上を占める。男女で比べると「家族や友人、職場の同僚など身近な
人に悩みを聞いてもらった」で男女差が大きい。

主な調査結果④ （自殺に関する意識）

自殺を思いとどまった理由

24.2

36.0

31.3

23.9

15.4

9.3

11.0

1.1

12.6

0.3

44.4

24.4

21.6

25.1

16.2

13.4

11.2

2.7

10.5

0.2

0 10 20 30 40 50

男性(n=364) 女性(n=439)

家庭問題

勤務問題

経済・生活問題

健康問題

孤独感

交際問題

学校問題

その他

わからない

無回答

自殺を考える原因

25.0

12.1

14.6

13.2

10.4

10.4

8.5

6.9

3.8

2.7

2.5

3.3

1.9

1.6

33.2

0.3

28.0

20.0

12.3

13.2

15.0

9.8

7.5

7.7

3.6

3.4

2.1

1.1

1.1

2.5

26.7

0.2

0 10 20 30 40

男性(n=364)

女性(n=439)

我慢した

家族や友人、職場の同僚など身近な人に悩みを聞いてもらった

できるだけ休養をとるようにした

趣味や仕事など他のことで気を紛らわせるように努めた

家族や恋人など身近な人が悲しむことを考えた

医療機関の医師やカウンセラーなどに相談した

将来を楽観的に考えられるようにした

自殺を試みたが、死にきれなかった

まだ「思いとどまれた」とは思わない

インターネットで対応策を検索した

インターネット上の見知らぬ人に相談した

メンタルヘルスに関する電話相談やＳＮＳ相談を利用した

保健所等公的機関に相談した

その他

特に何もしなかった

無回答

７

（複数回答可）
（複数回答可）



23.8

20.8

19.3

15.8

16.9

11.2

13.2

7.7

9.0

4.3

3.9

2.1

34.1

30.0

23.9

21.9

19.0

15.0

17.9

11.7

8.7

7.0

6.3

5.6

0.8

29.2

0 10 20 30 40

男性(n=952) 女性(n=1,048)

相談窓口情報等のわかりやすい発信

相談体制の充実（メールやＳＮＳ等を用いた相談窓口の充
実など）

必要な時に適切な医療が受けられる精神科医療体制の整備

ゲートキーパーの養成やその役割の普及啓発

自殺の多くが追い込まれた末の死である事や自殺予防の広
報・啓発

子どもや若者の自殺予防対策（ＳＯＳの出し方教育の推進
など）

労働者への支援（職場におけるメンタルヘルスなど）

自殺未遂者への支援

債務や労働問題等の法律相談

女性に対する支援（妊産婦への支援など）

自死遺族への支援

その他

特にない

(3つまで回答可)

86.6

91.1

90.2

91.1

96.5

13.0

8.1

9.8

8.3

3.2

0.3

0.7

0.0

0.6

0.3

いいえ はい 無回答

18～29歳
(n=307)

30代
(n=270)

40代
(n=357)

50代
(n=327)

60代以上
(n=747)

(%)

0 20 40 60 80 100

自殺未遂の有無（年代別）

大阪府自殺対策に関する意識調査 【概要版】

〇「自殺未遂の経験の有無」について、男女ともに約１割が自殺未遂経験あり。年代別では30歳未満の割合が最多。
〇「今後求められる自殺対策」について、「特にない」を除いて、男女とも最も回答が多かったのは「相談窓口情報等のわかりやすい発信」。
以下「相談体制の充実（メールやSNS等を用いた相談窓口の充実など）」「必要な時に適切な医療が受けられる精神科医療体制の整備」の順に多かった。

主な調査結果④⑤ （自殺に関する意識・今後の自殺対策）

93.4

91.3

6.3

8.3

0.3

0.4

いいえ はい

無回答

男性
(n=952)

女性
(n=1,048)

(%)

0 20 40 60 80 100

自殺未遂の有無 今後求められる自殺対策

８



27.3

22.6

19.1

15.7

15.0

14.0

10.9

7.4

7.5

5.2

4.5

0.8

34.3

28.8

23.3

21.9

20.2

17.5

16.7

15.3

8.8

8.5

5.4

4.7

2.4

25.4

18.1

18.1

27.5

20.5

15.2

14.0

12.9

12.9

9.4

5.8

7.0

1.8

34.5

0 10 20 30 40

考えたことがない(n=1,197)

死にたい気持ちになったことがある(n=635)

本気で自殺をしたいと考えたことがある(n=171)

相談窓口情報等のわかりやすい発信

相談体制の充実（メールやＳＮＳ等を用いた相談窓口
の充実など）

必要な時に適切な医療が受けられる精神科医療体制の
整備

ゲートキーパーの養成やその役割の普及啓発

自殺の多くが追い込まれた末の死である事や自殺予防
の広報・啓発

子どもや若者の自殺予防対策（ＳＯＳの出し方教育の
推進など）

労働者への支援（職場におけるメンタルヘルスなど）

自殺未遂者への支援

債務や労働問題等の法律相談

女性に対する支援（妊産婦への支援など）

自死遺族への支援

その他

特にない

(3つまで回答可)

大阪府自殺対策に関する意識調査 【概要版】

〇「うつ病と診断されたことがある」人、「本気で自殺を考えたことがある」人に対し、今後求められる自殺対策を尋ねたところ、両者とも精神科医療体制の整備を求
める割合が最も高い。
〇一方で、「うつかもしれないと感じたことがある」人、「死にたい気持ちになったことがある」人では、「相談窓口情報等のわかりやすい発信」の割合が最も高い。

主な調査結果⑤ （今後の自殺対策）

27.4

22.1

18.2

15.8

15.0

15.3

10.9

6.6

7.6

5.3

3.9

0.9

34.3

29.1

24.1

25.2

22.4

17.7

15.9

14.9

11.9

9.1

7.1

6.9

2.6

22.2

18.6

20.9

28.5

17.4

17.4

8.7

18.0

12.2

8.1

1.2

6.4

1.7

33.7

0 10 20 30 40

いいえ(n=1,370)

「うつかもしれない」と感じたことがある(n=464)

うつ病と診断されたことがある(n=172)

相談窓口情報等のわかりやすい発信

相談体制の充実（メールやＳＮＳ等を用いた相談窓口
の充実など）

必要な時に適切な医療が受けられる精神科医療体制の
整備

ゲートキーパーの養成やその役割の普及啓発

自殺の多くが追い込まれた末の死である事や自殺予防
の広報・啓発

子どもや若者の自殺予防対策（ＳＯＳの出し方教育の
推進など）

労働者への支援（職場におけるメンタルヘルスなど）

自殺未遂者への支援

債務や労働問題等の法律相談

女性に対する支援（妊産婦への支援など）

自死遺族への支援

その他

特にない

(3つまで回答可)
今後求められる自殺対策（うつと感じたことやうつ病と診断されたことの有無別） 今後求められる自殺対策（自殺を考えたことの有無別）

９


