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COVID-19疫情之性別影響及 
法律與政策因應

張兆恬＊

一、 前言

COVID-19疫情對於全球健康及各方面社會生活造成衝擊，然而在這之中，
弱勢族群所受到的影響較大，其原因可歸咎於弱勢族群在暴露於病毒的機會、

受感染的可能性、醫療資源的接近使用上皆處於不利 （Yearby & Mohapartra, 
2020），可謂是既有不平等所導致。其中，疫情對於女性族群造成特別之影響，
女性受到失業及收入減少者較多；在家工作及學校等設施的關閉，使得女性投

入更多時間於家事勞動；而同時承擔防疫責任及染疫風險的基層醫事人員及照

顧者，女性亦占多數，此等疫情造成的性別影響差異，可謂是既有性別不平等

結構的反應。《紐約時報》 的報導便擔憂，在疫情期間由於托育中心、學校等設
施的關閉，迫使婦女必須回歸家庭負擔照顧的責任，可能導致婦女於職場的地

位退回十年前 （Taub, 2020）。本文以下先行簡述疫情的性別影響，繼而提出相應
的法律與政策建議。

二、 疫情之性別影響：既有不平等的加深

（一） 經濟與社會面
根據McKinsey Global Institute分析，推估全球女性的失業率是男性的 1.8

倍，而這樣的性別差異，其一可歸因於產業的性別分布，因為女性多半從事受

疫情衝擊較為嚴重的產業，如旅遊及餐飲服務業、零售業及其他服務業 （藝術、
娛樂、行政等）。再者，女性的企業也受到較大的衝擊，因為女性經營的多半是

中小企業，接受信貸、使用先進設備的資源也較男性企業主為少 （Madkavkar et 
al., 2020）。
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而更重要之原因，在於疫情更加劇了既有的照顧與家事勞動上的性別分工

不均。美國女性在親職照顧的時間每週高出男性 9小時，這也排擠了她們從事
有償工作的時間，且這尚不包括情緒勞動，以及因為情緒勞動所占據的注意力；

女性也更容易傾向分擔多數無償的家務工作，像是打掃、做飯等，亦即下班後

的 「在家第二輪班」（the second shift at home）（Alduy, 2020），使她們在職場上難
以與男性在同一起點上競爭。而在疫情之前平時，女性尚可透過學校、保母、

服務業等支援體系來分擔親職以使其能夠投入工作，但疫情中這樣的支援體系

崩解，所有的工作重新回到女性身上。根據美、英、澳三國的數據顯示，疫情

期間男性雖然因在家工作，因而進行無償家事的時間有所提升，但其工作量仍

不如女性，反而是女性在進行有償工作的時間明顯減少，更有一部分的母親因

為照顧而選擇離職 （Rao, 2020）。在家工作看似提供了彈性的工作方式，使得勞
工在通勤、身體不適時有替代方案，許多勞工得以同時兼顧勞動者與照顧者的

角色，但也進一步的產生了 「第三輪班」 ―此時家務的勞動並非是在下班後進

行，而是同時進行 （Alduy, 2020）。
少數族裔女性受到疫情的衝擊又更強。美國於 2020年 9月的失業人口 110

萬中，有 86.5萬是女性，其中又有一半以上是非裔或者拉丁裔的女性，而前述
少數族裔的女性有九分之一遭受失業，57%高於白人女性 （Salles, 2021）。論者
發現有 「疫情的種性制度」（pandemic caste） 現象，在疫情中因社會不平等會更
為加劇，這其中包括種族、階級與性別的多元面向，例如男性比女性更可能有

在家工作的機會，只有中產以上勞工―在女性族群中，多半是白人及亞

裔―能夠在家工作。少數族裔的女性比較容易從事基層 （essential） 工作，這
些工作的薪資及穩定性較低、容易受到景氣影響，或者必須冒著受感染的風險

實際到場工作；而這些女性勞工迫於經濟壓力，也多半無從選擇為了躲避染疫

而轉職，或者是失業後難以返回職場 （Rao, 2020; Neely, 2020）。

（二） 健康與安全面
一項針對全球 COVID-19感染者的研究，證實性別作為一項風險因素，男

性的重症比率是女性的三倍，死亡率也較女性為高 （Peckham et al., 2020）。分析
指出幾個原因：一是在生理上女性的免疫系統對於呼吸性病毒的抵抗力較強，

在接受疫苗之後也較容易產生抗體。此性別差異也可能來自於健康行為，女性

有吸菸與飲酒的比率較低，也因之有糖尿病與高血壓的人口較少，因此染疫較

不容易因為原本健康狀況而導致重症或死亡；另外女性在對於疫情的防護上較



COVID-19疫情之性別影響及法律與政策因應

79

為小心，女性相較於男性對於症狀較敏感、傾向積極就醫，故容易及早發現並

且治療；且女性有較好的防疫習慣，例如勤於洗手 （Chang, 2020）。
即便女性在生理及行為上有防疫的優勢，仍面臨性別結構所連帶的健康影

響。女性在全球的醫事人員中占 70%，而近來美國疾管署的統計也顯示，73%

染疫的醫事人員是女性，究其原因，醫事人員的染疫與病人接觸時間的長短有

關，而女性在醫療體系中多半是擔任前線的基層工作 （Madsen et al., 2020）。在
醫療場所中防疫所需的口罩及個人防護設備 （personal protective equipment, PPE）
等，也被發現去性別化的設計並不適合女性，致使這些設備的防護力在女性使

用者身上有疑慮 （Kleinman, 2020）。
再者，防疫期間女性所需的醫療資源―尤其是與生育權相關者―受到

以防疫為名之限縮。例如美國德州等州於 2020年間將墮胎歸類為非基本性或選
擇性的醫療，在公衛緊急時可以不提供，理由是要保留資源以用於緊急醫療，

以及節省稀少的資源如 PPE （Sobel et al., 2020）。然而，美國婦產科醫學會等醫
學專業組織聯合對前述政策發表反對聲明，指出墮胎應該屬於基本性的醫療，

因為墮胎具有高度時效性，幾週的遲延會帶來高度風險，甚或變得無法施行，

而對於婦女的生命、健康與福祉造成重大影響 （American College of Obstetricians 
and Gynecologists, 2020）。疫情期間的旅行禁令、封鎖等措施，也使得女性能夠
接近使用生育相關醫療資源的權利受到進一步限縮，例如美國若干州因為墮胎

礙於法令限制減少，女性必須遠赴他城市或他州接受墮胎，或者設有 24小時等
待期間，此等原本對於生育權所加諸的限制，在疫情期間更加成為接近使用醫

療資源的阻礙 （Ziegler, 2020）。
疫情期間也浮現婦女安全議題。使人們留在家中的命令雖然有助於防疫，

卻亦使得家暴受害者持續暴露在風險中，必須與施暴者持續共處。由於人們的

行動受限在家，以及疫情期間失業等經濟壓力，家暴的機會發生機會提高，且

因為社福資源於疫情期間受限 （例如庇護所關閉），以及社交距離、學校關閉等
原因而較無管道求助或被他人發現，使得受暴者難以即時獲得幫助 （Evans et al., 
2020）。來自阿根廷、新加坡等各國的數據皆顯示，封鎖之後家暴通報數量上升
了二到三成 （UN Women, 2020）。而部分的區域雖然收到家暴求救的案件數減
少，但專家擔憂這是因為受暴者一直與加暴者共處，缺乏求助的機會跟管道所

致 （Fielding, 2020）。聯合國婦女組織將女性在疫情中受到的暴力威脅稱之為 

「影子瘟疫」（shadow pandemic），指出不僅是在家中，在醫療現場、公共場所、
網路世界中，婦女及少數性傾向或性認同者容易成為騷擾或施暴的對象，並呼

籲在疫情期間應該更為正視此問題並亟思對策 （UN Women, 2020）。
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三、 法律與政策上的對策

（一） 重視照顧的價值並給予支援
各國的疫情對策中，多半有給予照顧的支援。例如美國國會通過的紓困法

律之一的新冠救助、紓困、經濟安全法 （The Coronavirus Aid, Relief, and 
Economic Security Act，下稱 CARES法），編列 35億美元預算用於兒童照顧之
費用，分配於各州政府，用於強化托育中心的防疫措施，透過補助支持托育中

心可以繼續運作而不關閉，以及協助在第一線工作而無法取得有給照顧假的勞

工取得托育的服務。另外在家庭優先新冠對策法 （The Families First Coronavirus 
Response Act, FFCRA） 中，則是要求雇主給予勞工有給假，並且由國會通過預
算以暫時性補助勞工有給的病假及照顧假 （Cahn & McClain, 2020）。然而不少論
者皆指出，短期的紓困方案無法弭平性別不平等，而應該有更為長期的照顧支

援政策，例如對於托育的補助、公共托育服務強化，以及有給照顧假、彈性工

時的常態化等 （Alduy, 2020; Rao, 2020; Cahn & McClain, 2020）。
性別也與種族、階級的不平等無法分割。例如美國國會通過的紓困法，被

批評為仍維持該國勞動法制上向來排除非正式勞工 （例如家庭照顧工、個別承攬
工） 的缺點，諸如 CARES是對於勞工就業、病假、擴大健保給付的最重要法
律，但是該法卻排除了對於家庭照顧工的適用，原因是該產業業主透過立法遊

說，主張若納入將會造成嚴重的缺工；而這些未受保護的非正式勞工中，少數

族裔的女性占了大多數 （Yearby & Mohapartra, 2020）。正如非裔女性主義所強調
的交織性 （intersectionality），在探討性別平等之時，亦須同時關注同時存在的種
族、階級面向。

疫情的性別不平等，凸顯了家庭照顧的性別分工不均，以及照顧的價值向

來被低估，被認為是能輕易取代或不具市場價值。論者因此有呼籲以疫情為契

機，除了在家工作給予照顧者工作彈性以外，亦應該更體系性的對於照顧給予

支援，並改變家庭在有償與無償工作上的性別分工，以及避免以 「生產力」、「產
出」 為單一價值，正視照顧這類看似無產出但重要的人類活動的價值 （Salles, 
2021; Alduy, 2020）。

（二） 因應疫情造成的性別影響差異
防疫及疫後重建的政策，也須特別針對性別影響的差異作出回應。例如在

藥品及疫苗的研發上，既然性別已被研究證實為風險因素，在臨床試驗上便應

將性別納入考量 （Peckham et al., 2020）。針對基層醫事人員多為女性及其暴露於
染疫風險下，論者則認為應該給予醫事人員適當的工作補償，以及提供足夠的
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家庭照顧支援，尤其是讓女性醫事人員可以免於擔憂在職場感染後傳染給家人 

（Chang, 2020）。另外有鑑於疫情期間女性在人身安全上所受到的威脅加劇，各
國政府與非政府組織皆應持續性的提供在性別、醫療及免受暴力相關的服務，

不因疫情而減縮或轉為消極；而長期而言，則更應加深推動性別平權及反對性

別暴力 （Guidorzi, 2020）。

（三） 決策的性別平等
前述兩項對策著重於法律與政策的內容應朝向促進性別平等，實則應該更

進一步將性別的觀點納入決策中。性別平等的觀點有助於防疫，相較之下 「有毒
的陽剛特質」（toxic masculinity）在疫情期間表現為對於防疫措施的鄙視，諸如
認為戴口罩等小心防疫的行為是膽小、違反陽剛特質的 1，而寧可選擇暴露於染

疫死亡的風險之下 （Gupta, 2020），這樣的陽剛崇拜觀點顯然與防疫背道而馳。
研究也指出，女性領袖在疫情中的表現優於男性，女性元首的國家在染疫人

數、死亡人數的表現都較佳，在美國各州中女性州長執政州的死亡率也較低；

而女性領袖在危機中表現較好的原因，在於女性較能夠認知到群眾的恐懼，將

健康與安全放在首位，以及對於自己的計畫具有信心 （Zenger & Folkman, 
2020）。可見決策中的女性觀點，不僅是促進性別平權所必要，亦能夠在決策上
創造優勢。

四、 結論：我國法律與政策之檢視

我國在防疫上的成功，使得社會生活及經濟受到疫情的影響較小，而政府

也宣示在紓困措施上對於較多婦女從事的產業加強補助，以及對於托育資源的

投入 （行政院性別平等會，2020）。然而，因應中小學校延後開學的防疫措施的
「防疫照顧假」，經勞動部解釋為雇主須准假但並無支薪的義務，此與 《性別工作
平等法》 中將家庭照顧假計為事假而不支薪類似，顯示我國法對於照顧的支援仍
有所不足。再者，我國基層照護人力有 9成以上為女性，外籍看護工亦以女性
為多數 （婦女團體資訊平台，2020），而 2021年間衛生福利部立桃園醫院之醫 

事人員染疫，其中一名女性護理師之多名家人亦受感染 （陳偉婷、許秩維，

1 論者認為，有毒的陽剛特質最顯著的例子是美國川普前總統在 2020年 10月間染疫住院後回到白宮，
在群眾面前脫下口罩並宣稱其戰勝了疾病，似乎將染疫描述為個人陽剛特質與病毒的對抗；而相較之

下，拜登總統於電視辯論上帶著口罩，則受到保守派媒體的嘲弄 （Cahn & McClain, 2020; Gupta, 
2020）。
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2021） 2，女性基層醫事人員於疫情中承擔的風險可見一斑，須有適當的補償及

家庭照顧支援機制。我國 《憲法》 不僅課予國家消極不基於性別歧視的義務， 

《憲法增修條文》 第 10條第 6項更明文國家促進性別平等之義務，加以我國主動
簽署消除對婦女一切形式歧視公約，皆可證實國家在形成疫情相關之政策與立

法時，必須納入性別觀點，以及對於性別影響之差異加以積極回應的義務。
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