健康週報38--98.07.25

大華技術學院健康週報38      (98.07.25)

[image: image1.png]



	[image: image2.png]


正視更年期症狀　遠離憂鬱

	更年期是女性一生中無可避免的過程，更年期前後婦女約有3成左右會有心理及情緒上的困擾，有些人會失眠、易怒煩躁、胸悶、沮喪、沒安全感；有些人會體力變差、擔心老化、害怕獨處、對未來悲觀等，而更年期女性面臨生活上的壓力，也是導致恐慌症的一大原因。
恐慌症是指在一段特定時期內有強烈害怕或不適感受，而且突然發生下列狀況：(1)心悸(2)出汗(3)發抖或顫慄(4)感覺呼吸困難(5)梗塞感(6)胸痛(7)噁心或腹部不適(8)頭暈、不穩感覺(9)失去現實感(10)害怕失去控制或即將發狂害怕即將死去(12)感覺異常(13)冷顫或臉潮紅。符合上述4項狀況就表示可能罹患恐慌症。
18%停經的中老年女性都曾發生過恐慌症的病史，恐慌症之治療以預防為佳，如果發作頻率每週超過3次，該考慮預防性的給藥，目前許多藥物如：贊諾安（Xanax）、克憂果（Seroxate）對治療恐慌症都有效，不過，重要的是藥物治療須持續使用8～12個月；其次是認知行為治療也相當需要，大家從電影「美麗新世界」中諾貝爾獎得主納許的表現可知，認知行為在許多精神疾患中都相當有效，認知行為治療可以在矯治患者對恐慌發作的錯誤信念，讓患者協助控制自己以減輕焦慮，避免發作時候的過度焦慮。
另外，更年期的婦女會因女性荷爾蒙降低而產生更年期障礙；相對的雄性荷爾蒙的波動卻往往被忽略，這起因於多數人誤以為雄性素在男性身上才有，事實上女性的卵巢及腎上腺素上皆具有分泌雄性素的功能（此雄性素經硫化之後會轉變為雌激素）。換句話說，女性在生殖年齡時，雌激素每月所產生的量約0.25mg/dl，到更年期時會下降至0.1mg/dl，而雄性素則由0.02mg/dl降至mg/dl，兩者相較，更年期婦女的雄性素並無明顯下降，而雌激素卻有明顯降，因此，女性的表現可能就不再像往昔般以「小鳥依人」或「溫柔婉約」之行為模式出現。
因此，更年期治療不僅僅是女性荷爾蒙補充，也要注意雄性荷爾蒙的抑制及精神藥物的投予。面對更年期婦女時更要適時給予關心，有家人的陪伴與協助，讓她們不再徬徨無助而能健康快樂渡過更年期。
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資料來源：長庚醫訊
林口長庚婦產部主任　李奇龍   
您對本週報如有任何建議，歡迎洽健康中心
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