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您知道嗎： 

• 大多數（高達80％）的女性在停經期過程中會出現某種潮熱或夜間盜汗，而少數女性會出現非常令人困

擾的潮熱症狀。1 
o 有些女性於月經期間出現潮熱，而其他女性的潮熱症狀則開始於經期結束後，還有一些女性

在經期前後都會出現潮熱症狀。2 
o 無論是發生頻率或是嚴重程度，潮熱症狀可能在同一名女性身上呈現非常不穩定的狀況。 

• 潮熱症狀的嚴重程度有所差異。許多女性潮熱症狀較輕或較少，但大約有10％的女性每天會出現超過7次的潮

熱症狀。 

• 潮熱症狀可能會干擾女性的生活，包括3： 

o 干擾睡眠 

o 使人難以集中注意力 

o 使情緒變差 

o 讓人缺乏活力 

o 導致女性減少社交活動／遠離社交活動 

• 潮熱症狀通常在女性月經結束前開始出現；近30%的女性於30多歲4,5 仍然有規律的月經時會出現潮

熱症狀。 
• 對於大約一半的女性而言，頻繁的潮熱症狀可能會持續7年或更長時間。6 
• 如果潮熱症狀在早期開始出現，或女性同時經歷焦慮、壓力或憂鬱症狀，潮熱症狀可能會持續更長時

間。6,7 
• 潮熱症狀隨著人種和民族而有所差異：6,7 

o 根據迄今為止進行的研究，美國原住民女性和黑人女性在所有研究群體中潮熱症狀最頻繁且

最令人困擾8。 
o 西班牙裔/拉丁裔女性與白人女性的潮熱發生率相似，但與黑人女性相比較少。 
o 華裔和日裔女性潮熱症狀最少。 

• 潮熱症狀始於大腦：大腦中的特殊化學信使向血管發送訊號，使其擴張，從而引起潮熱症狀。9阻斷這

些化學信使可以讓潮熱症狀停止出現。 

• 使用激素是停經期後治療潮熱症狀的最有效方法，然而： 

o 對於無法或不願使用激素的女性來說，訴諸於如選擇性血清素再回收抑制劑 (Selective 
Serotonin Receptor Inhibitors, SSRI) 或正腎上腺素與血清回收抑制劑 (Serotonin-
Norepinephrine Reuptake Inhibitors, SNRI) 抗抑鬱藥物、催眠療法或認知行為療法等非激素

治療方法，可能會有幫助。10 

o 可以阻斷大腦潮熱症狀化學信使的治療方法可能在今年問世，為治療潮熱症狀提供新的非激

素方式。 
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*SWAN研究認識到，人種為一種社會概念，將人種/族裔納入研究結果描述有其複雜性，對此有贊成和反對的理

由。我們和其他人正在積極檢視最佳方法，以確保提供患者關於健康的最佳資訊。 
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