
围绝经期妇女出现症状的轻重

差异很大，有些妇女不需要治疗，有

些只需要一般性治疗，就能使症状

消失，少数妇女则需要补充适量的

性激素，即“激素替代治疗”才能控

制症状。

随着年龄的增加，女性会因为

卵巢功能衰退，性激素分泌减少，导

致身体出现许多异常症状，须由外

界供给才能维持身体需要的血中激

素浓度，这种方法称为激素替代。

目前临床上常用的激素替代药物有

雌激素、孕激素、雌孕雄激素复方药

物；常用方案有连续序贯法、周期序

贯法、单一雌激素治疗、单一孕激素

治疗、加用雄激素治疗等方法。具

体怎么用要视个人具体情况“量身

而定”。

胡兰青告诉记者，此前很多病

人都对激素怀有恐惧，现在慢慢

都接受。过去，提起激素，大家往

往心怀恐惧，想到的就是发胖、血

栓形成，易致乳腺癌。其实，雌、

孕激素并非大家所知的糖皮质激

素，应用后不会导致身体发胖，加

之我们亚洲人特有的体质，血栓、

乳腺癌的发病率处于全球最低，

补充性激素所致的上述风险还远

没有缺少运动、肥胖带来的发病

率高。

“首先我们要明确一点，就是激

素摄入只在超过一定量的情况下，

才有副作用。目前在激素替代中，

采用的是个体化的最低有效剂量。

在保证对症状有缓解效果的同时，

又不会对人体造成负担。”胡兰青

说，使用激素替代治疗需注意以下

几点：一是用药前应完善相关检查，

如宫颈癌筛查、乳腺彩超、子宫附件

彩超、肝胆胰腺双肾彩超、血糖、肝

肾功能、凝血功能等；二是需排除相

关禁忌症：如已知妊娠或怀疑妊娠、

原因不明的阴道出血、已知或怀疑

有性激素相关恶性肿瘤、严重肝肾

功能障碍等；三是应根据不同需求

和个体化差异决定用药方案，且必

须在医生的指导下进行正确有效的

治疗。
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“医生，这几个晚上都能睡好觉了。”日前，妇保院妇科门诊主任胡兰青在
给一位病人复查时，听出了对方的话音里满是兴奋。胡兰青特别理解这种情
绪，毕竟这位病人因为连续失眠数月，一度怀疑自己得了抑郁症，吃了很长一
段时间的药，却没见起色，整个人越发抑郁。而实际上，43岁的她并非是真
正意义上的抑郁症，而是围绝经综合征，通过激素替代治疗，睡眠明显改善，
精神状态也好了很多。

□记者 陈晓苏

失眠数月唯恐自己得了抑郁症 连续服药还不见效

更年期妈妈，别忘了适当补充激素

□通讯员 吴燕

无创产前筛查即孕妇外周血胎儿游

离DNA产前筛查，是通过采集孕妇外周

血，提取游离DNA，采用新一代高通量

测序技术，结合生物信息分析，判断出胎

儿发生相关染色体疾病的风险。目前主

要针对3种常见染色体非整倍性疾病，

即21三体综合征、18三体综合征、13三

体综合征。该检测方法具有无创取样、

无流产风险、高灵敏度、准确性高等特

点，是传统的血清学产前筛查所无法比

拟的。

去年10月27日，为了规范各地区

医疗机构有序开展无创产前筛查，国家

卫计委正式发布了《关于规范有序开展

孕妇外周血胎儿游离DNA产前筛查与

诊断工作的通知》，对开展无创产前筛查

机构、检测人员，以及试剂设备的资质进

行了说明。这里特就相关规定作解读。

《通知》明确规定，开展无创产前筛

查医疗机构需同时具备以下三个条件：

需获得产前诊断类《母婴保健技术服务

执业许可证》；需为有资质的产前筛查或

产前诊断机构；需具备临床基因扩增检

验实验室。

《通知》同时对开展无创产前筛查的

人员以及实验室人员提出要求：专业技

术人员应当按照《产前筛查技术管理办

法》要求取得相应资质；实验室人员应当

经过省级以上卫生计生行政部门组织的

临床基因扩增检验技术培训，并获得培

训的合格证书。另外，试剂设备必须要

经过食品药品监督管理部门的批准注

册。

《通知》中特别提出了两个禁止，即

禁止非法机构和非医务人员开展无创产

前筛查，禁止不具备资质的机构开展检

测或采血，明确指出产前诊断机构和产

前筛查机构是唯一具备资质的机构，并

设立了意见箱、12320电话和新闻媒体

合作的监督模式，鼓励群众和社会媒体

举报或曝光违法违规机构与违法行为，

切实保障广大孕妇权益。

市妇幼保健院于2005年12月经浙

江省卫生厅许可开展母血清产前筛查工

作，是市产前筛查中心，是我市唯一具

备资质开展无创产前筛查的机构。为了

您和胎儿的健康，请有无创产前筛查需

求的孕妇到市妇幼保健院产科门诊就

诊。

无创产前筛查
需到正规医疗
机构

40岁以上女性月经不规律，警惕更年期到来AA
绝经综合征是指妇女绝经前后

出现性激素波动或减少所致的一系

列躯体及精神心理症状，这些症状

严重困扰着围绝经期及绝经后妇

女。“对于40岁以上的女性来说，出

现月经不规律很可能是更年期到来

的前兆。”胡兰青解释，女性自35岁

以后，卵巢功能就会开始走下坡

路。当雌激素水平下降到一定程

度，更年期就来报到了。

由于个人激素水平不同，更年

期开始的年龄也因人而异。有的人

45岁就开始，有的人可能50岁才

来。更年期持续时间也不同，有的

人可能半年就过去了，有的人可能

持续两三年。随着体内雌激素水平

下降，很多人开始出现情绪波动大、

睡不好觉、阵发性潮热等症状时，才

意识到可能是更年期来了。

“好在现在大家的自我保健意

识普遍较强，类似的病人在近两年

持续增多”，胡兰青说，这在一定程

度上反映出妇女对自身情况的关注

度日渐上升。

更年期来临前有先兆，症状严重的应及时治疗BB
“一般来说，40岁以上的女性

应更加重视自身的生理变化。”胡兰

青表示，随着生活水平提高、食物摄

入优化等因素，女性更年期有推后

的趋势，很多女性到了52岁、53岁

才进入更年期。更年期没有绝对的

时间，也是女性一生必经的正常生

理阶段。

在这个生理阶段中，女性会发

生一系列生理及心理改变，如月经

周期紊乱，有的人可能月经变少变

稀，有的人可能月经量增大，情绪

不稳定，容易变得烦躁、易怒，还容

易出现失眠多梦、影响睡眠质量，

后期还会出现骨质疏松等其他症

状。

胡兰青建议处于围绝经期的女

性，不仅要学会自我调节，多做户外

运动、放松心情，家人朋友也要关爱

处于特殊时期的女性。围绝经期症

状严重、影响睡眠质量的，可以适当

补充专门的治疗药物，帮助平稳度

过围绝经期。

激素替代的前提是全面检查，检查后也须在医生指导下用药C


