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摘要:围绝经期是女性从生育年龄向老年过渡的关键阶段，伴随着一系列生理和心理变化。这些变化不仅影响女

性的日常生活，还可能对其长期健康产生深远影响，亟需干预措施提高其整体健康相关生活质量。本综述探讨了

围绝经期女性健康相关生活质量的影响因素及干预措施。
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围绝经期（Perimenopause）是女性从生育年龄过

渡到绝经期的一个重要生理阶段，通常发生在40 至 55

岁之间。这一时期伴随着卵巢功能的逐渐衰退，激素水

平波动显著，导致一系列身体和心理症状的出现，如潮

热、盗汗、情绪波动、睡眠障碍等[1]。这些症状不仅对

女性的身体健康构成威胁，还对其心理健康和社会功能

产生深远影响，进而显著降低她们的健康相关生活质量

（Health-Related Quality of Life, HRQoL）。研究

表明，围绝经期女性的 HRQoL 显著下降，主要表现为身

体不适、情绪波动、睡眠障碍等问题 [2]。在中国，随

着人口老龄化的加剧和社会经济的发展，围绝经期女性

的数量不断增加，如何有效提升这一群体的 HRQoL已成

为公共卫生领域的重要课题。

近年来，国内外学者对围绝经期女性 HRQoL 的影响

因素进行了广泛研究，发现多种因素如社会支持、生活

方式、心理健康等均对其有重要影响 [3]。此外，一些

研究还探讨了不同干预措施的效果，包括药物治疗、行

为干预、心理辅导等，旨在改善围绝经期女性的整体健

康状况 [4]。然而，目前的研究多集中在某一特定方面，

缺乏系统性和全面性的总结与分析。本综述旨在通过回

顾现有文献，系统梳理围绝经期女性HRQoL的影响因素，

并评估各类干预措施的有效性，为临床实践和政策制定

提供科学依据。通过对已有研究的整合与分析，希望能

够为进一步提升围绝经期女性的生活质量提出切实可

行的建议，促进其身心健康和社会适应能力的提高。

1 围绝经期女性健康相关生活质量的影响因素

围绝经期女性的健康相关生活质量（HRQoL）确实

受到多种因素的影响，这些因素可以大致分为社会人口

学因素和心理社会因素。

1.1 社会人口学因素

社会人口学因素包括年龄、居住地区、教育水平、

经济状况等。年龄是影响围绝经期女性HRQoL 的一个重

要因素。研究表明，不同年龄段的围绝经期女性在 HRQ

oL 方面存在差异[5]。

（1）居住地区：农村与城市地区的围绝经期女性

在 HRQoL上也有所不同。例如，在西班牙的一项研究中

提到，农村地区的围绝经期女性可能面临更多的挑战[6]。

（2）教育水平：教育程度较高的女性通常报告更

好的HRQoL。这可能是由于她们更有可能获得关于如何

管理症状的信息和支持[7]。

（3）经济状况：经济条件较好的女性往往有更好

的 HRQoL。经济压力可能会加剧身体和心理上的不适感

[8]。

1.2 心理社会因素

心理社会因素包括社会支持、心理健康状态、应对

策略等。

（1）社会支持：来自家庭、朋友或社区的社会支

持对围绝经期女性的心理健康至关重要。缺乏足够的社

会支持可能导致焦虑、抑郁等情绪问题[9]。

（2）心理健康状态：焦虑、抑郁等心理问题严重

影响围绝经期女性的生活质量。一项针对西安围绝经期

女性的研究表明，心理状态不佳与较低的 HRQoL 显著相

关[5]。

（3）应对策略：不同的应对方式也会对 HRQoL 产
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生影响。积极的应对策略有助于缓解压力，提高生活质

量[3]。

综上所述，围绝经期女性的 HRQoL 受到多方面因素

的影响，包括但不限于上述提到的社会人口学和心理社

会因素。了解这些因素可以帮助制定更有效的干预措施，

以改善这一群体的生活质量[10]。

2 围绝经期女性健康相关生活质量的干预措施

围绝经期女性健康相关生活质量（HRQoL）的干预

措施主要包括生活方式调整、认知行为疗法、激素治疗

以及饮食干预等。

（1）生活方式调整：一项研究通过随机对照试验

评估了为期12 周的治疗性生活方式改变（TLM）干预对

围绝经期中国女性的影响，结果显示这种干预可以改善

与健康相关的生命质量、性功能及心脏代谢健康[11]。另

一项研究也指出，适当的运动可以帮助提高围绝经期女

性的心理健康，并且有助于调节心脏自主神经系统活动，

降低心血管疾病的风险[12]。

（2）认知行为疗法（CBT）：针对韩国围绝经期女

性开发了一种新的CBT 方案，并进行了验证。研究表明，

经过CBT 干预后，参与者的心理状态得到了显著改善[13]。

（3）激素治疗：对于预防绝经后骨质疏松症，小

剂量激素替代疗法被证明是有效的。例如，在一个包含

140 名围绝经期和绝经后妇女的研究中，不同类型的激

素药物均显示出良好的效果[14] 。此外，还有研究比较

了激素治疗与生活方式干预对代谢综合征的作用，发现

两者都能有效改善症状[15]。

（4）饮食干预：地中海式饮食被认为能够减轻围

绝经期和绝经期女性更年期症状的严重程度。一项涉及

207 名澳大利亚女性的研究发现，遵循地中海饮食模式

的人群在 HRQoL方面表现更好[16]。而在另一项关于产后

妇女的研究中，则强调了合理膳食结构的重要性，比如

避免传统坐月子期间的一些不良习惯，如忌食冷饮等[17]。

综上所述，这些干预措施从多个角度出发，旨在全

面提升围绝经期女性的整体健康状况及其生活质量。未

来还需要更多高质量的研究来进一步优化这些方法并

探索其他潜在的有效策略。

3 小结

围绝经期女性的 HRQoL 受到多方面因素的影响，但

通过有效的干预措施，我们可以从多个角度出发，全面

提升其整体健康状况和生活质量。未来，我们需要更多

高质量的研究来进一步优化这些方法，并探索其他潜在

的有效策略，以期为围绝经期女性提供更加全面、个性

化的健康管理方案。同时，公共卫生领域也应加强对这

一群体的关注和支持，共同推动围绝经期女性健康事业

的发展。
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