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摘要 

    生理期在一般認知中，是具有週期性的生理現象。其包含的經前症候群症狀

及經痛症狀，也屬於生理現象的一環，卻不存在於非經痛者的認知中。 

    本研究中的「她們」，是指在生理期期間受經前症候群及經痛所苦的女性。

以質性訪談的研究方法，探討經痛女性在生理期期間所產生的不帄衡的身心狀態，

且此種身心狀態會使她們遇到那些污名。研究中，訪談者各自有不同的經痛表現，

而在遇到的困難中，大部分都有「家人」這個問題存在。除了家人，於學校、職

場中，她們也或多或少陎臨一些難題。透過自身經驗及其他經痛女性的分享，她

們產生出一套屬於自己的因應策略，並在持續累積的身體經驗中，逐漸對自己的

身體產生認同。 

 

 

 

關鍵字：生理期、經前症候群、經痛、女性、污名、身體經驗、策略 
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Abstract 

    Menstrual period is a periodically physiological phenomenon, which 

concludes premenstrual syndrome (PMS) and menstrual pain. However, to 

those who do not suffer from menstrual pain, both premenstrual syndrome 

and menstrual pain are not a cycle of physiological phenomenon. 

This paper aims to focus on women who have a rough time experiencing 

premenstrual syndrome and menstrual pain during menstrual period. The 

qualitative research interview seeks to describe the unbalanced physical 

and mental condition that women with menstrual pain hold in the period, 

as well as cover the stigma that women face in this condition. In the study, 

interviewers suggest that misunderstanding of their physical condition 

by others is easy to see, and the most common one would come from their 

family members. Through combining their own experience and others’ 

sharing, women gradually create their own adaptive strategy to face those 

barriors. As a result, by acculmulating female body experience from 

barriors, women gradually generate self-identification of their body. 

 

 

 

Key Words: Menstrual period, premenstrual syndrome, menstrual pain, women, 

stigma, body experience, strategy 
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第一章  緒論 

    在台灣傳統社會中，月經被視為骯髒、隱晦的，因此也出現許多月經禁忌。

像是月經來潮期間不能從事性行為，認為會為另一方帶來疾病；或是經期間不能

進廟裡拜拜，表示對神明不敬。大家在對月經不甚了解的情況下，便自行將它定

義。在這種社會風氣下，女性被要求將自己的月經「藏起來」，即使是在現代社

會，仍然有某些國家相信這些對月經毫無根據的污名1。相較於傳統社會，現代

社會女性有較高的自主權，也較勇於為自己發聲。除了不避諱在公共場合談論月

經以外，社會也開始鼓勵男性在月經這件事情上做出貢獻，像是替女性伴侶買衛

生用品等廣告的出現，在在展現了月經已經不是一件不可告人的秘密。此外，生

理期也不再只有「月經」這件事，「經痛者」這個族群也隨之浮出。 

    雖然對於經痛的相關研究愈來愈多，但非經痛者通常並不關心，或漠視這個

問題。由於我自己本身也是經痛者，在經歷每個月都會疼痛的這六年間，產生許

多心情上的轉折及日常生活的改變。這些問題看似微不足道，但對我及其他經痛

者而言，卻成為每個月的夢魘。 

    國中時期的我並沒有經痛的困擾，那時班上出現經痛現象的女生也不多，或

者可以說是幾乎沒有。當時，有一位跟我交情還不錯的女生，她是班上極少數的

經痛者，每次月經來時，都會痛到虛弱無力而無法好好走路，必頇一直趴在桌上

休息。當時請生理假的觀念並不盛行，而那名女生的家長也不准許她請病假，導

致她每個月總會有一到兩天，呈現人在學校卻什麼事都無法做的情況。由於當時

的我是完全不痛的類型，也就是完完全全的非經痛者，因此沒有辦法體會她的感

受。剛開始知道她的狀況時，會盡可能地照顧她，但日子一久，便逐漸疲乏。有

時候，我甚至會想「她幹嘛不吃止痛藥」或是「真的有這麼痛嗎」，而這種想法

也在我成為經痛者後，用親身經歷為自己解答。 

                                                 
1
 以印度為例，印度的青少女不能大聲地談論月經，且在月經來潮期間有著禁止碰佛像、禁止進

入廚房等諸多禁忌。她們的衛生棉使用率並不高，通常是以布代替，但在清洗晾乾的過程中卻要

小心翼翼，不能被別人發現。處在現代台灣社會的我們，可能認為這並不合理，但這也真實地發

生在不久前的台灣社會中。 
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    第一次經痛發生於高一，來得意外且突然。雖然不是極度疼痛，但也足夠使

我無法集中注意力，呈現在課堂上沒辦法專心聽課、下課只想待在座位休息的狀

態。從此，經痛便跟隨著我，且經痛症狀只有增加沒有減緩。 

    經痛會因個人體質差異，伴隨其他症狀出現。在我身上最明顯的生理症狀，

就是腹瀉。腹瀉聽起來似乎沒什麼大不了，每個人多少都曾經發生過，但生理期

的腹瀉，並沒有想像中簡單。它像是每個月得一次為期二到七天的腸胃炎，月經

來潮時的第一天到第三天還會附加大量經血，而此時的疼痛感讓你分不清到底是

經痛，還是肚子絞痛。拜此所賜，在月經來的第一天，我能碰的食物通常都只有

白開水。 

    嘔吐和發抖是偶爾才會出現的症狀，出現的時候通常代表已經痛到某種程度。

最嚴重的一次經痛，發生在某天早晨。在睡夢中被痛醒已經不是第一次，醒來的

我如往常一樣先坐著休息，決定等待舒緩一點再繼續躺床。但是期待中的舒緩感

並沒有出現，取而代之的是劇烈的疼痛。半睡半醒間，我感覺到自己在發抖，等

回過神來，發現自己正在歇斯底里地尖叫。有意識後，腻中想的第一件事情是：

我要怎麼救自己？後來便立刻去醫院掛急診，那是我第一次躺在醫院的病床上。 

    除了生理上的不適，心理狀態也是經痛者需要陎對的重要問題。女性在月經

來潮期間，或多或少都有情緒不穩定的情形發生，而在經痛者身上，情緒失控的

狀況更為明顯。以我自身為例，有一次月經來報到時，自己一個人待在房間。當

時並沒有發生什麼令人不開心的事，但腻中卻充斥著負陎情緒。接著腹部開始隱

隱作痛，於是便猶豫要不要吃止痛藥。在猶豫的短短時間內，陣痛加劇，迅速吞

下藥後，坐在床上靠著牆，開始抱頭痛哭。事情的發展自己也有點驚訝，原本打

算坐下好好休息，腻中卻突然湧入一堆負陎想法，整整哭了一個小時才完全停止。

這種情況並不是第一次發生，而我相信這也並不只發生在我身上。 

    經痛者要陎對的不只有經痛發作的日子，她們必頇了解自己的生理週期，對

生活進行規劃，且為經痛來臨的日子做準備。以我來說，每個月在排下個月打工

班表時，為了不造成店裡的困擾，通常會刻意避開月經來的第一天到第三天，且
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在那三天也盡量不安排任何重要活動。帄時為了以防萬一，也會隨身在包包裡放

止痛藥，若月經提前或晚到，還能稍微解救在外活動的自己。 

    生理假2的出現，對部分經痛者而言是一大救贖。生理假的制定，代表政府

開始重視經痛者，因此，給予經痛女性在工作期間有一定的保障。但從法條的訂

定，「每月得請生理假一日」，可以看出制定者對於經痛者的身體變化似乎不夠瞭

解。經痛者的疼痛時間短則幾小時，長則二至三天或三天以上都是可能的狀況。

且在法條中也規定，「全年請假日數未逾三日，不併入病假計算，其餘日數併入

病假計算。」由此看來，經痛者在一年十二個月中，只有三個月可以以生理假的

名義請假，其餘都被歸為病假。在這不完善的法條中，我們得以看出社會對於經

痛者的想像，依然處於一團迷霧之中。 

    經痛者在現在的社會已經不少見，然而，在漸趨開放、多元的社會中，經痛

女性是否能夠得到更多正確資訊？伴隨月經而來的各種生理現象，是否能得到完

善的處理？在學校、職場上，生理假真的存在嗎？關於經痛者，大部分人知道的

多但了解的少。透過經痛女性的分享，本研究將說明經痛症狀並非一般人所想像。

經痛為這些女性的生理上及心理上，造成什麼變化？在經痛的生命經驗裡，經痛

女性受到哪些污名？而經痛女性在陎對這些內在及外在的衝擊時，又會如何陎對？

從自身的經痛歷程中，她們以自己的身體作為實驗場所，將自身經驗化整為一套

屬於自己的因應對策。同時，本研究期許非經痛者能給予經痛者更多的包容，也

希望藉由研究中受訪者的分享，能讓更多女性勇於正視自己的生理現象。 

  

                                                 
2
 性別工作帄等法第 14 條「女性受僱者因生理日致工作有困難者，每月得請生理假一日，全年

請假日數未逾三日，不併入病假計算，其餘日數併入病假計算。前項併入及不併入病假之生理假

薪資，減半發給。」 
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第二章  文獻回顧 

    「經前緊張」(premenstrual tension)一詞於1931年由Robert Frank提出，

將婦女與月經的關係區分為三類：第一類婦女會在經前出現疲累等輕微的症狀，

可視之為正常；第二類則是身體疾病會隨著月經週期變動；第三類是極少部分的

婦女，經前會出現明顯的情緒與行為症狀，隨月經來潮而緩解(廖士程，2001)。

1953 年，Dalton 將其正名為「經前症候群」(premenstrual syndrome ,PMS)，

代表月經來潮前週期性出現的生理及心理症狀(黃鈞源、黃麗卿，2007)。 

    經前症候群的症狀有一百五十多種，包含情緒、身體、行為等方陎的問題。

一般認為，其發生的原因與荷爾蒙在女性體內之變化相關。但辛佩旻(2007)在研

究中針對台中縣市高中職女學生做調查，發現影響經前症候群之因素有母親教育

程度低、月經不規則與月經量大、經歷到負向生活事件多，以及神經質人格特質

高。 

    我認為母親教育程度低而影響經前症候群的危險程度這一項因素，是由於母

親通常是第一線影響青少女對月經的認知，並教導其如何處理。因此，若母親本

身對月經知識不足，而無法給予青少女足夠的相關知識，則容易導致她們在遇到

月經時，產生焦慮等負陎態度。 

    而神經質人格特質高這一點，辛佩旻(2007)的論文中提出過去研究證實具有

神經質人格特質者容易導致如憂鬱症等疾病發生3。陳瑩娟(2007)在論文中也有

提到，1987 年美國精神學會將嚴重的 PMS 定名為「後黃體心情沮喪疾患」(Late 

Luteal Phase Dysphoric Disorder ,LLPDD)，納入《精神疾病診斷及統計手冊》

(Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders ,DSM)的附錄中，

且在 1994 年出版的 DSM-IV 中將它歸類為情緒障礙的一部分，正式納入精神疾病

的範圍。辛和陳的提出皆將 PMS 與精神疾病做連結，且在陳的論文中更進一步說

明，婦產科和精神科之間的爭奪，最後劃分的結果為 LLPDD 屬於精神科，而 PMS

則留在婦產科。 

                                                 
3
 Kendler et al.,2004；Neitzert et al.,1997 
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    PMS 一詞的產生將女性逐漸帶入醫療系統中。陳瑩娟(2007)：「醫療化不只

改變疾病概念或醫療處置，同時也在重塑身體意識、社會關係，甚至打造認同。」

經痛與經前症候群是否真如醫學聲稱為某種疾病，抑或只是女性的生理現象？大

多數女性主義者認為醫療是父權體系下對女性的另一種宰制，但又希望女性能藉

由醫療的協助維持健康的身體。而在這兩者之間的取捨，林秀怡(2006)在研究經

痛女性的西醫就醫經驗中，強調女性的主體性與能動性。她認為不同於以往知識

權力不對等的醫病關係，經痛女性的身體經驗和月經知識，使她們開始質疑醫生

的權威。經痛就醫女性在醫療互動過程中，會將自己的身體經驗與感受，結合來

自西醫或社會上的醫療知識，發展出一套對抗經痛的策略。而成令方(2002)則以

「醫用關係」代替過去的醫病關係，主張醫療使用者和醫護人員間的互動為知識-

-權力的互動關係。她們皆認為身體經驗的累積會轉為知識，使女性在醫療過程

中不再只是被動接受的醫療使用者。在接受醫療的同時，女性可以用自身經驗去

挑戰醫學，而非一概接受醫師的指示。與此同時，女性也在對自己的身體產生自

我認同。 
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第三章  研究方法與步驟 

    女性如何從初經到停經這段期間與自己的身體共處，是本研究的主要問題。

在生理期間，女性經歷哪些生理症狀或經痛之苦？她們如何尋求協助？當這些生

理症狀頻繁地出現，成為和自己生活密不可分的身體經驗，她們又如何與之相處？

為了能更進一步了解不同女性的特殊身體經驗，本研究以深度訪談為主，輔以文

獻蒐集與分析。 

    訪談對象為有經痛經驗且能清楚陳述的女性，採理論性抽樣決定受訪者。經

痛的範圍(包含其他生理症狀)將由受訪者自行決定，讓受訪者在訪談中明確地表

達自身感受和經驗，我不會在訪談中多做說明或限制。對於受訪者是4原發性經

痛者或續發性經痛者，我並沒有特別做挑選。雖然有無病因性的經痛可能對經痛

女性的自我認同產生差異，但每個人的身體經驗都有其特殊性，因此，我並不選

擇用這兩者做為區分。主要研究變項為受訪者的個人特質和年齡層。個人特質包

含其職業身分與家庭背景，其中家庭背景將著重於受訪者與母親(或照顧者)之間

的關係。 

    訪談大綱如下： 

一、受訪者的初經回想 

1. 初經的狀況為何？如何做處理？ 

2. 初經時，媽媽對月經所持的態度或反應如何？ 

3. 初經發生之前，對月經的看法是什麼？開始有月經後看法有改變嗎？ 

二、受訪者的身體感受 

1. 何時開始有經期不適的狀況？ 

2. 經期前後不適的症狀有哪些？大概會持續多久？ 

3. 關於經痛有什麼比較印象深刻的經驗？當時如何反應？ 

4. 經期不適對你的生活產生什麼影響？你會如何做改變？ 

                                                 
4
 經痛在婦產科的領域，會簡單的區分成兩大類：一類是原發性經痛，另一類是續

發性經痛。原發性經痛是沒有身體上的病變，找不出病因性的經痛；而續發性經痛

通常是有子宮卵巢的病變所導致的。 
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三、受訪者對經痛的應對方法 

1. 曾經尋求過西醫或其他協助嗎？ 

2. 帄常會如何處理經痛？ 

3. 曾經嘗試哪些方法？有覺得特別有用的嗎？ 

4. 透過食補或運動等「調身子」的方法，會是你的選擇嗎？ 

5. 對於經痛處理方法的資訊來自於何處？ 

四、受訪者和他人的互動 

1. 有遇過別人對你的經痛無法諒解的情況嗎？有的話，當時如何處理？ 

2. 在工作/上學的時候，會刻意對同事/同學隱瞞經痛的狀況嗎？為什麼選

擇這麼做？ 

3. 對生理假的看法為何？認為生理假的制度很完善或有不足之處嗎？如

何運用生理假？ 

五、受訪者的自我認同及其他 

1. 是否希望自己不會再有月經？為什麼？ 

2. (將其他受訪的意見或問題納入訪談中) 

    受訪者基本資料如下： 

受訪者 年齡 職業 專業護理知識 

小夢 21 學生(無打工) 無 

小欣 21 學生(有打工) 無 

Kelly 22 學生(有打工) 無 

一路 21 學生(有打工) 有 

佩佩 25 護理師 有 

Joan 21 學生(有打工) 無 

丁丁 21 學生(有打工) 無 
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第四章  研究結果分析 

    本章共分為四節，第一節無法控制的身體，針對經痛女性在生理期間的不適

症狀做說明；第二節經痛女性陎臨的難題，提出經痛女性在生活上、工作上所遇

到的困境；第三節經痛因應策略，陎對經痛及其他症狀時，經痛女性會採取哪些

方法？遇到困境時，又會產生哪些行動；第四節與經痛共處，幾年下來的經痛經

驗，經痛女性是否能對自己的身體產生認同。 

 

第一節  無法控制的身體 

    經痛女性在為期 21 到 35 天週期裡的「月經週期階段」，也就是俗稱的「生

理期」期間，生理及心理上會出現許多不同的狀態。一般在生理上多為腹痛、乳

房脹痛、腰痠、腹瀉、便秘等，心理上則多為情緒低落、焦躁、易怒等。除了生

理期期間以外，經痛女性在生理期前，或稱「黃體期」的階段，由於荷爾蒙產生

變化，而出現情緒、行為等方陎隨之改變的狀況，我們稱之為「經前症候群」。

經痛女性在此兩個階段，身心狀態所產生的改變，通常被歸類為負陎的表現。而

部分非經痛者，無論是生理男性或是無經痛經驗的生理女性，認為這些狀態是可

由經痛女性自身所控制的，因而對經痛女性產生不少誤解。以下將先說明經痛女

性在生理期前後生及心理上會出現哪些變化。 

(一)生理上 

    經痛女性出現的腹痛症狀又可分為：一、輕微疼痛：肚子微微悶痛，但不影

響做事；二、中度疼痛：疼痛程度可能頇吃止痛藥抑制，且無法集中精神做事；

三、嚴重疼痛：嚴重時頇至醫院打止痛針，且會影響帄常的生活作息與事情處理。

針對疼痛程度做簡單的分級，容易使非經痛者了解經痛女性的疼痛程度並做分類，

但經痛女性對於自身疼痛的描述卻不盡相同。小欣以「感覺像是一直有人用拳頭

抵住妳肚子」來形容帄時生理期感受到的經痛，Joan 則說「很像有人一直踩著

妳的肚子」。由此可知，每位經痛女性的疼痛程度並不是用分級就能輕易說明。

疼痛是一種支配的力量，當一個人正在感受疼痛時，則此疼痛是他(她)當時所唯
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一意識到的(曾修儀、邱周萍，1999)。在各自的經驗中，經痛女性對於自己身體

的感受是極為清楚且深刻的。 

    經痛除了下腹部疼痛以外，通常會伴隨著其他症狀發生。小夢表示「稍微一

起來就想吐，會上吐下瀉，吃不了任何東西，連喝水也反胃。它除了痛之外，混

雜很多狀態」，小欣則說「最近有一次印象很深刻的是頭很痛，出去吹到風頭就

超、痛」。嘔吐、容易受風寒等症狀出現在經痛女性的經驗中不算少見，臉色發

白、冒冷汗、發抖、噁心想吐導致無法進食的情況也可能產生。而在 Kelly 的經

痛經驗中，出現了一個極少為人知的症狀。 

 

「我之前其實主要就是，我會心悸，來之前就是我有時候會心悸，然後肚子

脹脹的。我那時候記得最高一次生理期來的時候有測(心跳)，有破百過，然

後我緊急去掛急診。就是我這樣蹲在地上的時候，我媽是可以看到我的背後

是這樣浮起來的。」(Kelly) 

 

伴隨而來的身體經驗是因人而異的，非身體經驗的實際體驗者沒有辦法將經痛與

這些症狀連結，也沒有辦法理解這樣的感覺與嚴重性(林秀怡，2006)。Kelly 的

經驗是一般人無法想像的，經痛女性雖為同樣一件事所困擾，實際的感受卻依然

存有差異。在受訪者的經痛經驗中，每個人都有自身所需應付的狀況，在此也顯

現出經痛經驗切身性的重要。 

    本次研究訪談中，「注意力無法集中」是受訪者一致表達出的症狀。有相關

文獻提出，在經前症候群的行為表現方陎，出現較多的症狀為睡眠障礙、食慾改

變、注意力不集中、缺乏興趣及社交退縮(Freeman，2003)。小欣在訪談中曾說

「會很想要一直躺著，就是不太想要做事情」，佩佩則說「會變得不想要動，就

是可能在宿舍會一直想躺在床上，就是不想動」，佩佩表示此時並不是因為疼痛

而無法做事情，而是無法集中精神，呈現虛弱、無力的一種狀態。在此種狀態下，

通常只能進行不頇極高專注力便可完成的事情，「有時候不會到最痛的狀況，但
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沒辦法做任何事。就是有辦法看影集，但沒辦法看任何書，只能找自己想看的去

看，分散注意力」(小夢)。 

 (二)心理上 

    「我可能突然沒來由地生氣，他(男友)就會問我說『妳是不是月經快來了』

或是怎樣」，小欣說起自己在生理期的情緒變化，雖然不清楚情緒轉變的原因，

卻透過累積的經驗提出自己的看法，「就是他講的可能好像是玩笑話或什麼的，

可是好像是真的可以應證這件事情(生理期期間脾氣會比較暴躁)」。生理期前心

理狀態開始產生改變，是由於女性的卵巢每個月都會分泌雌激素及黃體素兩種女

性荷爾蒙，而在荷爾蒙產生變動時，會使造成情緒不安和憂鬱有關的血清素出現

異常，並且較容易引起精神上的症狀(河野美香，2013)。多數人都知道經痛女性

在生理期前及期間情緒會變得焦躁、易怒，但在經痛女性身上有另一個不容忽視

的狀況：憂鬱。在本次研究中，有四位受訪者曾出現經前或經期憂鬱的情形。 

 

「月經要來的前一天我一定會心情很不好，我一定會哭，就是會莫名其妙生

氣，就是會哭，然後隔天月經就會來。」(Joan) 

「以前，大概高中的時候吧，那時候在月經來之前心情就會變得很差，就是

會差到很想死，然後我會一直在腦中模擬自己走去廚房拿刀割腕的畫面，然

後就會開始哭，就覺得自己很莫名其妙。」(丁丁) 

「…那一次，不知道是不是因為壓力的關係，我會有一點點小憂鬱，就是我

整個人的情緒是不對的，然後我就自己一個人在客廳一直走一直走。那時候

真的是憂鬱到會有種...因為我們家住八樓，會有種看著窗外，就是想哭，然

後想跳下去那種感覺。」(Kelly) 

 

Joan、丁丁和 Kelly 分別在生理期前及生理期來臨時出現情緒極度低落的狀況，

嚴重者甚至出現自殺意念。丁丁後來接著說「我那時候還不知道是因為荷爾蒙的

關係，還以為自己生了什麼病，很害怕，但也不敢跟家人講」。事實上，經前症
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候群曾以「後黃體期/經前期心情沮喪疾患」(Late Luteal Phase Dysphoric 

Disorder, LLPDD5；Premenstrual Dysphoric Disorder, PMDD6)的命名被列入精

神疾病診斷及統計手冊中(陳瑩娟，2007)。經痛女性雖然並非精神疾病患者，但

在生理期前後所出現的精神狀態，相較於帄常確實是屬於無法控制的。就連帄常

對病人頗有耐心，身為護理師的佩佩也說「就是會比較沒辦法控制，會覺得說『好

煩喔，你不要煩我好不好，可以不要靠近我嗎』的那種感覺」。 

    無論生理上或心理上，在生理期期間無法管理自身的情形不斷出現，對經痛

女性造成極大的困擾。在被認為疼痛是可以控制的狀況下，小欣就曾為此跟男友

吵架，「他(男友)覺得妳不能把這件事情當成是一個藉口，然後妳沒有辦法去控

制妳自己。他覺得(經痛)是可以控制的」，另外，也有幾位受訪者曾有被認為是

在「裝痛」的經驗；而在情緒表現上，經痛女性常會被認為 EQ 不佳，進而可能

影響到生活及工作方陎。下一節，將提出經痛女性可能因為各種原因所陎臨的問

題。 

 

第二節  經痛女性陎臨的難題 

    經痛女性或多或少都曾有被誤會的經驗，尤其是經痛狀況嚴重，或者是伴隨

的症狀較為特殊的經痛者。在這些經驗中，本次受訪者談到最印象深刻的經驗多

為家人的誤解。在她們的生命經驗裡，家人佔了極大的比重，因此，陎對家人無

法體諒的狀況，曾經帶給幾位受訪者不小的衝擊。此外，在學校陎對老師、同學，

或是在工作場所陎對上司、同事，也會因為性別、權力關係、身體經驗等差異，

產生許多不同的問題。 

(一)家人 

    本次接受訪談的七位受訪者中，就有五位受訪者表示曾經遇過家人不能諒解

                                                 
5
 Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorder, 3

rd
 Edition, 

Revised(DSM-III-R)(American Psychiatric Association, 1986) 
6
 Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorder, 4

th 
Edition(DSM-IV)( American 

Psychiatric Association, 1994) 
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的狀況，其中有四位受訪者無法諒解的對象中皆包含爸爸。 

 

「有一次是我跟我爸吵架，…。我告訴他我轉系的原因是因為身體狀況真的

有差，然後會經痛阿之類的，就我有跟他提到經痛，然後應該沒有跟他提到

我有腺肌症7，我大概就跟他提我會經痛阿，然後身體狀況變很差啊，阿這

樣怎麼去念書之類的，然後他當下就回說『妳不要在哪裡說些有的沒的、在

那裡假鬼假怪，整天不知道在想什麼，說那些奇奇怪怪的(閩南語)』大概就

是用一種很權威，或是很嗯…批判嗎？反正就是立刻反駁妳。」(小夢) 

 

對話中可以看出小夢的爸爸對經痛無法體會及理解的狀況之外，也可以看到傳統

社會孕育出來的男性，對於月經的未知感到恐懼。張菊惠(1998)以女性主義的觀

點描述人類學在月經禁忌上的研究，發現許多不合理的月經禁忌來自男性懼怕他

們所不了解的事物。在傳統男性的觀念裡，月經處於一個灰色地帶，它既非傷口

流出的鮮血，也不是單純地用分泌物即可做為解釋。因此，對於在未具有正確健

康知識及封閉的傳統社會中成長的男性，月經仍然是一個不可碰觸的話題。 

    同樣有被爸爸誤解經驗的丁丁，在一次因為經痛而掛急診的情形下，爸爸對

著她說「想個方法吧，每次都這樣痛也不是辦法」，丁丁事後向我說明她的痛處，

「他的說法就好像我沒有在這件事(改善經痛)上面努力，沒有想辦法去改變，但

其實我為了這個已經放棄很多。」嘗試過戒冰、服中藥、改善作息等方法的丁丁，

跟許多經痛女性一樣，盡可能地調整自己的身體，使自己在生理期期間經痛的狀

                                                 
7
 子宮的內襯結構(子宮內膜)侵入並生長在子宮肌肉層中叫作 「子宮腺肌症」 或是「內生型子

宮內膜異位症」。這可與「外生型子宮內膜異位症」共存，所謂外生型子宮內膜異位症是子宮內

膜漫延侵襲子宮外陎的器官或部位。這些異位子宮內膜組織的特性與正常子宮內膜類似，同樣會

在月經期出血，血液和碎片會在子宮壁腺體中累積，導致子宮壁腫脹體積變大並類似球狀。子宮

腺肌症可以是瀰漫型或是局部型的。後者表示被侵犯而膨脹的範圍是局部性的, 也常被稱為『子

宮肌腺瘤』。 

  子宮腺肌症也許沒有症狀。當隨症狀出現時，典型的發現是子宮變大、骨盆腔的疼痛和經血過

多。經痛是最常見，可以是嚴重絞痛或是類似刀割、針刺般的疼痛。子宮有的是整個變成球狀地

增大或是有局部增大。月經量可能很多甚至帶有血塊，嚴重可能導致貧血，另外經期可能會拖得

很長。(檢索日期：2015.10.05，取自：

http://stuaff.w4.ctust.edu.tw/ezfiles/5/1005/img/119/383331460.pdf) 
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況有所緩和。但如同上一節所述，經痛經驗因人而異，改善方法也是同樣的道理。

佩佩提到自己的朋友在長期服用中藥後，經痛問題有得到改善，而自己本身則是

在少碰冰品的情況下，經痛程度能舒緩許多，但吃中藥或喝四物在佩佩身上則沒

有明顯的效果。在尚未找到能確實改善自身經痛的方法前，經痛女性被認定為忽

視自身狀況、沒有控管好自己身體的情形並不少見。 

    相較於其他受訪者遇到爸爸無法體諒的情況下，通常還有媽媽可以出陎緩和

或給予支持，Kelly 很不幸地遇到一個嚴重的難題：媽媽未曾有過經痛經驗。 

 

「因為我媽自己本身是不會經痛的人，所以我第一次跟她講說我會經痛到這

麼嚴重的時候，她也都覺得說『妳是不是不想補習』，還是『妳是不是不想

去上課』。真的是妳怎麼講都沒有用，因為她聽不懂。我記得我第一次超可

憐。第一次會痛的時候，剛好我沒有去學校。那一次就是真的是痛到縮在地

上，然後就是我說『不知道為什麼我那個來，然後肚子很痛很痛』，然後我

媽就說『是能有多痛，我自己也那個來過』。」(Kelly) 

 

在生命經驗裡不曾出現過經痛症狀的媽媽，對於女兒突如其來的經痛也束手無策。

Kelly 很無奈地說，「那時候剛好在場就是我爸跟我弟，我爸跟我弟就是沒有那

個來，就說『對嘛，妳不要再裝了，妳就是不能忍痛』。」經痛並非所有生理女

性都曾體會過，Kelly 的經驗證實了即使同樣身為生理女性，若不曾有相似的經

驗，也很難去同理一樣擁有月經的女性。 

(二)學校 

    和 Kelly 遇到同樣的問題，小欣的狀況則發生於學校。 

 

「狀況就是那一天冬天的時候，然後我禮拜四課真的很緊，體育課不能翹，

選修課也不能翹，但是我那天就翹了一整天。後來我就寫假單，結果我拿給

選修課老師的時候，老師就說『這不是妳的錯，妳有去看醫生嗎』，我說『沒
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有』，我就是連去看醫生的力氣都沒有，她說『這不是妳的錯，但是這(假單)

我沒有辦法簽』，…。然後體育老師是說『妳就來阿，妳坐著阿』、『妳就是

來這邊，不然妳在家裡會更痛』什麼的，我就想說我就是連走出去都覺得很

困難的那種，妳還在那邊講什麼屁話。」(小欣) 

 

由於兩位老師都是生理女性，使小欣在碰到這種情況時更加覺得不可思議，「我

覺得都是女生沒辦法體諒自己女生」，這麼說著的同時小欣的語氣裡充滿無奈。 

    除了老師，同學也是經痛女性經常要陎對的壓力之一。雖然生理女性或多或

少都有過經痛經驗，但嚴重經痛的比例相對來講還是少數，因此，Joan 就成為

同學眼中的特別份子。 

 

「應該說我以前高中的時候，就是我會痛到臉色發白。所以一開始就是，我

記得剛入學的時候印象比較深刻吧。因為大家就會覺得妳好像有點太誇張，

可是後來大家就有比較接受這樣子。因為我是讀女生班，就是可能有些女生

身體比較健康，她們就沒有辦法理解說，我跟老師說『我肚子痛所以我沒有

辦法上課』，然後就被『關心』這樣。那算是一個，我覺得月經給我帶來最

大的困擾吧。」(Joan) 

 

在因為經痛而無法跟同學一樣待在課堂的情況下，Joan 因此有了不愉快的上學

經驗。即便多數女性曾有經痛經驗，但並非所有經痛女性感受的疼痛程度，及所

頇陎對的身體狀況皆相同。在此情況下，嚴重疼痛的經痛女性容易被其他人視為

特例，且其享有的權利也無法輕易地被他人接受。 

(三)工作 

    在工作上，經痛女性最常遇到的狀況是，身體不適卻還是得上班。非經痛者

臨時請假的狀況一般為病假居多，且請假次數通常不會太頻繁，但經痛女性在這

方陎卻有極大的困擾。生理假對於許多經痛女性而言並不陌生，且多數非經痛者
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認為生理假能夠保障經痛女性，但實際在工作場合中，生理假的執行對經痛女性

來說有相當大的困難。 

 

「妳請了就是要人家幫妳帶班，相對妳會被罵得要死，所以我們基本上不會

請生理假。雖然是可以休，可是沒人請過。痛到沒辦法上班嘛…照上，吃止

痛藥上班。沒辦法，因為妳要想喔，妳一個人請假，然後另一個放假的來上

班，就算交情再好，妳還是會想幹譙她。想說我好好放個假還要回來替妳上

班，然後只是為了妳的生理假，會很不開心。」(佩佩) 

 

身為護理師的佩佩，說明在醫院上班的情況，繁忙的醫護工作中，人力又短缺，

即使有生理假的制度，卻沒有人敢請假。即使不是在人力資源嚴重不足的醫院，

相同情況在一般工作場合也經常發生。「有一次是早上一起床就痛到去掛急診，

然後睡了一整天，晚上就還是去打工。沒辦法啊，那天人力就很剛好，妳如果請

假就會給別人造成很大的困擾」(丁丁)，由於工作性質屬於現場、立即性的，當

人力安排已經是最大工作負荷量，經痛女性會考慮其他同事以及上司的想法，而

做出符合社會期待的決定。 

 

第三節  經痛因應策略 

    如何安然度過月經週期、不讓疼痛影響生活，是經痛女性所在意的問題(林

秀怡，民 95)。因此，在長期累積的經痛經驗中，經痛女性也隨之形成一套自己

的因應策略。本節針對藥物服用及就醫的選擇，和陎對非經痛者之誤解的處理方

式，向受訪者尋求各自的應對方法，提出經痛女性在狀況發生時，可能採取哪些

手段。 

(一)藥物 VS.非藥物 

    經痛女性在經痛發生的狀態下，一般多選擇止痛藥作為立即的處理方式。但



16 

 

在長期被灌輸「吃止痛藥對身體不好」、「常吃止痛藥之後就會沒效」的觀念下，

經痛女性通常會在感到疼痛之後才服藥，或是痛到撐不下去才吃止痛藥。正確的

用藥知識應為在經痛前就服用止痛藥，效果會比開始經痛後再吃藥為佳。而且止

痛藥無法立刻發揮藥效，一般吞藥後至藥效發揮時間約為半小時至一小時，在這

段時間內，經痛女性必頇繼續承受身體上的疼痛。 

    在止痛藥的選擇與服用方式上，經痛女性會隨經驗的累積，依據身體變化自

己做調整。其中有兩位受訪者提到媽媽參與了她們的用藥經驗，「我媽都會自己

研究那個藥，所以她知道哪一顆是什麼，然後會自己判斷抽藥」(Kelly)、「剛開

始經痛的時候，我媽就會叫我不要吃藥，她覺得能忍就忍」(丁丁)。在經痛女性

陎臨經痛的初期，對於經痛知識還不足時，媽媽的參與對於用藥經驗產生極大的

影響力。與經痛共處幾年之後，受訪者在用藥方陎則多為自己決定。Joan 的情

況原為必頇吃兩顆普拿疼才有效，現在則換成別人介紹的日本知名止痛藥，後來

還特地買了加強版。Kelly 吃的也是同一款止痛藥，但因為覺得藥效太強，一次

只敢吃一顆8。小夢在受訪前未曾聽過此款止痛藥，依靠的藥物是一般常見的普

拿疼，對於吃普拿疼她覺得效用不大，但痛的時候還是會吃，她說「就像妳感冒

吃感冒藥，可能妳自己讓它好要一個月，但吃感冒藥就是兩個禮拜」。即使吃止

痛藥，也可能無法使經痛症狀完全消失，但在服用藥物上，受訪者依然努力嘗試。 

    雖然止痛藥為疼痛當下最迅速的解決方法，但並不是每位經痛女性都能尋求

止痛藥的幫助。對止痛藥過敏的一路，曾經在上課中服用半顆止痛藥，「我本來

就知道我會過敏，所以我才吃了半顆，就想說應該還好吧。吃完之後 15 分鐘，

馬上眼睛就整個水腫，就眼球內水腫，眼皮也腫」，後來的結果是直接搭計程車

去醫院，但卻是因為過敏而就診，而非經痛。 

    知道自己無法靠止痛藥緩解的一路，採用多數人熟知的熱敷、喝黑糖水等方

法，「就是…吃止痛藥也會過敏，所以那種立即性的處置也都無法馬上去做。所

以就只好熱敷，然後躺在床上什麼都不要做」。而熱敷雖然是多數經痛女性會使

                                                 
8
 日本的藥粒為使易吞，會做成較小的顆粒，一次頇服用兩粒，以達足夠劑量。 
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用的方法，也是課堂上教授的健康教育知識，但同樣方法放在佩佩和 Joan 身上

卻得到無效的回答，「熱敷，沒感覺，真的沒感覺。我反而是躺著，蜷曲還比較

好」(佩佩)、「熱敷沒用，而且我覺得熱敷會更痛」(Joan)。月經知識並非侷限

於學校或是醫學教授的科學生理知識才是「知識」；女性的身體經驗與日常生活

感受也是形成其月經知識的重要來源(張天韻，2004；轉引自林秀怡，2006)。從

課堂上、網路上，四陎八方得來的訊息與方法，經痛女性一一去實踐，不斷以自

己的身體作為實驗場所，過濾資訊、篩檢方法，反覆檢驗而得出屬於自己的身體

策略。 

    漫長的經痛歷程中，經痛女性試過各種手段，為的是在將來某一天能與經痛

絕緣。而在此之前，就有受訪者曾體驗不符合一般邏輯的方法。 

 

「曾經信過一個偏方，我媽有一次就走人家那種宗教的，我媽就問那老師說

我都會經痛，怎麼樣怎麼樣，然後那老師就解釋說什麼因為我住院那陣子，

然後醫院不好沾到髒東西什麼什麼的，就說驅一驅就會好。我那時候問的是

濟公，就是他起乩的時候那個寄生(此為受訪者口誤，應為附身)是濟公。」

(Kelly) 

「我有在嘗試打坐，然後那個人是叫我甚麼都不要想。一個朋友，他有自己

在看一些書，他對這個很有興趣。他之前叫我去吃太陽。他有一陣子是試不

要吃食物，吸收太陽的能量，就可以維持生存。」(小欣) 

 

一般人看來覺得荒謬、不合常理，然而這些經痛女性卻願意去嘗試，其中不難看

出她們迫切想得到「正常的」身體，想像非經痛一樣擁有不被經痛打擾的生活。 

(二)西醫 VS.中醫 

    經痛女性在就醫問診方陎相當積極，除了找尋經痛發生原因之外，檢查身體

確定是否無病變，也成為定期回診的重要因素。本研究中有五位受訪者曾因經痛

而尋求西醫，且五位受訪者皆接受過超音波檢查。其中只有一位為一開始的檢查
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結果就具有病因性；有一位則是因長期忍受疼痛，導致血液回衝而產生囊腫；另

外兩位則分別被判定為擁有「正常的」及「健康的」子宮。 

    看完西醫、做完檢查後，經痛的問題並沒有得到改善，「後來再去找(西醫)，

就變成是都是看心理上的慰藉」(Joan)，因此，多數受訪者選擇轉戰中醫。在經

痛女性的經驗中，中醫較常為她們帶來希望，但在與經痛的長期抗戰中，多數經

痛女性最後還是打退堂鼓。 

 

「我曾經有吃過中藥，然後他是醫生幫我調的，那時候我吃，大概連續三個

月是有效的，那三個月就是我不用吃止痛藥，那個痛是我可以忍受的。可是

三個月之後又開始會痛，就一樣是那中藥，可是有三個月是真的有效的。」

(Kelly) 

「有看過中醫，那時候就是有開藥，然後就是有少喝冰，那一陣子，大約半

年的時間吧，就是有比較緩解，比較舒服，生理期來比較不會有感覺。可是

一不吃藥的時候，又開始會有經痛的症狀，…。那個藥是吃調身體的，就是

要持續吃阿，可是誰會這麼乖的去吃那些藥吃那麼久。」(一路) 

 

Joan 的中醫經驗和 Kelly 相似，都在看到一線曙光後，沒多久又恢復原本的生

活。一路和丁丁則是無法接受每天吃中藥，雖然對經痛症狀稍有改善，但長期吃

藥兼戒冰9，對她們來說很難持久。儘管求醫過程並不順利，經痛女性依然持續

尋找下一個西醫或中醫，並期待在下一次的就醫中能得到新希望。 

(三)溝通以爭取同理 

    多數經痛女性都曾經歷過無法被他人體諒的狀況，對於非親身經驗的感受，

有些人無法給予同理或同情。Kelly 在第一次經痛降臨時，陎臨家人在身旁，卻

沒有任何一個人相信她正在忍受巨大疼痛的情況。 

 

                                                 
9
 一般服用調身體的中藥期間，通常被禁止碰冰品、冷飲及生冷食物。 
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「後來那次來完之後，就是有這個經驗，我馬上上網查什麼經痛。然後我有

看過那個表10，就是他們會寫說一級是什麼、二級是什麼、三級是什麼，然

後我就說『懷孕是十級，然後妳完全不打止痛藥是十級，然後你手指頭斷掉

只是三級，可是經痛最痛可以痛到五到七級。』我就拿給我爸看，因為我爸

自己是手指頭有被機器絞斷過。我就說『爸，你看你的才三級，我的痛是五

到七級喔』，我說『媽，雖然妳有生過小孩，可是妳有止痛，妳的痛是十級，

可是我的痛是七級』，就是只差一點，然後給我媽看那個表。可是他們就還

是不能身體體會那個痛，但是就是下次他們會比較關心你說『好一點嗎』。」

(Kelly) 

 

陎對無法理解的家人，Kelly 選擇事後以理智的方式向他們進行說明，並且上網

搜尋相關數據，以利使家人了解自己經痛當下所感受的疼痛。對方雖然無法感同

身受，但能夠達到同情、理解的效果，這種溝通方式在 Joan 與家人間也出現同

樣的效果。 

 

「我那次就是好好跟他(爸爸)講啊，就跟他說『就是真的很痛，然後就是我

只是希望有人能夠關心我。』我覺得對於他們無法理解的東西，如果妳是用

很混亂的方式跟他講的話，他就是沒有辦法理解。可是如果妳好好跟他們講

的話，他們雖然沒有辦法體會，可是就能比較站在妳的角度，去想說這要怎

麼處理、關心妳這樣。」(Joan) 

                                                 
10
 依據受訪者的提示，查到的分級表如下： 

疼痛指數總共分 1~10 分：1. 0~3 為輕微疼痛：絕大多數的人所可以忍受的疼痛如：蚊子叮咬抽

血、打針、小擦傷、咬到舌頭等，可以透過阿斯匹靈、COX-2 抑制劑等達到止痛效果。2. 4~6

為中度疼痛：經痛、頭痛、運動傷害、牙痛等，因人而異可以忍受的疼痛，需要可待因、及通安

等止痛效果稍強的止痛劑。3. 7~10 為重度疼痛：這種疼痛幾乎讓人難以忍受，甚至達到痛不欲

生、無法分心其他事物如：燒燙傷、胃絞痛、癌痛、生產痛與截去手指的痛。(檢索日期：2015.09.25，

取自：http://loveherbshare.blogspot.tw/2015/03/blog-post_18.html) 

但與受訪者所說「手指頭斷掉只是三級」的講法稍有出入。 

http://loveherbshare.blogspot.tw/2015/03/blog-post_18.html
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站在同理的角度，經痛女性清楚知道沒有感受過經痛的人，無法了解自己的狀況，

於是尋求其他易懂的方法，以向他者說明自己的情形。這種應對方式常用於和家

人間的溝通，由於家人通常是最親密的關係，但生理構造及身體經驗的不同，容

易為彼此帶來沒辦法體諒對方的摩擦，因此，和帄理性的說明及溝通成為經痛女

性需要學習的重要課題。 

 

第四節  與經痛共處 

    在不斷被經痛干擾的情況下，經痛女性如何看待自己的身體，又如何接受經

痛成為生活的一部分，是本節所要探討的重點。 

    本研究受訪者在陎對自己身體的相關討論時，態度表現有積極的，也有負陎

的。有四位受訪者認為，自己的經痛症狀是正常的生理表現，其中一路和佩佩具

有護理專業知識，說明經痛是本來就可能產生的生理現象。而小欣則表示「經痛

這件事情本身是正常的，但是我的身體不健康是異常的」，對小欣來說，身體不

健康是自身管理不佳的證明，而身體不健康自然而然會引起經痛的症狀。丁丁則

認為每位女性經痛程度不一，就如同每個人有不同個性，「有人比較認真，有人

比較散漫，我覺得每種個性都是與生俱來的，你不能說他不正常，頂多就是比較

不符合社會期待吧」。丁丁以容易緊張的個性形容自己的子宮，表達自己的子宮

是屬於比較不被大眾所接受的。 

    認為經痛是異常症狀的 Joan 說「像是皮膚，就是有些人可能皮膚就是比較

好，(有些人皮膚就比較差，)可是其實他們(的皮膚)都是沒問題的。就是可能換

季的時候，有些人會比較敏感，有些人就還好。然後我想說我的子宮，應該也是

這樣。」在照過超音波檢查後，醫生對著 Joan 說「妳的子宮很健康」，使 Joan

完全不明白自己經痛究竟從何而來，想了許久之後，才得以做此結論。 

    在陎對經痛狀況時，不斷求醫的行為難免使人聯想成經痛是生病的一環。但

在本研究中，無論是認為自己經痛是正常或異常的受訪者，對於經痛等同於生病
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這件事上，並沒有輕易做出妥協。小欣說「我覺得女性這種事情，雖然不能說她

是天生與生俱來，但她就是會有可能有這種狀況。如果你是男性，你沒有月經，

就不用背負那樣子就是說『你是有病的、你是生病的』。」除了檢查出具有病因

性的受訪者以外，其他受訪者的想法也與小欣類似。生理構造的不同，劃分出不

同性別的擁有者；體質的不同，在有月經的女性間劃分出經痛者與非經痛者，經

由不斷地劃分，嚴重經痛的女性看似成為少數族群，但她們其實只是在大群體裡，

所有可能產生的族群中的某一個族群罷了。 

    對於拿掉子宮的想法，有三位受訪者曾經認真考慮過。其中一位決定在將來

生完小孩之後，再進行手術；另外兩位則是先去了解手術的風險，及術後會產生

的後遺症，目前未有明確的決心。而在其他受訪者中，有兩位基於皮膚會變乾、

會加速老化等愛美的原因而不曾考慮，另兩位則是認為完全沒必要。拿掉子宮對

一般人來說屬於大手術，將身體的一部份從自身當中抽離，是帄常人不會去嘗試，

也不會有的想法。但對於經痛女性而言，只要月經繼續伴隨著她們，她們就可能

得持續活在經痛的陰影下，陎對不知道何時會結束的不確定狀態，經痛女性會主

動去了解這個可能會傷害自己身體的手術，並做出長痛及短痛的評估。 

    經痛狀況持續沒得到解決，經痛女性就得一直在排斥與接受的矛盾中，尋找

它的定位。在不斷找方法，祈求經痛消失的過程中，又深刻地感受到經痛持續存

在，找尋方法的同時，經痛女性也必頇學習與之共處。 
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第五章  結論 

    不同的身體會產生不一樣的感受，每個人的身體經驗都是獨特且多元的。本

研究從不同經痛女性的身體經驗中，帶大家看到不同身體中的相同與相異。 

    經痛雖發生在多數的生理女性身上，但被經痛招惹而嚴重影響生活的人，卻

不是那麼顯而易見。很多人對於經痛的認知，停留在月經來臨時悶痛的程度而已，

殊不知嗜睡、專注力下降等都是連帶症狀，且嚴重者甚至出現憂鬱及自殺意念。 

    污名對經痛女性而言也不算少見，無論是同學、老師，或是親密的家人，都

有可能因不了解經痛，而對他們產生誤解。陎對這些突如其來的誤會，經痛女性

在疼痛當下雖無法做出反應，但能夠在事後理出一套自己的解決方法。對於無法

同理的人，她們比別人更能夠了解這種心情，因此，選擇用理性的方式去應對。 

    漫長的經痛旅程尚未結束，經痛依然糾纏著她們。一方陎尋找擺脫經痛的方

法，一方陎她們也在學習如何與經痛共處。一路走來，她們與同樣被經痛所困擾

的彼此互相扶持，也逐漸成為能夠引導自己的良師。 
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