
姻2024年 4月 19日 星期五

姻责编：赵彩娥

姻投稿：kxdbnews@163.com4

kexueduihuaK 科学对话

随着科技水平的迅猛发展，我们的生活水平在“加速赛道”上稳步向前，但在美好生活的背后，“全民缺觉”的时代却随

之到来，被“内卷”抢走的睡眠、emo 致郁影响的睡眠愈来愈困扰我们的生活，而“手机不睡我不睡”更成为当代年轻人现实生

活的写照。

如何科学看待我们的睡眠问题，如何科学应对我们遇到的睡眠难题，成为我们对抗睡眠问题的重要抓手。4 月 17 日，以

“‘躺赢’健康，远离‘困’扰，今天你睡好了吗？”为主题的专家与媒体面对面活动在山西医科大学第一医院举办，与会专家围

绕睡眠障碍的定义、分类、治疗等内容进行了交流分享。

姻 科学导报记者 魏世杰 杨凯飞 文 /图

zhuanjiaguandian
专家观点K

专家与媒体面对面现场

青少年科技报：睡眠的益处有哪些呢？

帅紫薇：人的生命约有 1/3 是在睡眠中

度过的，睡眠与健康密切相关，是人类不可

缺少的生理过程。国际上把睡眠与运动、营养

一起视为保障机体正常发育和健康的 3 大要

素。健康睡眠益处有以下几方面：1.消除疲劳，

恢复体力。2.保护大脑，恢复精力；睡眠有利于

保护大脑，提高脑力。3.增强免疫力，康复机

体：睡眠能增强机体产生抗体的能力，从而增

强机体的抵抗力；同时，睡眠还可以使各组织

器官自我康复加快。4.促进生长发育，睡眠与

儿童生长发育密切相关，婴幼儿在出生后相

当长的时间内，大脑继续发育，这个过程离不

开睡眠。5.延缓衰老，促进长寿。调查研究资料

均表明，健康长寿的老年人均有一个良好而

正常的睡眠。

山西科技报：青少年睡眠不足有哪些危

害？

胡晓东：睡眠是人类必须进行的一种生

理活动，它对我们的身体和大脑健康至关重

要。对于正处在生长发育关键时期的青少

年来说，充足的睡眠更是不可或缺。很多人

对睡眠的重要性认识不足，他们认为少睡一

会儿不会对健康造成太大影响，但事实上，

缺乏足够的睡眠会对青少年的身体和大脑

发育造成不可逆的损伤。研究表明，长期睡

眠不足会导致记忆力下降、免疫系统减弱、

情绪波动等一系列健康问题。睡眠障碍并

不仅仅是个人问题，它还可能引发一系列
社会问题。比如，睡眠不足会影响青少年的

学习成绩和社交能力，增加他们患上心理疾

病的风险，甚至可能导致一些安全事故的发

生。作为家长和教育工作者，我们应该合理

安排他们的作息时间，确保他们有足够的睡

眠时间。同时，我们还应该加强宣传教育，

让更多人认识到睡眠对健康的重要性。只

有这样，我们才能为青少年的健康成长创

造一个良好的环境。

睡眠不足敲“警钟”
多方努力解困扰

媒体问计 专家解惑

防治 OSAHS 有方法
六条建议是“良方”

智慧生活报：发现自己患有阻塞性睡眠呼吸

暂停，日常中应该如何应对？

郭淑芳：做好 6 点，能有效防治阻塞性睡眠

呼吸暂停低通气综合征。1.减轻体重，减轻体重是

有效防治阻塞性睡眠呼吸暂停低通气综合征的

措施之一，每日可以进行 1 小时的有氧运动，饮

食上要尽量食用绿色蔬菜；2.戒烟戒酒，对于阻塞

性睡眠呼吸暂停低通气综合征的患者而言，要尽

量减少吸烟和喝酒的次数；3.仪器治疗，目前临床

上针对阻塞性睡眠呼吸暂停低通气综合征的有

效治疗方法是连续正压通气治疗，通过一个面罩

戴在口鼻上，人工提供持续的正压空气，防止呼

吸道塌陷。4.及时对上呼吸道进行检查和治疗，上

呼吸道的结构稳定性对于阻塞性睡眠呼吸暂停

低通气综合征具有决定性的作用，建议患者前往

耳鼻喉科进行专科检查；5.调整睡眠姿势，建议患

者尽量在睡眠时尝试侧卧而不是仰卧，这样可以

减少舌头和软组织堵塞气道的风险；6. 进行呼吸

训练，学习正确的呼吸技巧可以增强呼吸肌肉，

并提高气道的稳定性。

科学导报：刚刚您介绍了关于睡眠障碍的

分类，现在请您介绍一下各类睡眠障碍发病率

现状如何？

扎圣宇：通过刚刚的介绍我们都知道，睡眠

障碍种类繁多，发生率高，据世界卫生组织统

计，全球有 27%的人存在睡眠问题，全世界每

天有 3000 人因为打鼾导致死亡。而在我国，约

有 38.2%的人群存在失眠，11%的人存在阻塞

性睡眠呼吸暂停综合征，3.03%的人存在快速

眼动期睡眠行为障碍，1.7%的人存在不宁腿综

合征，0.034%的人存在发作性睡病。根据《2024
中国居民睡眠健康白皮书》，我国居民平均睡

眠时长为 6.75 小时，28%的人群夜间睡眠时长

不超过 6 小时，64%的人睡眠质量欠佳，其中睡

眠质量较差的人占 21%，易醒、早醒、入睡困难

是最普遍的睡眠困扰。调查结果还显示，仅有

29%的被调查人群在 23 时前入睡，47%的人群

在零时后入睡，13%的人群在凌晨 2 时后入睡，

其中占主要地位的是“00 后”，而“70 后”往往

因咳嗽、打鼾、夜醒、夜间如厕而影响睡眠，仅

有 19%的人完全无睡眠障碍。睡眠障碍严重干

扰了我们的睡眠质量和日间功能，使躯体出现各

类健康问题，还可能导致恶性伤害事故，需引起

大众的广泛重视。

山西科技新闻网：什么是多导睡眠

监测？

任寿安：1924 年，德国精神病学家

Berger 首先记录人类头皮脑电活动，开

启了头皮脑电监测记录的先河。随后在

1937 年和 1953 年美国哈佛大学和芝加

哥大学的科学家分别命名了非快速眼动

期（NREM）睡眠和快速眼动期（REM）睡

眠，自此揭开人类睡眠的神秘面纱。睡眠

描记术诞生于 20 世纪 60 年代，并于 70
年代在美国发扬。80 年代，协和医院呼

吸科黄席珍教授成立了我国第一个睡眠

监测室，主要承担睡眠呼吸障碍疾病的

诊治工作。如今，我院成立专科化睡眠中

心，致力于明确各类睡眠障碍的分类、诊

断及治疗的全程管理。简单说来，多导睡

眠监测包含脑电、眼电、心电、下颏及下

肢肌电、呼吸、血氧饱和度、音视频等监

测内容，是“睡眠生理参数的记录仪”，是

当今睡眠医学中的一项重要新技术，是

许多睡眠障碍疾病诊断的“金标准”。

多导睡眠监测 PSG
睡眠障碍助检查

国人睡眠质量差
不可“硬抗”须重视

健康睡眠需科普
五大益处有保障

健康科学的睡眠，有利于大

众身心健康，生活品质的提高，无

论年龄性别，不管我们身处何方，

从事何种职业，睡眠与我们每一

个人息息相关。今年 3 月 21 日，

是第二十四个“世界睡眠日”，山

西医科大学第一医院睡眠中心正

式成立。紧随 2024 年世界睡眠日

“健康睡眠，人人共享”的主题，山

西医科大学第一医院睡眠中心的

成立旨在更好地服务于广大患

者，促进山西省成人及儿童睡眠

障碍标准化诊疗和专业化人才培

养，希望今后能形成省内领先的

集临床诊疗、科学研究、教育教

学、护理协作为一体的睡眠医学

中心，充分发挥多学科联合诊疗

的优势，持续深入探索专病中心

建设，为促进广大人民群众的睡

眠健康贡献力量。

山西医科大学第一医院睡眠

中心虽然是新成立的诊疗中心，

但院内各个相关科室前期已有充

足的积累，中心的建设涵盖呼吸

科、精神卫生科、神经内科等多学

科领域，拥有 6 名睡眠专业医师、

2 名 技 师 及 2 名 护 士 ， 具 有

RPSGT 资质，诊疗经验丰富。睡眠

中心开设门诊及病房，标准病房

10 间，具有便携睡眠呼吸设备 15
台，多导睡眠呼吸监测设备 16
台，经皮二氧化碳分压监测设备 2
台，压力滴定呼吸机 3 台，已开展

加强脑电睡眠监测、便携式睡眠

监测、压力滴定（手动压力滴定+
自动压力滴定）、多次小睡实验、

经皮二氧化碳分压监测、呼气末

二氧化碳分压监测等项目，开展

CBTI 认知行为治疗、经颅磁刺激

等综合治疗。

专家 简介

任寿安: 山西医科大学第

一医院睡眠中心主任

阻塞性睡眠呼吸暂停低通气综合征

（OSAHS）是多种原因导致睡眠状态下反

复出现低通气和（或）呼吸中断，导致慢性

间歇性低氧血症伴高碳酸血症以及睡眠

结构紊乱，进而使机体发生一系列病理生

理改变的临床综合征。OSAHS 发病率较

高，国外研究表明OSAHS的发病率为 2%耀
4%。我国 OSAHS 的患病率为 3.5%耀4.8%，

男：女=2:1。阻塞性睡眠呼吸暂停低通气综

合征主要表现为睡眠中出现打鼾、憋气、

频繁觉醒、睡眠片段、记忆减退、白天嗜

睡、头晕头痛，OSAHS 是多种慢性疾病的

源头疾病，会造成多器官功能受损。

阻塞性睡眠呼吸暂停低通气综合征

对全身系统的影响;1.中枢系统，例如得脑

出血、脑梗塞、老年痴呆、帕金森、记忆力

下降、认知功能障碍；2.心血管系统，出现

高血压、心律失常、冠心病、房颤、心力衰

竭；3.呼吸系统，引起肺心病、呼吸功能衰

竭、夜间持续的重度哮喘、肺癌；4.消化系

统，引起胃食管反流、顽固性的溃疡；5.肾
脏系统，引起蛋白尿、血尿、肾功能的衰

竭、肾功能的异常。此外儿童患有 OSAHS
可能导致发育迟缓、智力降低。

郭淑芳：

专家简 介

郭淑芳:山西医科大学第

一医院睡眠中心副主任医师

日常习惯会影响睡眠质量，

注重培养良好的睡眠习惯可以

提升我们的睡眠质量。设置就寝

时间，按时睡觉能帮助建立“生

物钟”，成年人需要 7.5~8.5 小

时/天；尽量避免白天小睡，如果

确实需要，最好在下午 3 时前睡

20~30 分钟；保持规律作息，最好

一周 7 天都如此，很多人喜欢周

末睡懒觉，觉得这是在补偿工作

日的睡眠不足，但会导致睡眠片

段化和浅睡眠；定期运动，制订

锻炼计划，最好在睡前 4 小时前

进行锻炼；避免在下午摄入咖啡

因，含咖啡因的饮料和食物会引

起入睡困难，喝咖啡、茶的时间

应在睡前 4~6 小时前，而且应该

限制每天小于 300 毫克；睡前不

要饮酒、吸烟，酒精和尼古丁会

干扰睡眠，饮酒能帮助紧张的人

容易入睡，但会引起夜间觉醒，

酒精有一个相对短的半衰期，

会导致反弹性的觉醒和失眠；

睡前规律进餐，且不要空腹上

床，睡前进食少量食物能帮助

入睡，但应避免过于油腻或难

消化的食物；睡前至少 30 分钟

关闭电子设备，在白天接受充

足的自然光线，然后在夜晚保

持灯光昏暗。

良好的睡眠感觉并不等于健康的睡

眠状态。有时，我们可能感觉自己在夜晚

得到了足够的休息，但实际上，我们的睡

眠结构可能遭受了破坏，如深度睡眠的

缺失或频繁的觉醒。这些问题通常不会

直接反映在我们的日常感觉上，但它们

却在无形中侵蚀着我们的健康。进一步

来说，许多人对睡眠障碍的理解仅限于

失眠或难以入睡。实际上，睡眠障碍是一

个涵盖了多种症状的广泛类别，包括但

不限于夜间呼吸暂停、打鼾、夜尿频繁、

不安腿综合征等。

现代医学为我们提供了多种有效的

睡眠监测工具。这些工具可以帮助我们

更深入地了解自己的睡眠状态，发现潜

在的问题，并为我们提供个性化的治疗

建议。通过这些工具，我们可以更加精准

地解决自己的睡眠问题，提高睡眠质量。

大家不能仅仅依赖于自己的感觉来判断

自己的睡眠状态，我们应该主动寻求专

业的帮助和建议，积极管理自己的睡眠

健康。只有这样，我们才能真正打破对睡

眠障碍的误区，重新认识到健康睡眠的

重要性。

根据《国际睡眠障碍分类第三版》，睡

眠障碍一共分为七大类 90 多种疾病，包

含失眠、睡眠相关呼吸障碍、中枢性睡眠

增多、昼夜节律睡眠性障碍、异态睡眠、睡

眠相关运动障碍和其他睡眠障碍。

失眠主要包含入睡困难、睡眠维持困

难及早醒几大特点，常伴有疲乏、专注力

下降、易激惹等日间功能障碍；睡眠呼吸

暂停主要表现为夜间打鼾、呼吸暂停或憋

气，从而导致全身低氧血症，白天激发

疲乏、困倦、嗜睡，甚至出现交通事故；中

枢神经系统睡眠增多性疾病以发作性睡

病为例，临床表现包括日间过度嗜睡、猝

倒发作及多种夜间睡眠障碍；不宁腿综合

征是一种感觉运动障碍性疾病，表现为静

坐或夜间睡眠时反复出现的双腿不可抗

拒感觉异常（如蚁走感、酸痛感、灼烧感、

麻刺感）；异态睡眠是一组在睡或醒转换

过渡期间发生的异常睡眠事件，表现为不

愉快的运动、语言或行为。

专 家简介

帅紫薇:山西医科大学第一

医院睡眠中心主治医师

专家简 介

胡晓东:山西医科大学第

一医院睡眠中心副主任医师

扎圣宇：

睡眠障碍“七大类”不容忽视要小心

专家简 介

扎圣宇: 山西医科大学第

一医院睡眠中心主治医师

胡晓东：

诊疗设施齐上阵 睡眠健康献力量

隐形刺客“OSAHS”充分认知很重要

正确建立“生物钟”科学睡眠要养成

睡眠障碍要“厘清”重新认识很关键 帅紫薇：

任寿安：


