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心理健康大讲堂关注““失眠与健康”

多多导导睡睡眠眠检检测测是是诊诊断断失失眠眠““金金标标准准””

本报记者 陈晓丽

每晚睡眠有4-5个
周期

人一辈子大约要睡219000
个小时。睡眠的重要作用不言
而喻，例如帮助我们消除疲劳，
恢复体力；保护大脑，恢复精
力；增强免疫，康复机体；促进
生长发育；增强学习记忆能力；
美容皮肤，延缓衰老。

每天晚上我们都会有4-5
个睡眠周期，每个睡眠周期通
常在90-110分钟之间，而正常
的睡眠周期又可分为两期，非
快速眼球运动睡眠(或称为慢
波睡眠、慢动眼睡眠)和快速眼
球运动睡眠(或快波睡眠、快动
眼睡眠)，两者分别占总睡眠的
75%-80%和20%-25%。

具体而言，非快速眼球运
动睡眠又可细分为入睡期、浅
睡期和深睡期，其中入睡期占
总睡眠时间的5%左右，在这一
阶段我们处于半睡半醒之间，
眼球活动缓慢，肌肉活动放缓，
容易被唤醒。浅睡期可占到总
睡眠时间的50%，在此期间我

们大脑活动缓慢、呼吸均匀、眼
球活动缓慢甚至停止，全身肌
张力降低，但仍具有保持动作
记忆的作用。深睡期则能占到
总睡眠时间的20%-25%，我们
的呼吸、血压、心率和体温均降
低，肌肉活动和眼球运动消失，
这时很难被唤醒，对恢复体力
起着重要作用。

快动眼睡眠占总睡眠时间
的20%-25%，在此期间我们呼
吸加快、变浅、不规则，眼球向
各方向快速跳动，肢体肌肉暂
时处于瘫痪状态，而大脑对白
天的经验信息进行整合，从而
恢复大脑的记忆功能。

38%城市居民存在
失眠

充足的睡眠是人体健康的
标准之一，世界卫生组织调查
显示，全球约有10%-49%的人
患有不同程度的失眠，不同国
家失眠发生率有较大差别，高
达38 . 2%的中国城市居民(成年
人)存在不同程度的失眠。

其中，女性失眠发生率是
男性的1 . 4-2倍，这是多方面因
素共同作用导致的结果，例如
职场工作压力，照顾家庭的责
任，同时还有孕期、更年期等生

理因素的影响。
所谓失眠，通常是指患者睡

眠时间和睡眠质量不满足，并影
响白天社会功能的一种主观体
验。临床常见的失眠形式包括：
超过30分钟不能入睡，睡眠浅、
多梦等睡眠质量下降，夜间觉醒
次数多于两次或凌晨早醒，存在
次日感到头晕、乏力、精神不振
等日间残余效应。

导致失眠的原因也多种多
样，例如社会心理因素(工作生
活中的不愉快事件，造成个体
发生抑郁、焦虑、紧张等应激反
应)、环境因素(噪音、光线、温
度、寝具、通风等 )、生理因素
(睡眠饥饿或过饱、过度疲劳
等)、精神障碍、躯体疾病、生活
行为因素(日间休息过多、睡前
运动过多、白天和夜晚轮班频
繁等)、药物与食物因素(酒精、
咖啡因、茶叶等饮用时间不当
或过量，药物依赖或戒断，某些
药物的不良反应)等。

失眠引发多种精
神障碍和躯体疾病

失眠对我们的行为和健康
都有严重不良影响。越来越多
证据显示，失眠是多种精神障
碍和躯体疾病的危险因素，可
能引发抑郁症、焦虑症等精神
障碍，或糖尿病、高血压、冠心
病等躯体疾病。

正因如此，尽快确诊并治
疗失眠不容忽视。多导睡眠检
测是目前睡眠医学临床和研究
的基本技术，被称为诊断睡眠

障碍的“金标准”，其通过对脑
电、肌电、眼动、心电的连续描
记，能够客观、量化地记录和分
析睡眠。

失眠的治疗主要可分为药
物治疗、心理治疗、物理治疗和
中医治疗，但是无论采用何种
治疗方式都要首先搞清失眠的
原因，优先处理原发因素。

失眠的认知行为治疗是目
前应用最为广泛和研究最多的
非药物治疗方法，疗效肯定，其
治疗的精髓是消除导致失眠持
续的不良适应性行为(例如提
前上床、推迟起床时间、午休时
间过长、在卧室中做过多与睡
眠无关的行为等)，常用的办法
包括睡眠卫生、刺激控制、睡眠
限制、放松训练等。

药物治疗是目前治疗失眠
的主要办法，但是部分患者自
行选择药物，导致治疗效果不
理想甚至出现严重不良反应。
专家表示，药物治疗应在病因治
疗、认知行为治疗的基础上，遵
循个体化治疗的原则，根据失眠
的特点、患者年龄、躯体状况等
选择药物，从最小剂量开始用
药，一旦达到有效剂量后不轻易
调整药物剂量，同时坚持按需、
间断、足量的用药原则。

葛医药资讯

股股骨骨头头坏坏死死 新新方方法法

股骨头坏死不易治、患病
时期长，如果不及时治疗，导
致股骨头结构改变、股骨头塌
陷、变形，行动障碍，甚至瘫
痪，往往危害严重，令患者痛
苦不堪，绝大多数股骨头坏死
患者就这样因得不到及时治
疗一步步走向瘫痪的绝境。

古蚀康不能包除百病，专
门针对股骨头坏死问题研制
而成，它秉承中医灸敷理念，
可直接贴敷于股骨头患处，通
过局部穴位贴敷，靶向渗透，
促进血液循环，加速股骨新陈

代谢；对于各种原因引起的股
骨头坏死及由此引发的患侧
臀部(腹股沟)疼痛、患肢膝关
节疼痛(畏寒)、活动酸痛无力、
跛行、行走迟缓等症使用方
便、安全、可靠；古蚀康是良心
产品，用疗效说话，建议按周
期贴敷更有助于康复，现买5
送2，赠品有限，送完即止，具
体可拨打4 0 0 - 1 7 6 0 - 8 3 6详
细咨询；济南舜天药房有售，
省内免费送货，货到付款，网
址www . g u s h i k a n g . n e t（青

医械广审(文)第2017080006号）

近近视视患患者者不不得得老老花花眼眼？？正正相相反反
本报记者 陈晓丽

近视的人看远处模糊，老
花眼(老视)则是看近处模糊，
因此，很多人都以为近视和老
花眼可以相互抵消，“近视的人
不会老花眼”的观点逐渐被传
播开来。

记者联系了济南市第二人
民医院(济南眼科医院)斜弱视
与儿童眼病科副主任傅特，傅
特表示，近视和老花眼是不同
的两个概念，两者不仅无法抵
消，流行病学调查数据还显示，
近视人群往往更早出现老花。

近视眼则是与远视眼相对
的概念，近视眼受到遗传、发育
和用眼习惯等多种因素的影
响。傅特解释道，就用眼习惯而
言，在眼球的发育阶段，高强度
的近距离用眼过多，会导致睫
状肌持续收缩，处于高度紧张
状态，这种调节作用的过度使
用容易导致睫状肌痉挛，晶状
体眼轴拉长，从而引起视力减
退。

“老花眼属于退行性疾病，
年龄是老花眼的最主要影响因
素。几乎每个人都会老花眼，但
是受平时用眼习惯、眼睛健康

状况等因素影响，老花眼的程
度和时间早晚有所不同。”傅特
表示，“近视眼的人群由于睫状
肌调节功能使用较少，得不到
有效锻炼，调节功能更容易退
化，因此也更容易老花眼”。

傅特表示，根据老花眼时
的年龄、近视度数不同，需要减
少近视镜的度数，或者分别佩
戴两副眼镜，从而保证看远和
看近时视力均清晰。如今，也有
多焦眼镜可同时解决近视和老
花眼的问题。具体矫正方案，需
要由专业眼科医生根据检查结
果确定。

省省医医师师协协会会第第八八次次

专专科科医医师师分分会会主主委委会会召召开开

本报济南1月1日讯 (记
者 陈晓丽) 2017年12月26
日，山东省医师协会第八次
专科医师分会(专业委员会)
主任委员会议在济南召开。
大会审议通过了山东省医师
协会“ 2 0 1 7年工作总结和
2018年工作计划任务”的报
告，同时对2017年度优秀专
科医师分会进行了表彰。随
后大会还举行了专题讲座。
大会由副会长于振海主持，
会长孙洪军进行了总结讲
话。

协会副会长兼秘书长宋

良贞代表省医师协会第三届
理事会作了山东省医师协会

“2017年工作总结和2018年
工作计划任务”的报告。维护
医师合法权益是协会的基本
权利和义务，维权的基础是
自律。2017年，协会办公室起
草了《山东省医师协会行业
自律公约》，3月28日印发实
施，要求广大医师按照国家
的法律法规依法执业，执行

“八项规定”和“九不准”，廉
洁行医。

大会由齐鲁制药有限公
司协办。

主办：齐鲁晚报

协办：山东省精神卫生中心

齐鲁心理健康大讲堂

27日下午，本报与山东省精神卫生中心联合主办的心理健康
大讲堂在该中心门诊楼举行。

山东省精神卫生中心副主任医师米国琳为读者详细讲解了睡
眠对于健康的重要意义，以及失眠的原因和治疗方法，现场气氛热
烈。讲座结束后，米国琳耐心解答了读者的相关咨询。

健康大讲堂现场座无虚席。

我我献献血血
我我快快乐乐

为宣传艾滋病防治知识，近日，泰安市中心血站医护人员和无偿献血志愿者们，在泰山大街当起了艾滋病防

治宣传志愿者，向广大市民广泛宣传艾滋病防治和无偿献血知识。图为血站志愿者向过往市民发放艾滋病防治宣

传资料。

泰安市中心血站始终树立“血液质量 重于泰山”的理念，目前已经全面开展血液核酸检测，从根本上解决了

血液检测“窗口期”的问题，坚决杜绝经血液途径传播艾滋病的事故发生。 (范风涛 摄)
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