
汇报人：XX

睡眠障碍的评估与护理

2024-01-25



目录
• 睡眠障碍概述

• 评估方法与技术

• 护理原则与措施

• 特殊人群睡眠障碍护理

• 并发症预防与处理

• 总结与展望



01

睡眠障碍概述

Chapter



睡眠障碍是指睡眠量不正常以及睡眠中出现异常行

为的表现，也是睡眠和觉醒正常节律性交替紊乱的

表现。

根据睡眠障碍的发生原因和临床表现，可将其分为

失眠症、嗜睡症、睡眠-觉醒节律障碍、睡行症、

夜惊症、梦魇等不同类型。

定义 分类

定义与分类



发病原因
睡眠障碍的发病原因多种多样，包括生理因素（如躯体疾病、时差等）、心理

因素（如焦虑、抑郁等）、环境因素（如噪音、光线等）以及生活方式（如睡

前饮食、运动不足等）。

危险因素
长期睡眠障碍可能导致多种健康问题，如免疫力下降、心血管疾病、糖尿病等。

此外，睡眠障碍还可能影响工作和学习效率，甚至引发交通事故等意外。

发病原因及危险因素



睡眠障碍的临床表现因类型不同而有所差异，但通常包括入

睡困难、睡眠浅、易醒、早醒、睡眠时间不足或过多等症状。

此外，还可能出现日间疲劳、注意力不集中、记忆力减退等

表现。

临床表现

医生在诊断睡眠障碍时，通常会详细询问患者的睡眠史和相

关症状，进行体格检查和相关实验室检查，以排除其他可能

导致睡眠问题的疾病。同时，医生还会根据国际通用的睡眠

障碍分类标准进行诊断和分类。

诊断依据

临床表现与诊断依据
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评估方法与技术

Chapter



    

主观评估法

睡眠日志

记录睡眠时间、觉醒次数、睡眠深度

等信息，反映患者主观睡眠体验。

睡眠质量问卷

通过患者对睡眠质量的自我评价，了

解睡眠问题及其严重程度。

睡眠信念和态度问卷

评估患者对睡眠的认知和态度，有助

于发现潜在的睡眠问题。



1

2

3

通过记录脑电、心电、肌电等多种生理信号，客

观评估睡眠结构和质量。

多导睡眠图（PSG）

通过监测患者夜间体动情况，评估睡眠稳定性和

觉醒次数。

体动记录仪

记录患者夜间呼吸情况，有助于发现睡眠呼吸暂

停等问题。

呼吸监测

客观评估法



结合患者主观感受和客观
生理指标，全面评估睡眠
障碍情况。

主观与客观相结合 多学科协作 长期随访

联合神经科、心理科、呼
吸科等多学科专家，共同
评估和治疗睡眠障碍。

对睡眠障碍患者进行长期
随访，动态观察病情变化，
及时调整治疗方案。

030201

综合评估法
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护理原则与措施

Chapter



降低室内噪音，减少外界
干扰，提供安静的睡眠环
境。

保持安静

调整室内温度，保持舒适，
避免过冷或过热影响睡眠。

适宜温度

使用柔和的灯光，避免强
烈光线刺激眼睛，有助于
放松身心。

柔和光线

环境优化策略



指导患者进行深呼吸、渐进性肌
肉松弛等放松训练，缓解紧张情

绪。

放松训练
帮助患者调整对睡眠的错误认知，
建立健康的睡眠习惯。

认知行为疗法

提供心理支持，减轻患者的焦虑和
压力，改善睡眠质量。

心理支持

心理干预策略
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