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女性失眠患者相关影响因素的研究

孙庆利 沈扬 樊东升 杨志杰 张燕 高飞

·临床研究·

【摘要】 目的探讨影响女性失眠的相关危险因素。方法采用病例一对照研究和流行病学方法调查女性患者

的睡眠情况，其中对照组354例，急性失眠组89例及慢性失眠组356例，并采用多元Logistic回归模型分析影响失

眠的因素。结果焦虑(0R一1．978，P一0．024)、抑郁(0R一2．097，P一0．014)与急性失眠显著相关；焦虑(0R一

2．592，P一0．ooo)、抑郁(0R一3．673，P一0．000)、打鼾(OR一1．637，P一0．006)、饮酒(OR=3．105，P一0．046)与慢

性失眠显著相关。结论女性失眠与焦虑、抑郁、打鼾及饮酒有关。
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[Abstract]0bjective To study the risk factors for insomnia in the female outpatients in the department of

neurology． Methods In the case-control study and epidemiologieal investigation，the sleeping information of the

female outpatients，including 354 control subjects without insomnia，89 acute insomnia subjects and 356 chronic in—

somnia subjects，in Department of Neurology of Peking University Third Hospital was collected．Multiple logistic re—

gression was performed to analyze the factors associated with insomnia． Results Factors associated with acute in—

somnia for women were anxiety(OR一1．978，P=0．024)and depression(OR一2．097，P一0．014)．Anxiety(OR一

2．592，P一0．000)，depression(OR一3．673，P一0．000)，snore(0R一1．637，P=0．006)and drinking(OR一3．105，

P=0．046)significantly increased the risk of chronic insomnia for women． Conclusion Anxiety，depression，

snore and drinking are associated with female insomnia．
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失眠是国内外普遍关注的一个健康问题，它与

生理、心理及家庭、社会问题有关，而女性失眠问题

相对突出。因此女性失眠问题更应受到关注。本研

究采用流行病学调查方法及多元Logistic回归模型

对影响女性失眠的相关因素进行分析。

1资料与方法

1．1研究对象研究对象均为北京大学第三医院

2004年10至2005年2月神经内科门诊就诊的女

性患者，经临床检查排除意识障碍、严重痴呆、失语

及严重认知障碍等不能配合调查者，并获得知情同

意后入选。其中非失眠患者354例归入对照组，年
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龄20～83岁，平均(56．O土15．O)岁；失眠组445例，

年龄13～94岁，平均(56．0土15．3)岁，其中主诉失

眠患者315例(70．8％)，非主诉失眠患者130例

(29．2％)；急性失眠患者89例(20．0％)，平均(56．2

土17．4)岁，慢性失眠患者356例(80．0％)，平均

(57．1±16．9)岁。所有失眠患者均符合美国精神疾

病分类和诊断标准(DSM-Ⅳ)。参考DSM-IV，本研

究规定失眠确定为≥3次／周，持续≥1个月；急性失

眠指失眠时间≤3个月，慢性失眠指失眠时间>3个

月。

1．2方法用统一问卷调查表，由经过培训的调查

员在门诊对受试者进行年龄、性别、婚姻状况、文化

程度、职业状况、吸烟、饮酒、饮茶、高血压、糖尿病、

冠心病、高脂血症、体育锻炼、睡眠过程中是否打鼾

或腿动等相关危险因素及失眠情况的问卷调查。其

中高血压、糖尿病、冠心病、高脂血症的诊断是根据

病史、体检及实验室指标测定。吸烟指每天至少吸

  万方数据



·190· 中华老年多器官疾病杂志2006年9月第5卷第3期Chin J Mult Organ Dis Elderly Sep 2006 Vol 5 No 3

1支并持续1年，或1年累计量>18包。饮酒指平

均每周饮酒两次或两次以上并持续1年以上。饮茶

指每周饮茶≥4次。心理状况评定采用焦虑自评量

表和抑郁自评量表分别评定焦虑、抑郁情绪是否存

在。问卷调查由经过培训的调查员进行。

1．3统计学方法使用SPSSll．5软件进行统计

分析，计量资料组间比较应用t检验，计数资料组间

比较应用X2检验。采用多元Logistic回归分析各

危险因素与失眠的关联，结果以比值比(OR)和

95％可信区间(95％CI)来表示。P值为双侧检验。

2结 果

各组一般情况比较见表1。急性失眠组与对照

组比较，焦虑、抑郁有显著性差异；慢性失眠组与对

照组比较，职业、焦虑、抑郁、打鼾、饮酒、冠心病等情

况有显著性差异；急性失眠组与慢性失眠组比较，焦

虑、抑郁、打鼾、冠心病等情况有显著性差异。对职

业、焦虑、抑郁、打鼾、饮酒、冠心病进行多元Logis—

tic回归分析(表2)，发现焦虑、抑郁与急性失眠显著

相关；焦虑、抑郁、打鼾、饮酒与慢性失眠显著相关。

表1研究对象的一般情况(例．％)

注：与对照组比较，。P<o．05，8 P<o．01；与急性失眠组比较，4P<0．05，☆P<o．01
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B：回归系数

3讨论

女性失眠有其自身的原因，也有社会的因素。

女性独特的生理特性，如经期、怀孕和更年期，都会

或多或少地影响睡眠质量。此外，就业压力大，家庭

生活中的琐事多、负担重，也是影响女性睡眠的重要

因素。因此，女性比男性更容易失眠，香港的一份调

查显示女性失眠是男性的1．6倍[1]。但女性容易失

眠的确切原因目前还不清楚，可能与雌激素、孕激素

减少有关[2]。女性失眠问题是一个社会问题，应受

到充分重视。

本研究结果显示女性失眠症患者，无论是急性

失眠还是慢性失眠，其焦虑、抑郁症状发生率均较对

照组明显增高，尤其是慢性失眠患者，焦虑和抑郁患

者分别占67．7％和57．9％，。提示焦虑或抑郁情绪

在失眠患者中普遍存在。焦虑和抑郁患者存在失眠

的机制尚不完全清楚，可能与5一羟色胺、7一氨基丁酸

等神经递质的消长有关[3]。失眠与焦虑、抑郁等精

神疾病的关系是复杂的。有研究认为精神疾患可以

引起失眠[4]，但一些流行病学调查显示失眠发生在

焦虑、抑郁之前。Ford等[53发现慢性失眠者与睡眠

正常者比较，慢性失眠者在1年内发展为抑郁或焦

虑的分别是后者的40倍和6倍。Breslau等[63的研

究显示有失眠史者与无失眠史者比较，有失眠史者

在3．5年内新发抑郁或焦虑的分别是后者的4倍和

2倍。因此Ohayon等[71提出失眠是抑郁或焦虑等

精神疾患的残留症状。

由于女性患者比男性更易出现焦虑、抑郁等情

绪障碍，特别是抑郁的发生率是男性患者的2倍，因

此更应重视这种情绪障碍对睡眠的影响。本研究结

果还显示慢性失眠患者较急性失眠患者更易与焦

虑、抑郁症状并存，提示焦虑或抑郁与慢性失眠的关

系更加密切，应重视其对睡眠的长期影响。

打鼾在临床上比较常见，它是由于鼻咽部结构

异常，导致上呼吸道口径缩小而造成的，多见于男

性，尤其是过度肥胖的男性患者。打鼾常是睡眠呼

吸暂停综合征(sleep apnea syndrome，SAS)最突出

的一个临床表现，常常严重影响睡眠结构，出现睡眠

片段、觉醒次数增加、深睡眠减少、浅睡眠增加和睡

眠质量下降，从而导致失眠。因此，打鼾常常可以引

起失眠。女性打鼾患者虽然少于男性，但本研究显

示打鼾在慢性失眠患者中明显高于对照组和急性失

眠患者，且与对照组比较有显著差异，OR一1．637，

说明打鼾是女性慢性失眠患者的危险因素，其影响

睡眠的作用是长期的，这与以往报道相符合。因此

对于典型的女性打鼾患者，特别是已经出现SAS的

患者，应积极治疗打鼾，可能会改善患者睡眠状况。

女性饮酒在中国并不多见，明显低于男性，也远

远低于西方国家。本研究显示慢性失眠患者中饮酒

者占4．5％，显著高于对照组0．8％，OR一3．105，提

示长期、大量饮酒是女性慢性失眠的危险因素之一，

这与国内外研究一致[8’9]。苏中华等[91发现饮酒者

睡眠障碍的发生率明显高于非饮酒者，且饮酒量大

者高于饮酒量小，其效应可能是各种因素综合作用

的结果。因此要积极对饮酒的女性患者进行宣传教

育，戒酒对改善睡眠有很大帮助。

本研究是以综合医院神经内科门诊就诊的患者

为研究对象，研究对象可能存在一定的局限性，且样

本量不足够大，因此需要进一步更大规模地深入研

究加以验证本研究结论。本研究显示女性失眠与焦

虑、抑郁、打鼾、饮酒等情况有关，希望临床医生在治

疗身心疾病的同时，对伴随的睡眠障碍加以关注，及

早明确失眠患者的病因并进行治疗。对于存在上述

失眠危险因素而暂时没有失眠的女性患者，应进行

宣传教育并治疗原有疾病以预防失眠。
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·消 息·

保健事业发展与网络信息化建设研讨会成功举行

2006年8月26日，由中国老年保健医学研究会和中国中老年保健网(www．99care．net)主办的“保健事业发展与网络信

息化建设研讨会”在北京平谷成功举行。来自卫生部和全国(老年)医学界20余位知名专家围绕如何充分发挥网络优势，利用

网络技术促进保健事业发展展开了热烈的讨论。

与会者一致认为，网络信息化无疑为保健事业的发展注入了活力，带来了新的契机，通过网络、声讯等先进信息技术使

“人人享有保健”的全球性目标成为可能。专家们纷纷表示要以此前开通的中国中老年保健网为平台，群策群力，身体力行，

发挥专家们在各自领域内多年积累研究成果和保健经验，开设专栏和博客，通过网络让更多的人享有卫生保健。中国老年保

健医学研究会名誉会长郭普远、会长顾英奇、常务副会长王家惠等领导出席会议并做了重要讲话。

为保证中国中老年保健网的专业与权威性，会上还特成立了“专家指导委员会”，聘请解放军总医院老年心血管病研究所

所长王士雯院士(我会副会长)、北京大学医学部衰老研究中心主任童坦君院士等26名国内医学界著名专家为指导委员会委

员，定期对网站进行指导和监督。

关于“中国中老年保健网”(www．99care．net)

中国中老年保健网是卫生部主管、中国老年保健医学研究会主办的全国性保健医学大众科普服务类网站，由来自卫生

部、保健局、全国各大知名医院和科研机构的保健专家、院士担任专家指导，涉及中老年医学、中老年常见疾病、中老年心理健

康以及老年养生、保健营养、保健服务信息等，定期举办专家在线保健咨询、在线专家讲座等，格调清新健康，内容全面权威，

是互联网上中老年保健养生的好去处。

中国老年保健医学研究会

中国中老年保健网
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