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摘要：随着透析技术的不断发展，更多的终末期肾病患者选择透析来维持自己的生命，然而长期透析治疗也会带来一系列并

发症，睡眠障碍就是其中之一，它会导致患者生活质量下降以及死亡率增加，严重影响生活及预后。影响患者睡眠质量的因

素包括透析因素、病理生理因素、心理因素以及生活方式因素。因此，论文就其相关影响因素进行综述。

Abstracts: With the continuous development of dialysis technology, more patients with ESRD are choosing dialysis to maintain 
their lives. However, long-term dialysis can also lead to a number of complications, one of which is sleep disturbance, which can 

lead to reduced quality of life and increased mortality, seriously affecting lives and prognosis. Factors that affect the quality of sleep 

include	dialysis,	pathophysiological,	psychological	and	lifestyle	factors.	Therefore,	this	paper	reviews	the	factors	that	influence	it.
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1 引言
透析治疗可以清除患者体内的代谢废物及多余水分，但

长期透析也会给患者带来不利影响，睡眠障碍就是其中之

一。睡眠障碍是导致透析患者生活质量下降以及死亡率增加

的重要原因 [1]。透析患者睡眠障碍的影响因素众多，因此明

确透析患者睡眠质量的影响因素，并及时采取措施给予纠

正，对提高患者的生活质量以及临床预后至关重要。

2 透析因素
2.1 透析方式

血液透析和腹膜透析是目前应用最为广泛的两种透析方

式，为了了解这两种透析方式对患者睡眠的影响，2015 年，

Losso RL 等人 [2] 将 166 名临床稳定的透析患者分为三组，

分别为血液透析组（HD）、持续非卧床腹膜透析组（CAPD）

和自动腹膜透析组（APD）。结果显示，HD 患者睡眠呼吸

暂停的发生率要显著低于 CAPD 和 APD 患者睡眠呼吸暂停

的发生率。并且，与其他两组相比，APD 患者更有可能出

现不宁腿综合征。

除此之外，血液透析可分为高通量血液透析和低通量血

液透析。范珊珊等人 [3] 的试验结果展示，和对照组（低通

量血液透析）相比，观察组（高通量血液透析）的匹兹堡

睡眠质量评分（PSQI）显著降低，并且观察组治疗前后的

PSQI 也显著下降。

2.2 透析持续时间
随着透析持续时间的增加，与透析相关的一些并发症的

发病率也在增加。2017 年，梁荣绍等人 [4] 的研究显示透析

持续时间是透析患者发生睡眠障碍的主要影响因素之一。

2012 年，Li 等人 [5] 发现睡眠质量好的患者的透析持续时间

显著小于睡眠质量差的患者的持续时间，并且透析持续时间

与睡眠质量评分呈正相关，这提示我们，与透析时间短的患

者相比，透析持续时间长的患者可能会有更差的睡眠质量。

2.3 透析班次
透析班次一般可分为三个，即早、中、晚。与其他班次

相比，早班次透析的患者会有更好的睡眠质量，原因可能是
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接受早班次透析的患者生活方式更积极，会有更多的时间

去从事其他活动 [6]。然而，也存在相互矛盾的结果。研究表 

明 [7]，早班次透析的患者更容易出现白天嗜睡，接受早班透

析的患者更容易出现失眠，包括入睡困难、睡眠维持困难或

清晨醒来。可见，不同透析班次对透析患者的睡眠质量存在

不同的影响，后续还须对其进行进一步研究。

2.4 透析充分性
对于规律透析患者来说，充分的透析意义重大。长期不

充分的透析会使毒素长期堆积于体内，进而引起一系列并发

症。2006 年，Vassilis 等人 [8] 记录了当透析不足的腹膜透析

患者增加透析剂量时，失眠率从 35% 下降到 18%。

3 病理生理因素
3.1 慢性炎症状态

慢性炎症状态在此类人群中普遍存在，常见的炎性标志

物有 IL-6、IL-18 和 CRP 等炎症细胞因子。2014 年，王志

伟等人 [9] 比较了健康人和睡眠障碍患者的 IL-6，结果显示，

睡眠障碍患者的 IL-6 水平要显著高于健康人，并且与睡眠

障碍的程度有关，这提示我们炎症状态可能对睡眠质量存在

一定的负面影响。

3.2 代谢性酸中毒
代谢性酸中毒在透析患者中也普遍存在。2015 年，

Afsar 等人 [10] 的研究结果显示，碳酸氢盐水平与透析患者的

睡眠质量独立相关。对于碳酸氢盐影响睡眠质量的机制，

Afsar 等人给出了两种解释。首先，降低的碳酸氢盐水平直

接加重了睡眠呼吸暂停的严重程度。其次，代谢性酸中毒可

能直接导致上呼吸道闭合，并导致呼吸暂停，从而导致睡眠

质量下降。

3.3 营养不良
长期营养不良会导致患者的免疫功能和体力活动能力下

降，严重降低患者的生活质量 [11]。研究表明，营养不良与

透析患者的睡眠障碍显著相关，是睡眠质量的独立预测因

素，并且其潜在机制是营养不良可能导致大脑产生大量的 5-

羟色胺，这会增加慢波睡眠，并导致大鼠睡眠质量变差。低

白蛋白水平也是患者营养不良的标志，一项有关透析患者睡

眠障碍的预测模型研究结果显示 [12]，较低水平的白蛋白和

严重的睡眠障碍独立相关。

3.4 钙磷代谢紊乱
由于多种原因，终末期肾病患者体内普遍存在钙磷代谢

紊乱。钙磷代谢紊乱会对透析患者的睡眠质量带来负面印

象，是透析患者出现睡眠障碍的独立预测因素。升高的钙磷

产物与甲状旁腺功能亢进、动脉硬化以及瘙痒有关，而血管

硬化和全身瘙痒是睡眠障碍的原因之一 [13]。

3.5 维生素 D 缺乏
近期研究结果显示维生素 D 在透析患者的睡眠障碍中起

着重要作用，维生素 D 水平与透析患者的睡眠质量显著相

关，即维生素 D 水平相对越高，透析患者的睡眠质量相对

越好。对于维生素 D 影响睡眠的机制目前存在两种解释 [14]， 

一种是在中枢神经系统的特定区域发现了维生素 D 受体，

其中一些可以调节睡眠。另一种解释是维生素 D 可以调节

某些炎症细胞因子的分泌（如 TNF-α、IL-6、IL-1β）。今

后还需更多的研究来探索其影响睡眠的机制。

3.6 共病
透析患者往往同时患有其他疾病，这些疾病都会对透析

患者的睡眠质量造成不利影响。研究表明，透析患者共病的

数量以及严重程度与睡眠障碍的患病率的增加有关，共病是

血液透析患者睡眠质量较差的最重要的独立危险因素。除高

血压之外，冠心病、心力衰竭也对患者的睡眠质量存在负面

影响 [15]。无论是心力衰竭还是透析患者体内都存在液体超

负荷，而液体超负荷或者水肿可能会改变患者的睡眠结构，

进而影响患者的睡眠质量 [16]。

除上述外，褪黑激素 [17]、慢性疼痛、贫血 [18]、年龄也

会对透析患者的睡眠质量存在一定影响。

4 心理因素
由于疾病本身和透析治疗的特殊性，透析患者普遍存在

心理问题，如抑郁、焦虑、担忧等。其中，抑郁是透析患者

中最常见的心理问题。抑郁症显著影响了透析患者的睡眠质

量，其严重程度与透析患者总体睡眠质量存在显著负相关，

并且抑郁是睡眠障碍的独立预测因素 [19]。除抑郁外，另一

心理问题就是焦虑。长期的焦虑会导致该患者群体睡眠障碍

的发生 [20]。因此，关注透析患者心理问题，对改善患者的

睡眠质量，以及提高患者的生活质量十分重要。

5 生活方式因素
透析患者各种不良的生活方式也会影响睡眠质量，如身

体不活动、久坐、吸烟、喝茶、喝咖啡等。烟草的使用可能

扰乱正常的睡眠模式，最终导致失眠。另外，吸烟会降低肺

部的肺活量，导致呼吸窘迫，对睡眠质量造成负面影响 [21]。

除此之外，饮用刺激性的饮料（如茶、咖啡）也会导致透析

患者睡眠质量不佳，咖啡因的摄入会导致入睡困难和睡眠中

断等现象的发生 [22]。

6 小结与展望
综上所述，睡眠障碍在透析患者中十分常见，且影响因

素众多，这提示临床工作者要更加关注透析患者的睡眠障

碍，及时发现并纠正其相关危险因素，改善这一人群的睡眠

质量，有助于患者达到更好的结果，包括提高生活质量，降

低发病率和死亡率。
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