
在3月初的《健康睡眠新时代：2023中国
健康睡眠白皮书》发布会上，中国睡眠研究会
副秘书长袁向山教授在解读白皮书时表示，大
部分受调者认为良好睡眠可以提升自身免疫
力，同时对精力、体力恢复有帮助，并使人保持
头脑清醒，说明人们对睡眠的重要性已经有了
基本的认识。

不仅如此，近年来有关睡眠的话题时常登
上热搜，也说明“睡眠缺乏”的确是当下人们普
遍面临的问题。在这些话题下，诸如“知道了，
明天再熬”等调侃性的留言点赞很高。显然，
许多人已经了解了熬夜的危害，甚至自己正在
经历着熬夜带来的“后遗症”，但仍然选择了熬
夜。为什么会这样呢？

6时20分，大勇关掉闹表起床，给上六年
级的女儿准备早点。前一天晚上，他只睡了四
个小时。自从5年前跳槽到一家私企以后，他
就和8小时睡眠说了“拜拜”。

“我之前在一家事业单位工作了10年，虽
然赚钱不多，但是并不辛苦。后来，我爱人的
工作单位不景气，她离职回家做了全职太太。
只靠之前的工资肯定撑不起这个家，我随后也
跳槽到了一家私企，工资多了，工作压力更是
翻了不止两倍。”大勇说，“其实，刚开始时我并
不是‘睡不着’而是‘不想睡’。”进入私企之后，
大勇常常加班，22时进门是“家常便饭”，简单
洗漱一下，再跟爱人沟通一下孩子的学习情
况，转眼就到了凌晨。这时本该睡下，但好不
容易有了一个人静一静的时间，他反而舍不得
睡了。“我就想刷刷手机，看看自己感兴趣的内
容，比如电子产品测评或者汽车资讯之类的。
否则一天到晚除了工作就是睡觉，生活还有什
么乐趣可言？”

工作两年多的小爽也和大勇抱着同样的
想法。相对于很多中年人想方设法对抗失眠，
小爽的选择显得洒脱——躺着脑海里实在吵
闹，不如干脆睁开眼享受黑夜。“如果睡不着，
我会起来望望窗外的月亮，有时候看着皎洁的
月光，我都感觉自己被治愈了。”小爽说，“繁杂
的琐事明天再处理，难搞的领导明天再回复。
有时候我觉得只有在深夜，自己才是一个自由
的人，我甚至会想着要把白天被别人‘偷走’的
时间，全部用熬夜给补回来。”

在去年发布的《2022中国睡眠研究报告》
中显示，国人的睡眠平均时长已从2012年的
8.5小时缩减到了2021年的7.06小时，十年间
减少了近1.5个小时，71.7%的人因花时间在手
机上而导致失眠。同样是这份报告中的数据，
我国有46%的大学生在零时以后入睡。

“快节奏的生活，工作和学历带来的压力，
特别是各类电子产品的‘魅力’，让越来越多的
人‘舍不得入睡’。”天津市第四中心医院党委
书记、精神医学科专家田红军教授表示，“与多
数老年人因身体机能退化导致的睡眠问题不
同，许多中青年人处于一种矛盾的情形：一边
为自己的睡眠状况而焦虑，另一边又在不断拖
延着自己的睡眠时间。很多人喜欢在睡前刷
一刷手机，而电子屏的蓝光光谱其实是睡眠的
大敌，它使褪黑素的分泌周期发生相位迁移，
从而影响睡眠的稳定性。”
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其实，偶尔的失眠和熬夜是正常的，不
必过分在意。判断自己睡眠好不好主要看
三点：是否躺在床上半小时以内无法入睡？
是否半夜频繁醒来？是否醒得很早而且再
也睡不着？也有人这三种情况会组合发
生。当上述任一状况每周出现3天以上，并
且持续一个月以上甚至更长时间，在医学上
才会界定为失眠症。

上述症状是患者自己可以觉察的睡眠
问题，但是目前在睡眠中还有一些问题，甚
至没有被公众当成一种疾病加以重视。田

红军教授表示：“睡眠障碍其实是一个疾病
谱，包括了 130 多种不同的睡眠障碍疾病。
有的人觉得能睡是福，但过度睡眠也是一
种疾病。”有的人在安静环境中会不能抑制
地犯困甚至入睡，还有人在睡前有“入睡幻
觉”、入睡后发生“睡眠瘫痪”，严重时患者
会在剧烈的情绪波动时出现腿软，甚至失
去意识，这些症状都需要及时就诊，进行治
疗。

很长时间以来，睡眠和睡眠问题的诊
断和治疗分布在不同的二级学科里，表现

为打鼾的睡眠呼吸暂停综合征，甲状腺功
能紊乱、帕金森症等医学因素也都会导致
失眠。许多病人想要找出自己睡眠问题的
根本原因，可能需要分别到精神心理科、耳
鼻喉科、消化科、心血管科等不同科室挂
号。如果第一次没有找对科室，免不了还
得去看其他科室的医生。最近十年以来，
不同专科的医生逐渐意识到睡眠问题的交
叉性，也有跨科室的睡眠中心在各地医院
逐步建立。
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近期流感频发，不少“中招”的人翻出
自家药箱，想对症用药以缓解病痛。

在翻找中有人发现药箱里存在一些
临期或者过期药品，曾经储备的药过期
了，如何处理？可以随意丢弃吗？正确的
处理方式是什么？

过期药品危害多过期药品危害多，，不可随意丢弃不可随意丢弃

白云山和黄中药负责人王春玉介绍，
药品一旦超过有效期，其化学成分、有效
性、毒性等可能会发生改变，从而失去守
护健康的作用，而且有些药品的化学成分
发生改变或分解出一些有害杂质，会对人
体产生损害。

药品一旦过期，其潜在危害是巨大
的。过期药品容易氧化、分解，被随意丢
弃后，药品中的一些成分会渗透到土壤和
水分中，长期、大量积累后会对环境造成
污染。特别是抗癌药物、抗菌药物和激素
药物，是容易污染环境的高风险药品。

《中国家庭过期药品白皮书》显示，我

国近八成家庭备有小药箱，其中 90.1%的
受访者有过随意丢弃过期药品的经历。

王春玉提醒，公众应树立科学合理的
购药、用药理念，定期整理家庭药箱，科学
处理过期药品，不要盲目囤积过量药品，
以免造成资源浪费。

过期药品如何处理过期药品如何处理？？回收或者分类销毁回收或者分类销毁

那么，家庭过期药品该如何处理呢？
郑州市药品监管部门相关工作人员

表示，首选应放到药品回收箱，“如果居住
小区或附近医院配备有药品回收箱，可将
家中过期或不用的药品整理好，放入回收
箱统一回收处理”。

如果小区附近没有药品回收箱，那么
可以扔到有害垃圾箱。依据我国《国家危
险废物名录》分类，超过有效期的药品属
于废药品。废药品及其包装物按有害生
活垃圾回收。

如果要自行处理，应将包装盒撕毁，
防止被孩童捡食或他人乱用，可以按以下

5种分类销毁：
1. 口服片剂、胶囊、颗粒剂、滴丸剂

等。不要整瓶或整盒扔掉，首先将包装盒
撕毁，防止被人再次利用，然后将药品从
内包装里抠出，集中在密封袋里捣碎，投
入到不可回收的垃圾桶里。或者，将普通
片剂用水充分泡开、胶囊剂打开后使内容
颗粒溶解，然后倒入厕所冲走。

2.眼药水、口服液等液体药物。可以
把液体挤出来混入生活垃圾处理。

3.水剂、针剂类的注射药品。切勿擅
自开启，应连同其完整外包装一起投入垃
圾桶内。

4.眼膏剂和其他半固体外用制剂。把
它们挤到信封里或是包装纸袋里密封好
后丢弃。

5.喷雾剂、喷鼻剂、气雾剂等可吸入性
的药物。可在空气流通较好的地方将其
彻底排空，避免接触明火，丢到有害垃圾
箱。
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睡不着不想睡 您的睡眠好吗

家里的过期药，究竟该怎么“扔”？

充足的睡眠、均衡的饮食和适当的运
动，是国际社会公认的三项健康标准。随
着《健康睡眠新时代：2023中国健康睡眠
白皮书》发布，睡眠问题再次受到关注。

过去人们常常认为失眠是件小事，不
值一提，但是从近三年的各类睡眠研究报
告中，我们却发现睡眠这件和呼吸一样平
常的小事儿却困扰着很多人。根据中国睡
眠研究会发布的《2021运动与睡眠白皮
书》显示，有 3 亿同胞没有办法“好好睡
觉”。今年发布的白皮书则指出，目前人们
普遍存在睡眠时间减少、入睡困难、失眠等
问题，60.4%受调者存在睡眠类症状。受
调者平均睡眠质量明显下降，匹兹堡睡眠
质量指数（PSQI）从 5.6 变为 7.2（得分越
高，睡眠质量越差），从“正常”跌入“睡眠障
碍”。

不想睡、睡不着、睡不好、睡不醒……
越来越多的国人发现，好好睡觉已经变成
一件不容易的事情了。

当当““好好睡觉好好睡觉””成为奢侈品成为奢侈品
在大勇看来，自己只是主动压缩了一些

睡眠时间，但一段时间之后他发现自己的睡
眠质量也下降了。“很困，眼睛累得睁不开，
大脑却无比兴奋睡不着，真是太难受了。要
是这种状态下，真的思考某个问题找到解决
的办法也行，可实际上我就是在胡思乱想，
脑子里走马灯一样地在过各种琐碎小事，只
会让我更加烦躁。”大勇试过各种方法让自
己尽快入睡：比如数羊，反而越数越精神；比
如听催眠曲，不仅一曲又一曲听得津津有
味，有时曲目间切换的广告还会吓他一跳；
比如服用褪黑素，不仅没有起作用，吃完了
还感觉头疼。

“最近我不仅多梦，还特别容易被轻微
的响动而惊醒，明明睡着了却仍然感觉很
累。”大勇对此非常苦恼，“睡眠不好影响了
我白天的工作，不仅丢三落四，更严重的时

候甚至意识不到自己忘了什么。我也想过
是不是要去医院看看，但是周末时间宝贵，
带孩子上课外班或者出去玩一玩，回来就不
想动了。”

采访中记者发现，像大勇这样意识到自
己有睡眠问题但“懒得去医院”的人还真不
少，甚至有一部分人和小爽的想法差不多：
自己还年轻，少睡一会儿没什么大不了。相
比于睡眠问题，小爽更在意的是自己一到晚
上就控制不住地想吃夜宵，而随之不断上涨
的体重也着实让她头疼。

“尽管人们对于睡眠重要性的认识正在
逐步提高，但是出现睡眠问题的人越来越
多。单纯因睡眠不好而愿意接受医生专业
诊断和治疗的人很少。”田红军教授告诉记
者，“在我们医院精神心理科接诊的患者中，
80%存在睡眠问题，但他们来就医的主因多

是焦虑、抑郁等精神类疾病。追溯病程时，
我们发现有相当一部分患者早期都有失眠
等问题，却没有引起足够的重视，直到出现
躯体性症状，甚至焦虑、抑郁时才想到来医
院就医。”

一部分人不愿因“睡不着”这点小事儿
跑医院，还有一部分人正面临着“睡眠焦虑”
的困扰。张女士是一个对睡眠质量要求很
高的人，在她的观念里，一天不睡够 8 小时
就是不健康的。“我的工作经常需要倒班，这
种工作状态本身会造成睡眠的不规律。尤
其是转天接早班之前，我常常担心自己入睡
困难，会影响转天的工作，这时睡觉就成了
我的心理负担。”张女士表示，最严重的时
候，一想到睡觉她就会感到巨大的压力和莫
名的恐慌。

“一定要睡够八小时才是健康睡眠”，这
其实是一种错误的睡眠认知。田红军教授
表示，睡觉时间的长短其实没有一个绝对的
概念，就像吃饭一样，有的人吃得多、有的人
吃得少，没有一个绝对值。“面对这种个体差
异，有时候我们可以寻求专业医生的分析和
帮助，确认这种差异是在合理的范围内，也
能减少不必要的焦虑，睡得更加安心。”

在问诊的过程中，田红军教授发现人们
对于治疗失眠的方法同样存在一些误区。

“有不少人认为，去医院治疗失眠只是开点
安眠药了事。但实际上医生对于睡眠障碍
的治疗主要通过调整患者的行为方式和认
知来进行，从睡眠环境、睡前习惯、饮食偏好
等多方面都要给予科学指导。药物反而不
是首选的治疗方案。”并且，还有相当一部分
人认为服用助眠药物会损伤大脑、有成瘾
性，甚至有一些人宁愿选择睡前饮酒助眠，
也不愿吃安眠药。“其实饮酒后快速入睡，是
因为酒精造成的意识障碍，并不是真正的放
松入眠，但它会给人一种入睡更快的错觉。
这样入睡后会出现睡眠频繁中断或者过早
醒来等现象，这些仍然是睡眠障碍的表现。
长此以往还容易出现酒精依赖的问题，因此
并不提倡。”田红军教授表示，随着科技的进
步，人们应该打破对助眠药物的偏见。

睡不着用治吗睡不着用治吗？？

治疗失眠是个系统工程治疗失眠是个系统工程


