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综合性护理对老年睡眠障碍患者的效果分析 
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【摘要】目的 观察分析对老年睡眠障碍患者实施综合性护理的临床效果和应用价值。方法 选择我院于 2022
年 5 月至 2023 年 5 月内就诊的 200 例老年睡眠障碍患者，随机分为对照组（100 例，常规护理）和实验组（100
例，综合性护理），收集分析护理效果。结果 实验组护理后的睡眠质量评分更高，实验组护理后的生活质量评分

更高，实验组护理后的负性情绪评分更低，护理满意度评分更高，差异有统计学意义（P＜0.05）。结论 综合性

护理可以有效改善老年睡眠障碍患者睡眠质量，提高生活质量，缓解负性情绪，提升满意度，有较高应用价值。 
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Effect analysis of comprehensive nursing on elderly patients with sleep disorders 
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【Abstract】Objective To observe and analyze the clinical effect and application value of comprehensive nursing 
for elderly patients with sleep disorders. Methods 200 elderly patients with sleep disorders were selected from our hospital 
from May 2022 to May 2023, and randomly divided into control group (100 cases, routine care) and experimental group 
(100 cases, comprehensive care), and the nursing effect was collected and analyzed. Results The sleep quality score of the 
experimental group after nursing was higher, and the life quality score of the experimental group after nursing was higher, 
the difference was statistically significant (P < 0.05). Conclusion Comprehensive nursing can effectively improve the sleep 
quality of elderly patients with sleep disorders, improve the quality of life, and have high application value. 
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睡眠状态是大脑与觉醒之间进行交替的抑制状

态，在交替之中维持人体正常的身体机能，交替出现紊

乱，即引发睡眠障碍。睡眠障碍主要表现为入睡困难、

嗜睡、睡眠节律紊乱、睡眠中呼吸骤停等，夜间睡眠恢

复的精力难以满足日常所需，对白天的工作学习等造

成较大影响，生活质量下降，对患者的身心健康、生理

功能造成较大不良影响，长期存在睡眠障碍还可增加

多种并发症发生风险[1]。睡眠障碍多发于老年群体，与

精神压力、体质、疾病等因素影响有关，临床一般通过

药物治疗以缓解症状控制病情，但长期用药效果不佳，

可导致呕吐、记忆力下降等并发症，影响患者依从性和

恢复信心，不利于恢复[2]。本研究针对老年睡眠障碍患

者实施综合性护理的临床效果进行探讨。 
1 对象与方法 
1.1 对象 
选择我院 2022 年 5 月至 2023 年 5 月内就诊的 200

例老年睡眠障碍患者，随机分为对照组（100 例，男 57
例，女 43 例，平均 64.59±6.67 岁）和实验组（100 例，

男 52 例，女 48 例，平均 65.12±6.49 岁）。所有患者

都是自主选择自愿参与到本次研究当中。 
1.2 方法 
对照组使用常规护理的方式对患者进行护理，包

括健康宣教、用药指导等，实验组在常规护理的基础上

对患者使用综合性护理的方式进行护理，具体实施方

法如下： 
（1）健康宣教与心理干预：通过沟通交流等方式

了解患者的文化背景、理解能力等，所以更适合患者、

更容易被对方理解的方式对睡眠障碍的引发因素、治

疗护理方案、注意事项等相关内容进行宣教，运用视频

动画、宣传手册等工具进行辅助讲解，建立对睡眠障碍

的正确认知，提升恢复信心。了解负性情绪来源，进行

针对性的心理疏导，对心理状况进行评估，鼓励参与群
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体活动提升对生活的积极态度，缓解孤独等情绪。告知

负性情绪对睡眠质量的不良影响，引导尽量保持稳定

平和的心态。关注患者情绪变化情况，通过沟通交流等

方式引导提出实际需求，例如夜间睡眠时外界环境因

素等对患者造成的不良影响。尽量安祖合理需求。指导

冥想、深呼吸训练等方法，提升情绪自我调节能力，从

而促进身心放松，提升入睡成功率。 
（2）日常生活：保持室内干净整洁，夜间处于安

静状态。可根据患者喜好适当对病房内装饰进行布置，

提升安全感和舒适度。引导养成良好的作息习惯，难以

入睡时可指导通过深呼吸训练、冥想等方式放松身心。

夜间避免食用辛辣等刺激性食物，避免食用浓茶、咖啡

等提升兴奋度的饮食。尽量少食多餐，养成良好的饮食

习惯。睡前避免进行激烈运动，避免进行刺激性活动或

可引起神经兴奋的活动。引导白天适当参与太极、慢走

等运动，有助于消耗一定精力，适当增加疲惫感，以促

进夜间入睡。适当运动有助于提升身体素质，增加机体

免疫力，从而改善睡眠状况。 
（3）引导家属积极参与护理协助，通过安装遮光

窗帘、播放轻音乐等措施提供更加良好的睡眠环境，多

关心爱护患者，提供心理支持。可询问患者及家属个人

喜好等，引导通过进行喜好的活动从而放松身心，引导

家属在过程中多提供陪伴与支持。可根据实际情况通

过专业采耳、按摩等方式促进入睡。 
1.3 疗效标准 
通过匹兹堡睡眠质量指数量表(PSQI)对两组患者

的睡眠质量情况进行数据收集和分析。通过简易生活

质量评分表(SF-36)对两组患者的生活质量评分情况进

行数据搜集和分析。通过焦虑抑郁评分量表（SDS、
SAS）对两组患者的焦虑抑郁情况进行数据收集和分

析。通过纽卡斯尔护理服务满意度量表（NSNS）对两

组患者的护理满意度进行数据搜集和分析。 
1.4 统计学方法 
所有数据均纳入 SPSS23.0 中进行比较分析，分别

用 χ2和 t 进行，分别用百分占比（%）和（平均数±标

准差）表示，若（P<0.05）差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组患者护理后的睡眠质量评分对比 
实验组与对照组患者护理后的睡眠质量评分（0.56

±0.63、1.23±0.71）、入睡时间评分（0.97±0.32、1.72
±0.44）、睡眠时间评分（0.51±0.20、1.59±0.31）、

睡眠效率评分（0.82±0.12、1.10±0.25）、睡眠障碍评

分（0.55±0.24、1.32±0.44）、催眠药物评分（0.81±

0.10、1.35±0.43）、日间功能障碍评分（0.46±0.22、
1.51±0.29）、总评分（8.26±1.25、10.23±1.14）；患

者睡眠质量评分结果对比 t =7.058，P=0.001；入睡时

间评分结果对比 t =13.490，P=0.001；睡眠时间评分结

果对比 t =28.783，P=0.001；睡眠效率评分结果对比 t 
=10.175，P=0.001；睡眠障碍评分结果对比 t =15.135，
P=0.001；催眠药物评分结果对比 t =12.047，P=0.001；
日间功能障碍评分结果对比 t =28.404，P=0.001；总评

分结果对比 t =11.622，P=0.001。根据数据结果分析可

知，实验组护理后的睡眠质量评分更高，差异具有统计

学意义（P＜0.05）。 
2.2 两组患者护理前后的生活质量评分对比 
实验组与对照组患者护理前的生理功能评分

（70.56±5.16、70.33±5.23）、生命活力评分（71.26
±5.24、70.33±5.10）、社会功能评分（70.19±4.89、
71.25±5.06）、总体健康评分（69.59±5.41、69.22±
5.27）。两组患者护理后的生理功能评分（87.69±4.45、
80.26±5.26）、生命活力评分（88.12±4.69、80.47±
4.61）、社会功能评分（87.25±5.01、79.59±4.88）、

总体健康评分（87.06±4.78、78.69±5.33）；患者生理

功能评分结果对比 t =10.782，P=0.001；生命活力评分

结果对比 t =11.619，P=0.001；社会功能评分结果对比

t =10.933，P=0.001；总体健康评分结果对比 t =11.675，
P=0.001。根据数据结果分析可知，实验组护理后的生

活质量评分更高，差异具有统计学意义（P＜0.05）。 
2.3 两组患者护理前后的负性情绪评分对比 
实验组与对照组患者护理前的 SAS 评分（49.15±

4.56、49.72±4.63）、SDS 评分（49.63±5.22、49.41±
5.12）；患者 SAS 评分结果对比 t =0.480，P=0.632；
患者 SDS 评分结果对比 t =0.160，P=0.873。两组患者

护理后的 SAS 评分（35.14±4.59、44.26±4.51）、SDS
评分（35.26±4.34、44.45±4.62）；患者 SAS 评分结

果对比 t =7.757，P=0.001；患者 SDS 评分结果对比 t 
=7.932，P=0.001。根据数据结果分析可知，实验组护

理后的负性情绪评分更低，差异具有统计学意义（P＜
0.05）。 

2.4 两组患者护理满意度对比 
实验组与对照组患者护理满意度（89.67±6.41、

80.21±6.13）；患者护理满意度结果对比 t =5.838，
P=0.001。根据数据结果分析可知，实验组护理满意度

评分更高，差异具有统计学意义（P＜0.05）。 
3 讨论 
睡眠障碍患者睡眠质量不佳，睡眠中出现异常表
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现，恢复精力难以满足日间所需，正常的代谢等功能受

到影响，可引发记忆力衰退、疲乏、注意力难以集中等

症状，严重影响身心健康和生活质量[3]。老年群体睡眠

障碍发病率相对较高，随着人们生活方式的改变和老

龄化进程的进一步推进，睡眠障碍的发病人数逐年增

加，发病率呈上升趋势[4]。 
临床主要通过药物进行治疗，病程较长，长期用药

易引发多种并发症，需要更加良好的护理措施进行辅

助，以促进恢复[5]。综合性护理可为患者提供更加全方

位、人性化的护理服务[6]，更好地满足患者的实际需求。

以更加通俗易懂便于理解的语言和方式讲解，提升对

疾病的认知程度，提升依从性。通过对病房内整洁、安

静等情况的干预、以及室内装饰的布置，有助于缓解患

者在陌生环境下的紧张不安，缓解一定心理压力，提升

舒适度。根据实际情况和负性情绪来源进行针对性的

心理疏导，有助缓解焦虑抑郁等情绪，保持更加稳定平

和的心态[7]，以更加放松的心理状态入睡，提升睡眠质

量。指导患者冥想等方法，也有助于放松身心。纠正不

良生活习惯，引导睡前避免食用刺激性食物和咖啡等

引起兴奋的饮品。适当运动提升身体素质，缓解心理压

力。还可实施头部按摩、穴位刺激等方式促进血液循

环，促进入睡。通过对患者日常生活的指导、心理干预、

健康宣教等多方面的干预措施，从整体上构造一个有

助于促进入睡的环境，同时促使患者保持更良好的身

心状况，从而有效提升睡眠质量和生活质量，提升护理

质量和满意度[8]。本研究结果显示，实验组护理后的睡

眠质量评分更高，实验组护理后的生活质量评分更高，

实验组护理后的负性情绪评分更低，护理满意度评分

更高。综合性护理可以有效改善老年睡眠障碍患者睡

眠质量，提高生活质量，缓解负性情绪，提升满意度，

有较高应用价值。 
综上所述，对老年睡眠障碍患者实施综合性护理

的临床效果良好。有一定现实意义，值得推广。 
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