
失眠症是常见的睡眠障碍。随着生活节奏

加快，入睡困难、夜间频繁觉醒、早醒、睡眠

浅等失眠表现十分普遍。然而血液透析患者体

内的毒素处于不稳定状态，这种不稳定状态和

高毒素水平使得这些患者的失眠发生率高于普

通人群，睡眠障碍明显高于正常人群，失眠发

生率可达 60% ~ 80%。长期失眠不仅会加重疲

惫感，导致食欲下降、情绪焦虑，还会造成血

压升高、诱发心律失常、加重透析不充分、降

低 免 疫 力 ， 甚 至 影 响 透 析 疗 效 和 远 期 生 存

质量。

维持性血液透析患者失眠的原因：

1.毒素堆积：透析不充分，代谢废物持续

刺激神经，睡眠变浅。

2.脱水不当：喝水多、体重涨得太多，透

析大量脱水，夜间胸闷憋醒。

3.身体不适：高磷→皮肤痒；贫血、钙代

谢异常→腿抽筋、不宁腿综合证；血压不稳→
头晕、心慌。

4.内环境紊乱：血钾及各类电解质失衡。

5.心理因素：患病焦虑、思虑过重。

6.作息紊乱：白天久睡、熬夜玩手机，生

物钟紊乱。

基础干预：数羊没用！解锁科学安眠小护理

严格按照医嘱进行一周 2 ~ 3 次规律透析，

不随意缩短透析时间、不擅自减少透析次数。

做好透析间期自我管理；保障透析充分性；清

除中大分子，减少毒素蓄积；控制透析间期体
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重，体重增长不超过干体重的 3% ~ 5%，避免

透析中大量脱水；降低夜间心衰、胸闷憋醒风

险，确保透析指标达标率合格。

起居调摄：辗转反侧睡不着？睡眠护理小锦囊

透析患者养成睡眠好习惯，重塑睡眠节律，

规律作息，拒绝“白天补觉、夜晚失眠”的恶

性循环。每晚 11 点前睡、7 点起，午睡最好控

制在 20 分钟左右，睡前减少饮水、禁食，不看

手机、电视等电子产品。透析间期可适当运动，

如慢走散步，量力而行，每次 20 — 30 分钟为

宜，适度的体力消耗，能有效提升夜间睡眠深

度，同时舒缓负面情绪、增强体质；床上肢体

拉伸如做一些抬手、伸腿、勾脚尖、转手腕脚

踝等动作，防止抽筋；深呼吸放松，缓慢吸气、

缓慢呼气，平复情绪，可适当助睡眠。最佳运

动时间为透析间隔日白天，饭后 1 小时，避开
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清晨血压高峰，避开睡前剧烈活动。总的原则：

量力而行，循序渐进，微微出汗，不喘不累。

调体助眠：睡前小操作，瞌睡找上门

针对性缓解皮肤瘙痒、肢体酸胀、胸闷、

抽筋等躯体不适，从根源减少夜间不适感，助

力安稳入眠。皮肤瘙痒：每日用温水轻柔清洁

皮肤，涂抹无刺激的保湿乳或玫瑰花油，避免

抓挠造成皮肤破损；严控高磷饮食，按时服降

磷药，从而减轻身体不适。不宁腿综合征、夜

间肌肉抽搐：睡前用温水泡脚 10 — 15 分钟，

轻柔按摩小腿、足底；避免下肢受凉，遵医嘱

纠正贫血、补充铁剂与维生素，减少肢体异常

感觉。血压波动：控制每日饮水量，减少夜间

因回心血量过多引发的憋气。控制血压、血糖，

减少夜间波动，定时监测血压，避免血压过高

或过低引发头晕、头痛、心慌等症状；遵医嘱

按时服用降压药，不擅自停药、调药，稳定的

内环境才是安稳睡眠的基础。

中医及维吾尔医疗法助眠：告别睁眼到天亮，中

医小方助好眠

耳穴压豆：取用神门、心、肾穴，将王不留

行籽贴压，每日按压 3 ~ 5 次，每次 1 分钟，双

耳交替，3 — 5 天更换一次，可镇静安神、调

节脏腑，改善入睡困难、易醒的情况。

中药足浴：睡前按医嘱配好的药用水温 38 

~ 40℃，浸泡 15 — 20 分钟，微汗为宜，不可

大汗。可达到温通经脉、养心安神的目的，缓

解下肢不适、焦虑难眠。

穴位按摩：日常可按压神门、内关、三阴

交、足三里等穴位，每穴按揉 1 — 2 分钟，以

酸胀为度，每日 1 ~ 2 次，起到宁心安神、健脾

益肾、调和气血的作用。

敷贴疗法

敷贴疗法技术是采用草药粉碎成的敷贴剂

贴敷于局部病变部位，通过药物吸收剂的渗透

作用渗入皮下组织，经血液循环到达局部病灶，

调节局部的气质失调、散沉质与增强驱力、消

肿，达到清除局部的异常体液质为目的的外治

技术。可根据患者病情选用合适的药粉约 50 g

放到换药碗里倒入约 40 ℃的 50 mL 温开水用调

和板均匀混合，制成膏药；患者头部下垫一次性

中单；将准备好的敷贴剂药物即时用调和板适量

厚度 （约 0.5～1cm） 贴敷在额部 （贴敷时药物

温度约 35℃），贴敷的膏药上先覆盖一层纸棉后

用绷带适当松紧绑定于额部；贴敷 6 — 8小时后

揭开绷带，清理残留药物，每日 1 次，膏药停留

时间需 6 — 8 小时，10 — 15 天为一个疗程。

透析患者的失眠护理总的来说要以安全第

一为准，避免强行过多干预，反而适得其反。

第一，实施个体化干预：主要从干体重、电解

质、贫血、心功能等影响因素综合调整方案。

第二，开展联合干预：搭配中医护理技术，规

律作息并优化透析方案，改善失眠效果更佳。

第三，落实日常睡眠监测：采用 PSQI 量表评

估，记录睡眠时长、入睡潜伏期、夜醒次数，

动态调整护理方案。

结语

对于透析患者而言，拥有良好睡眠，才能

安稳透析，守护健康。失眠从来都不是“忍一

忍就能过去”的小事，它和血压血糖管理、规

律透析、饮食管理同等重要，是日常护理的核

心内容，需要医护患三方共同参与，协同努力，

最终实现睡好、透好、身体更好。
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