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摘　要 ：规培医生作为我国医疗产业的储备人才，不仅仅是未来治疗患者的核心人员，同时也是推动我国医学产业发展的重要

力量。由于医院工作环境的特殊性，加上规培医生在实习值班期间，常常出现日夜颠倒现象，从而导致规培医生失眠问题日益

严重。本文分别从心理因素、环境因素、饮食因素等方面出发，探讨规培医生失眠的影响因素，建议规培医生通过采取合适的

心理干预，创造良好的睡眠环境，合理调节饮食节律，并灵活运用中医疗法，从而有效改善自身的睡眠质量问题，减少规培医

生失眠发生率。
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引    言 ：
高质量的睡眠不仅可以提高规培医生的免疫力，还能在一定程度上提高规培医生的专注力，让规培医生拥有旺盛

的精力，游刃有余地面对医治工作。由此来看，良好的睡眠对规培医生的工作和生活，均起着重要的作用。然而

在医院里，受多种因素的影响，规培医生的睡眠时间和质量无法得到保证。据统计，规培医生的睡眠质量普遍较

差，更容易受到失眠干扰。失眠是指由各种原因导致的，长时间不能获得令人满意睡眠的一种状况，是睡眠障碍

中较为常见的一种，常表现为夜间睡不安稳、难以入睡、多次醒来、早醒。规培医生失眠的主要表现为入睡困难，

易醒和早睡三种形式，会单独出现，也会合并存在 [1]。

规培医生特殊的职业属性，除了需要日夜颠倒的轮班之外，同时还需要面对高强度的医院工作和学习，其睡眠质

量较低，这不仅影响规培医生的工作和学习效率，也容易导致规培医生在实习期间感到烦躁。因此，找到影响规

培医生失眠的因素，并改善规培医生的睡眠质量，具备重要的意义和价值。

1 规培医生失眠的影响因素分析

1.1 心理因素

1.1.1 医学知识缺乏

规培医生由于刚出校园，临床医学知识简陋，学

校里面学习的医学知识，难以应付临床实践，这使得在

面对复杂的疾病时，规培医生通常容易产生焦虑心理，

从而引发失眠。陈月芳、顾利慧（2021）认为部分规培

医生沟通能力较低，在与医护人员或患者进行沟通中容

易造成偏差，对疾病产生误解或错解，从而造成较大的

工作压力，从而导致失眠。在医学知识缺乏的困扰下，

规培医生经常产生恐惧与焦虑等消极情绪，这种消极情

绪往往会导致规培医生产生夜间多梦，惊醒、早醒等睡

眠问题，进而影响到睡眠质量，导致睡眠不足现象的发

生 [2]。

1.1.2 担心疾病治疗效果

规培医生由于在医院中实习，医院中收治着许多

患有不同疾病的患者，其中包括多种疾病并发症患者。

在这种特殊的工作环境下，规培医生十分担心疾病治疗

效果不佳，以及错误地用药，从而引起职业焦虑，造成

失眠现象。孙芬芬等（2024）研究发现，规培医生在手

术室实习期间，虽然经过老师的术前宣教后，对手术有

了初步的了解，了解了手术的相应风险以及术后会发生

的相应状况。但是，对于初步理解相关知识的规培医生，

在初次见到手术大出血场景时，会造成紧张和恐惧情绪，

造成情绪应激反应，从而导致晚上失眠生 [3]。

1.1.3 经济负担

规培医生通常为自费实习，并且在实习期间，所

有的生活开支都需要自行处理。因此，对于家庭经济状

况较差或经济负担较重的规培医生，在实习期间，需要

花费大量的时间用来学习医学知识和临床经验，这使得

规培医生无法依靠兼职挣钱，这使得其经济来源压力较

大。郑莉明等（2020）调查表明，对于之前工作拥有一

定存款的规培医生而言，在医院实习期间由于没有收入

来源，在看到自身存款日益减少时，经济负担会逐步加

重，从而造成失眠 [4]。

1.2 环境因素

1.2.1 环境变化

规培医生生活环境从家转变到医院，发生了变化，

对接触的环境、物品和人员都不熟悉。生活习惯也因环

境改变发生了变化，面对诸多陌生的事物，规培医生会

产生恐惧。鉴于医院环境的特殊性，规培医生对环境因

素具有较高的敏感性，往往更容易受到环境变化的影响。

张建文等（2023）调查研究显示，规培医生在面对环境

变动时，会出现严重的失眠问题，78% 的规培医生因生
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活环境的改变而遭受失眠的困扰 [5]。

1.2.2 噪声

医院个别的科室，有着较大的工作噪声，特别是

检测科实习时，由于噪声较大，从而导致规培医生失

眠。例如，在心电监护应用较多的科室中，噪声水平往

往超出世界卫生组织规定的住院期间环境噪声不得超过

40dB，晚间不得超过 35dB 范围。实习科室噪声过高，

容易导致规培医生睡眠质量下滑。Baig Abdul（2022）

研究发现，医院病房少病人多，病区多为三人间。病房

内，患者还存在打呼噜、说梦话、夜间或晨起交谈等现

象。加上病人之间病情不同，夜间治疗、心电监护、注

射泵等仪器报警会发出较大声音，容易造成规培医生的

失眠 [6]。

1.2.3 寝具不适

医院的寝具经过不断的消毒清洗，布料会变薄，

内里棉花会成团，保暖效果变差，舒适度也会下降。部

分规培医生会因为床垫过软或过硬造成入睡困难。王小

青等（2023）指出，一些规培医生因为工作需求，需要

使用气垫床，气垫床会让规培医生感觉没有受力点，不

能很好地支撑身体，造成规培医生失眠 [7]。

1.3 饮食因素

规培医生由于工作问题，常常需要夜间值班，这

期间规培医生的消化能力较弱，夜间肠道蠕动速度变慢，

如果夜间进食过多，可能会出现呃逆，影响夜间的睡眠。

规培医生在值夜班时，夜间饥饿可能会影响到大脑的释

放血清素，这是一种有助于入睡的神经递质，饥饿会导

致血清素减少，使人无法入睡。夜间太饿也会导致胃酸

过多，造成食管反流。江小建等（2022）研究发现，夜

间过于饥饿，会引发低血糖，造成身体不适，影响睡眠
[8]。此外，规培医生在值班时，由于工作压力较大，加

上值班时常常需要倒班，使得部分规培医生有睡前喝浓

茶、咖啡、抽烟的习惯，喝浓茶、咖啡、抽烟会使规培

医生的神经兴奋，从而造成失眠。

2 规培医生失眠问题的干预措施分析

2.1 心理干预

涂晓华等（2021）规培医生在入院实习时，护士

或老师应对其进行入院指导，向规培医生详细介绍病区

环境，介绍各种区域的功能，向规培医生介绍病房内的

环境，说明设备的作用、呼叫铃的使用方法、卫生间内

紧急按钮的使用方法、橱柜的位置、病房内开关的位置

和使用方法。涂晓华等（2021）认为，这种方法可以使

规培医生快速熟悉病房及病区环境，更好地适应医院环

境 [9]。

针对进入手术室实习而失眠的规培医生，很大一

部分原因是对手术的恐惧，面对未知事物人们都会产生

焦虑，对于这类规培医生，要告知规培医生晚餐清淡饮

食，早入睡，不做剧烈运动，为睡眠做好准备。告知规

培医生可以进行深呼吸，鼻子吸气，经口呼气，吸气呼

气时间比例为 1:2。季燕等（2021）建议规培医生可以

进行冥想，冥想时不要想让人兴奋或难过的事情，情绪

大幅度波动不利于入睡。过度紧张、焦虑时，可以深呼

吸与冥想结合使用，效果会更好。通过深呼吸和冥想缓

解紧张焦虑的情绪，帮助入睡 [10]。

2.2 创造良好的睡眠环境

医院对医护人员提供的休息住房不紧张的情况下，

可以根据规培医生的需求为其提供双人间或者是单人

间，在住房紧张的情况下，根据规培医生的需求为其调

整休息室，分配床位时考虑失眠的情况，尽最大的可能

给规培医生提供一个安静舒适的环境，从而减少规培医

生失眠问题的发生。对于使用心电监护注射泵等仪器的

科室，可以将这类患者安排在同一病房，根据患者情况

撤掉不必要的心电监护，将报警声关到最小，减少医院

噪声对规培医生睡眠质量的影响。

对于夜间有治疗的患者，加强病房的巡视，减少

患者使用呼叫铃的次数。增加夜班护士人员数量能够缩

短晨间护理的时间，尽可能地减少对规培医生睡眠的影

响。夜班护士在进行病房巡视时，要做到四清及关门轻、

操作轻、走路轻、说话轻，夜间尽可能地避免使用治疗

车等噪声很大的工具，各种推车的轮子要定期上油。护

士站的椅子腿下钉皮垫，保持病区环境的安静，有效解

决噪声问题对规培医生睡眠质量的影响。

2.3 合理调节饮食节律

规培医生要在睡前进行清淡饮食，晚饭七八分饱

即可。晚餐可以食用小米粥，能够促进睡眠，但需要适

量食用避免引起夜尿增多。睡前可以喝一杯牛奶，牛奶

里面的色氨酸，能促进大脑神经细胞分泌出使人困倦的

血清素。核桃能改善睡眠质量，吃的时候为防单调，可

以配上黑芝麻。但都需要适量，合适的食物，适当的量

能够帮助规培医生进行入睡。谢鑫玉等（2024）建议规

培医生睡前不要喝浓茶、咖啡等引起神经兴奋的饮品，

不要吸烟，也不要剧烈运动。睡前保持和缓的情绪，能

够帮助规培医生入睡。

由于医院工作场所的特殊性，使得规培医生常常

面临较高的疾病传染风险，这也使得规培医生在实习期

间需要服用药物。因此，对于受到药物影响而入睡困难

的规培医生，避免在睡前服用中枢兴奋药。对于治疗用

药如氨茶碱，麻黄素等，尽量安排在上午，从而减少由

于自身疾病问题，所造成的失眠现象。此外，还有部分

规培医生服用安眠药来帮助睡眠，虽然安眠药物干预可

在较短时间内取得较好效果，但长期使用却有极大概率

导致规培医生对安眠药物产生依赖。刘荣勋（2024）研

究发现，随着服药时间的延长及服药剂量的增加，规培
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医生出现耐药性风险也会逐渐增加。因此，对于服用助

眠药物的规培医生要提高警惕，避免发生耐药性。

2.4 灵活运用中医疗法

在改善失眠问题时，中医疗法有着显著的疗效。

因此，规培医生也可以采用中医的方式，用来改善自身

的失眠问题。例如，采取耳穴贴压神门、内分泌、交感、

心、肝、肾等，或在睡前采用养心安神方泡脚 20 ～ 30

分钟，帮助规培医生提高睡眠质量。中医按摩技术能够

有效缓解肌肉酸痛，显著减轻疼痛，进而实现身体放松

的效果。通过对特定穴位的按压，可以调整气血流通和

脏腑功能，使得机体的经络腠理得到疏通，达到阴阳平

衡的状态。按摩头部特定穴位能够促进经络中气血的循

环，确保心神得到安宁，从而有助于改善睡眠质量。可

以组织失眠规培医生进行中医理疗助眠的宣教，通过中

西医结合的方式，提高规培医生的睡眠质量。

结  论：

研究认为，人每日的正常睡眠时间应在 5 小时～ 9

小时之间，且应在上床后 30 分钟内入睡。对于在医院

实习工作的规培医生来说高质量的睡眠能够消除疲劳，

促进身体机能的恢复，保持良好的情绪。减少日间睡眠

时间，为规培医生提供安静舒适的环境，给予规培医生

心理护理，都是缓解规培医生失眠的有效方法。规培医

生在值班时，常出现日夜颠倒的现象，因此适当增加规

培医生娱乐活动不仅能够增加日间活动量，减少白天睡

眠时间，还能够保持美好心情。规培医生在工作中也要

提高对自身失眠情况的重视，根据不同情况制定相应失

眠干预措施，学习相关知识，合理调整自己的饮食节律，

有效改善规培医生的睡眠质量，减少失眠现象的发生。
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