
＇、
：

．

－
。

Ｈ 

？ 沈 阳 军 ￡ 总 色 虼 沍 学 卞理科 ｉ

中 ｌ ｌ ｌｆ

’

ｌ？ Ａ备 ＋
？＾ 中 ＇西 ￡精 奸 ．ａ

？理 读病防 治 ， 甘 令
！

“

针朽 三 步

医 精 神病 方 向 博士 ■
此 阳 卑 ＆疗 法

”

－

“

手 衡 乜针 汸 法
”

、

“

针剌扰戒 疔 法
”

， 治 疗 各

＊精 神 ．咖病 ， ？紙料 ， 物 廣 与糾成細等 。

ｉ ± ｔ － 6－

ｊ？ 发表＋ 
Ａ办丈 2 0 余篇 ，

心理 科普 文章 8 0余篇 ， 参爲 教材

？ 中 国 中 西 氐 结合学 会精 神 戒病而部 ， 心理 科 普 书 籍 三部 ， 获军 队 医 疔 成杲 三等 其一項 。

委 员 会委 見 ， 中 华 中 ￡ 药 学会

神 志病分会 常 务委 员 ， 世 界 中

医 药 联合会神 走？病分会理 事 ，

全 军精神病 学 ？ 业委 员 会委 员

，
■＾
子
心理学 专 止委 员 会委 炅

徐无櫥博士 专家简介
， Ｈ今 省 ，ａ

■理卫 生 协会理 事 。

◎纖 Ｗ
＾

＿＿戀
麟嫌？殚 4 中籌 鼴麴合争攻

ｆ 九氧  4 1 秦Ｊ＋ ＩＧＥＭＱ

Ｆ 5 1 ． 0

Ｆ 5 1 ． 1 非＃廣性嗜班唐

豢 大 翕Ｆ 5 1 ． 2 非＃廣性睡联
一ｗｍｍ

如竿 ｔ 落 ｔ 學令糾Ｆ 5 1 ． 3  ＩＳｆｆ症 （祀＿ 〉

雕義■ ｆ 中办Ｆ 5 1 ． 4 睡 （夜惊

亂 5 梦鹰

Ｗ＾ＳＰｍｍｍｘ^
＜？患者对牖ｒ时苘和／皱质童不潸足并影响曰 间

＜？醜部分 ， 参麗 2 〇 1 2＾ＷＥＳ＾＃雜学秘功能 种挪概

綠＊ 专家制定 仲Ｂ獻＜领的＿＾ 1 1

口入睡困难 （入断间

＜？片医部分 ， 鉴于中？！^ 的个体化＾ ， 难□睡 （整夜觉醒》ｄＲ彡 2次 ）

以用现代撕证医学 参臟行°早裏

大学本賴餘 〇嚇诚》下＿总＿＿减少 （少＾时）

□ 同时伴有日闻功能嘛
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『
麵分类

＿？ 规麵 ＿

？
：
？急性失联 （雜＜ 1月 ）ＭＭｍｗ
？肥 （＿＞ ｉ月 ， 〈叶月 ）？物ｅ评＆
？慢《＾？（織彡外月 ）

？
……

續 響
口系统回穎明确是否存＾它各种＾的％体＾ 1

焦脈酿洗 以及？一思赚 ’
ＥＳＳ

□药物成物质朗史
□失联严 ＩＳＩ

〇过去 2 4 嫻 内总 ＾｜？＾况
口＊＾ ＾＊＊的贿 ， 卿

□对曰间功能进行评估， 择除其他＃害日间功齙的

驟涵 ｗ 规麵 調
＜
？额搬⑴雜以Ｔ3？ｆｃｔ

—

錢用于睡联ＨＷ的评估和鉴别诊断 ， 不作为常〇入睡困难

规检査〇醜《＾？碍

□ 多导睡联图 （ｐｏｌｙｓｏａｎｏｇｒａａ，ＰＳＧ）ｄ早裏

□ 多次 伏期试验 （ Ｍｕｌ ｔｉｐｌｅｓｌ ｅ印ｌａｔｅｎｃｙＤ ＿ＩＵｆｃｌ：下降
ｔｅｓｔ ，ｍｓｌｔ ）ｎｍｍＭｍＭＭ

ｕｍ ｋ^ｉＸＣ ａｃｔｉｇｒａｐｈｙ ）（ 2 ） 在有条件 环境适合醜的情况下

娜

8



ｍ
￣

ｍｐ
￣

邏敵 ＿
（ 3 ） 患者主诉至少下述一种与睡联相关的 日间功能損害

？总体目标
口战力 、 购忆力舰

〇 学习 、 工倘ｎ（或 ） 社交＊力下降

ａ动或》麟？消物治疗

；
思

5力鄉轉＿疗

□ 工倾拥过程＋？？？向增加
？：？综合干 5 1

□＊张 、 头瘠、 头晕，
成与 的其他裏体症状？

：
？传统中医治疗

＿

—―…

議 Ｐ幽
治疗的总体目标规酐爾爾

Ｖ恢复社会功拥， 提茼思者的生活质量在应用药物拍斤的同时应当辅助以
々齡獅料 关的 体心理欣治疗 （ＣＢＴ

－

Ｉ）

险？
：
？理调＿？絲宵＾？性

的负

？輕治疗＾ｗ“ ■ｓＷＷ
规的＾ 疗

錄

治疗原则 治疗上以补虚再实， 调薑明阳为爾亂 同时佐以安神？

纖治荊
1 ． 贿化火证 則■ 佐卿．？

：
？櫥黑素細黑 荆

方苗： 龙 肝ｆｔ加臧？ 幹＿ ？ 行＾ 、 足劳阴 、 风池、 神口 、 三附ｔ．

ｈｕ ｉｕ ｎ． ｉＬ．

2 ．糊内瓶 齡細《？ ，＿餅 ．


？
：
？具有 用的 4ＷＳ ｌ＃ 5物

方充 《
温姐》加味 ？ 针胸 ： 内 1 8 、 公孙、 丰蠢、 神门、 ＨＲ交 ．

3 ． 两虚火旺征 渐 棚降火， 养 ＜〇斜
？

？
，柏谢除祐論

施 脚咖 6蛛糊抛Ｊ臧？ 计＿ ？ 神门 、 成、 心？、 ：ｆｃ？ 、 ＨＲＸ ． ｜
？ 饥班 Ｖ ｉＯｌ不

ｔ 心虚狙怯证 齡 益气《Ｗ ｔ
， 餅赫 ． ；

＜？

！！黑素
施： 餅ｆｅｆｅＡｉＪ械？ 计肩， 心仏 胆侖、 神门 、 域 、 丘墟？ 丨

5 ？ 心臃两虚证 祕 n 益气 ， 养ｊＭ？＃ ． Ｉ：

浦 ： 归ＪＰＭＢ加减？ 针 心食、 算食、 神门 、 胡交 ．丨

？
：
？

酒Ｉｆｆ


、

乂


ｙ


9



？ 3？ ｌ＾ｆｒ （ 1 ＾ 2 4Ｈ
．

9 3？
）（

1 2
－

1 5 8
．

8 0％
）

？＞传统的苹
一

氦朽沒刊反 ＢＺＤｓ＜
＊

ｉ〇ｇＷ泮 （ 2 6＾ 9Ｈ ＞ 8 〇？）？地西泮 （ａｗｏｆｔ ｇｓ＊）

□ ＧＡＢＡｊｔ不同的〇 3Ｓ 6
＊

＞Ｈｔｔ＾ｒ ａ 5
－

6 ． 5Ｈ
．

9 0？
）
？雜西泮 （ｍ 8 5？

）

□具有《？ 、 抗航 腿糊 ｔｔｔ＊作用
？雜哇仑 ａ

5
＊

2 ＿  5Ｈ 
9 7？

？新型非苯二氮卓類物， ｎｏｎ
－

ＢＺＤｓ？二类＿药品
□ ＧＡＢ／ＵｉｔｅａｌＪＥ基更具姻推．

；
？三秘纳入一＾＃＃药品管理

□錢潍ＡＷ 5＃用

＠條的 物＾
̄

＜？不良反应包括日间困傣、 头昏、 减退 、＜＾ｍｍ

糊、 健功 等？你ｐｃｔｒｔｔ？右ＭＳＳｉ

戒断錄

？老年患者应用时尤须注童药物的肌松作用和

跌倒风险？半ｉｄｗ短 ，

一般不产生日间 困俸

？黎用于烟賊糊ＵＨ的妇女、 肝财能損害
＜？长期舰雖■物不良舰

者、 阻塞性躔ＲＴＯ暂停鲦制￡患者以及重
？铜 1 然贿后

ｍＷＭｗｗ
郷素＿黑＊ 荆

■

1 1 ／ 2
＿

ｌｈ ＞

了
？… 1 ／ 2 

＿

1
．
ａ＞

Ｄ
雷齡通、 通、 ＰｆＳ＾ｆＴ

？

：
？味批坦 （如 1 ． 5ｈ？ｔ ｌ／ 2 

－

3ｈ
＞

？
ｆｅＥＢＫＢ（ Ｔｋａｘ 1 ． 5

－

2 1 1
，ｔ ｌ／ 2 5

－

？ｈ）

？
：
？右佐匹克Ｂｌ （ Ｔｋｔｘ

－

ｌｈ
，ｔ ｌ／ 2

－

ｅｈ）

1
0



？消米替杯作为规贿麟物
〇 ？？？ 1？傾、 财》Ｒ 4

？觉酿路1 1？麵槲 （ ＳＳＲＩ ｓ ）

〇妙慢波酿 ， 不ＨＳＫ？＾ ＲａｉｌＳ？口通过＾疗抑《和焦虑庫Ｗｆｆｉｆｇ ｔ＃失联症状

，
□部＾ＳＳＲＩ ｓＳＳ Ｉ^ＢＲ＾ｍ獅《＾的觉

．
：
＊小継的多塞平 （ 3？ 6Ｂｇ／ｄ）諷 ， 妙醜时间和 率 ， 妙慢＾！＾ ，

ａ制可能播加周期性肢体运动和ＮＫＥＭ＾ｉｙｊ
ｌ｝的Ｒ活动

〇 曲練雖 良好， 劫＿ｆｃ雜特点Ｄ 

－

ｆＳｔＯＳＳＲＩ戒 白通

＿福＿＿
去甲 上臁眚 （ ＳＮＲＩｓ ）

□
＃性失联常与抑ｎａｔｅＲ同时存在

ａｉｍｗＦｆｔｆｔ＊
□雜于尽快ｇ ｓｃ＃＾ｅｓ＾ ， 提髙患者做性

〇 小紺抹氣平 （彡 ｉｗ＜ｏａ＿ｔａ和帕罗西汀

口 小撤量曲幽Ｈ （ 2 6？ 1 0 0ｍｇ／ｄ）

□ 治疗 娜雜雜后的规反并

Ｐ＾Ｐ^
繊韻具体煎一穿

给 方式々ｎｏｎ
－

ＢＺＤ ｓｊｇ晰间歜治疗

？

：
．雅Ｄ Ｊ Ｉ^ Ｗ驗雜鮮为毎用 3

－

5次

＜？

3 2＾物口 由患者根据睡联需求
“

按瞥
”

雇用

．
：
？终止治疗

1 1



ｍ…

— —

働 ＿
好 粒

＜？鮮的治
＋应樹ｇ患者情况和较ａｔ和網钟ｔ间？

？
？产生麻受性

？小于4周的疗

□樹＆患者睡鞍！ 3 1？况适时采用间歇治疗 （ｌ ｉｆｔ
？
：
？便用超过 6个月

締）＜＾ｆＬＫＭ

＾终止， Ｓ
？
ｍｍｍｍｍ^

？当患者感觉餹够 自我控制睡联时々药物祕片－
？

舞

？其《＾＾活雜去除后。部＾＾？者对棚抬疗＾＾限
？：＊贿原则口或仅能練－

ｉｍ的醜雜
口遵免突然终止剤＆治疗 ， 减少失联反婵口 同时罹患多种痴 多种苗物闻时应用存在药物
□逐步减少夜间用药量和／＾ｓｅ＾＆疗为间歇交互反应 ， 干扰抬疗效果

仙行＾ 的治疗
□如在停药过程中出现严重或持续的 应丰？ｆ Ｔ钼堆酱、

？
：
？失联继发于戒伴发于其它疾畴时， 应同时治？＞如具备条件 ， 应在朗ｍｒ的同时进行认知

疗康賊伴： 欣治疗 （ 1级＿ ）

？
：
？雜治疗确后应监＿并评估患者的治疗反？原发性失联 （心理生理性失联、 特发性失联）

应， ■、 难抬性失联应在专科医泡ｔ导下首选勉ｔｏＺＲＡｓ（ 1 1级＿ ）

用药？如首 熟为另
一种

？药物治疗的同时应当＃助患者建立健康的睡 短
－

片效的ＢＺＲＡｓＢＫ＃株黑素受体供＾荆 （ ＩＩ

眠习愤级赫 ）

1 2



ｕ
＿的繼纖

關 ｕ
獅醜賴

？添加具有《？＾用ＷＭＴＯ物 ， 》酬土

Ｔ＃？ｔ魚虑 的规患者 （ 1 1级＿ ）及晡＿患者

？＞ＢＺＲＡｓ雌黑素受体激动細ｒ以与抛Ｗ好蛾
？围绝＾和绝经期患者

合細 （ｎ级＿）患者

々群患者鮮獅ｎｏｔｒｆｌＺＤＳ
5？！？ｇｍ黑素受

＾ｍｍａｉｍｍｙ

？漏 ？＿
？：

？群患者？ｆｆｉｍＭａｊｅｓｓ
□首选非药物治脾段女的 乏资料
□糊治ｍ＾ｔｔｆｆｌｎ〇ｎ

￣

ＢＺＤ ｓ織黑素受 荆□ｆｔ ｌｔｔｆｉ在动物魏中没有ＳｄＨ＾用 ， 錄时可以
口治疗剂量ｍｕｆｔ小有效刑量开始 短期康用

口娜麵或采Ｍ间敗＾口晡触患者鮮朗非药物刊浮段治疗失联

和 患者Ｄ ＢＺＤ箱 、 醜啊暂雜通气综

Ｄ应首先签别和处理此年龄组＾料醜的常见合絲者 慎用

雜
Ｄ ｉｓｒｇａｗｕｅ明纖ｃ〇ｐｄ？肋挪． 限制醜气

娜

，功能障再失代偿期的患者黎用ＢＺＤｓ

ｎ依振挺财Ｉ激索水平给予必要＿＾替代治疗□ ｎｏ ｉｒ
￣

ＢＺＤｓ睡Ｋｆｃｆｉ和佐匹克Ｉ

＊可用于治疗稳定期的

轻、 片度ＣＯＰＤ的失联患者

□
？？素受 剂 通可用于Ｊ 6 ＞ｆＷｉＷ ？Ｒ

障得合并失联的患者

1 3



＠ 规＿商物治疗 ⑩
？纠正形成不良睡居习憤的诼因 ， 建立良好的睡联习愼

育？不 ［育作为航酐 断

＊
：
？松弛疗法前内容

，．＾ ． ．  7 ！ ．
．

．〇 睡前几小《＃＾朗 ＾＾物质 （蛛 浓茶、 ＿等 ）

口 ＊（ＴＦ？ｍＷｆ＾ＴＦｔｔＳ ＩＲ

＜？醜限制
口 规＿体育贼 ， 雔前 烈翰

〇 睡前枝 不易雜Ｗ食物
ｖ

ｉＡ＾Ｊｎ＾口 睡Ｉｔ
ｒ至少 1小时内不供容墨引起兴奋的脑力劳动或观看容

？仙
－

行为治疗 （ ＣＢＴ
－

Ｉ）易引起麵娜繼 目

〇
？＾ 1＿作息时间

＿觀雜？ＭＷ＾ｍｍ

？治疗 常用的非药《＾， 可料粒＾
ＳＳ＾ＥＳＳｆｆｉＳＳｉＫｌＳＳ^

始；嘛》＊田羊 4 Ｍｅ始许 咖嫌＊、作用 ， 恢＊ 0
？床作为诱导睡 的功嫌

的干测賺用予规治疗 （ Ｉ级締 ）？可倾齡 ：鮮備 （ Ｉ级麟 ）

＜？缓解应激、 紧张和焦进带来的不良ｍ 降？
：
．剌激控傷＾具体内容：

低＆床时的 间觉雇〇 Ｋ＾ｔｌＳ＊ＢＷ
－

Ｊ^

八艰田
〇 如？ 3

■床2＿不 ＩＲＡＫ，ＳＳＢ＾Ｋ开＆室， ＩＴ从？
＿

？ 米用而万＾ 些筒单栝动 时再返回卧室

□漸进性肌肉放松□ 不 傲与＾ 3 6＾的活动 ， 如进食 、 看电视、 听
牧苷机及思考复条Ｒ雇等

□ｗ寻挪豕□ 不《＾？？？＿有多长 ， ｆｉａｍｗｓ
ｉ
ＳｆＷｉＨｉ

Ｄ贼嗍训练Ｄ 日间败小＿

＾ＭｉＲ？ｍ？麯嫌

？？ 3 4＾ 0＾ＫＷＢｔ间 ， 餚？賊患者对规 健， 酿患者肝

力以提ＩｔｔＷ＊：率 醜贿的雜性倩念雜度

？醜限 具体内容？他雜 内容
ｎ减少 8

？床时间以 实际睡联时间相符， 并且只有在ｎ 保持合通的＾ＷＳ
一

用的ＷＲ＊＊？± 8 5 ％的情况下才可增加 1 5
－

2 0＾ 1

？的ａ 不要把所有的问厘＃归咎于失ＩＲ

＆床时？口 保持自然ａ？， 的入睡＊图
口 当＿Ｒ？窣低于ａｍ則孩少 1 5

－

2 0分神的＆床时间 ， 醣ｄ ； 5＊Ｊ±； 9＾ＷＲ

〇 极因为
－

ＵＭＵＫ＾Ｓｔｏ
4＾＊＊：＊

Ｄ败日间小騰， 并且細獅 1 9规褥口勒树畑＾响的》受性

1 4



健行为治疗 （ＣＢＴ＿

Ｉ ）

？＾

｜中酿齡治

？认知治斤与行为治疗 （刺雌制疗法、 醜片酿结合的^

Ｐ 6制疗法 ） 的综合口冲蔚部細代医学的非药物治疗 ｓ

？还可以曼加松雜疗＾以及辅以麵ＫＥ 4 ＩＳ：育口片Ｅ 0Ｋ合酿治疗 ，

？先秘理行为治疗＿心 （ Ｉ级鮮〉
口粒的中酿治疗

中成拓 百乐联、 九味镇心頼狡、 酿 ：寒仁冲剂、 疏肝解部胞囊等

等．

攸治疗 ． 她 电针、 ｉｗｉ＾ｋ雖氡． 耳穴 （酿 ）

Ｆ 5 1 ． 1 非＃廣性睛睡￡
；

－－

： ， ：



；

—
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