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3月 21日是第 23个世界睡眠日。在科幻小说《三体》
中，三体人只要打开“睡眠开关”便能马上进入睡眠状态。
然而现实中，不少长期被失眠困扰的人，常常依赖药物入
睡。以褪黑素等产品为代表的助眠产业，已形成千亿级市
场规模。

如何看待助眠药物的作用？怎么才能真正睡得好？
“新华视点”记者进行了调查。

为睡个好觉很多人使用助眠产品

自上大学以来，家在吉林长春的“90后”周明一直是个
睡眠“特困户”。每天晚上 12 点，她都要准时吃一粒褪黑
素，戴上眼罩和耳塞。靠这样的睡眠标配“三件套”入睡已
经10年，基本成了流水线操作。即便如此，“有时还是难以
入眠。晚上睡着后只要稍有动静，很容易被惊醒。”

中国睡眠研究会等机构日前发布的《中国睡眠研究报
告2023》显示，2022年，受访者的每晚平均睡眠时长为7.40
小时，其中 47.55%的受访者每晚平均睡眠时长不足 8 小
时，不足7小时的约占16.79%。

为了睡个好觉，很多人不得不使用助眠产品。
记者在线上购物平台搜索“助眠”，除了艾草贴、香薰

等，褪黑素能见度相对最高。褪黑素有国产、进口等不同
品牌，以及片剂、胶囊、软糖等不同类型；每瓶价格从数十
元到上百元不等，一些商铺显示月销量过万。

一些评论称：“第三次回购了，睡前一个小时吃，睡得
很安稳”“助眠效果不错，晚上 10点吃下去，半小时内就困
了，手机不刷就睡了”。此外，一种被称为GABA的睡眠软
糖也时常以网红产品身份出现在社交平台上。

据复旦大学附属中山医院心理医学科副主任医师叶
尘宇介绍，褪黑素是由脑松果体分泌的激素之一，它能够
使一种产生黑色素的细胞发亮，因而命名为褪黑素。褪黑
素的分泌具有明显的昼夜节律，白天分泌受抑制，晚上活
跃，其主要功能是缩短睡眠诱导时间，减少觉醒次数，有较
好的调整时差功能。

叶尘宇说，GABA（γ －氨基丁酸）是一种中枢神经系统
抑制性神经递质，具有改善脑机能等多种生理功能。但直
接口服GABA帮助睡眠的作用，并没有明确的证据支持。

单纯用药物助眠不可取

上海市精神卫生中心睡眠障碍诊治中心主任医师苑
成梅说，褪黑素对倒时差确实有效果，可以帮助跨时区旅
行的人重置生物钟。但她认为，发生睡眠障碍的原因有很
多，不良生活习惯、过度使用电子产品、心理压力过大等都
会造成失眠。

“一些白领尤其新闻工作者、文艺工作者、自由职业
者、IT人士以及医护人员，因为工作压力大、加班加点多、
突发状况多等原因，出现睡眠困扰的人数有增长趋势。这
些重点人群的问题，不能单纯依靠助眠产品来解决。”苑成
梅说。

“国际睡眠障碍疾病分为七类，单纯一种‘神药’无法
治愈所有疾病。”哈尔滨医科大学附属第二医院癫痫及睡
眠障碍中心负责人朱延梅介绍，睡眠障碍疾病包括失眠、
阻塞性睡眠呼吸暂停综合征等睡眠相关呼吸障碍、不安腿
综合征等睡眠相关运动障碍、发作性睡病等中枢嗜睡性疾
病、睡眠节律失调、异态睡眠等几十种疾病。

苑成梅指出，对很多人来说，失眠不仅仅是睡眠的问

题，只是身体问题的“爆雷点”，需要对患者进行综合施
治。单纯依赖“神药”而不溯源病因，可能与“美梦”背道而
驰。

“各类助眠产品并非‘神药’，乱用药品和保健品，不仅
耽误治疗时间，而且也有加重病情的风险。”一位受访专家
介绍，一名就诊患者一段时间以来睡眠不好，便开始自行
服用褪黑素等助眠产品，但服用很久也没效果。经检查发
现，她的失眠起因于甲状腺功能亢进。

“褪黑素不是常规的治疗失眠的药物，在昼夜节律紊
乱、需要倒时差，或者在内源性褪黑素不足的情况下，可以
服用，但通常不超过 13周。”苑成梅提醒，长期使用褪黑素
会限制内源性褪黑素的分泌，从而产生依赖性，同时导致
其他激素紊乱，增加女性月经问题、多囊卵巢等风险，对肝
脏也有损伤，妊娠期以及备孕的女性不应使用。

“如果没有明显的褪黑素缺乏，不建议长期补充外源
性的褪黑素。”叶尘宇说，特别是患有慢性基础疾病的人，
遇到睡眠问题需要合并用药时，不建议自行补充。在服用
褪黑素、GABA等保健品前，最好询问医生后使用，避免增
加不必要的风险。

拯救睡眠应讲科学

失眠的原因复杂多样。叶尘宇等受访专家指出，居室
周围喧闹、室内灯光太强、室温过高或过低、空气污浊潮
湿、居住地变化，睡前剧烈运动、大量进食或服用兴奋性物
质，以及日夜班工作频繁变动等，都有可能导致睡眠障碍。

“首先我们应该做的是对自己的睡眠状况进行正确评
估。”叶尘宇指出，一般睡眠比较好的人，3天睡不好就会觉
得如临大敌，“整个人都不好了”。但是作为疾病诊断，需
要专业医生的判断。比如慢性失眠是需要一周至少3天以
上失眠，并且症状持续时间3个月、导致明显的社会功能损
害，才能被作为疾病诊断。

专家提醒，临床上对于失眠的治疗有医学的行业规范
指南、成熟的诊疗技术，患者要相信专业医生的诊断方案。

对于轻度睡眠障碍人群，出现短期、偶尔的失眠，可以
通过缓解自身心理压力、适当增强有氧运动、有规律地调
整作息时间、营造舒适睡眠环境等方式调整。朱延梅建
议，这类人群应注意睡前1.5小时避免接受强烈刺激，睡前
1小时减少使用电子设备，夜间尽量不要过度喝水、吸烟、
饮酒。

对于症状较严重的患者，药物治疗是改善睡眠状况的
有效途径。“如果睡眠障碍持续发作，则要到医疗机构及时
就诊，遵医嘱进行一定的药物治疗，必要时可以接受住院
睡眠监测和系统治疗。”朱延梅说。

哈尔滨市第一专科医院心理卫生中心主任徐佳说：
“目前失眠群体容易走两个治疗极端：一种是滥用药，另一
种是惧用药。有的人因为大剂量、长时间服用不恰当的睡
眠药物，结果不但睡眠问题没有从根本上得到解决，还导
致了药物依赖；有的人就医后又担心处方药有副作用而不
敢服药，还有的人喜欢用偏方，这都是不可取的。”

徐佳说，帮助睡眠的处方药有几十种。首先需要根据
病情具体区分睡眠问题的种类，再根据患者的个体差异情
况对症用药，因病施治。另外，具体用量或是服用多久都
要遵医嘱。如果确实需要服用镇静类药物才能改善睡眠，
也可以在医生指导下短期使用。
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助眠用药应科学
新华社“新华视点”记者陈聪 杨思琪 龚雯

新华社北京3月 21日电（记者高
蕾）记者 21 日从中国残联获悉，中国残
联、工信部、财政部等8部门日前共同印
发《关于加大对农村残疾人就业帮扶工
作力度的通知》，聚焦有就业愿望、就业
能力且生活能够自理的农村残疾人，加
大力度帮扶其参加生产劳动和就业创业
实现增收。

此前印发的《促进残疾人就业三年
行动方案（2022-2024年）》明确3年共实
现全国城乡新增残疾人就业100万人的
目标。农村残疾人数量多、困难重、帮扶
难度大，是完成相关目标的重点和难
点。此次通知针对农村残疾人就业增收
提出7方面具体帮扶措施。

在生产劳动帮扶方面，通知要求，帮
助农村残疾人依靠土地从事生产劳动获
得收入，在生产资料方面给予扶持，在技
术指导和销售方面提供服务。

在实用技术培训帮扶方面，通知强
调，力争让每个农村困难残疾人家庭都
能有 1 人免费接受培训，掌握 1-2 门实
用技术。

在新业态就业帮扶方面，通知明确，
为残疾人及其家庭成员提供末端服务、
云客服等工作岗位，安排残疾人从事力
所能及的农村寄递工作，在农贸市场、商
贸中心、超市、旅游景点等场所推广开设
残疾人就业创业产品售卖专区。

在产业带动帮扶方面，通知要求，依
托当地集体经济和优势产业，采取多种
组织方式帮带残疾人就业增收，引导残
疾人家庭参与资产收益折股量化分红，
提高残疾人家庭的土地利用效益和财产
性收入。

在公益性岗位帮扶方面，通知明确，
在已开发乡村公益性岗位上，优先安排

“无法离乡、无业可扶”且有就业意愿、有
能力胜任岗位的脱贫残疾人就业。

此外，通知还提出，落实普惠金融各
项政策，为残疾人家庭成员及带动残疾
人就业增收的帮扶基地、能人大户等加
强金融信贷扶持。同时，继续开展基层
党组织和党员干部助残帮扶行动，通过
党员干部结对帮扶等措施，扶持残疾人
家庭参与发展产业增加收入。

8部门：

7种途径助力农村
残疾人就业增收睡眠要充足
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