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前言

流行病学调查结果显示睡眠呼吸紊乱，其中主要是阻塞型睡眠呼吸暂停低通气综合征（OSAHS）并不
像前人认识的那么少见。
国内成人中OSAHS患病率在4％左右。
国内外研究结果显示肥胖、颌面结构畸形可能是国人OSAHs患病率较高的主要原因。
近年来随着社会的发展和饮食习惯的改变，运动量下降、肥胖已经成为一个沉重的社会公共卫生问题
，可以预见今后十几年乃至几十年内OSAHS的患病率会上升，对此我们应有充分的思想准备。
睡眠呼吸暂停低通气综合征的主要症状是夜间打鼾、白天嗜睡、记忆力下降，主要病理生理改变是夜
间睡眠过程中反复发生间歇性低氧，二氧化碳潴留，睡眠片段，正常睡眠结构遭到破坏，从而引起或
加重一系列病理生理改变，引发或加剧心脑血管疾病、糖尿病及胰岛素抵抗、肺动脉高压及肺源性心
脏病，此外还会引发道路交通事故等。
从这个意义上讲，本病是一种全身性疾病，故近十年来有学者认为本病属于代谢综合征范畴。
睡眠呼吸疾病的诊治和研究涉及很多学科，除了呼吸科外，还包括耳鼻咽喉科、口腔科、神经内科、
心血管科、内分泌科、小儿科等，由于OSAHS引起如此多学科的关注和兴趣，这就需要不同学科加强
沟通，协同攻关，只有这样我们才能更全面地认识本病，使其诊治达到更高的水平。
国外是从20世纪80年代开始重视本病，国内起步稍晚，至今不过30年，因而这是一门十分年轻的学科
。
然而近年来睡眠呼吸病学进展日新月异，无论是基础研究，还是临床诊治，无论是微观实验，还是宏
观防控，无不呈现蒸蒸日上之势。
为了及时反映国内外近年来睡眠呼吸病学的进展，推动我国睡眠呼吸病学的健康发展，中华医学会呼
吸病学分会睡眠学组邀请50余位专家参考国内外文献，同时结合各自的经验体会，编写了这本书。
此书共7篇，全面系统地介绍了睡眠呼吸病学的相关基础知识、临床诊疗技术和方法以及有关本病的
科研工作进展。
相信本书的编写出版会有力地促进、推动我国睡眠呼吸病学事业的发展，同时也希望国内有更多的同
志关心睡眠呼吸病学，有更多的相关著作出版，为中国乃至世界的睡眠呼吸病学作出我们应有的贡献
。
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内容概要

睡眠呼吸病学的诊治和研究涉及多个学科，除呼吸科外，还有耳鼻咽喉、口腔、心血管、神经内科、
小儿科等，可以毫不夸张地说，到目前为止还没有一种疾病会像睡眠呼吸暂停低通气这样引起众多学
科的广泛兴趣和关注，同时由于本病的诊治涉及众多学科，这就需要不同学科加强沟通，消除障碍，
互相协作，做到各尽所能，各司其职，各得其所。
    中华医学会呼吸病学分会睡眠学组组织国内呼吸科、耳鼻咽喉科、口腔科、神经科、心血管科、小
儿科等各位专家在参考国内外文献的基础上，结合各自的临床经验、体会编写了本书。
比较系统地阐述了睡眠呼吸病学的相关基础知识、临床诊疗技术、方法以及相关研究工作，可以作为
专门从事这些领域的医疗、科研工作者的参考书，不同学科专家可以从本书不同部分找到他们所需的
内容。
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章节摘录

插图：4.各个学科临床科研协作不力，各自为政研究结果表明，呼吸科和耳鼻喉科的研究占多数，其
他学科较少。
已知OSAHS是一种多病因，可以造成全身多种脏器结构和功能损害的疾病，因而需要多学科的共同参
与。
尽管目前已有一些学科如耳鼻咽喉科、口腔科参与到这个领域中来，但仍然需要更多学科的参与。
5.科学研究中存在较大局限性目前所采用的研究方法尚有较大局限性，尤其是缺少前瞻性多中心大样
本研究及符合循证医学规则的研究。
现有的研究缺乏对照性，研究对象纳入、排除标准缺乏统一性，缺乏一致的疗效评价标准，因此，不
能对其进行荟萃分析，得到更有价值的医学资料。
6.发展不平衡睡眠呼吸病学在我国的发展还不平衡。
目前，全国只有300多家医院开展了这方面的临床和科研工作，这与中国这样一个人口大国十分不相称
，而且这300多家医院主要集中在少数大城市和沿海地区，分布很不均衡，至今尚有一些省市关于睡眠
呼吸病学的研究属于空白。
（九）今后的努力方向1.深入持久广泛进行科普宣传，使全社会都能充分认识本病的危害性，重视本
病防控。
近年来研究结果显示本病是一种患病率较高的疾病（4％左右），近十年来国人超重肥胖增长率十分
突出，因此OSAHS患病率必定会相应增高，对此必须给予重视，增强紧迫感。
OSAHS是一种全身性疾病，可对全身各种脏器造成严重损害，特别是与心脑血管疾病及代谢疾病的发
生发展关系十分密切。
OSAHS又是一种严重影响睡眠结构，损害人体认知功能的疾病，因此可能影响社会的安全（道路交通
事故及飞行事故），应引起全社会的关注。
2.规范睡眠呼吸科室建设，建立相关技术人员准人制由于宏观体制及历史的原因，目前国内睡眠呼吸
障碍诊断及治疗存在许多不规范之处，包括监测方法、诊断标准、治疗的适应证、方法、疗效判断，
随访工作。
建立睡眠呼吸诊疗中心（科室）应具备哪些条件、如何审批，均无明确规定，尚处于自然发生发展状
态。
相应技术人员如何培训、上岗、考核、晋升也缺少相应的规定。
建议在充分调查基础上制定出相应的规范和制度。
3.对于OSAHS发展机制进入深入的研究目前对于OSAHS发病机制的研究尚处于自发状态，比较散乱，
样本量太少。
深入研究OSAHS发病机制不仅有助于本病的治疗，特别是药物治疗，也有助于从根本上减少发病。
发病机制研究方法应注意宏观加微观，形态加机制，本病加靶器官损害兼顾的原则。
建议组织多中心前瞻性研究，从几个重大方向入手，力争对本病发病机制认识有更大的飞跃。
尤其应当加强OSAHS发病机制的综合研究，避免盲人摸象的弊端。
4.高度重视OSAHS引发的靶器官损害并给予早期干预争取相关学科，特别是心血管、神经内科、内分
泌学科积极参与到OSAHS防控工作中，寻找结合点、突破点。
进一步深入认识OSAHS引起靶器官损害的机制、特征，关于间歇低氧及相关机制、睡眠结构的改变等
问题仍要深入展开研究。
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