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【摘要】 根据记忆功能将 200例糖尿病患者分为记忆力减退组和无记忆力减退组（对照组），分析

睡眠质量对糖尿病患者记忆功能的影响。结果显示，记忆力减退组有 62%（62/100）患者合并睡眠障碍，

高于对照组的 27%（27/100；χ2 = 24.800，P = 0.000）；单因素 Logistic回归分析提示伴睡眠障碍的糖尿病患

者发生记忆力减退的风险明显高于睡眠正常患者（OR = 4.411，95%CI：2.425 ~ 8.024；P = 0.000）。糖尿病

患者应注意改善并保持良好睡眠，以避免记忆功能障碍的发生。
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【Abstract】 Objective To investigate the influence of sleep quality on the memory function of
diabetic patients. Methods Two hundred diabetic patients were investigated by questionnaires. They
were divided into control group with normal memory function (N = 100) and observation group with abnormal
memory function (N = 100) according to their performance in the test. The relationship between sleep
quality and memory function was analyzed. Results Sixty ⁃ two diabetic patients (62% ) in observation
group had poor sleep quality, while only 27 diabetic patients (27%) in control group had poor sleep quality,
and the difference was statistically significant ( χ 2 = 24.800, P = 0.000). Univariate Logistic regression
analysis indicated that diabetic patients with poor sleep quality had significantly higher risk of dysmnesia
than those with normal sleep quality (OR = 4.411, 95% CI: 2.425-8.024; P = 0.000). Conclusions It is
necessary to improve sleep quality in diabetic patients to avoid their decrease of memory function.
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·临床研究·

睡眠和记忆是人脑复杂神经功能中最基本的

生理过程，经研究证实，记忆的加强和巩固得益于

充足的睡眠，相反，睡眠障碍则会严重损害记忆功

能［1］。针对老年人群的研究发现，睡眠障碍与认知

功能障碍，尤其是记忆力减退存在明显的关联性［2］，

表明良好的睡眠对维持正常记忆是十分重要的。

曾有研究显示，罹患高血压等慢性疾病的患者都存

在与疾病相关的记忆力减退［3］，但是针对糖尿病患

者的研究鲜有文献报道。本研究旨在调查糖尿病

患者记忆功能障碍发生率及其与睡眠质量的关联

性，以为临床干预提供参考。

资料与方法

一、观察对象

1. 纳入标准 所有患者入组前均行病史、实验

室、影像学、体格检查等项临床资料的严格筛查。

（1）符合美国糖尿病协会（ADA）制定的糖尿病诊断

标准 ［4］。（2）年龄 < 80 岁，避免高龄对记忆功能和睡

眠质量的影响。（3）近期（1年内）无重大打击性生活

事件发生。（4）本研究项目获得重庆市九龙坡区中

医院伦理委员会批准，所有患者入组前均签署知情

同意书。

2. 排除标准 （1）既往有精神疾病或药物依赖

等病史者。（2）有可能影响睡眠或记忆功能的相关

镇静、催眠药物服用史。（3）既往有低血糖或酮症昏
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表 1 记忆力减退组与对照组患者 PSQI总评分和各分项
评分的比较（x ± s，评分）

Table 1. Comparison of total score and score of eachitem in PSQI scale between observation group and controlgroup (x ± s, score)
Item
Total
Sleep quality
Sleep time
Time to fall asleep
Sleep efficiency
Sleep disturbance
Hypnotics
Daytime function

Control(N = 100)
5.73 ± 1.02
1.37 ± 0.44
1.10 ± 0.46

0.76 (0.46, 0.93)*
0.87 (0.21, 1.38)*

1.17 ± 0.53
0.38 (0.12, 0.53)*
0.11 (0.04, 0.35)*

Observation(N = 100)
10.63 ± 3.94
1.93 ± 0.72
1.72 ± 0.58
1.31 ± 0.64
1.62 ± 0.79
1.82 ± 0.82
0.78 ± 0.43
1.21 ± 0.81

t or Zvalue
12.041
6.637
8.375
6.283#
6.376#
6.657
7.128#

10.872#

P value
0.000
0.000
0.000
0.000
0.000
0.000
0.000
0.000

Variable
Sleep quality

b

1.484
SE

0.305
Wald χ2

24.800
P value
0.000

OR value
4.411

95%CI
2.425-8.024

表 2 糖尿病患者睡眠质量对记忆功能影响的单因素
Logistic分析

Table 2. Univariate Logistic analysis of sleep quality andmemory function of patients with diabetes

迷病史。（4）既往有脑血管病、中枢神经系统损伤、

脑卒中、颅脑创伤、帕金森病、阿尔茨海默病等病史

或可能影响记忆功能病史。

3. 一般资料 根据上述病例选择标准，选择

2012年 3-9月在我院内分泌科就诊的糖尿病患者共

200 例，根据是否出现记忆力减退分为两组。（1）糖

尿病伴记忆力减退组（记忆力减退组）：100例患者，

男性 43例，女性 57例；年龄 37 ~ 76 岁，平均（53.72 ±
7.63）岁；病程 2 ~ 14 年，平均（6.62 ± 3.75）年。其中

42例有高血压病史。（2）糖尿病无记忆力减退组（对

照组）：100例患者，男性 46例，女性 54例；年龄 42 ~
74 岁，平均（52.25 ± 6.91）岁；病程 3 ~ 16 年，平均

（7.12 ± 4.25）年。即往有高血压病史者 44例。两组

患者性别（χ2 = 0.182，P = 0.669）、年龄（t = 1.428，P =
0.155）和病程（t = 0.882，P = 0.379）比较，差异无统计

学意义，均衡可比。

二、研究方法

1. 量表调查 （1）睡眠质量测定：采用匹兹堡睡

眠质量指数（PSQI）［5］评价患者睡眠质量、睡眠时

间、入睡时间、睡眠效率、睡眠障碍、催眠药物服用

情况、日间功能（包括乏力、困倦、精神差、反应迟

钝、共济失调、判断力下降、意识模糊、精神紊乱）共

7 项内容，总评分为 21 分，评分 > 7 分即视为存在睡

眠障碍，总评分越高、睡眠质量越差。（2）记忆功能

评价：采用英国 Rivermead 康复中心设计的行为记

忆测验第 2版（RBMT⁃Ⅱ）［6］进行记忆功能评价。共

计分为 13 种不同测试项目，总评分 24 分，其中 22 ~
24 分为正常、17 ~ 21 分为轻度记忆功能障碍、10 ~
16分为中度记忆功能障碍、0 ~ 9分为重度记忆功能

障碍。

2. 统计分析方法 采用 SPSS 18.0 统计软件进

行数据处理与分析。计数资料以相对数构成比（%）
或率（%）表示，行χ2检验。呈正态分布的计量资料

以均数 ± 标准差（x ± s）表示，行两独立样本的 t 检
验；呈非正态分布的计量资料以中位数和四分位数

间距［M（P25，P75）］表示，行秩和检验。睡眠质量对

患者记忆功能的影响采用单因素 Logistic 回归分

析。以 P ≤ 0.05为差异具有统计学意义。

结 果

对两组患者睡眠质量的评价结果显示，记忆力

减退组患者 PSQI 总评分和各分项评分均高于对照

组，且差异有统计学意义（P = 0.000，表 1）。

记忆功能评价显示，对照组 27例（27%）合并睡

眠障碍，其中轻度 16 例、中度 11 例；记忆力减退组

62 例（62%）合并睡眠障碍，轻度 37 例、中度 21 例、

重度 4 例，组间差异具有统计学意义（χ2 = 24.800，
P = 0.000）。睡眠质量对糖尿病患者记忆功能影响

的单因素 Logistic回归分析提示，睡眠障碍是糖尿病

患者记忆力减退的相关危险因素（P = 0.000，表 2）。

讨 论

睡眠不仅能够保证人体正常生长发育，而且与

记忆、学习和工作密切相关。已有充分的证据证

实，长期睡眠障碍可导致性格改变和不良情绪产

生，影响个体正常学习、判断、推理，甚至降低机体

免疫力，对心理和生理产生不良影响［7］。既往关于

记忆力减退的动物实验表明，多种 5⁃羟色胺（5⁃HT）
受体可在睡眠调节过程中发挥重要作用，如激活的

5⁃HT1A 能够阻断记忆编码过程［8］。而对慢性快速

眼动睡眠期（REM）睡眠剥夺（SD）大鼠的观察发现，

其脑组织 5⁃HT1A 受体呈高表达，与记忆学习能力

下降有关［9］。此外，关于睡眠障碍与记忆力减退关

联性的研究亦证实，去甲肾上腺素、乙酰胆碱、褪黑

素等神经递质与记忆功能相关，而这些神经递质的

*M (P25, P75); #Z value
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分布呈现昼夜节律变化，即昼多夜少现象，同时其

活性亦与睡眠状态相关［10］。

近年来，随着对睡眠质量的关注，对其机制的

研究逐渐成为热点，但对糖尿病患者睡眠与记忆功

能的研究尚处于初级阶段。本研究结果显示，糖尿

病伴记忆力减退组患者存在睡眠障碍，且发生比例

明显高于无记忆力减退组（均 P = 0.000），表明睡眠

质量可以影响糖尿病患者之记忆功能。进一步研

究发现，记忆力减退组患者睡眠质量、睡眠时间、入

睡时间、睡眠效率等均存在缺陷，其长期以药物维

持睡眠且日间功能下降；睡眠与记忆功能的单因素

Logistic分析提示，睡眠障碍是记忆力减退的危险因

素，而且存在睡眠障碍的糖尿病患者发生记忆力减

退 的 可 能 性 是 睡 眠 质 量 正 常 者 的 4.41 倍（OR =
4.411，95%CI：2.425 ~ 8.024；P = 0.000）。

糖尿病患者发生记忆力减退与睡眠障碍相关，

可能是由于胰岛素依赖的信号在通过中枢神经系

统的突触信号传递过程中发生变化所致。神经细

胞的信号通过胰岛素信号转导而增强，并可控制糖

代谢过程，因此任何可能影响糖代谢的因素均可能

干扰记忆功能，其中可能与某些影响睡眠的神经递

质活性和分泌活动有关。虽然，糖尿病患者睡眠障

碍影响记忆功能的具体机制尚不十分明确，但对本

组病例的观察可以证实，存在记忆力减退的糖尿病

患者睡眠障碍发生率更高，而睡眠障碍是糖尿病患

者记忆力减退的相关危险因素。因此，糖尿病患者

保持良好睡眠，以及及时有效的睡眠干预治疗对避

免和延缓记忆力减退是十分必要的。
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