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 مقدمه

که طی دو دهه اخیر با توجه به توسعه و  باشد مینوین و پیشرو دانش پزشکی  های شاخهیکی از  (Sleep Medicine) بپزشکی خوا

به اختلالات خواب بر  توجهی بیناشی از  بار زیان پیامدهایتشخیصی درمانی مؤثر و همچنین مشخص شدن  های روششناخت بیشتر 

مانند  یافته توسعهسلامت بسیاری از کشورهای دنیا )از جمله کشورهای صنعتی و  های برنامهدر  ای ویژهسلامت جامعه، جایگاه 

 پیدا کرده است. جنوبی، استرالیا، اروپا و چین(  ، کشورهای آمریکایمتحده ایالات

 باشد میو پرهزینه بر سیستم سلامت عمومی  پرخطر، پر عارضه های بیمارینوع بیماری، از جمله  ۰4اختلالات خواب با تنوع بیش از 

 پیامدهایدرصد زیادی از شیوع این اختلالات و  توان میکه در صورت رعایت و دارا بودن از سلامت خواب و ارائه مداخلات پیشگیرانه 

ماران مبتلا به این مرتبط در جامعه را کاهش داد. البته از طرف دیگر باید اشاره نمود که در صورت تشخیص صحیح و به موقع بی

 های بیماری(. در گفتار پیش رو اهمیت سلامت خواب و رابطه آن با 5) در دنیا و کشور وجود دارد مؤثری های درماناختلالات، 

 .شود میمرتبط و نیاز مبرم به توجه به سلامت و اختلالات خواب در نظام سلامت تشریح  پیامدهایغیرواگیر، 
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 1                   ... های غیرواگیر  اهمیت سلامت خواب در بیماری

 مرور کوتاه بر شواهد موجود در دنیا

که سلامت و اختلالات  باشد میمطالعات مختلفی نشانگر آن 

غیرواگیر  های بیماریفاکتورهای خطر  ترین مهمخواب از 

قلبی  های بیماریسوانح رانندگی و حوادث شغلی،  ازجمله

و روان  نورولوژیکعروقی، دیابت، پرفشاری خون، اختلالات 

خود  ذکرشده. شایان یادآوری است که موارد شود میمحسوب 

و ناتوانی در  ومیر مرگ پیشگیری قابلعلل  ترین مهمبه عنوان 

  (.۰-1) شوند میدنیا گزارش 

تا  1علت اصلی مرگ کودکان و جوانان  ای جادهتصادفات 

میلیون نفر  3/5و هر ساله طول عمر حدود  ساله است 12

میلیون  14تا  14. بین شود میکوتاه  ای جادهتصادفات  درنتیجه

نفر دیگر از صدمات غیر کشنده ناشی از تصادفات متأثر شده و 

 های معلولیتخود دچار  دیدگی آسیب درنتیجه ها آنبسیاری از 

خسارات  ای جاده. صدمات ناشی از سوانح شوند میجدی 

 طورکلی بهو  ها آن های خانوادهرا به افراد،  توجهی قابلاقتصادی 

. این خسارات ناشی از هزینه درمان و کند میجوامع تحمیل 

کسانی است که بر اثر  وری بهرههمچنین از دست دادن 

(. در کشور 2) اند شدهیا دچار از کارافتادگی  شده کشتهجراحات 

 ومیر مرگعامل  ترین مهم ای جادهناشی از سوانح  ومیر مرگما 

 ترین مهمو بر همین اساس  باشد میسال  04تا  1گروه سنی 

را به خود اختصاص داده است. این  رفته ازدستعامل سال عمر 

درصد سوانح رانندگی به  14در حالی است که بیش از 

درصد آن مرتبط با  04که  شود میاختلالات خواب نسبت داده 

 های گزارش(. 54) باشد میخواب و نارکولپسی آپنه  های بیماری

را در  آلودگی خوابپلیس سوانح رانندگی منتسب به  غیررسمی

درصد اعلام نموده است. بنابراین با توجه به این نکته  04کشور 

که اختلالات خواب در زمره اختلالات قابل غربالگری و درمان 

ت خواب در با توجه به نقش سلامت و اختلالا توان می باشند می

 های هزینهاز صرف  ها آنه و تشخیص و درمان به موقع این حوز

 گزاف اقتصادی و انسانی جلوگیری نمود.

مستقیم و غیرمستقیم اثرات واضحی  طور بهاختلالات خواب 

شغلی  وری بهرهبر عملکرد شغلی کارکنان دارد که باعث کاهش 

(. 55) گردد میو از دست رفتن منابع مالی و زیان اقتصادی 

اقتصادی اثرات سو  های جنبهعلاوه بر  ها زیانگاهی این 

 المللی بینغیرقابل جبرانی بر سلامتی افراد در سطوح ملی و 

منتسب به اختلالات  بار زیاندارد. از حوادث شغلی بسیار مهم و 

که علاوه  باشد میخواب در دنیا، حادثه نیروگاه اتمی چرنوبیل 

جبرانی بر سلامتی  غیرقابلهنگفت تبعات بر تبعات اقتصادی 

افراد زیادی را تحت تأثیر  ها سالافراد داشت که نتایج آن تا 

 (.51خود قرار داده بود )

بدن )ریتم  روزی شبانهریتم درونی و  ریختگی هم به

سیرکادین(، خواب کوتاه، و اختلالات خواب نیز با خطر 

لبی عروقی ق های بیماری ازجملهغیرواگیری  های بیماری

(. انجمن قلب آمریکا در 53دارد ) ای شده ثابتهمراهی واضح و 

به چاپ رسیده است  اخیراًخود که  نامه توصیه جدیدترین

یکی از عوامل ضروری سلامت قلب و  عنوان بهخواب را  سلامت

پیشین این سازمان هفت  نامه توصیه. در نماید میعروق معرفی 

عامل )فعالیت فیزیکی، استعمال دخانیات، سطح قند خون، 

( جهت فشارخونسطح کلسترول خون، شاخص توده بدنی، و 

بود. این انجمن در بیانیه  شده اشارهبررسی سلامت قلب و عروق 

که  نماید میسال از ویرایش قبل اشاره  51جدید خود پس از 

به  تواند میاصلاح مدت خواب  شواهدی قوی وجود دارد که

عروقی کمک نماید. بنابراین سلامت -اصلاح عوامل خطر قلبی

جز هشتم از عوامل ضروری برای سلامت  عنوان بهخواب را 

 نماید میعروقی با توجه به شواهد معتبر موجود معرفی -قلبی

مستندات به چاپ رسیده در  ترین مهم(. بیانیه مذکور یکی از ۰)

سلامت  های حوزهمت خواب در سایر خصوص نقش سلا

 . باشد میعروقی -سلامت قلبی الخصوص علی

به این  توان میدر این حوزه  منتشرشدهاز سایر مستندات 

 های دادهمتاآنالیز که بر روی  ای مطالعهموارد اشاره نمود. در 

 شده انجام 1414مطالعه در دنیا در سال  10نفر از  5400140

است، نشان داده شد که اختلالات مختلف خواب ارتباط 

دارند،  موردمطالعهبا ایجاد پرفشاری خون در افراد  داری معنی

 خواب، خواب کم، خواب زیاد، خروپفکه آپنه انسدادی  ای گونه به

، 02/5و کیفیت خواب نامناسب به ترتیب  نسبت شانس برابر با 

ایجاد پرفشاری خون نشان را برای  3۰/5 و ،23/5،  14/5، 15/5

(. مطالعه مروری دیگری که به بررسی مطالعات 50) اند داده

متاآنالیز و سیستماتیک مرتبط با خواب و پیامد های سلامتی در 

متاآنالیز  55پرداخته، سعی کرده است که نتایج  1414سال 

کشور  34نفر از  0030545بزرگ دنیا با حجم نمونه حدود 

نماید. نتایج این بررسی حاکی از آن است  بندی جمعمختلف را 

متی که مدت زمان خواب کوتاه و بلند با پیامدهای مختلف سلا

قلبی عروقی ارتباط  های بیماریو  پرفشاری خون، دیابت ازجمله

این مطالعه این بوده است که  های یافته ترین مهم ازجملهدارد. 
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3  حقیقی و همکاران نیتخسرو صادق 
 

ا افزایش خواب کم و اختلال در میزان ساعت خواب به ترتیب ب

درصد به ازای هر یک ساعت(، ابتلا به  53خطر مرگ کلی )

درصد به ازای هر یک ساعت(ْ، و دیابت  55قلبی ) های بیماری

درصد به ازای هر یک ساعت( همراه بوده است. در  2نوع دو )

 32مقابل افزایش ساعت خواب با افزایش میزان مرگ کلی )

قلبی عروقی  های ریبیمادرصد به ازای هر یک ساعت بیشتر(، 

درصد به  50درصد به ازای هر یک ساعت(، و دیابت نوع دو ) 0)

 (.51ازای هر یک ساعت( همراه بوده است )

مؤثر بر شغل و  پیامدهایافزون بر حوادث ترافیکی و 

سلامت قلب و عروق، مستندات قوی در حوزه اختلالات 

به ارتباط دو  توان مینورولوژیک و سلامت خواب وجود دارد که 

مثال در  طور بهسویه دمانس و خواب منقطع اشاره نمود. 

بیماران دچار آلزایمر اختلالات خواب بسیار شایع بوده و از علل 

و  باشد مینگهداری  مؤسساتاصلی بستری شدن بیماران در 

بیداری و شدت تجمع -حتی ارتباطاتی میان اختلالات خواب

-50)  است شده دیدهین بیماران بتا آمیلویید در ا های پروتئین

(. علاوه بر این، شواهد موجود حاکی از ارتباط اختلالات 56

 سالی بزرگخواب در کودکی و اضطراب و افسردگی در 

. مطالعات فراوانی در خصوص ارتباط دو سویه اختلالات باشد می

اضطراب و افسردگی و اختلالات خواب صورت  ازجملهروان 

م توجه بیش از پیش به سلامت خواب در گرفته است که لزو

 (. 5۰-15) سازد میاین حوزه از سلامت را نیز یادآور 

علاوه بر اهمیت رابطه سلامت خواب و اختلالات آن با 

، لازم به ذکر است که درمان این اختلالات یادشده پیامدهای

تحمیلی بر نظام سلامت همراهی  های هزینهبا کاستن  تواند می

و درمان مناسب  موقع بهمثال  تشخیص  طور بهداشته باشد. 

تنها یکی از انواع اختلالات خواب )آپنه انسدادی حین خواب( 

از تحمیل هزینه هنگفت ناشی از طیف وسیعی از  تواند می( 11)

غیرواگیر همچون تصادفات رانندگی، دیابت،  های بیماری

لبی عروقی، ناتوانی جنسی، حوادث شغلی و ق های بیماری

 بر و بار اقتصادی سنگین گر بیمه های سازمانپرفشاری خون بر 

 (.13-11سلامت کشور بکاهد )نظام 

 گیری نتیجه

که  دهد میشواهد موجود در دنیا به یقین نشان  اگرچه

یک عامل خطر مهم برای  عنوان بهاختلالات خواب 

در ایران به  ای مطالعهاما کمتر  باشد می واگیر غیر های بیماری

بررسی این ارتباط پرداخته است. البته در این بین، مطالعاتی 

وجود دارند که ارتباط بین اختلالات ناشی از خواب و تعدادی 

خون، دیابت، ی فشارپرغیرواگیر مانند  های بیماریاز 

قلبی عروقی و تصادفات را در مطالعات مقطعی  های بیماری

که به مبتنی بر  ای مطالعه جدیدترین(. 34-16) اند دادهن نشا

است، نشان داده است که  شده انجامجمعیت در استان تهران 

زمان به رختخواب رفتن در افراد جوان با تأخیر زیادی از 

که این موضوع باعث ایجاد  باشد می شده توصیهاستانداردهای 

در طول روز  ریو بهرهعادات نامناسب خواب و اثرات منفی بر 

در تهران  این در این مطالعه نشان داده شد. علاوه بر باشد می

بیش از نیمی از افراد از خواب خود رضایت کافی نداشتند و از 

اثرات منفی آن بر عملکرد روزانه خود شکایت دارند. به نوعی 

گفت که اختلالات ناشی از خواب سبب اختلال در  توان می

(. شیوع اختلالات 35شده است ) ها آنمعمول  های فعالیت

است. برای مثال  شده گزارشخواب در ایران با اعداد بالایی 

در هفت استان کشور مبتنی بر جمعیت  شده انجاممطالعه 

درصد  1۰نشان داد که شیوع آپنه انسدادی خواب حدود 

برآورد شده است و سایر اختلالات خواب نیز اعداد مشابه ای 

)مطالعه در حال انتشار(. این در حالی است  ندا دادهرا نشان 

که سلامت خواب و اختلالات آن در برنامه نظام سلامت کشور 

. به نظر باشند نمیجایگاهی فراخور اهمیت خود را دارا 

با انجام مداخلات ساده پیشگیرانه، ترویج آگاهی و  رسد می

سلامت خواب، تشخیص به موقع و درمان مناسب اختلالات 

ویژه ارائه خدمت به جمعیت  های بسته)در قالب خواب 

 ایجادکنندهعوامل  ترین مهمعمومی( به عنوان یکی از 

حجم زیادی از مشکلات مربوط  توان میغیر واگیر  های بیماری

غیرواگیر را کاهش داد و از بار سلامتی و  های بیماریبه 

 اقتصادی آن کاست.
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Introduction 

 Sleep medicine is one of the new and leading branches of medical knowledge. During the past two decades, 

it has got a special position in the countries' health programs due to the development and identification of 

more effective diagnostic and management methods, and the identification of the adverse consequences of 

overlooked sleep disorders on the community's health. It is included in many countries' health programs in 

industrialized and developed countries such as the United States, South American countries, Australia, 

Europe, and China. 

Sleep disorders with a variety of more than 80 types of diseases constitute complicated, high-risk, and costly 

diseases that affect the public health system. The prevalence and adverse consequences of these disorders 

could be reduced by implementing sleep health and appropriate preventive measures. Furthermore, it should 

be noted that if patients with these disorders are diagnosed correctly and on time, there would be effective 

management modalities in the world and the country (1). This letter had explained the importance of sleep 

health and its association with non-communicable diseases, associated consequences, and the urgent need to 

pay attention to sleep health and sleep disorders in the public health system. 
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