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睡眠与工作：相互作用机制* 
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摘  要  睡眠问题在现代社会的职场人士中日益严重, 受到研究者广泛关注。本文基于近年来国内外重要的

实证研究, 对工作场所中睡眠问题的界定、测量、影响因素与影响后果进行了系统梳理。总体来看, 研究者主

要从睡眠时长、睡眠质量两个维度衡量个体睡眠情况, 并通过客观的仪器记录和主观的自我报告两种方式进

行测量。影响个体睡眠情况的因素可分为环境因素、认知因素和行为因素三类, 同时不良的睡眠情况又会对

员工的心理层面与行为层面产生消极影响, 引发组织偏离行为和工作事故等。未来的研究可深入探讨睡眠的

研究方法, 关注纵向设计与实验室实验等方法, 并着眼于影响睡眠的因素与相关调节变量, 为管理政策的制

定提出意见, 同时关注高龄工作者的睡眠问题以及工作–家庭冲突对睡眠的影响。 
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1  引言 

睡眠是人类得以生存和发展的基本需要之

一。但在当今社会, 睡眠问题日趋严重, 睡眠时间

少、睡眠质量低已经成为各类人群共同存在的问

题。与此同时, 睡眠相关的影响因素研究也引起

了极大重视, 一系列研究指出睡眠质量除了受到

性别、年龄、睡眠环境、应激事件等客观因素影

响之外, 还与个体的生理状况与心理因素密切相

关。在生理层面, 基因、睡眠方式、药物摄入与

不适身体状况等都可能对睡眠质量造成影响

(Genderson et al., 2013)。而在心理层面, 人们对于

睡眠的认知与信念会对睡眠质量有着重要影响 , 

并且较低的睡眠质量会进一步加剧这类信念, 从

而形成恶性循环, 影响日间活动(Harvey, Tang, & 

Browning, 2005)。同时, 情绪唤起也会影响睡眠, 

焦虑、抑郁、愤怒等负面情绪都会显著干扰睡眠

质量(Pilcher, Ginter, & Sadowsky, 1997)。更为严重

的是, 睡眠不佳会致使个体出现躯体不适、心理

状态失衡等现象, 甚至导致躯体疾病与心理障碍 

                     

收稿日期: 2017-09-11 

* 国家社会科学基金项目(13BGL083)。 

通信作者: 张西超, E-mail: xchzhang@bnu.edu.cn  

等严重问题。 

这一现象在职场人士中尤为值得关注。有研

究表示, 在过去 30 年中, 全职工作人员工作时间

持续上升 , 而睡眠时间持续下降 (Knutson, Van 

Cauter, Rathouz, DeLeire, & Lauderdale, 2010)。并

且在工作与家庭事务日趋繁忙时, 员工也会更加

倾向于牺牲睡眠时间来完成其他任务 (Barnes, 

Wagner, & Ghumman, 2012)。令人担忧的是, 这种

睡 眠 问 题 对 工 作 场 所 的 不 文 明 行 为 (Barnes, 

Schaubroeck, Huth, & Ghumman, 2011)、员工情绪

幸福感(Wrzus, Wagner, & Riediger, 2014)以及工

作投入表现(Lanaj, Johnson, & Barnes, 2014)等方

面都会带来负面影响。因此, 工作场所中的睡眠

问题成为了一项极具现实意义的研究课题。 

在众多工作场所中的睡眠相关研究中, 自我

调节理论(self-regulation theory)始终受到研究者

的关注, 成为睡眠问题的首要解释模型。在这一

理论框架下, 睡眠不仅是一种休息与放松的方式, 

而 且 能 协 助 参 与 自 我 控 制 资 源 的 恢 复 过 程

(Hagger, 2010), 即在睡眠过程中, 我们完成任务

所必需的、有限的自我控制资源不断得以修复。

睡眠的规律性与充分性在这一过程中均起到不可

替代的作用。而这种自我控制资源的恢复则可以



第 10 期 盛小添等: 睡眠与工作：相互作用机制 1845 

 

 

进一步解释个体在后续工作中认知、情绪、动机

等方面的差异。 

纵观以往工作场所中与睡眠相关的研究, 大

多受理论模型驱动, 或以睡眠为结果变量, 探讨

工作要求等因素对于睡眠的影响; 或以睡眠作为

预测变量, 了解其对于个体工作表现的作用; 或

以睡眠作为调节或中介变量, 关注它在某一职场

现象中的意义。此外, 也存在一部分研究旨在深

入研究睡眠测量方法与研究技术。而本研究则旨

在综合以往研究, 进行梳理和回顾, 并在此基础

上对未来的研究方向进行展望(见图 1)。 

2  睡眠的相关概念 

睡眠对于能量保存和神经系统恢复有重要作

用, 是人体机能的基本需要(Siegel, 2005)。根据

Buysse, Reynolds Iii, Monk, Berman 和 Kupfer 

(1989)的定义, 睡眠包含“定量层面, 例如睡眠时

长、入睡时长和觉醒次数等”; 还包含“更加主观的

层面, 例如睡眠的深度和休息程度(restfulness)。”

近年来, 研究者们进一步将睡眠引入组织心理学

领 域 (Barber, Munz, Bagsby, & Powell, 2009; 

Barnes, 2011, 2012), 从睡眠时长和睡眠质量两个

维度来考察其在组织中的作用。 

睡眠时长和睡眠质量是两个不同的概念。个

体睡眠时长充足, 但是其睡眠质量可能不佳, 例

如可能出现睡眠期间经常惊醒等情况; 而个体即

使睡眠时长不足 , 也可能睡眠较深 , 不会惊醒 , 

睡眠质量高。以往研究表明, 睡眠质量比睡眠时

长对个体的影响更大。睡眠质量差的男性会出现

过强的皮质醇反应, 影响其应对压力的能力; 但

睡眠时长对皮质醇反应没有显著影响 (Bassett, 

Lupis, Gianferante, Rohleder, & Wolf, 2015)。另外, 

睡眠质量差会加剧领导的自我损耗, 进而增多其

对下属的辱虐管理行为; 但睡眠时长对领导的自

我损耗和辱虐管理行为均没有显著影响(Barnes, 

Lucianetti, Bhave, & Christian, 2015)。Litwiller, 

Snyder, Taylor 和 Steele (2017)对 152 项研究进行

元分析, 结果表明睡眠时长和睡眠质量之间相关

为.16。相比于睡眠时长, 以往研究也更多采用睡

眠质量作为指标; 并且睡眠质量与工作表现等结

果变量的相关更强, 效应量更大。 

失眠是指难以入睡, 或者清晨早醒后无法入

睡(Ohayon, 2002)的现象, 是一种睡眠质量差的体

现。虽然失眠往往伴随着睡眠时长的不足, 但不

是由客观工作安排造成的(如加班), 而是即使在

有充分的时间用于睡眠, 但由于个体自身的原因

无法入睡或早醒难再入睡。因此失眠应当归于睡

眠质量的考察范围, 前人研究中测量失眠与睡眠

质量的方式也类似(Litwiller et al., 2017)。 

睡眠问题能够导致个体在工作时产生睡意

(sleepiness), 睡意是不充足睡眠造成的主要后果

之一(Åkerstedt, Anund, Axelsson, & Kecklund, 

2014)。与饥饿和口渴类似, 睡意是人体对睡眠的

渴望, 反映的是一种广泛性的、用以维持个体平

衡状态的生理需求(Dement & Carskadon, 1982), 

并且可能导致人体机能的下降(Horne, 2010)。以

往有关睡意的研究大部分关注个体生理层面的变

化, 只有少部分研究考察了睡意在工作场所中的

影响。其中一些研究者发现, 员工主观体验到的

睡意会导致认知功能下降, 使工作场所事故发生

率上升, 也使员工更有可能在工作中受伤(Philip 

& Åkerstedt, 2006; Kling, Mcleod, & Koehoorn, 

2010)。除此之外, 更多研究倾向于将睡意作为低

睡眠质量与低睡眠时长带来的一种主观体验

(Ohayon, 2012), 而非描述睡眠情况的直接指标, 

并把它视为将睡眠质量、睡眠时长与其他结果变 
 

 
 

图 1  综述框架 
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量相联系的中介变量 ; 例如 , Mullins, Cortina, 

Drake 和 Dalal (2014)发现睡眠质量和睡眠时长可

以通过白天的睡意来影响工作表现。因此睡意在

一定程度上可被视为睡眠问题的后续体现与结果

变量, 与睡眠时长等概念存在层级差异。综上, 本

文随后将主要围绕睡眠质量、睡眠时长与失眠等

工作场所实证研究中的直接指标展开讨论。 

3  睡眠的测量方法 

在组织行为和职业健康领域, 睡眠的测量方

法可以根据数据来源和时间范围来进行分类。数

据来源包括客观的仪器记录和主观的自我报告 , 

时间范围包括单日 /一周的短范围测量和一个月

以上的长范围测量。 

睡眠仪器常用于记录当日的睡眠情况。相比

于主观报告, 仪器记录在时间上更加准确。例如, 

Barnes, Ghumman 和 Scott (2013)采用脑电设备记

录被试睡眠时的脑电波活动, β波和 α波分别表示

觉醒状态和困倦状态, θ 波和波表示睡眠状态, 

根据脑电波的变化计算出相应的睡眠时长。但是, 

使用脑电设备需要被试到实验室进行睡眠数据的

采集, 可操作性较低, 不适用于大样本快速施测。

随着便携设备和相关软件的快速发展, 电子手环

等活动记录仪可以用于记录睡眠状况。Barber, 

Taylor, Burton 和 Bailey (2017)使用活动记录仪来

监测个体每天的睡眠情况, 包括睡眠效率(睡眠时

间除以躺在床上的时间)、觉醒分钟数和觉醒次数

等指标, 均可用于表征睡眠质量。除了得到每天

的睡眠数据之外, 还可以将其平均得到每周或更

长时间范围的客观睡眠数据。 

主观报告常采用 Buysse 等(1989)开发的匹兹

堡睡眠质量指数 (Pittsburgh sleep quality index, 

PSQI)。PSQI 利用 18 道自我评分的题目考察睡眠

的 7 个维度：睡眠质量、入睡时间、睡眠时间、

睡眠效率、睡眠障碍、催眠药物和日间功能。每

个维度 0~3 计分, 得分越高表示睡眠质量越差。

PSQI 信效度良好(刘贤臣等, 1996; 路桃影, 李艳, 

夏萍 , 张广清 , 吴大嵘 , 2014), 广泛应用于睡眠

相关的研究中。但是 PSQI 考察的是被试近一个月

内的睡眠情况 , 随着经验取样法的发展(张银普 , 

骆南峰, 石伟, 2016), 越来越多的研究聚焦于睡

眠的短期波动 , 希望获得更加精确的睡眠数据 ; 

且原版 PSQI 题量较大, 不适于每天施测, 因此

Monk等(1994)在此基础上开发了匹兹堡睡眠日记

问卷(Pittsburgh sleep diary, PghSD), 分为睡前问

卷和醒后问卷两部分。睡前问卷主要考察被试是

否进食了影响睡眠的食物和饮品, 例如咖啡、酒

精、药物等。醒后问卷主要考察被试前一晚的入

睡时间、觉醒分钟数和觉醒次数等。但是, PghSD

的题量仍然较大, 并且睡前问卷并没有直接反映

被试的睡眠情况。于是, 研究者们根据特定的研

究需要, 从原版 PSQI 中抽取相应题目形成简版

PSQI。例如, 有研究者采用 PSQI 中的 5 道题来分

别测量和计算被试前一晚的睡眠效率、睡眠时间、

入睡时间、睡眠质量和休息程度 (Barnes et al., 

2013; Diestel, Rivkin, & Schmidt, 2015)。除此之外, 

Jenkins, Stanton, Niemcryk 和 Rose (1988)编制的

睡眠问题问卷更加关注睡眠质量, 共 4 道题, 采

用里克特 5 点评分, 让被试评定在多大程度上符

合以下描述：“入睡困难” “难以保持熟睡(包括清

晨过早醒来后睡不着)” “夜里醒来好几次” “醒来

后感到疲惫, 没有休息好”。由于该问卷题量少, 

并且信效度良好 , 所以常被用于日记法研究中

(Barber et al., 2017; Barnes, Miller, & Bostock, 

2017)。以上问卷均可以在题干前加上特定的时间

范围, 例如“昨晚” “近一个月”等, 以用于不同的

研究设计。 

比较以往研究, 主观报告的睡眠情况更能体

现个体的真实感受, 与其他主观报告的变量之间

存在更强的效应(Litwiller et al., 2017)。这可能是

由于对睡眠的主观感受能够反映个体的自我调节

动机, 而客观记录的睡眠只是反映了个体的自我

调节能力, 而对于特定结果变量(如工作投入)的

影响更多取决于动机的高低(Barber et al., 2017)。

除此之外 , 相比于一天或一周的短期睡眠情况 , 

时间范围在一周以上的稳定睡眠情况和压力类变

量存在更强的相关(Litwiller et al., 2017), 尤其是

阻碍性压力源(French, Allen, & Henderson, 2017)。

这可能是由于睡眠情况的波动性较大, 可能个体

长期的睡眠质量很差, 但是某几天的睡眠质量较

好, 而这种短期的睡眠恢复不足以补充长期压力

带来的资源损耗 (Sheng, Wang, Hong, Zhu, & 

Zhang, 2017)。 

综上所述, 研究者在探究睡眠与组织中心理/

行为变量的关系时, 宜采用主观报告的睡眠指标, 

考察被试较长时间内的稳定睡眠质量。当聚焦于
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睡眠质量的短期变化时, 或者所探究的睡眠前因

或后效为短期内经常波动的变量时, 例如每日时

间压力(李爱梅, 颜亮, 王笑天, 马学谦, 李方君, 

2015)和每日工作投入(陆欣欣, 涂乙冬, 2015), 可

采用经验取样法(张银普等, 2016), 每天测量睡眠

质量及相关变量, 同时辅以电子手环采集的客观

指标反映每日的睡眠时长, 以期获得更加精准的

数据。 

4  睡眠的影响因素 

鉴于睡眠的重要性, 学者们开展了大量研究, 

探讨睡眠的影响因素。通过对以往研究进行梳理, 

本文认为可以将与工作有关的影响因素分为三

类：环境因素、认知因素和行为因素, 其中环境

因素又可细分为工作要求、工作资源和工作–家庭

冲突等。 

4.1  环境因素 

工作要求–资源(Job Demands-Resources, JD-R)

理论认为, 所有的工作特性都可以被分为工作要

求和工作资源(Bakker & Demerouti, 2017)。工作场

所中影响睡眠的各类因素, 也可以根据 JD-R 理论

归为工作要求和工作资源。除了单纯的工作环境, 

工作–家庭冲突也会影响工作者的睡眠。 

工作要求往往对睡眠有负向影响。其中, 倒

班制度是对睡眠影响最大的因素之一, 护士等职

业的工作节律与人体内生物节律存在冲突(艾杰

妮, 管锦群, 2015), 他们均面临着倒班制度带来

的睡眠问题 (Lajoie, Aronson, Day, & Tranmer, 

2015)。美国睡眠医学专业委员将由倒班制度引发

的睡眠问题命名为倒班工作睡眠障碍(shift work 

disorder, SWD), 例如因为工作日程而反复失眠等

(AASM, 2001)。倒班制度诱发的典型睡眠问题为

入睡困难(Åkerstedt, Nordin, Alfredsson, Westerholm, 

& Kecklund, 2010)。一项对 3637 名员工进行为期

5 年的追踪调查发现, 员工由常规工作制度改为

倒班制度后, 入睡困难的症状显著增加; 而从倒

班制度转为常规工作制度后, 该症状得到显著缓

解。由此可见, 工作本身的特性会影响员工的睡

眠(Barnes, Jiang, & Lepak, 2016), 倒班制度即为

典型影响因素。除了倒班制外, 高时间压力和工

作负荷(Mullins et al., 2014)、恶劣的物理工作要求

等(Lallukka, Rahkonen, Lahelma, & Arber, 2010)均

会带来睡眠问题。Lallukka 等(2010)研究发现, 在

危险化学品/噪音环境中工作、长期使用电脑和久

坐等, 均会损害睡眠质量。Litwiller 等(2017)通过

元分析发现 , 工作时间能负向预测睡眠时长

(Nakashima et al., 2011), 而工作负荷能负向预测

睡眠质量。 

充足的工作资源往往对睡眠有正向影响。工

作掌控感(De Lange et al., 2009)、组织公正、来自

领导和同事的支持(Linton et al., 2015)等工作资源

均与睡眠质量正相关。相对地, 工作资源不足则

有损睡眠质量。例如, 在工作中没有得到同事的

支持, 反而受到同事的欺凌, 则会负向影响睡眠

质量。Tea Lallukka, Rahkonen 和 Lahelma (2011)

采用纵向研究设计对 7332 名员工进行调查, 其中

有 5%的员工表示在工作中受到欺凌, 并且欺凌

和睡眠质量呈负相关关系。 

除此之外 , 工作–家庭冲突也与睡眠有紧密

联系(Lallukka et al., 2010)。当工作和家庭生活均

占据大量时间时, 个体往往选择牺牲睡眠时间来

应对工作和家庭的事务 , 以期缓解工作–家庭冲

突。因此, 工作–家庭冲突负向预测个体的睡眠时

间和睡眠质量(Buxton et al., 2016; Lallukka et al., 

2013)。Buxton 等(2016)对 799 名 IT 员工过去一个

月的工作–家庭冲突情况和睡眠情况进行调查 , 

结果发现, 无论是工作对家庭的影响, 还是家庭

对工作的影响 , 均会带来睡眠质量的下降。

Lallukka 等(2013)通过 5 年的追踪研究发现, 对于

女性来说, 家庭对工作的影响对其睡眠的负向预

测作用更强 , 而在男性中没有发现工作–家庭冲

突对睡眠的影响。 

4.2  认知因素 

持续性的认知(perseverative cognition)对于生

理健康有重要的影响(Ottaviani et al., 2016)。对于

员工来说, 在工作之外也有可能常常担心工作上

的事务 , 会在脑海中模拟完成任务的相关场景 , 

这种持续性的认知过程即为工作反刍。Cropley 和

Zijlstra (2011)进一步将工作反刍分为两种类型 , 

一种是伴随着消极情绪 , 并且反复认知的状态 , 

称为情绪反刍; 另一种是员工本身享受工作, 在

思考工作相关的事情时是一种积极的状态, 而不

伴有消极情绪, 称为问题解决思维。有研究者对

59名员工进行了 12周的调查, 结果发现未完成的

工作任务能引发情绪反刍和问题解决思维, 同时

情绪反刍能负向影响周末的睡眠质量, 而问题解
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决思维对睡眠质量没有直接的影响(Syrek, Weigelt, 

Peifer, & Antoni, 2017)。Syrek 等(2017)进一步分

析发现, 问题解决思维能够缓解情绪反刍与睡眠

质量之间的负相关关系。 

4.3  行为因素 

睡眠卫生(sleep hygiene)是指一系列会对睡眠

产生影响的行为(Gellis & Lichstein, 2009), 不良

睡眠卫生包括：(1) 不恰当的睡眠时间安排(如 , 

入睡时间不规律), (2)使用干扰睡眠的产品(如, 咖

啡), (3)在临近睡觉时进行激烈或唤醒度高的活动

(如 , 使用手机), (4)在床上进行睡觉以外的活动

(如 , 使用电脑处理公务), (5)使睡眠环境不舒适

(如, 噪音) (AASM, 2001)。 

其中, 夜间使用手机不利于睡眠。手机虽然

能及时获得工作相关的信息, 便于沟通交流, 但

上床后仍然使用手机处理工作事宜或是进行娱乐

活动会导致过度的认知活动, 从而影响人们入睡

(Gellis & Lichstein, 2009; Harvey, 2000)。Lanaj 等

(2014)的研究发现 , 睡前使用手机的时间越长 , 

被试的睡眠时间越短。  

5  睡眠对工作场所的影响效果 

工作场所中聚焦于睡眠的研究往往还会以睡

眠为预测变量, 探讨睡眠状况对于工作场所中各

种表现的影响。以往大量研究显示出睡眠问题对

于认知、情绪等基础心理过程的消极作用, 不充

足和低质量的睡眠可能会伤害感觉记忆和工作记

忆(Walker, 2010), 引发抑郁, 同时带来更低的情

绪幸福感(Nakata, 2011)。而这些基础心理功能的

损伤导致了在员工个体心理层面与行为表现层面

更为具体的外显体现, 其中在个体心理层面包括

情绪、压力感知等, 在行为表现层面又可细化为

任务表现、人际行为和组织偏离行为等。 

5.1  睡眠对员工心理层面的影响 

工作场所中员工的情绪相关问题在心理学研

究 , 特别是职业健康心理学中是一个核心变量 , 

个体的情绪水平在一定程度上会决定其受到工作

情境的吸引或排斥, 做出趋近或回避的反应, 促

进或瓦解心理和行为(Voronov & Vince, 2012)。拥

有睡眠问题的个体常常在面对问题时体验到一种

资源匮乏感, 认为自己无法应付来自工作情境的

要求, 并带来压力感的上升(Barber, Grawitch, & 

Munz, 2013)。Barber 等(2009)的研究中发现, 只有

规律且充足的睡眠才会降低被试的心理压力。

Minkel 等(2012)通过一项实验室研究探讨了其中

机制, 睡眠不足会通过作用于个体的压力感知阈

限影响压力水平, 即在睡眠剥夺的条件下, 个体

面对低强度压力源时主观压力显著提高。 

此外, 睡眠不足还会导致其他消极情绪的出

现。Nakata (2011)针对全职员工的研究表明, 自我

报告存在睡眠不足问题的个体中抑郁症的流行率

显著高于睡眠正常群体。同时睡眠不足的个体在

面对低强度压力问题时表现出更高水平的焦虑与

愤怒(Minkel et al., 2012)。而睡眠充足的员工在面

对情绪问题上则体现出更强的恢复能力。高质量

睡眠的个体前一天工作中消极情绪与第二天晨间

消极情绪之间的相关显著更低, 消极情绪的溢出

效应得到控制, 表明睡眠有助于帮助个体完成情

绪上的心理脱离(Sonnentag & Binnewies, 2013)。

睡眠对于情绪调节的作用在情绪劳动从业者中得

到了较好的体现, 高质量的睡眠能够有效调节情

绪劳动带来的心理冲突, 提高劳动者的心理幸福

感水平(Diestel et al., 2015)。 

5.2  睡眠对员工行为表现的影响 

5.2.1  睡眠对角色内绩效的影响 

角色内绩效描述的是工作场所中员工完成工

作任务的表现, 即其做出的属于工作要求的、并

对组织的技术层面有贡献的活动 (Borman & 

Motowidlo, 1997)。由于睡眠质量低与时间匮乏会

导致个体的认知功能受到损害, 降低注意能力与

记忆水平, 同时影响信息加工过程(Hsieh, Tsai, & 

Tsai, 2009), 从而使任务完成中所必需的能力受

到限制, 工作绩效受到影响。 

睡眠是自我控制资源进行不断完成恢复和补

充的重要过程, 因此睡眠时间和质量在一定程度

上会影响个体完成日间活动的所需资源。大量以

自我控制资源作为理论模型的研究显示, 睡眠缺

乏会导致个体在晨间就处于资源耗竭的状态, 进

而影响白天的工作投入程度, 从而威胁到个体对

于工作任务的完成情况(Barber et al., 2013; Diestel 

et al., 2015; Lanaj et al., 2014)。 

与此同时, 不充足或不规律的睡眠会导致个

体的资源无法完成较好地恢复, 疲惫感不断积累, 

行为反应的灵敏性下降 , 导致作业时准确度降

低、反应时升高, 影响完成任务的表现(Minkel et 

al., 2014)。一项针对飞行员的研究表示, 繁重飞行
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任务带来的睡眠时间减少、睡眠节律混乱会造成

飞行员疲劳感上升, 警戒度下降, 使发生飞行事

故的可能性显著上升(Caldwell, 2012)。 

睡眠对于工作表现的影响不仅存在于普通领

域和专业化领域的员工, 而且体现在管理层的行

为当中。Barnes, Guarana, Nauman 和 Kong (2016)

的一项研究显示, 经过睡眠剥夺的领导会更少地

表现出魅力型领导行为; 同时另一篇研究也指出, 

睡眠质量较低会导致管理人员表现出更多的辱虐

管理行为, 面对这种辱虐领导的下属则相应表现

出更低的工作投入程度, 从而妨碍任务的推进与

工作的完成(Barnes, Lucianetti, et al., 2015)。因此, 

工作场所中个体的角色内绩效会直接或间接地受

到睡眠问题不同程度的影响。 

5.2.2  睡眠对工作中人际行为的影响 

个体在工作情境中不仅要展示出任务要求内

的努力, 而且常常需要做出一些工作正式要求以

外的、有利于组织目标实现的人际行为, 例如表

现友好、帮助并与他人协作等。而这些更为微妙

的能力表现同样与睡眠问题存在联系。 

睡眠缺乏可能导致个体在人际交往中对社会

信息的感知受到影响。Barnes 等(2013)的一项横

断研究表明, 睡眠时长能通过工作满意度有效预

测个体的组织公民行为。在面对和感知领导方式

上, 经过了睡眠剥夺的个体感知到的视频中演讲

者的魅力型领导水平处于较低水平, 表明睡眠不

足可能影响了领导与员工沟通交流中积极信息的

传递与接收(Barnes, Guarana, et al., 2016)。Guarana

和 Barnes (2017)的另一项研究也表明了睡眠会通

过敌意影响领导和下属感知到的关系质量, 这一

关系对于领导而言在第一个月最为显著, 对于下

属而言不随时间变化。值得注意的是, 研究还发

现领导和下属都未意识到这种来自睡眠问题的消

极影响。 

同时, 睡眠缺乏所导致自我控制资源的缺乏

还会带来一些更为消极的人际行为。一项实验室

研究表明, 经历了睡眠剥夺的个体面对不平等分

配时更有可能发出拒绝行为, 并表现出对他人显

著更低的信任感, 并在自我的决策行为中存在更

为强烈的侵略性(Anderson & Dickinson, 2010)。相

比于正常睡眠的个体, 睡眠不足的被试缺乏资源

来抑制自动化的刻板印象与偏见行为(Ghumman 

& Barnes, 2013), 同时流露出对他人更为明显的

敌意, 以及随之而来表现出更多负性的异常人际

行为(Christian & Ellis, 2011)。这表明睡眠问题对

于员工之间与上下级之间的人际交往行为都存在

一定影响, 对营造友好稳定的工作情境也有所制

约。 

5.2.3  睡眠对组织偏离行为、工作事故的影响 

组织偏离行为指的是员工一些对组织生产效

率产生严重危害的消极行为, 包括破坏物品、在

工作中故意犯错、在组织中有意缺席等反生产行

为。低质量、短时间的睡眠一般通过难以恢复的

自我控制资源与组织偏离行为发生联系。针对上

班期间上网浏览无关内容行为展开的一项研究表

明, 睡眠时间较短或睡眠中被中断的被试更易于

在上班期间滥用网络, 出现不专注于工作的行为

(Wagner, Barnes, Lim, & Ferris, 2012)。Sivertsen

等(2009)关注工作情境中缺勤情况的研究也显示, 

存在睡眠问题的员工缺勤天数显著高于睡眠情况

正常的员工。而睡眠缺乏还会导致道德意识下降

(Barnes, Gunia, & Wagner, 2015), 在工作场所中

表现出更多的不道德行为(Barnes et al., 2011)与欺

骗行为(Welsh, Ellis, Christian, & Mai, 2014), 对组

织氛围产生严重的影响。 

除组织偏离行为外, 睡眠问题与更为严重的

工作事故也存在一定联系。例如, 睡眠时长对于

工作期间的受伤事件存在正向预测作用(Lombardi, 

Folkard, Willetts, & Smith, 2010); 不充足的睡眠

往往导致个体无法完全履行工作中要求的安全行

为, 从而导致伤害事件的出现(Kao, Spitzmueller, 

Cigularov, & Wu, 2016)。在一些日夜倒班与长时

间工作等特殊性质职业中, 睡眠时长与质量的问

题更为突出, 相应也存在更多与睡眠问题有关的

工作事故(Vennelle, Engleman, & Douglas, 2010)。

睡眠问题影响自我控制资源的恢复与补充, 导致

个体无法完成工作相关的规定与要求, 进而可能

引发反生产行为与工作事故。 

6  未来研究展望 

6.1  睡眠的研究方法 

睡眠的研究从最初的横向设计, 逐渐发展为

纵向设计, 随着近年来相关统计方法的发展, 也

有越来越多的研究开始采用日记法或经验取样法

(张银普等, 2016)来研究睡眠的动态性变化。即在

连续两周或更长时间范围内每天调查被试的睡眠
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状况, 采用多水平模型来对此嵌套数据进行分析, 

从而得到更加精准的动态睡眠数据。但是, 对于

长期影响造成的心理变量(例如工作倦怠等), 这

种短期测量不能很好地反映睡眠的影响。在进行

睡眠研究设计时, 应当充分结合其他相关变量的

性质来进行适当的选取 , 可以遵循“短期睡眠对

短期结果变量” “长期睡眠对长期结果变量”的原

则。 

随着技术的发展, 目前已经有便携设备可用

于检测被试每天的睡眠情况。未来的研究应当在

被试主观报告的基础上, 结合生理指标等客观数

据, 以期更加立体地呈现睡眠状况。 

另外 , 虽然纵向设计在横向研究的基础上 , 

有了变量在时间上的变化顺序, 但是依然不能阐

明严格的因果关系。未来的研究应当引入更加严

谨的实验室研究方法, 探索睡眠的前因变量和结

果变量。例如, Barnes, Guarana 等(2016)就采用实

验研究设计来探讨了睡眠剥夺对魅力型领导的消

极影响。研究者操纵了实验组被试的睡眠情况 , 

晚上每个小时给被试发一次问卷要求被试进行填

写, 第二天再让被试到实验室进行和魅力型领导

相关的实验任务。在操纵检验时发现实验组的睡

眠时间显著少于对照组, 由此说明这种睡眠的操

纵方法是有效的。此类实验设计能获得更加具有

说服力的睡眠剥夺效应。 

6.2  睡眠相关的调节变量 

未来研究可以在前人研究基础上进一步探究

睡眠相关的调节变量, 具体来说可分为两类：睡

眠前因的调节变量和睡眠后效的调节变量。首先, 

一些变量能够缓解相关因素对睡眠时长或质量的

消极作用。例如, 工作资源能够缓冲工作要求对

健康的损害作用(Bakker & Demerouti, 2017)。Pow, 

King, Stephenson 和 DeLongis (2017)采用日记法

对 87 名护理人员进行了连续一周的调查, 结果发

现, 感知到的社会支持能够减缓工作压力对睡眠

质量的消极影响。未来研究可以在工作要求–资源

理论的框架下探讨影响睡眠的相关调节变量, 即

当外部环境因素难以改变时(如工作负荷高或工

作时间长 ), 组织、领导或个体可以创造或提供

哪些工作资源来缓冲工作要求对睡眠带来的消极

影响。 

另外, 当睡眠不足或质量不佳时会带来自我

调节资源的减少, 进而对员工心理和行为表现造

成消极影响。因此, 研究可以从补充资源的角度

入手, 探究相关调节变量。这种资源可以是生理

层面的, 例如, Welsh 等(2014)的研究表明, 咖啡

因的摄入能够缓解睡眠剥夺与自我损耗之间的消

极关系。这种资源也可以是心理层面的 , 例如 , 

Lanaj 等(2014)的研究表明, 工作控制感能够缓解

损耗与工作投入之间的消极关系。 

总的来说, 未来研究可以从补充资源的角度, 

探究合适的调节变量, 为改善睡眠状况、缓解睡

眠问题带来的消极影响提供理论和实证依据。 

6.3  睡眠干预 

睡眠质量不佳会在认知、情绪和信息加工等

多个方面对个体带来消极影响 (Mullins et al., 

2014), 进而降低角色外工作绩效 (Barnes et al., 

2013)、增加工作中受伤的风险(Kao et al., 2016)

和越轨行为等(Wagner et al., 2012)。研究者和组织

管理者应当结合影响睡眠的前因变量和工作场所

的实际情况, 开发有效的干预方案, 制定科学的

管理政策。 

首先, 在个人习惯方面, 应鼓励员工适当增

加运动量, 并且减少睡前的手机使用量。研究者

对 490 名员工进行干预 (Hori, Ikenouchi-Sugita, 

Yoshimura, & Nakamura, 2016)。结果表明, 对于

没有锻炼习惯的被试来说, 行走干预能够显著降

低入睡所需时间, 并且增加总的睡眠时长。Lanaj

等(2014)发现晚上使用手机进行办公会显著降低

睡眠时长 , 进而降低第二天的工作投入水平 

(Barnes & Spreitzer, 2015)。未来的研究应采用因

果逻辑更严密的实验或准实验方法, 检验前因变

量对睡眠的影响作用, 进而提出可行的睡眠指导

意见。 

第二 , 在干预手段方面 , 目前有研究证实 , 

针对失眠的认知行为疗法 (cognitive-behavioral 

therapy for insomnia, CBT-I, 任志洪等, 2016)和正

念训练均有助于改善睡眠状况。研究者发现, 接

收 6 周的线上 CBT-I 后, 干预组的睡眠效率显著

高于安慰剂组和对照组, 并且在干预结束后具有

持续性(Espie et al., 2012)。除此之外, 有研究者还

发现 10 周的 CBT-I 对于改善由失眠带来的消极工

作结果(如消极情绪、工作满意度和自我控制)有积

极影响 (Barnes et al., 2017)。Hülsheger, Feinholdt

和 Nübold (2015)验证了正念训练对睡眠的积极作

用。未来的研究应结合企业实践的可行性和理论
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的科学性, 开发出简便经济的睡眠干预工具, 并

检验其实际作用。 

第三, 不同职业的人群可能面临不同的睡眠

问题。例如, 对于护士、保安等倒班制职业, 由于

其工作特殊性, 必须在夜间工作, 无法按照人体

生物节律进行睡眠。研究者和实践者们应当结合

工作实际和科学依据, 设法缓解睡眠问题, 进而

减少工作中的疏漏和安全问题。有研究通过调整

灯光的颜色和亮度来模拟自然环境的光亮变化

(例如 , 夜间时段重症加护病房的灯光更加暗淡 , 

同时去除会抑制褪黑素分泌的蓝光), 从而帮助护

士应对倒班制带来的睡眠问题。相比于对照组 , 

干预组的护士在倒班工作结束后更易入睡, 在睡

醒后也感觉休息得更好(Jensen et al., 2016)。未来

的研究应当面向不同职业类型和相应睡眠问题 , 

开发有针对性的干预方式, 实现精准干预。 

最后 , 在宏观政策方面 , Barnes 和 Drake 

(2015)认为人们对睡眠危机的忽视已经造成了棘

手的公共健康问题, 对公民的身心健康、工作绩

效和安全等都有消极影响。有关部门应该结合科

学的研究成果制定相应的公共政策, 包括：从国

家层面推迟初高中上学的时间、明确上班和下班

的界限、让大众意识到电子媒体对睡眠的影响、

在人们遇到睡眠问题时提供便利的求助渠道等。

未来的研究应结合我国国情, 为公共政策的制定

提供指导, 并且检验不同公共政策对睡眠危机的

缓解作用。 

6.4  关注高龄工作者的睡眠 

国务院最新引发的《国家人口发展规划

(2016–2030 年)》指出我国“劳动年龄人口趋于老

化, 到 2030 年, 45~59 岁大龄劳动力占比将达到

36%左右(国务院, 2017)”。同时, 随着老龄化程度

不断加深, 中国将适时实施渐进式延迟退休年龄

政策(人力资源社会保障部, 2017), 届时组织中的

年龄层次将更加复杂。研究者们应当关注不同年

龄段员工在工作中的需求, 帮助组织建立适合高

龄员工 (age-friendly)的工作制度和氛围 (Zacher, 

2017)。 

已有研究表明年龄和睡眠质量息息相关。随

着年龄的增长 , 主观报告的睡眠质量显著下降

(Madrid-Valero, Martínez-Selva, Ribeiro do Couto, 

Sánchez-Romera, & Ordoñana, 2017)。具体而言, 

个体年龄增大, 总的睡眠时长、睡眠效率和慢波

睡眠均会减少, 而入睡后醒来的次数会增加(Moraes 

et al., 2014; Ohayon, Carskadon, Guilleminault, & 

Vitiello, 2004)。除此之外, 随着年龄的增长, 睡眠

模式也会发生改变。Ohayon 等(2004)对 65 项研究

进行了元分析 , 结果表明 , 随着年龄的增长 , 入

睡阶段、睡眠阶段 1 和阶段 2 所占的比例均会增

加, 而快速眼动睡眠的比例会减少。总之, 年龄越

大的员工, 往往面临着更严峻的睡眠问题。 

另外, 对于高龄员工来说, 睡眠问题所带来

的影响可能具有一定的特异性。例如 , Kääriä, 

Laaksonen, Rahkonen, Lahelma 和 Leino-Arjas 

(2012)研究发现, 对于年龄在 40 岁至 60 多岁的大

龄员工来说 , 睡眠问题能够诱发长期的脖颈疼

痛。Wrzus 等(2014)研究发现, 对于 12~20 岁的青

少年来说, 睡眠时间越短, 第二天的情绪幸福感

越低; 而对于 20 岁以上的成年人来说, 过短或过

长的睡眠时间均不利于第二天的情绪幸福感, 并

且年龄越大, 这种睡眠时长和情绪幸福感的倒 U

型关系越强烈。 

除此之外, 对于不同的睡眠影响因素, 其重

要性程度也可能随着年龄增长而发生变化。有研

究者对 8067 名年龄在 50 至 64 岁的高龄员工进行

调查, 结果发现对于高龄员工来说, 人岗匹配、工

作安全感和职场中的人际关系是最重要的影响因

素(Palmer et al., 2017)。Parkes (2016)研究发现, 年

龄和工作要求对睡眠质量的影响存在交互作用 , 

年龄越大, 并且工作要求越高时, 员工的睡眠质

量最差。 

未来的研究应当关注高龄工作者的睡眠问

题。具体来说, 应当通过系统研究来鉴别影响高

龄员工睡眠的特异性因素, 以及高龄员工睡眠问

题对工作带来的特异性影响。另外, 梳理高龄员

工的典型睡眠问题, 提出针对性的干预方案; 或

是基于现有的睡眠干预方案, 考察相同的干预方

案对于年轻员工和高龄员工是否会有不同的干预

效果。总之, 未来研究应该结合中国老龄化社会

进程, 帮助高龄工作者更加积极地应对睡眠问题, 

同时为组织提供更多可靠建议来缓解高龄工作者

的睡眠困扰。 

6.5  工作, 家庭, 睡眠 

员工不仅要在工作中处理繁杂的事务, 还要

面对来自家庭的种种责任, 工作和家庭的双重挑

战每天都会消耗人们的精力和资源。Barnes 等
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(2012)的研究发现 , 员工花在工作和家庭上的时

间越长, 其花在睡眠上的时间就越短, 并且当花

在工作和家庭上的时间都长时(基于时间的工作–

家庭冲突), 睡眠时间是最短的。而当人们牺牲睡

眠来应对工作时, 反而会造成工作效率低、完成

质量差。未来的研究应当整合睡眠对工作/家庭的

影响, 通过科学的研究方法和结果, 让人们意识

到睡眠对工作和家庭的重要性。例如, 睡眠质量

差会使个体在面对压力时皮质醇水平过高(Minkel 

et al., 2014), 即对压力更加敏感, 感知到更大的

工作压力。而增加的工作压力会溢出到家庭领域, 

造成基于压力的工作–家庭冲突, 而工作–家庭冲

突又会进一步降低睡眠质量。由此, 可能形成“睡

眠–工作–家庭–睡眠”的螺旋下降式恶性循环。睡

眠对工作/家庭的影响可能存在多种整合模式, 需

要研究者们进一步探究和补充。 
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Sleep and work: The interactive mechanism 
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Abstract: Sleep-related problems are becoming increasingly severer for workers, which draw great 

attention from researchers. Based on important empirical researches in recent years, we finish a systematic 

summary of the conceptualization, measurement, antecedents and consequences of sleep in the workplace. 

In general, researches measure individual’s sleep from two dimensions including sleep duration and sleep 

quality. Objective records and subjective reports are both used to collect data. Antecedents of sleep 

problems can be classified as environmental factors, cognitive factor and behavioral factors. Unsatisfactory 

sleep also has a negative influence on the psychological state and behaviors of workers, which may lead to 

workplace deviance and accidents. Future researches can explore deeply the research methods of sleep and 

pay attention to longitudinal design and experimental design. Also, antecedents and relevant moderators 

deserve great concern and can be applied for the management policy setting. Besides, sleep problems of 

aged workers and the impact of work-family conflict on sleep are also meaningful topics. 

Key words: sleep; workplace; affect; job performance; intervention 

 


