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摘  要 

目的：探讨孕晚期妇女睡眠质量现状，分析其对团体音乐治疗的认知与需求，为构建孕晚期妇女团体音

乐治疗方案提供基于需求的质性证据与初步框架。方法：2025年10月至11月，采用目的抽样，选取重庆

某三甲医院14名孕晚期妇女进行半结构化访谈，应用Colaizzi七步分析法整理分析资料。结果：最终可

提炼为两个主题：一是孕晚期妇女睡眠质量现状，包含入睡困难、夜间频醒与日间功能受损三个亚主题；

二是孕晚期妇女音乐行为及团体音乐治疗需求，包含音乐行为与积极体验、对团体音乐治疗方案的期待

与需求两个亚主题。结论：孕晚期妇女普遍面临身心压力交互作用导致的睡眠质量问题。基于访谈中孕

妇的具体需求，本研究为构建兼具针对性、科学性与可行性的团体音乐治疗方案提供了基于需求的质性

证据与初步构想，有望为通过非药物干预同步提升孕晚期妇女睡眠质量提供新的实践路径。 
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Abstract 
Objective: To explore the current status of sleep quality among late-pregnant women, analyze their 
cognition and needs for group music therapy, and provide demand-based qualitative evidence and 
a preliminary framework for constructing a group music therapy program for late-pregnant women. 
Methods: From October to November 2025, 14 late-pregnant women from a Class-III Grade-A hos-
pital in Chongqing were selected by purposive sampling for semi-structured interviews. The Colaizzi 
seven-step analysis method was used to organize and analyze the data. Results: Two themes were 
finally extracted: The first is the current status of sleep quality among late-pregnant women, includ-
ing three sub-themes: difficulty falling asleep, frequent nocturnal awakenings, and impaired day-
time function. The second is the music-related behaviors and the needs for group music therapy 
among late-pregnant women, including two sub-themes: music-related behaviors and positive ex-
periences, and expectations and needs for the group music therapy program. Conclusion: Late-preg-
nant women generally face sleep quality problems caused by the interaction of physical and mental 
stress. Based on the specific needs of pregnant women in the interviews, this study provides demand-
based qualitative evidence and a preliminary concept for constructing a targeted, scientific, and fea-
sible group music therapy program, which is expected to provide a new practical path for non-drug 
interventions to simultaneously improve the sleep quality of late-pregnant women. 
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1. 引言 

随着三孩政策的实施及高龄产妇比例上升[1]，孕晚期作为妊娠过程中生理心理负荷最重的阶段，其

健康问题日益凸显[2] [3]。研究显示，约 36.3%的孕妇经历具有临床意义的睡眠障碍[4]。睡眠问题与焦虑、

抑郁等负性情绪密切相关[5] [6]，可能形成“睡眠差–负性情绪–日间功能受损–睡眠进一步恶化”的恶

性循环[7]。系统综述表明，音乐治疗可有效降低孕期焦虑水平、改善睡眠质量，并增加胎动及胎心率稳

定性[8]。然而，现有研究在干预模式上多以个体化、被动式音乐聆听为主，缺乏基于团体互动形式的主

动参与式干预；在干预内容上多局限于单一的接受式音乐治疗，较少整合再创造式与创造式技术；在方

法学上多以量表评估为主，缺乏对孕妇主观需求与体验的系统质性探索[9]。因此，针对孕晚期妇女这一

特殊群体，如何基于其真实需求构建兼具针对性、科学性与可行性的团体音乐治疗方案，仍是有待深入

探讨的研究空白。团体音乐治疗因其兼具生理放松[10]、情绪调节[11]与社会支持[12]等多重功能，成为

改善睡眠质量的有效非药物干预手段。本研究采用质性研究方法，旨在了解孕晚期妇女睡眠质量现状及

对团体音乐治疗的真实需求，为构建科学、规范、可推广的团体音乐治疗综合干预方案提供基于需求的
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质性证据与初步框架。 

2. 对象与方法  

2.1. 研究对象 

本研究于 2025 年 10 月~2025 年 11 月在重庆市某三甲医院，采用目的抽样选取在门诊进行产检的孕

晚期妇女为研究对象。纳入标准：① 妊娠 28 周及以上；② 受孕年龄 ≥ 20 岁；③ 有一定的表达沟通能

力，自愿参与本研究并填写知情同意书。排除标准：① 有严重妊娠合并症；② 有精神疾病者。根据信

息饱和原则[13]，访谈 12 名孕晚期妇女后，未出现新的主题，继续再访谈 2 名，新信息未出现，最终纳

入 14 名孕晚期妇女。 

2.2. 研究方法  

2.2.1. 资料收集 
访谈结束之后 48 小时内，由两名研究者各自独立完成录音转录工作，得到访谈文本之后再互相核对，

保证转录的准确性。分析过程中 2 名研究者独立编码，出现分歧时讨论或者咨询第 3 名研究者来达成一

致，保证分析的可信度。 

2.2.2. 资料整理与分析 
访谈 48 h 内，由研究者反复聆听录音，将录音内容和访谈现场笔记整理成详细的文字资料，并再次

与录音资料进行比对，对访谈资料进行转录分析。按照 Colaizzi 七步法[14]：熟悉资料、识别有意义的陈

述、构建意义单元、聚类主题、详细描述、产生基本结构、验证基本结构。研究者严格按照这 7 个步骤

对所收集的资料进行分析，保证研究结果的完整、真实与可信性。 

3. 结果  

将访谈对象以访谈的顺序对其进行编码，为 A1~A14。本研究共访谈孕晚期妇女 14 例，年龄 23 岁

~36 岁，孕周 28 周~38 周，5 名孕妇出现妊娠合并症，文化程度：本科及以上 5 名、大专 8 名、高中或

中专 1 名、初中及以下 1 名；一般资料见表 1。经两名研究者对资料进行分析后，共得出 2 个主题和 5 个

副主题，见表 2。 
 

Table 1. General information of research subjects 
表 1. 研究对象的一般资料  

编号 年龄 孕周 居住地 产次 学历 职业 妊娠合并症 

A1 32 33 城市 经产妇 大专 其他 无 

A2 32 36 城市 初产妇 大专 其他 无 

A3 36 34 城市 经产妇 本科及以上 事业单位人员 无 

A4 36 38 城市 初产妇 初中及以下 无 无 

A5 23 30 县城 初产妇 大专 无 无 

A6 25 33 城市 初产妇 大专 其他 胎儿生长受限 

A7 27 32 城市 初产妇 大专 其他 贫血 
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续表 

A8 28 31 城市 初产妇 本科及以上 其他 无 

A9 30 37 城市 初产妇 大专 事业单位人员 无 

A10 29 35 城市 初产妇 大专 其他 无 

A11 33 29 城市 初产妇 本科及以上 其他 妊娠糖尿病 

A12 32 34 县城 初产妇 本科及以上 事业单位人员 无 

A13 23 28 城市 初产妇 高中或中专 其他 贫血 

A14 25 31 城市 初产妇 大专 事业单位人员 甲状腺功能异常 

 
Table 2. Extracted themes, subthemes, and meaning unites 
表 2. 提取的主题、副主题和意义单元  

主题 副主题 意义单元 

睡眠质量现状 

入睡困难 腹部压迫、骨盆区疼痛、不规律宫缩引起不适、

腰骶部酸胀 

夜间频醒与睡眠中断 睡眠浅易醒、乳房胀痛、噩梦惊醒、夜尿频繁 

日间功能受损 日间情绪烦躁、倦怠嗜睡、注意力难以集中 

音乐行为及团体音乐治疗需求 

音乐行为与积极体验 
聆听流行音乐、古典音乐；儿歌互动；孕妇操；

认同音乐对改善睡眠、稳定情绪的潜在作用； 
相信音乐对胎儿发育有益 

对团体音乐治疗的期待与 
需求 

开展音乐互动游戏、简易器乐合奏等团体活动；

结合睡眠卫生知识科普；建议干预频率为每周 1
次，每次时长 60 分钟左右 

3.1. 主题一：孕晚期妇女睡眠质量现状 

3.1.1. 入睡困难 
从分析结果可知，孕晚期妇女睡眠问题中，入睡困难占到了 8 例(57.1%)，是孕晚期妇女睡眠问题中

出现最频繁的问题，其产生原因也呈现出躯体和心理两条路径。从躯体角度来讲，孕晚期子宫增大造成

的机械性压迫(体位不适、胯疼、腰酸、肚子发紧)以及激素变化引起的尿频，是直接的睡眠干扰源，见表

3。A1：“躺下总觉得被压得慌、不好呼吸，睡不好。”A3：“总想上厕所，睡不着、老起夜。”A7：
“两个半小时才睡着，睡着时肚子会紧缩，腰部也特别酸。”这些陈述说明躯体不适对于睡眠启动阶段

直接起到阻碍的作用。 
从心理角度来讲，孕妇对于分娩过程、胎儿的健康状况以及产后生活等产生很多担忧，从而成为压

力源。A4：“怕顺产不顺最后还得剖，受两重罪；担心生完没人帮带娃，根本睡不着”。A5：“担心重

回职场跟不上、怎么平衡工作带娃”。身材变形，心灰意冷。A2“产前压力大，老琢磨生的事，侧躺压

胯骨，平躺不舒服，翻来覆去难睡着”。需要注意的是，A2 的陈述同时包含了躯体和心理两个方面，印

证了两种途径相互影响的关系，心理压力会增大躯体不适的感觉强度，躯体不适也会加重焦虑情绪，从

而形成恶性循环。这和蔡锋成等人有关孕妇睡眠障碍影响因素的研究结论是一致的，心理压力和躯体不

适有明显的协同作用。 
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Table 3. Distribution of reasons for difficulty in sleeping among pregnant women in the third trimester 
表 3. 孕晚期妇女入睡困难原因分布 

影响因素 提及人数 占比(%) 典型编码 

躯体因素 6 42.9 A1、A3、A7 

心理焦虑 5 35.7 A4、A5 

躯体+心理双重因素 2 14.3 A2 

合计 8 57.1 — 

3.1.2. 夜间频醒与睡眠中断 
5 名孕妇(35.7%)认为睡眠是不连续的，即睡眠浅、容易醒来、醒来后又很难再睡着。从睡眠结构上

来说，它牵涉睡眠维持障碍和睡眠片段化这两个方面，见表 4。A10：“有时是被宝宝踢醒的，有时也不

知道为什么就会醒过来，翻来覆去一两个小时就睡不着”。A2：“做些乱七八糟的梦，很吓人。一点动

静就会被惊醒”。A11：“一天晚上最少起来三四次上厕所。乳房又胀得难受根本无法入睡，过一辆车或

者家人翻身都会引起我立即醒来”。 
A11 所表述的是“多因素叠加效应”，即尿频是躯体因素、乳房胀痛是激素因素、环境噪音是外部

因素，这些因素一起造成了睡眠片段化变差。多种干扰因素叠加起来之后，孕晚期妇女的睡眠结构就会

表现出“浅睡眠增多、深睡眠变少、醒来次数增多”的特点，这与睡眠医学当中有关睡眠片段化引发日

间功能受损的理论推测相吻合。 
 

Table 4. Distribution of factors affecting nighttime waking and sleep interruptions 
表 4. 夜间频醒与睡眠中断影响因素分布  

影响因素 提及人数 占比(%) 典型编码 因素类型 

胎动影响 3 21.4 A10 躯体因素 

夜尿频繁 2 14.3 A11 躯体因素 

梦境惊醒 2 14.3 A2 心理因素 

乳房胀痛 1 7.1 A11 激素因素 

环境噪音 1 7.1 A11 外部因素 

合计 5 35.7 — — 

3.1.3. 日间功能受损 
有 4 名孕妇(28.6%)存在日间功能受损，即注意力不集中、情绪烦躁、工作效率降低。从机制上讲，

这是由于睡眠质量下降而造成的累积效应，符合睡眠与日间的因果关系模型，见表 5。A12：白天注意力

根本无法集中有时会特别烦躁，感觉状态不好。A5：“感觉脑子像一团浆糊，整天昏昏沉沉地工作很容

易分心，效率很低”。A7：“整天情绪低落，很烦”。 
这些表述说明了日间功能受损有三个层次，即认知功能变差(注意力不集中、思维不清)，情绪控制能

力差(易烦躁、心情低落)，社交能力受影响(工作效率下降)。该结果符合睡眠质量同产前焦虑抑郁状况存

在显著关联的结论，说明睡眠紊乱经由情绪调节这条途径来间接对母婴健康成果造成影响。 
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Table 5. Distribution of daytime functional impairment manifestations 
表 5. 日间功能受损表现分布  

受损维度 具体表现 提及人数 占比(%) 典型编码 

认知功能 注意力不集中、思维不清 2 14.3 A5、A12 

情绪调节 易烦躁、心情低落 3 21.4 A7、A12 

社交功能 工作效率下降 1 7.1 A5 

合计 — 4 28.6 — 

3.2. 主题二：孕晚期妇女音乐行为及团体音乐治疗需求 

3.2.1. 音乐行为与积极体验 
绝大多数有听音乐的习惯，音乐类型主要是流行音乐、古典音乐以及胎教音乐，有 1 名孕妇平时会

跳孕妇操。她们普遍认为音乐可以调节情绪，改善睡眠，促进宝宝大脑发育，见表 6。A1：“我平时常听

流行音乐，不喜欢太冷门或太复杂的类型。”A2：“我喜欢听流行音乐，还喜欢听带戏腔的古典音乐，

那种调子很有味道，能让人静心。” 
从音乐治疗学的角度来说，它属于接受式音乐治疗(receptive music therapy)，其作用机制就是利用听

觉刺激来调节自主神经系统，降低交感神经的兴奋性，促使副交感神经占主导地位的放松状态。但是孕

妇的音乐行为大多处于“自发式”的状态，缺少系统的、有针对性的引导，说明专业引导是必要的。 
 

Table 6. The current situation of music behavior among pregnant women in the third trimester 
表 6. 孕晚期妇女音乐行为现状  

音乐行为类型 人数 占比(%) 具体描述 典型编码 

流行音乐 10 71.4 日常聆听流行音乐 A1、A2、A8 等 

古典音乐 3 21.4 聆听带戏腔的古典音乐 A2 

胎教音乐 4 28.6 专门播放胎教音乐 A3、A8 等 

孕妇操 1 7.1 跟随音乐做孕妇操 A8 

无音乐习惯 0 0 — — 

3.2.2. 对团体音乐治疗方案的期待和需求 
孕妇对于团体音乐治疗的期待有三个主要方面，见表 7。 
(1) 专业引导维度，孕妇把“自助聆听”和“专业治疗”的界限清楚地划分出来，并且认为治疗师是

必要的。A10：“希望有专业老师指导，否则和在家听没什么区别。”该句说明了孕妇对于音乐治疗专业

的认识，治疗师是活动的组织者，也是干预技术的执行者，他负责音乐的选择、活动的设计、情绪的引

导和安全的控制等专业工作。 
(2) 互动体验维度：孕妇期待通过团体互动获得参与感与同伴支持。A1：“可以加入一些小游戏互

动，使气氛更加热闹、参与度更高”。A8“希望有音乐舞蹈环节，跟随音乐跳舞，像做孕妇操一样。另

外可以加入一些孕期科普小知识”。A11：“我认为该方案可以调节情绪，并且还可以与其他孕妇交流经

验。”这些需求体现出团体音乐治疗的“社会支持”作用，也就是依靠团体凝聚力建立起来的，来缓解孕
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期的孤独感和焦虑感，并且能够满足孕妇对于孕期知识获取的实际需要。 
(3) 方案设计维度：孕妇对干预形式、频率及时长提出了具体建议。倾向于线下团体的形式，每周一

次，每次 60 分钟。该建议同音乐治疗干预常规设置一致，既可以保证干预的连续性，又不会因为频率过

高而加重孕妇的身体负担。 
 

Table 7. Distribution of demand dimensions for group music therapy 
表 7. 团体音乐治疗需求维度分布  

需求维度 具体内容 提及人数 占比(%) 典型编码 

专业引导 希望有专业治疗师指导 8 57.1 A10、A3 等 

互动体验 小游戏、音乐舞蹈、同伴交流 7 50.0 A1、A8、A11 

方案设计 线下团体、每周 1 次、每次 60 分钟 6 42.9 A1、A8、A10 

4. 讨论  

4.1. 孕晚期睡眠质量的困扰与干预必要性 

本研究结果显示，受访孕晚期妇女普遍存在睡眠质量不佳的情况，主要表现为入睡困难、睡眠中断

与日间功能受损。8 名孕妇反映因胎儿压迫、腰酸、尿频等身体不适导致入睡困难；5 名孕妇反映噩梦、

胎动、宫缩等因素破坏睡眠连续性；4 名孕妇反映夜间睡眠差导致白天注意力不集中、易躁易怒。研究证

实，孕妇的睡眠质量与焦虑抑郁状态显著相关[15]，二者常互为因果，若持续存在可能增加妊娠期高血压、

糖尿病及胎儿早产、低出生体重等不良结局风险[16]-[19]。然而，质性研究表明改善孕期睡眠的干预研究

十分有限[20]，孕妇对药物治疗持审慎态度，更倾向于接受非药物干预[21]，且中国孕妇在寻求心理支持

时面临专业服务获取受限等多重障碍[22]。因此，通过安全、易接受的非药物干预手段提升孕晚期睡眠质

量具有现实的必要性与紧迫性。 

4.2. 日常音乐行为的积极反馈为团体音乐治疗提供实践基础 

本研究发现绝大多数孕妇已有听音乐的习惯，普遍认可音乐对情绪与睡眠的积极调节作用。旋律平

缓的音乐能抑制交感神经兴奋性、减轻压力紧张，为身心放松和入睡创造条件[23]；睡前规律聆听舒缓音

乐能有效提升孕中晚期妇女的睡眠质量[24]，唤起积极情绪[25]。孕晚期妇女日常音乐以流行音乐、古典

音乐及胎教音乐为主，少数孕妇还会结合音乐跳孕妇操，说明音乐已成为调节状态、缓解不适的重要方

式。需要明确的是，音乐治疗并非局限于被动聆听，歌唱、演奏、律动等主动参与更能发挥效用：歌唱可

通过调节呼吸改善睡眠质量及负性心理[26]；打击乐器不需复杂技巧即可使用，在节奏同频过程中专注当

下、释放压力；律动则可设计轻柔舒缓的肢体活动，缓解子宫增大带来的躯体僵硬与血液循环不畅，通

过温和运动放松肌肉、改善睡眠节律[27]。因此，音乐治疗作为一种方式温和、暂无不良后果[28]且能有

效改善睡眠质量[29]的非药物干预手段，为实现孕晚期睡眠改善提供了实践基础。 

4.3. 基于需求导向的团体音乐治疗方案的构建路径 

本研究通过质性访谈提炼出孕晚期妇女对团体音乐治疗的核心需求，包括“专业引导”“同伴互动”

及“与科普相结合”等，为未来干预方案设计提供了基于需求的质性证据与明确方向。需要明确的是，

本研究的核心贡献在于揭示需求结构，而非完成成熟的方案设计；以下方案构想是基于需求分析的一种

初步框架，尚需后续研究进一步验证与完善。基于此，未来方案初步设想：活动形式为线下 15 人左右团
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体，频率为每周 1 次、每次约 60 分钟，既能保证干预效果又不会带来身体负担。活动内容设计分为三个

模块：一是“睡眠知识科普”环节，围绕孕期睡眠、放松技巧等主题进行讲解与讨论，帮助孕妇建立科学

睡眠认知；二是讲解积极心理学相关理论，如积极情绪、投入及人际关系等，及时调节消极情绪；三是

通过接受式、再创造式及创造式等音乐治疗技术，引导孕妇放松身心、缓解躯体不适与心理焦虑。同时

设置简单的音乐小游戏、孕妇操等互动环节，既提升参与感又提供交流互动机会。证据表明，团体音乐

活动可通过生理放松、情绪调节与人际连接等路径有效缓解抑郁症状[30]与改善睡眠问题[31]。 

5. 结论 

本文采用现象学的方法，用 Colaizzi 七步分析法来系统地发现孕晚期妇女睡眠质量的身心交互机制

以及其对团体音乐治疗的层次化需求结构。研究发现孕晚期妇女睡眠问题有“躯体不适、心理压力、睡

眠结构破坏、日间功能下降”的恶性循环，对团体音乐治疗的需求分为“自我疗愈实践”、“专业指导期

望”和“社会支持需求”这三个递进层次。本研究的核心贡献在于为构建孕晚期妇女团体音乐治疗方案

提供了基于需求的质性证据与初步框架；根据需求导向建立的团体音乐治疗初步构想方案应包含接受式、

再创造式和创造式音乐治疗技术，重视个体化的评估以及团体动力的塑造，为孕晚期妇女睡眠质量的非

药物干预方案开发提供循证实践依据。 
本研究有如下不足，第一，样本全部来自于重庆市某三甲医院，样本量小(n = 14)，研究结果的代表

性以及推广性需要借助多中心、大样本的研究来加以证实；第二，研究只使用了一种质性的方法，缺少

量化数据的支持。未来研究计划分三个阶段推进：第一阶段，基于本研究发现进行团体音乐治疗方案的

初步开发与专家咨询，形成标准化干预方案草案；第二阶段，开展小范围的试点研究(Pilot Study)，招募

20~30 名孕晚期妇女进行为期 4~8 周的干预，评估方案的可行性、可接受性及初步效果；第三阶段，在试

点研究基础上优化方案，开展多中心随机对照试验(RCT)，采用量表测评与深度访谈相结合的混合研究方

法，全面评价睡眠质量的干预效果，探究其短期和长期效益，为团体音乐治疗在孕产保健领域规范化应

用提供高级别的循证证据。 
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