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摘  要 

正如我们所知，人们的睡眠被认为与认知功能有关(例如，睡眠依赖性记忆巩固)。关于睡眠测量，主要

有两种：主观的自我报告测量(如睡眠问卷)和客观的行为测量或神经成像测量(如多导睡眠图；腕表测

量)。通过主观测量方法获得的结果由于其主观性而经常存在争议，并且在同一主题的不同研究中可能不

一致。此外，实证研究的结论可能是，结果是在“选择性”情况下报告的。为了解决(或部分解决)上述

问题，并测试主观睡眠的测量是否与认知功能有牢固的联系，我们采用了一种新型的穷举模型方法：标

准曲线分析(SCA)。我们研究了日间功能障碍(主观睡眠的一个维度)与认知功能之间的关系。结果表明，

日间功能障碍导致了很大比例的可信影响(超过60%)。SCA图的结果进一步表明，日间功能障碍与认知

功能存在稳健的负相关，具体在认知功能的主观测量上以及客观测量的语言任务上。这为未来关于日间

功能障碍和认知功能的研究提供了支持性证据，也建议研究人员应仔细选择适当的认知功能测量方法。 
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Abstract 
As we know, people’s sleep is considered to be related to cognitive function (for example, sleep 
dependent memory consolidation). There are mainly two kinds of sleep measurement: subjective 
self-reported measurement (such as sleep questionnaire) and objective behavioral measurement 
or neuroimaging measurement (such as polysomnography and actigraphy). The results obtained 
by subjective measurement methods are often controversial because of their subjectivity, and may 
be inconsistent in different studies on the same topic. In addition, the conclusion of the empirical 
study may be that the results are reported under the condition of “selectivity”. In order to solve 
(or partially solve) the above problems, and test whether the measurement of subjective sleep is 
firmly related to cognitive function, we adopted a new exhaustive model method: standard curve 
analysis (SCA). We studied the relationship between daytime dysfunction (a dimension of subjec-
tive sleep) and cognitive function. The results showed that daytime dysfunction caused a large 
proportion of credible effects (more than 60%). The results of SCA map further indicate that there 
is a robust negative correlation between daytime dysfunction and cognitive function, specifically 
in the subjective measurement of cognitive function and the objective measurement of language 
tasks. This provides supporting evidence for future research on daytime dysfunction and cognitive 
function, and also suggests that researchers should carefully select appropriate cognitive function 
measurement methods. 
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1. 引言 

睡眠，泛指人类睡眠，是一种不可或缺的生理现象。在人们的生活中，睡眠占了近三分之一的时间，

其质量与人体健康息息相关。许多研究证据(Astill et al., 2012; Killgore, 2010)表明，人类睡眠与认知功能

有关：睡眠质量越好，认知措施的表现越好。然而，很难凭经验评估睡眠质量，因为它是一个复杂的结

构。因此，当前和未来研究工作的有效性在很大程度上取决于用于量化睡眠质量参数的方法(Landry et al., 
2015)。根据之前的研究，他们主要通过两种方法评估睡眠质量，包括主观测量(如匹兹堡睡眠质量指数)
和客观测量(如多导睡眠图和活动图)，但也存在一些问题：主观睡眠测量结果与客观睡眠测量结果不相关 
(Campbell et al., 2022; Kushida et al., 2001)。此外，尚不清楚睡眠测量与待研究变量(即因变量)之间的关系

是否实际有效和稳健，尤其是在主观睡眠测量中，因为问卷依赖于可作为主观报告的高度变量和偏差的

回顾性回忆。认知功能是指与获取知识、操纵信息和推理有关的心理过程。认知功能包括许多能力和行

为领域，如感知、记忆、学习、注意力、决策和语言能力。 
本文的目的是探讨日间功能障碍(主观睡眠中的一个维度)与认知功能之间的关系。与客观睡眠测量结

果相比，主观睡眠测量结果的有效性和稳健性存在争议，值得进一步研究。先前的研究提供了一些关于

主观睡眠和认知功能之间关系的信息和观点，如下表 1 所示。 
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Table 1. Relationship between subjective sleep and cognitive function 
表 1. 主观睡眠和认知功能的联系 

研究 
主观睡眠的不同维度 

SE SQ SL SD DD DS MED TOTAL 

(Hartman et al., 2015)      s   

(Henneghan et al., 2018) s ns s s s ns ns ns 

(Lysen et al., 2018)    s     

(Yaffe et al., 2014)    s  s   

(Nebes et al., 2009) s  s      

(Schmutte et al., 2007)   s   s   

(Hart et al., 1995)    s     

(Blackwell et al., 2006) s  s s     

(Schmutte et al., 2007)  s s   s   

(Saint Martin et al., 2012)  ns ns ns  ns s  

(Blackwell et al., 2011)     ns ns  ns 

(Potvin et al., 2012) s ns ns s ns s ns s 

(Elwood et al., 2010)    s s    

(Faubel et al., 2009)    s     

(Waller et al., 2016) ns ns ns ns ns ns ns s 

“s”和“ns”分别表明维度与认知功能是否存在显著相关性；SE，睡眠效率；SQ，睡眠质量；SL，睡眠潜伏期；

SD、睡眠障碍；DD，白天功能障碍；DS，睡眠持续时间；MED，使用睡眠药物；TOTAL，总体主观睡眠质量。 
 

从表 1 中，我们可以得出一些初步结论：主观睡眠的不同维度通常与认知功能有关，但所有维度都

可能存在争议，即这些维度在不同的研究中有不同的结果(即，在表 1 中包括“s”和“ns”)。实证研究

的结论可能是混淆的(例如，额外变量的影响)，这使得我们不清楚日间功能障碍是否确实与认知功能相关。

这种不确定的情况主要是由于以下两个问题造成的：不同的测量方法和专注于单一相关性。有两种类型

的测量：主观自我报告测量和客观行为测量。不同的测量方法可能会导致不同的结果，实证研究通常使

用一个或多个因变量的测量来获得相应的结果。尚不清楚该结论在其他因变量测量方法中是否仍然有效。 
同时，大多数实证研究只关注认知功能的一个或小部分候选相关因素。换句话说，过去的研究并没

有分析包括潜在竞争预测因素在内的大量不同模型标准。在相同的数据集中缺乏这种分析，不仅难以比

较各种候选相关者之间与认知功能的相对关联，也难以发现潜在的混淆。例如，对认知功能的年龄差异

的估计在多大程度上被不同年龄组之间可能存在系统差异的教育差异所混淆？ 
经验研究者有时不能确定所用的模型是最好的。因此，我们需要进行大量的稳健性检查。同时，纸

张空间有限，有限的表格可能无法显示数据的全貌。读者也有理由怀疑作者是否“挑剔”了报道的结果。

为了解决或至少部分解决这个问题，我们引入了一种新的分析方法——标准曲线分析(SCA)。 
SCA 的核心思想是估计所有可以想到的合理模型标准，然后以图像的形式直观地显示出来。模型标

准来自(a)认知功能的不同操作)和(b)一组潜在重要自变量(即自变量和潜在的其他协变量)的所有组合。我

们可以通过“标准曲线”来可视化所有可能的模型标准中日间功能障碍和认知功能之间的关系。此外，

可以获得一个直接的定量估计，以评估相关性和感兴趣结构之间观察到的关联是否仅仅是偶然的。SCA
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已经展示了它们的优势，并在行为科学中提供了重要信息(Simonsohn et al., 2020)。 
总之，本文的主要目的是确定日间功能和认知功能之间的稳健关联。为了解决或部分解决上述问题，

我们采用了一种新型的穷举模型方法：标准曲线分析。这种详尽和系统的建模方法与不断努力提高实验

研究的透明度和再现性相吻合。具体而言，当前研究中实施的穷举建模方法，以及更普遍的多模型推断

(Calcagno & De Mazancourt, 2010)，由于“研究人员自由度”的减少(Babyak, 2004)和选择性报告的空间较

小，与传统分析相比具有较大优势。 

2. 方法 

2.1. 数据和被试 

数据来自 Nathan Kline Institute Rockland 样本(NKI-RS)，这是一项持续的、以机构为中心的努力，测

量了整个生命周期中广泛的生理和心理方面(Nooner et al., 2012)。该数据集全面衡量了参与者的主观睡眠

和认知功能。样本是从 NKI-RS 中的基线数据集中选择的，因为后续数据导致样本量大大减少。因此，

分析的样本量为 1054，他们拥有符合本研究目的的变量的完整数据。参与者年龄在 13 至 85 岁之间(M = 
45.5, SD = 19.0)，62.23%为女性。 

2.2. 日间功能障碍  

日间功能障碍采用 PSQI (Buysse et al., 1989)中的日间功能障碍维度进行测量，PSQI 是一种自我评定

的问卷，评估 1 个月时间间隔内的睡眠质量和干扰。19 个项目产生 7 个领域得分，包括主观睡眠质量、

睡眠潜伏期、睡眠持续时间、习惯性睡眠效率、睡眠障碍、睡眠药物的使用和日间功能障碍，这些得分

加起来提供了从 0 到 21 的总体 PSQI 得分，得分越高表示睡眠质量越差。在建模分析之前，对这些连续

自变量进行了标准化。 

2.3. 认知测量 

如上所述，我们选择了因变量，包括主观和客观认知测量。此外，我们还提取了一系列总结性措施，

同时考虑了主观和客观认知措施。在模型分析之前，对所有连续因变量进行标准化。 
主观认知功能通过认知失败问卷(Broadbent et al., 1982)进行测量，这是一份 25 项的自我报告问卷，

评估参与者在过去 6 个月内完成日常任务时出现认知失误和错误的倾向。客观认知测量采用宾夕法尼亚

州计算机化神经认知测验(Gur et al., 2010)中选择了目标行为认知测量。综合认知测量类似于斯皮尔曼的

智力双因素理论(Spearman, 1914)，我们包括了一般因素(G)和特定因素(S)，通过总结这两个因素来构建

建模认知功能的最佳模型。 

2.4. 协变量 

我们在分析中纳入了人口统计学因素：年龄和教育程度作为协变量。年龄和教育对认知功能的影响

在以前的文献中已经得到了很好的证实(Salthouse, 1996)。因此，考虑到本研究的目的，我们将这两个变

量作为协变量。 

2.5. 标准曲线分析 (SCA) 

目前的研究采用了三步 SCA 方法来检验日间功能障碍和认知功能与主观和客观方面的相关性：1) 确
定标准；2) 估计模型；3) 统计推断。具体方法参照 Simonsohn 等人和 Frey 等人的文章(Frey et al., 2021; 
Simonsohn et al., 2020)。 
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3. 结果 

如表 2 所示，日间功能障碍具有可信影响的标准数量很大。在 4352 种标准中，日间功能障碍(DD)
导致的可信影响总数 2774。 
 
Table 2. Results of specification curve analysis 
表 2. 标准曲线分析的结果 

变量 标准数 中位后效大小 可信正效应量 可信负效应量 Bootstrap 抽样中出

现显著的比例 
Bootstrap
的 P 值 

日间功能

障碍 
4352 0.07183 2774 (63.7%) 0 (0.0%) 1/50 0.01 

年龄 4352 −0.171 256 (5.9%) 3327 (76.4%) 1/50 0.01 

教育水平 4352 0.08803 2498 (57.4%) 467(10.7%) 1/50 0.01 

 
图 1 的标准曲线面板也显示了类似的模式，日间功能障碍产生了较大比例的可信效应，由绿色(正面

效应)和橙色(负面效应)显示，95%的最高密度区间(HDI)不包括 0。相反，其他相关导致了相对较大比例

的不可信效应，由包括 0 的蓝色 95%HDI 显示。 
从模拟分析中，我们可以知道，对于所有候选相关性，在零假设下观察到相应数量的影响的概率非

常小(p = 0.01)。这意味着在零假设中，观察到与经验观察到的曲线一样极端的标准曲线的概率为 0.01，
这表明所有候选相关性的各自估计效果几乎不太可能反映假阳性(I 型错误)。当忽略特定于某个模型标准

的模式并在所有标准中聚合时，日间功能障碍对认知功能的影响为日间功能障碍增加一个 SD 等于认知

功能增加 0.072 个 SD。 
 

 
Figure 1. Daytime dysfunction 
图 1. 日间功能障碍 
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图 1 日间功能障碍与认知功能相关性的标准曲线分析。标准曲线面板显示了所有 4352 个实施的模型

标准(按效果大小排序)中候选相关性(即昼间功能障碍)与认知功能的关联。黑线表示通过贝叶斯估计方法

(即后验分布的平均值)获得的日间功能障碍的影响大小，而较细的白线表示通过普通最小二乘回归获得的

影响大小。对连续变量进行 z 变换；系数因此指示标准偏差(即标准化效应)方面的变化。标准曲线中的彩

色垂直线表示 95%的最高密度区间(绿色表示可信的正面效果，蓝色表示与 0 不可信的效果，橙色表示可

信的负面效果)。背景中的灰色带描述了在零假设下预期的效应大小的分布(即，即使去除了候选相关性和

认知功能之间的任何系统关联，预期的假阳性估计)。标准面板描述了每个模型标准中使用的 DV 和 IV：

红色标签表示当前行的变量包含在 x 轴上的标准中。单个标准可能包含 9 个 IV 的任何组合，但始终包括

感兴趣的主要 IV (在这种情况下：白天功能障碍) (导致主要 IV 的一排稳定的红色勾号)。此外，每个标准

都实现了 17 个不同的 DV 中的一个。为了说明，标准 1 包括日间功能障碍、年龄、教育水平(EDC)、睡

眠持续时间(DS)和睡眠效率(SE)作为 IVs，认知失败问卷(CFQ)作为 DV。缩写：“DS” = 睡眠时间；“SD” 
= 睡眠障碍；“SL” = 睡眠潜伏期；“DD” = 白天功能障碍；“SQ” = 睡眠质量；“MED” = 使
用睡眠药物；“SE” = 睡眠效率。“CFQ_Forg” = 认知失败中的健忘问卷；“CFQ_Dis” = 认知失

败问卷中的分心能力；“CFQ_Fals” = 认知失败问卷中的错误触发；“penn_SM” = 感觉运动的

MPRACT_test；“penn_ATT” = CPT_test for attention in；“penn_WM” = 工作内存的 SLNB_test；
“penn_ABF” = PCET_test 用于抽象/灵活性；“penn_EI” = 情绪识别的 ER40_test；“penn_ED” = 情
绪分化的 MEDF_test；“penn_LAN” = 用于语言推理的 PVRT_test；“penn_EMs” = sVOLT_test 用于

情景记忆中的空间记忆；“penn_EMf” = 情节记忆中面部记忆的 CPF_test；“penn_EMw” = 情节记

忆中的言语记忆的 CPW_test；“Psychom.mod.：‘G’” = 从心理测量模型中提取的一般因子 G。

“Statist.mod.:All” = 汇总所有度量的统计模型。“Statist.mod.：Subj.” = 总结主观自我报告度量的统

计模型。“Statist.mod.：Obje.” = 总结客观行为度量的统计模型。 
日间功能障碍的可信影响总数为 2774，占 63.7%。日间功能障碍得分由两个项目的总分组成：a) 在

过去一个月里，你在开车吃饭或参加社交活动时有多少次难以保持清醒；b) 在过去的一个月内，你保持

足够的热情来完成事情有多大问题。也就是说，得分越高，过去一个月内嗜睡和缺乏热情的频率就越高。 
标准小组描述，所有影响都是可信的积极影响。也就是说，认知测量的良好表现与 DD 的高分密切

相关。此外，当以主观自我报告的方式测量认知功能时，通常会观察到这些影响，即关于 CFQ_Forg、
CFQ_Dist、CFQ _Fals 和 Statist。这些效应仍然与其他类型的认知测量有一些关联，即 penn_LAN、G 和

Statist。型号：全部。有趣的是，这意味着人们主观上报告了高水平的日间功能障碍，但他们在 penn_LAN
上表现良好。这一发现与我们的假设不一致，该假设认为主观睡眠测量应该与客观认知功能测量负相关。

接下来是对这些结果的一点解释。 
首先，penn_LAN 是简写的 penn 语言推理测试，由教育测试服务(ETS)因子参考测试套件中的 8 个语

言类比问题组成。言语推理是一般智力的可靠衡量标准，已被证明能激活左颞顶叶区域(Gur et al., 2010)。
以前的一项研究(Demetriou & Kazi, 2006)提出，一般智力与自我监控、自我评价和自我表征的自我意识有

关。我们推测，那些认知功能较好的人(例如，受过高等教育的人)有更好的自我意识，并倾向于更多地关

注他们的白天功能失调(例如，嗜睡；缺乏精力)，而那些相反的人则倾向于关心得更少，报告得更好。 
第二，关于G和Statist.mod.：所有，我们可以从图1中看到，a) CFQ的所有维度(即CFQ_Forg、CFQ_Dist

和 CFQ_Fals)都显示出可信的积极影响，并且积极影响非常大和强烈(高度非常大)，以及 b) 统计。mod.：
Obje 与主观睡眠没有表现出强烈的负相关(即，没有形成红色聚类)。因此，我们推测，这两个概括测量

更多地反映了认知功能的主观测量。 
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总的来说，主观自我报告的白天功能障碍与认知功能的主观测量有积极的关联。也就是说，在所有

4352 个模型标准中，主观自我报告的白天功能差与主观自我报告认知功能下降有关。 

4. 讨论 

本研究通过使用一种新的分析方法：标准曲线分析(SCA)，描述了 PSQI 子量表日间功能障碍得分与

各种认知功能测量(即主观自我报告、客观行为和总结测量)之间的相关性，从而扩展了我们对主观睡眠和

认知功能的知识。 
我们的分析表明，日间功能障碍与认知功能密切相关。这一总体结论是基于对大量模型标准的详尽

分析，包括将观察到的影响数与偶然预期的影响数进行比较。 
除了这一一般性发现之外，所报告的标准曲线面板还清楚地表明，候选相关性与认知功能之间的关

联是异质的，测量方法之间存在差异(主观自我报告测量与认知功能的客观行为测量)。然而，总的来说，

与客观认知指标相比，主观睡眠测量与主观认知指标更为相关。根据我们的常识，这个结论不难理解。

一个人人格健康的最重要标志是人格整合(Seeman, 1959)，大多数人的自我认知是相对统一和一致的。因

此，当一个人主观地认为自己的睡眠不好时，他也更有可能主观地认为他的认知功能下降了。毕竟，每

个人都有过这样的经历：昨天睡眠不好影响了今天的工作、学习或生活。 
此外，主观睡眠质量与主客观认知功能之间的关系大体一致，即主观睡眠质量越好，认知功能越好。

如标准面板所示，与主观睡眠测量相关的可信正面影响主要集中在认知功能的主观自我报告测量上，而

可信负面影响主要集中于客观行为测量上。换句话说，一般来说，主观睡眠质量越差，认知功能的主观

和客观测量结果就越差。先前的研究已经探索了自我报告睡眠与大脑内部环境变化之间的联系。一项研

究表明，当前自我报告的睡眠与大脑中的白质微环境有关，睡眠障碍和白质微生态环境的下降在老龄人

口以及与年龄相关的精神病和神经疾病中非常常见(Sexton et al., 2017)。另一项研究表明，不良的自我报

告睡眠与 Aβ负荷有关，β-淀粉样蛋白沉积是阿尔茨海默病的明显生物标志物(Spira et al., 2013)。我们推

测，正是与自我报告睡眠有关的大脑内部环境的变化影响了人们的认知功能。 
我们的工作仍有一些局限。首先，我们不可能考虑所有标准，我们只考虑尽可能多的型号标准。我

们只是将年龄和教育水平这两个变量作为协变量纳入模型标准中进行分析和研究。肯定还有其他变量可

能影响主观睡眠和认知功能之间的联系。第二，由于数据条件有限，我们只单独研究了主观睡眠指标和

认知功能之间的关系，没有添加客观睡眠指标。第三，我们的工作并没有直接揭示主观睡眠和认知功能

之间的任何因果关系，只是表明主观自我报告睡眠的一些候选关联与认知功能密切相关。 
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