
我如何可以帮助自己？ 
 

我还可以做些什么？ 在做噩梦？ 

 好好尝试在合理的时间睡觉 
 

 在睡觉前松弛自己 
 

 学习一些放松自己的技巧 
 

 运用/使用对你产生最大功效的放松

技巧 
 

 培养睡觉前的准备程序 
 

 尝试把你的问题写下来，以避免自己

在床上思前想后 ─ 在傍晚时分把问

题写下来，然后把纸拿走，然后忘记

它，直至第二天为止 
 

 临睡前不要做运动 ─ 做运动会令你

精神抖擞，难以入睡 
 

 临睡前不要抽烟、饮酒或喝咖啡 
 

 不要担心自己睡眠不足 
 

 白天不要睡觉 
 

•  做运动 
•  令自己睡得好一点 
•  帮助肌肉松弛 
 
你不一定要进行什么体育运动，每天

散步 30 分钟已经很好 
 

•  令自己忙个不停 
•  不要老想着那些事情 
•  帮助自己入睡 

 
•  健康饮食 

•  尝试吃大量蔬菜水果 
•  尝试定时用膳 
•  保持自己精力充沛 
•  保持健康 

 
•  做一些能令你感到松弛的东西 

•  临睡前泡一个暖水浴 
•  听音乐 
•  看书 
•  临睡前喝一杯暖奶类饮品 
 

•  确保睡觉的环境适宜于你 
•  是否太嘈杂或过于宁静？ 
•  是否过热或太冷？ 
•  灯是开着还是关着？ 
•  床是否要靠近窗户还是远离窗

户？ 
 

如果出现下列情况，你可能会做噩梦的： 
•  精神受压、忧虑、情绪低落 
•  曾目睹令人伤痛的情景或正从这一经历中

康复过来 
 

做噩梦可以是你的感受的正常反应。如果你

依照本指南提供的方法行事，可能可以减轻

或最终完全停止你再做噩梦。 
 
你的脑子可能会通过做噩梦来应付你的感

受。重要的是，你必须尝试解决你的问题，

而不是逃避问题，例如使用毒品或酗酒 
 
当你做噩梦时： 
  ~   把灯开着、看一会儿书，起床数分钟 
 
~   运用松弛技巧帮助自己     

           回到床上睡觉 
 

~   你回到床上后，尝试开着收音机或电视

机。这样可以分散精神，防止你回想刚才

的噩梦。 
 
~   向好处看，提醒自己那只是一个梦，不

是真实的。  
     告诉自己“我已逃过大难”或“我已经

安全无恙了” 
~    如果梦境的确很怕人，而你又无法入

睡，告诉你的医生。医生可以给你协助。 



试一下用这种方式来放松自己： 
•  找个安静的地方用你觉得舒服的姿势躺着或者坐

着，觉得合适的话也可以闭上眼睛。 
•  注意你的呼吸的节奏、深浅和速度。 
•  将你的一只手放在胸部偏上的位置，另一只手放

在肚脐上。  
•  慢慢地呼气。  
•  轻轻地吸气，感觉你手掌下的胸部在慢慢升高。  
•  呼气，感觉你的胸部慢慢下降，令你的呼气比一

般的呼气更慢、时间更长。 
•  停顿一会，然后重复这个过程。 
 

或者尝试用这种方式： 
•  找个安静的地方用你觉得舒服的姿势躺着或者坐

着，觉得合适的话也可以闭上眼睛。 
•  用鼻子慢慢地吸气。 
•  用嘴慢慢地呼气。 
•  重复做 5 次。 
•  收紧你的脚趾，数到 5，然后慢慢松开。 再重复

做一次。 
•  这次双手用力握拳，数到 5，然后慢慢松开。再

重复做一次。 
•  尽量将肩膀向耳朵的方向耸起，数到 5，然后慢

慢松开。再重复做一次。 
•  最后尽量挤你的脸（挤你的眼睛、嘴和鼻子）并

数到 5，然后慢慢松开。再重复做一次。 
 

觉得轻松一些了？ 
 
 
要想让这些技巧发挥出最好的效果，你需要： 

•  每天练习 
•  觉得压力大时用这技巧放松自己 
•  学会不需要先让肌肉绷紧就可以放松你的

肌肉 

有关睡眠的事实 
 

•  随着年事渐长，你需要睡多少个小时会随

之而改变 
 
•  人的睡眠时间可以少于 5 个小时 

 
•  失眠一个晚上不会对你造成损害 

 
•  疲倦不一定是失眠造成的，也可以是因为

压力大或情绪低落等问题造成的 
 

•  担心失眠可以使你更难入睡 
 
 
作为难民，你需要记住： 

•  你可能看到或者卷入了不幸事件，导

致你来到这里。  
 
•  在寻找庇护场所和学会适应在一个新

国家里生活的阶段中，你所要承受的

心理压力相当大。 
 
因此，睡不好可以是你现时的感受及经历的正常

反应。然而，如果你的日常生活受到影响，以致

你更感担忧的话，你便需要寻求协助，这是很重

要的。 

 
 
 
 

 
 

给难民的建议 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
我们承认其他文明对心理问题有不同的应对方式。 这一传单的目

的在于给你提供某些可能会帮助你应对当前困难的信息。 如果你

的症状没有改善，请咨询你的医生。 
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