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摘  要 

中医芳香疗法作为整合传统医学理论与现代药理学的重要干预手段，在失眠治疗中展现出独特优势。文

章系统综述了部分常用芳香中药的镇静催眠机制，并总结分析了香佩法、香枕法、熏香法等中医特色外

治法的临床应用。 
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Abstract 
Traditional Chinese medicine aromatherapy, as an important intervention method that integrates 
traditional medical theory with modern pharmacology, has demonstrated unique advantages in the 
treatment of insomnia. This article systematically reviews the sedative and hypnotic mechanisms 
of some commonly used aromatic Chinese medicines and summarizes and analyzes the clinical ap-
plications of traditional Chinese medicine characteristic external treatment methods such as aro-
matic sachet method, aromatic pillow method, and incense method. 
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1. 引言 

失眠症是睡眠障碍性疾病中最高发的一种，指在合适的睡眠环境和充足的睡眠机会下，仍存在频繁

而持续的入睡困难、睡眠维持困难以及睡眠质量下降 3 个月及以上，且影响日间功能的一种主观感受[1]，
可有头晕、心悸、注意力下降、疲劳、情绪低落等。据统计，世界上超过 30%的人存在一种及以上的失

眠症状[2]，失眠会对患者造成在社会、职业或其他功能领域明显的损害[3]。因此失眠问题一直是临床研

究领域的重点研究对象之一。目前临床治疗失眠的最主要手段是药物治疗，常选用具有镇静催眠作用的

药物，此方法虽然起效较快、价格较低，但长期使用可出现成瘾性和耐药等风险。而芳香疗法最本质的

特点是必须借助芳香物质发挥治疗作用，是一种纯植物的辅助性疗法，又称自然疗法，作为补充和替代

医学(CAM)在治疗失眠方面有较大的优势和较小的副作用。 
本文旨在对我国发展已逾百年、治疗失眠疗效显著、安全性较高的中医芳香疗法在失眠治疗领域的

临床应用与研究进展进行全面评述。 

2. 中医芳香疗法 

中医药学中有“取其气而不取其味”的说法，这一理念主要针对芳香类中药而言，使用这类药物时，

重点关注其挥发性成分(即“气”)，达到治疗的效果，不必过于强调其“味”。宋代陈自明在《外科精要》

中指出：“气血闻香则行，闻臭则逆，大抵疮疡，多因荣气不从，逆于肉理，郁聚为脓，得香之味，则气

血流行。”进一步强调了香气对气血运行的推动作用，当人体闻嗅到香气时，会促进气血的运行，反之

则会阻滞气血运行。由上可知，气味对气血运行有影响，通过调节环境气味，可达到“未病先防，既病防

变”的思想观念，调节脏腑的阴阳平衡，从而促进气血的正常运行。中医理论指出：鼻为清窍，其气上通

于脑；同时，鼻窍也通过督脉与足太阳膀胱经与脑部形成直接联系，芳香之品，其气行窜升达，药性可

通鼻经而入脑。目前已确认具有芳香特性的中药材种类超过 200 种，在近代编纂的《中国药典》所记载

的成方制剂与单方制剂中，含有芳香中药材的制剂占比约达 80%，这一数据充分彰显了芳香中药材在方

剂配伍中的核心地位。 
芳香疗法不经胃肠吸收降解，无肝脏首过效应，见效快，毒副作用小，具有安全、经济、简便、易操

作等优点，这些特性使得芳香疗法在现代研究中越来越受到关注。 

3. 不寐的病因病机 

失眠在中医上被归为“不眠症”一类，也有古籍将其记载为“不得卧”、“不得眠”等疾病名称。中

医认为失眠是一种不能入睡、早醒、醒后难睡等不良之症，多因情志起伏、饮食不当、过度劳累、久病缠

绵、阴阳失调、阳不入阴而引起气血不和等原因导致的不良反应。其病位以心为主，同时又与各脏腑紧

密联系，如肝、脾、肾；本病性状有虚实之分，虚者甚多，实者甚少。治宜按补虚泻实、调和脏腑阴阳之

基本原则。一般情况下，将不寐分为五种证候：肝火扰心型、痰热扰心型、心脾两虚型、心肾不交型以及

心胆气虚型的证候类型。在临床实践中，遵循中医辨证施治的原则，常选用有芳香理气、芳香化湿、芳

Open Access

https://doi.org/10.12677/tcm.2025.144248
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


郭镒菡，王进进 
 

 

DOI: 10.12677/tcm.2025.144248 1674 中医学 
 

香开窍等功效的芳香中药治疗失眠症状。 

4. 治疗失眠常用的芳香中药 

4.1. 栀子 

栀子性寒味苦，归肺、心、三焦经，有泻火除烦、清热利湿、凉血解毒等功效，《神农本草经》记

载：“栀子，气味苦寒，无毒。主五内邪气；胃中热气……”栀子性寒，可治因火热邪气郁积于胸中而引

发的心烦意乱、燥热不安及不寐等症状。根据现代药理分析结果，栀子内含有保肝利胆、改善脑部循环

等作用的环烯醚、单酰胺、二酰胺和黄酮等[4]。 

4.2. 石菖蒲 

石菖蒲性温味辛、苦，归心、胃经，有开窍醒神、宁神益智的作用。《重庆堂随笔》提到：“石菖

蒲，舒心气，畅心神，怡心情，益心志，妙药也。”能使失眠症状得到缓解。石菖蒲挥发油中的主要有效

成分 β-细辛醚在抗痴呆、抗惊厥、镇静等方面均表现出良好的抗中枢作用[5] [6]，同时石菖蒲挥发油在抗

抑郁方面也有较好的功效[7]。 

4.3. 远志 

远志性微温味苦、辛，归心、肾、肺经，有安神益智的作用。《本草正义》：“远志，味苦入心，气

温行血，芳香清冽，可通气分；”远志能壮志益精，上通心志，行心通肾，改善睡眠，固本养心，固本养

肾。现代药学研究表明，远志中的有效成分具有中枢性镇静作用，可以缩短入睡时间、延长睡眠时长[8]。
Li [9]等学者阐述了通过远志对松果体、脑干的作用，以及对神经化学的作用机理，研究其对镇静、催眠

等方面的效果。 

4.4. 合欢花 

合欢花性平味甘，归心、肝经，有舒郁、理气、安神的功效。《分类饮片新参》中记载合欢花有“和

心志，开胃，理气解郁，治不眠”之功效。有学者[10]对合欢花总黄酮提取物的镇静催眠作用进行了深入

的研究和分析，结果表明，合欢花总黄酮提取物中的槲皮苷、异槲皮苷、槲皮素和山柰酚具有较大的镇

静催眠作用，且剂量与镇静效果呈正比。还有研究表明[11]，合欢花提取物能提高脑组织中 Glu、GABA
和抑制类神经递质的含量，通过调节脑神经细胞的活动来预防和治疗失眠。 

合欢花还是药食同源的中药材，在《中国益寿食谱》中记载的“合欢黑豆饮”，由合欢花、黑豆、小

麦与适量蜂蜜共同煎煮而成，具有防治失眠的功效。 

4.5. 夜交藤 

夜交藤性平味甘、微苦，归心、肝经，有养心安神的功效。《本草正义》提到夜交藤“治夜少安寐”，

还可以“引阳入阴”，有助于调和阴阳，从而起到安神、催眠的作用。佟一鑫[12]等学者利用网络药理学

方法和分子对接技术，对夜交藤治疗失眠过程中的分子作用机理进行了深入探讨，并对夜交藤治疗失眠

疾病的主要作用靶点进行了初步预测，以及对多靶点协同作用的分子机制进行了深入研究。研究显示夜

交藤展现出的显著抗氧化特性间接支持了夜交藤提取物在改善睡眠品质方面的显著效果，且相关睡眠实

验亦为此观点提供了验证[13]。 

4.6. 柏子仁 

柏子仁性平味甘，归心、肾、大肠经，有宁心安神的功效。《神农本草经》记载道：柏子仁“主惊
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悸，安五脏，益气”，其中“安五脏”和“主惊悸”的功效对治疗失眠症状具有一定的帮助。现代研究表

明，柏子仁的有效成分能使睡眠时间延长[14]，通过镇静催眠靶点，如调节内分泌–免疫系统等，治疗失

眠[15]。 

5. 治疗失眠常用芳香中药的临床应用 

以栀子为主药治疗失眠的典型药方是栀子豉汤，仲景在《伤寒论》中曾论述：“发汗吐下后，虚烦不

得眠。若剧者，必反复颠倒，心中懊憹，栀子豉汤主之。”用于治疗因阳明热邪扰乱心神所导致的烦躁不

安、难以入眠之症。潘英英[16]等学者采用将栀子豉汤与宁神补肾法针刺相结合的方法对心肾不交型失眠

患者进行治疗。研究结果表明，该方法对于患者的睡眠状况具有显著的改善作用，并能有效调节患者的

心理状态。 
《圣济总录》中记载了远志汤由远志、石菖蒲组成，两者搭配，增加化痰益智、宁心安神之功效，对

痰浊阻窍、上蒙于心等引起的失眠能起到很好的治疗效果；与之相配，亦能通心肾，滋肾水，上通心而

生津液，上达头目，濡养脑窍，临床上多用于老年痴呆症(Azheimer)的防治[17]。许亚萍[18]等人对提取的

菖蒲–细叶远志药进行了深入的研究，发现两者在同一种煎剂中，溶出量比单剂高的有 α-细辛醚、细叶

远志皂苷等成分；其中 α-细辛醚和细叶远志皂苷均有良好的镇静和催眠作用[19]。有学者[20]选用益肾安

神汤(含有远志、石菖蒲等芳香中药)治疗不寐其总体有效率超过 90%。 
由于临床上治疗失眠多为多味中药配伍合用，现从用药分析方面对以上中药展开研究，为其提供理

论支持。有学者[21]对古籍中治疗不寐的中药进行用药分析，结果显示远志、石菖蒲和柏子仁均为出现频

率高于 10%的中药。还有学者[22]对名老中医郑洪新教授治疗不寐兼郁证的用药规律进行剖析，发现远

志、石菖蒲、夜交藤、合欢花及柏子仁均为郑教授的核心用药。栀子作为经验用药，基于其清上焦火热

的特性，在临床上常用于肝郁化火型失眠。 

6. 中医特色芳香外治法 

中医特色芳香外治法以鼻腔给药、经皮吸收两种方式为主要途径进入血液和淋巴循环，从而作用于全

身。 

6.1. 香佩法 

香佩法亦称佩戴疗法，将具有芳香气味的药物装入各种囊袋佩带于身，通过药物中的挥发物质遍布

全身，经气血经络的循行，作用于口鼻、皮肤、经穴，从而起到预防和治疗疾病的效果。孙星星[23]等人

采取中药香囊干预手段针对恶性肿瘤化疗病人失眠问题，研究表明，经鼻粘膜对中药香囊经的嗅闻，能

对脑皮质神经递质分泌活动起到调节作用，达到放松身心、镇静安神的积极效果。宋美英[24]等学者的临

床研究表明，中药助眠香囊联合温通刮痧疗法，对慢性失眠症患者的睡眠有很好的改善作用，对患者的

负面情绪也有很好的消除作用。 

6.2. 香枕法 

中药枕作为中医外治的一种手段，其特点是简单、经济、有效且无创。《黄帝内经》云“头为诸阳之

会”，穴位经脉密集分布，通过药枕中芳香中药之气对头部经络穴位的持续刺激，可发挥镇静安神的功

效；此外，药枕中的芳香物质还能借助皮肤的渗透作用激发经气运行，从而达到疏通经络、促进睡眠的

效果。龚莉英[25]等学者经研究证实，芳香药枕疗法对改善失眠患者的睡眠质量有较好的疗效，还能有效

缓解抑郁和焦虑，改善相关中医症状。曹亿诺[26]等学者采用药枕基础方对失眠小鼠进行了实验应用，结

果显示，该方具备调节小鼠脑组织中神经递质平衡的功能，有效改善了失眠小鼠的睡眠质量。 
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6.3. 熏香法 

《千金方》载：“正旦门户前烧一丸，带一丸，男左女右，辟百恶”。熏蒸是我国古代传统的防疫方

法之一，用芳香药物烧制熏蒸时产生的烟味散发香气，以达到驱散病邪、防治疫情的目的。《肘后备急

方》中记载古人在病人床旁实施艾灸烧熏，确能有效遏制瘟疫蔓延，防止疾病交叉感染。沉香熏香通过

吸入的给药方式，对失眠小鼠的自主活动有明显抑制作用，改善小鼠睡眠状况[27]，使小鼠体内 γ-氨基丁

酸 A 受体、谷氨酸、5-羟色胺、腺苷水平升高，同时观察到 Glu 受体的表达水平也有升高的现象；说明

沉香熏香可以调节睡眠–觉醒周期关键神经递质的表达水平及其感受器[28]，改善睡眠障碍的问题。郝同

[29]其自制的解郁安神香，经研究证实，对非器质性失眠症患者的失眠有有效的改善作用。 

6.4. 熏蒸 

熏蒸能通过加热对皮肤表面微血管进行刺激，起到加速循环的作用，同时促进药物的渗透和吸收。

王英[30]通过临床观察发现，中医熏蒸联合经颅直流电刺激对睡眠障碍的治疗效果显著，对患者睡眠质量

有改善作用。韩晓燕[31]等根据玄府理论研究发现，对于顽固性失眠的气虚质高原官兵，中药熏蒸疗法比

口服药物疗效更明显，能更有效地延长睡眠时间、改善睡眠质量和焦虑。 

6.5. 热熨 

热熨法是借助温热的力量，通过皮毛的梳理和体表的经穴，从表里表现出药性，循经而行，通达五

脏六腑，从而达到通经活络、温经活络等治疗效果。谢晓华[32]等学者用吴茱萸热熨敷法对卒中后失眠的

患者进行治疗，结果发现此法能有效提高患者的睡眠质量。 

7. 结语 

中医芳香疗法在失眠治疗中展现出独特优势，但当前研究仍存在一定局限，未来研究可从以下方向

深化：传统芳香疗法多以中药形式内服或外用，标准化缺失导致不同研究间药物浓度，以及各个医家对

芳香中药的理解和应用各有见解，未来可以建立统一的药物配伍、剂量及操作规范，提升临床可重复性；

传统芳香外治法有不便携和不易储存等特点，现代芳香疗法多以植物挥发油的形式出现，传统芳香疗法

在现代医疗体系中的推广仍面临文化认知差异及技术转化挑战，可以融合现代制剂技术，优化精油及中

药提取物的递送效率与靶向性。此外，部分芳香中药的多成分协同作用机制尚未完全阐明，尤其是复方

制剂的整体效应研究不足。 
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