
睡眠障害や不眠は、単なる「夜眠れない」という現象に留まらず、脳の過覚醒、ストレス、自
律神経の乱れ、生活習慣の不均衡など、心身のバランスの偏りを映し出す重要なサインです。

ここでは、西洋医学における現代の睡眠薬（睡眠導入剤）の分類と作用メカニズム、東洋医学
的なアプローチ、そして土台となる生活習慣の調整までを体系的に整理します。

脳内の神経伝達物質に働きかけ、自然な眠気を誘導したり睡眠を維持したりするアプローチで
す。近年は依存性や副作用の少ない薬剤が主流となっています。

代表的な薬剤 : ベルソムラ（スボレキサント）、デエビゴ（レンボレキサント）
特徴・効果 :
覚醒（起きている状態）を維持する脳内物質「オレキシン」の働きをブロックするこ
とで、脳の「スイッチ」をオフにして自然な眠りを誘います。
メリット :
従来の薬に比べて依存性や翌日への持ち越し効果（朝の眠気）が少なく、長期的な使
用に適しています。

代表的な薬剤 : ロゼレム（ラメルテオン）
特徴・効果 :
睡眠・覚醒リズムを整えるホルモン「メラトニン」の受容体に作用し、体内時計を調
整して自然な入眠を促します。
メリット :
筋弛緩作用や依存性がほとんどなく、生活リズムの乱れによる入眠困難に効果的です
。

睡眠薬・睡眠導入剤と睡眠改善の包括的ア
プローチ

1.
西洋医学における睡眠薬（睡眠導入剤）の主な種類と特徴

① オレキシン受容体拮抗薬（最新の主流）

② メラトニン受容体作動薬

③ GABA
受容体作動薬（ベンゾジアゼピン系・非ベンゾジアゼピン系）



代表的な薬剤 :
ベンゾジアゼピン系（ハルシオン、サイレース、レンドルミンなど）
非ベンゾジアゼピン系（マイスリー、アモバン、ルネスタなど）

特徴・効果 : 脳の興奮をしずめる神経伝達物質「 GABA
」の働きを高め、強い鎮静・催眠作用を発揮します。
留意点 :
即効性と効果が高い一方、長期連用による耐性や依存性、ふらつき（転倒リスク）、
離脱症状に注意が必要です。

代表的な成分 : ジフェンヒドラミン塩酸塩（商品名：ドリエルなど）
特徴・効果 :
脳内で覚醒やアレルギー反応に関与する「ヒスタミン」の受容体をブロックすること
で、強い眠気を誘発する性質を利用したものです。
留意点 :
医療用の本格的な不眠症治療薬ではなく、一時的な不眠（時差ボケや環境の変化によ
る軽度の睡眠障害など）の対症療法として薬局やドラッグストアで購入できる OTC
医薬品に主に用いられます。連用すると耐性がつきやすいため、長期的な使用には向
きません。

「西洋薬の強い鎮静ではなく、心身のアンバランスを整えたい」「日中のだるさを残したくな
い」というケースで、東洋医学的アプローチが選択されます。

酸棗仁湯（さんそうにんとう） :
心身が疲れ切っているのに神経が逆立って眠れない、夜中に何度も目が覚める状
態を優しく鎮めます。

黄連解毒湯（おうれんげどくとう） :
脳の過覚醒や強い熱感、イライラによる興奮をクールダウンさせます。

加味帰脾湯（かみきひとう） :
ストレスによるくよくよとした不安感や疲労感を伴う不眠を、胃腸を労わりなが
ら立て直します。

帰脾湯（きひとう） :
心的ストレスや過労で心身のエネルギー（気血）が消耗し、眠りが浅い、夢をよ
く見る、不安感を伴う不眠に用いられます。

柴胡加竜骨牡蠣湯（さいこかりゅうこつぼれいとう） :
精神不安や緊張が強く、動悸や不眠、みぞおちのつかえなどを伴う神経症的な不
眠に効果を発揮します。

④ 第 1世代抗ヒスタミン剤（市販の睡眠改善薬など）

2. 東洋医学（漢方薬）における睡眠アプローチ



薬や漢方で一時的な不調を支えつつも、睡眠の質を根本から安定させるためには、生体のリズ
ムと環境をデザインし直す非薬物的アプローチが不可欠です。

光のコントロール（サーカディアンリズムの同期） :
起床直後に太陽光を浴びることで体内時計をリセットし、約 14〜 16
時間後に自然な睡眠ホルモン（メラトニン）が分泌される仕組みを整える。

興奮物質（カフェイン等・その他覚醒成分）の摂取制限 :
カフェインには強い覚醒作用があり、体内で分解されるまでに数時間（半減期は
およそ 4〜 6時間以上）かかるため、 就寝の少なくとも 4〜 6
時間前（できれば夕方以降）からはカフェイン含有飲料の摂取を断つ 。
注意すべき「意外なカフェイン含有飲料」 :

烏龍茶（ウーロン茶） :
お茶だからと油断しがちだが、発酵度合いや種類によってしっかりカフェイ
ンが含まれており、夜間の睡眠を妨げる原因になる。
ほうじ茶・緑茶（煎茶・玉露など） :
日本茶にもカフェインが含まれており、特に玉露などはコーヒーを超える高
カフェインである場合がある。
ココア :
カカオ豆由来のカフェインに加え、似た覚醒作用を持つテオブロミンが含ま
れているため夜の摂取には注意が必要。
一部の炭酸飲料・栄養ドリンク :
コーラなどの特定の清涼飲料水や、カフェインが配合された栄養ドリンクは
強い覚醒作用を持つため夜間の摂取は厳禁。

「麻黄（マオウ）」を含む漢方薬の夜間服用への注意 :
風邪薬や葛根湯、麻黄湯などの漢方薬に含まれる生薬「麻黄」にはエフェド
リン類が含まれており、交感神経を刺激して強い興奮や覚醒を引き起こす。
そのため、体調不良であっても夕方以降の服用は睡眠を阻害する原因となる
ため注意が必要。

就寝前のデジタルデトックス :
スマートフォンや PC
のブルーライトが脳（視交叉上核）を刺激し、「昼だと錯覚させる」ことで脳の
過覚醒を引き起こすのを防ぐ。

物理的・温度的環境の最適化 :
寝室の遮光、静音性の確保、および深部体温の下降を促すための入浴タイミング
（就寝の 90分前に入浴を済ませる）の調整。

3. 根本的な土台となる「生活習慣と環境の調整」

まとめ



睡眠薬や睡眠導入剤は、脳の過覚醒や不眠という苦しみから一時的に身を守るための強力な「
クッション」です。

しかし、それに依存しすぎるのではなく、東洋医学的な体質の調整や、生活リズム・環境の構
造化（非薬物療法）を組み合わせることで、「薬がなくても自律的に眠れるベース」を取り戻
していく視点が、長期的なウェルビーイングにつながるのです。
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