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摘　要

失眠不是一項立即危險的疾病。但是慢性失眠除了影響患者的日常生活及工作表現，還

嚴重影響其身心健康，導致高血壓、腦中風、心肺功能受損等。目前的西醫療法對失眠之

成效有限，因為安眠鎮靜劑較適用於短期治療失眠，而行為療法的成效慢，花費時間長。

中醫發展出許多有效的治療失眠的非藥物方法，面對中醫療法的日漸普及，在落實中醫護

理於臨床實務時，護理人員需要充實本身的中醫知識。本文所介紹的中醫失眠概念與非藥物

處置，能夠提供護理人員衛教的參考。
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中醫的失眠概念與非藥物處置簡介
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前　　言

睡眠是正常生理現象，是維持生命不可

缺少的大事。不幸的是國內很多人有睡眠障

礙的問題，12%的15歲以上人口有睡眠障

礙，推估全台有超過200萬人口有睡眠障礙

（盧，2001）。睡眠的過多、過少或睡眠的品

質降低都屬於睡眠障礙的範疇，雖然睡眠障

礙不會要人命，長期未治療或處理的睡眠障

礙卻可能惡化身體的症狀（李，2000），增加

肥胖、糖尿病、高血壓、冠狀動脈疾病、

心臟衰竭、中風等疾病發生的危險性（謝，

2001），甚至出現精神病症狀（O’Connor & 

Youngstedt, 1995）。因此處理睡眠障礙問題刻

不容緩。失眠是最常見的睡眠障礙，失眠泛

指以下狀況：1.入睡困難（超過30分鐘仍無法

入睡）、2.半夜容易醒來且無法馬上再入睡、

3.太早醒來無法再入睡、4.每天睡眠總時數

少於六小時 （Dunbar, Perera, & Jenner, 1989; 

Yang, 2000）。失眠按照其持續的時間分為暫

時性（幾天）、短期（小於3個星期）及長期失

眠（持續超過3星期）（Dunbare et al., 1989; 

Yang, 2000）。一時失眠是不快的經驗，長期

失眠則是痛苦的折磨。西醫對失眠之治療，

可分藥物及非藥物治療。藥物治療使用安眠鎮

靜劑，短期治療能有效改善失眠的症狀，避

免暫時性失眠惡化為慢性失眠；但是長期使用

安眠鎮靜劑，可能對安眠鎮靜劑產生依賴、

戒斷、耐藥性，出現反彈性失眠的症狀（Lin, 

2000），增加跌倒導致骨折，或發生交通意

外 事 故 的 危 險（Barbone et al., 1998; Wang, 

Bohn, Glynn, Mogun, & Avorn, 2001）。美國食

物藥品管理局（Food and Drug Administration, 

2006）只核准安眠鎮靜劑用於短期治療失眠，

不宜連續使用超過4星期（Kupfer & Reynolds, 

1997）。非藥物治療使用行為療法，患者要自

我持之以恆地培養一些良好的睡眠習慣，使

失眠不再發生。當這些睡眠習慣已經變成患

者生活起居的一部份時，則藥物自然應當慢

慢停止。雖然它是根本治療失眠的主要方法，

但是成效慢，花費時間長（Curtis & Jermaine, 

2002）。所以西醫對於失眠的治療效果有限。

自從美國食物藥品管理局在2007年2月27

日發佈「輔助和替代醫學產品及FDA管理指南」

草案，認同傳統中醫藥學是有完整理論和實踐

體系的（Food and Drug Administration, 2006），


