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要　旨　
【目的】 アロマセラピー研究として報告されている文献を分析し，メディカルアロマセラピーの視

点から，国内外の研究動向と課題を検討する．
【方法】 医学中央雑誌 Web 版 （Ver. 5），CiNii Articles， Pubmed を用いて「アロマセラピー」「芳

香浴」「看護」「患者」「aromatherapy」「inhalation」「treatment」「patient」のキーワードで and 検
索を行った．論文の種類は「原著論文」とし，1997 年～2017 年の範囲で絞り込み，芳香浴のみ実施
している研究を対象とした．研究目的，研究方法（研究デザイン，対象者，介入期間，使用精油の種
類，データ分析方法），研究結果について要約表を作成し，内容を分析した．
【結果】 対象文献は，国内文献 23 件，海外文献 18 件であった．研究デザインは，海外文献では実

験研究が最も多く，14 件の文献が対象者数 50 名以上を確保していた．研究目的は，睡眠障害の緩和，
苦痛・不安の緩和，疼痛の緩和，精神症状の緩和，ストレスの緩和の 5 つに分類された．介入期間は
単回介入，芳香浴の方法は乾式吸入法が最も多かった．評価指標は客観的・主観的指標の両方を用い
ている文献が最も多く，研究目的に合わせた評価指標の選択が必須であった．使用精油は，ラベンダ
ーが最も多く使用されており，海外ではジンジャーも使用されていた．精油別に得られた効果として，
睡眠の促進や疼痛の軽減にはラベンダー，精神症状の緩和にはラベンダーやベルガモット，悪心・嘔
吐による苦痛の軽減にはジンジャーが有効であった．患者の好みに合わせた精油の選択により相乗効
果が認められた．
【結論】 芳香浴単独の援助であっても効果が得られることが明らかとなった．今後の課題として，

精油の作用機序の解明，対象者数を増やすこと，適切な評価指標を使用すること，実験条件を統一し
た研究の蓄積が挙げられた．
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Ⅰ．緒言
アロマセラピーとは，植物から科学的な処理

により抽出した精油を使用し，心身の病気を治
療するものであり，古代エジプト時代より用い
られていた．1980 年代に日本に取り入れられ，
現在は医療分野での活用も期待されている 1）．
具体的な使用方法として，芳香浴が最も多く，
その他にマッサージや足浴が行われている．し
かし，日本ではおもに英国式アロマセラピーと
いわれる芳香によるリラクセーション効果を目
的として使用することが多く，治療的品質が求
められていない．一方，フランスでは医師が医
薬品として認められた品質の精油を内服薬とし
て処方することも一般的であり，ベルギーでは
約 25 種類の精油が健康保険の適応となってい
る 2）．

2000 年頃からはメディカルアロマセラピー
という用語が用いられるようになってきた．メ
ディカルアロマセラピーとは，フランス式アロ
マセラピーとして知られており，精油の効能を
引き出し，自然治癒力を高める予防医学的使用
や，症状の緩和や回復を促進する使用法である．
単に芳香を楽しむためではなく，使用する精油
に含まれる種々の成分の薬理作用を利用するこ
とを意味し 3），補完代替療法の有望な治療法の
一つとして医療経済の観点からも注目されてい
る．補完代替医療は概して毒性が少なく，患者
に対して侵襲の少ない治療法である．香りの使
用によって健常者の不眠傾向や睡眠に対する不
満の解消，精神生理性不眠における睡眠薬に対
する用量依存の解消にある程度の有用性が認め
られている 4）．これらは，薬剤使用量の低下や
不眠による二次的な症状の悪化を防ぐことか
ら，患者の在院日数の短縮につながり，新たな
看護技術分野の開発の観点からも注目されてい
る．しかし，看護技術としての発展が期待され，
用語の出現から 20 年余りが経過した現在にお
いても，看護におけるメディカルアロマセラピ
ーに関する研究報告は少ない．先行研究では，
国内でのアロマセラピー，メディカルアロマセ
ラピー研究の動向に関しての研究は散見される
ものの 5, 6），メディカルアロマセラピーの用語

の定義が明確になされておらず，また海外の文
献も含め研究動向を調査した研究は見当たらな
かった．アロマセラピーの研究を概観すると，
治療や症状改善を目的にメディカルアロマセラ
ピーとして導入していた症例が認められた．そ
こで，本研究では，アロマセラピー研究として
報告されている文献を分析し，メディカルアロ
マセラピーの視点から国内外の研究動向と課題
を明らかにすることを目的とする．また，今回
の研究では，マッサージや足浴等の他の要因に
よる効果を除外するため，芳香浴のみを実施し
ている研究を対象とする．

メディカルアロマセラピーの研究の動向と課
題が明らかになることで，今後の看護分野での
メディカルアロマセラピーの発展に寄与するこ
とができ，患者の生活の質の改善・向上に向け
た看護援助の示唆を得ることが期待できる．

Ⅱ．用語の定義
本研究におけるメディカルアロマセラピーと

は，長町 1）と松藤ら 7）の定義に沿い，「精油を
用いて病気の治療や症状の緩和などを目的とし
たアロマセラピーであり，医療資格を持った医
療従事者が行う医療あるいは施術をさす」と定
義する．また，芳香浴とは「なんらかの形式に
より精油を吸入する方法をとっているもの」と
する．

Ⅲ．研究方法
1 ．文献の収集方法

芳香浴によるメディカルアロマセラピーに関
する先行研究を検索するために，医学中央雑誌
Web 版（Ver.5），CiNii Articles，Pubmed，を
用いてキーワード検索を行った．医学中央雑誌
Web 版（Ver.5）を用いて「メディカルアロマ
セラピー」でキーワード検索を行うと，5 件の
原著論文が検索されたが，いずれも研究目的に
沿った内容の論文ではなかった．研究目的に従
い医学中央雑誌 Web 版（Ver.5）と CiNii Arti-
cles では「アロマセラピー」，「芳香浴」，「看護」，

「患者」，Pubmed では，「aromatherapy」「in-
halation」「treatment」「patient」 の 8 つ を 用
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いて and 検索を行った．論文の種類は「原著
論文」と設定し，収載誌発行年の範囲は 1997
年～2017 年とし文献を絞り込んだ．1997 年は
日本アロマセラピー学会の設立年であり，アロ
マセラピーに関する研究が盛んとなってくるこ
とを予測し，発行年の範囲を設定した．
2 ．文献の検討および分析方法

対象文献の要約表を作成し，書誌事項（著者
名，表題，雑誌名，巻号，頁数，発行年次），
研究目的，研究方法（研究デザイン，対象者，
介入期間，使用精油の種類，データ分析方法），
研究結果を項目として分類した．これらの項目
を，研究目的別に整理し，1）発表年，2）研究
デザイン，3）介入期間，4）芳香浴の方法，5）
測定指標，6） 使用精油の 6 点について分析し
た．

Ⅳ．研究結果
1 ．対象文献数

8 つのキーワードを用いて，検索データベー
スにて文献検索した結果を下記に示す．
1） 医学中央雑誌 Web 版（Ver.5）　検索日（2017

年 5 月 17 日）
「アロマセラピー」790 件，「アロマセラピー」

and「芳香浴」68 件，「アロマセラピー」and「芳
香浴」and「看護」40 件，「アロマセラピー」
and「芳香浴」and「患者」29 件であった．
2） CiNii Articles　検索日（2017 年 5 月 17 日）
「アロマセラピー」875 件，「アロマセラピー」

and「芳香浴」8 件，「アロマセラピー」and「芳
香浴」and「看護」7 件，「アロマセラピー」
and「芳香浴」and「患者」5 件であった．
3） Pubmed　検索日（2017 年 5 月 31 日）
「aromatherapy」1083 件，「aromatherapy」

and「inhalation」146 件，「aromatherapy」and
「inhalation」and「treatment」126 件，「aro-
matherapy」and「inhalation」and「patient」
53 件であった．

このうち，「芳香浴」もしくは「inhalation」
以外の援助も含まれていた文献を除外し，本研
究の目的に合致した，国内文献 23 件，海外文
献 18 件の計 41 件を対象文献とした．

2 ．対象文献の概要
表 1 に国内文献，海外文献の概要を示す．表

1 の文献リスト中の文献を本文中で引用した箇
所については，文献番号を「ID 文献番号」で
表記した．
1 ）発表年
“1997 年～2000 年 が 3 件，2001 年～2005 年

が 3 件，2006 年～2010 年 が 7 件，2011 年～
2015 年が 22 件，2016 年以降が 6 件”であり，
国内海外ともに 2011 年～2015 年にメディカル
アロマセラピーに関する研究が最も多かった． 
2 ）研究デザイン

実験研究 16 件，準実験研究 19 件，症例報告
6 件であった．実験研究では，無作為比較試験
が 16 件であり，一重盲検，二重盲検，三重盲検，
パイロット試験が含まれていた．準実験研究で
は，ランダム割付されないコントロール群を設
けた論文が 11 件，前後比較を実施した論文が
8 件であった．実験研究のうち 15 件が海外文
献であった．
3 ）介入期間

5 分から 12 時間と実施時間に幅はみられた
ものの，単回介入が最も多く，国内では 6 件，
海外では 8 件であった．継続介入としては，国
内では 1 ヶ月以内の介入期間が 18 件と最も多
く，最長は 1 ヶ月で，対象者は精神疾患患者と
片頭痛患者の 2 件であった．一方海外では，1
週間以内が 13 件で最も多かった．週に 2 回を
3 ヶ月間継続介入している文献が最長であり，
対象者は不眠症の中年女性の 1 件であった．
4 ）芳香浴の方法

芳香浴の方法は，乾式吸入法と湿式吸入法に
大別される．乾式吸入法は，アロマポットやデ
ィフューザーの使用によるもの，何かに染み込
ませて精油の吸入を行う方法である．湿式吸入
法は，温湯の蒸気と共に精油を吸入する方法で
ある．

乾式吸入法は，41 件中 34 件を占め，精油を
何かに浸透させ，患者の近くに設置し使用する
文献が 25 件であり，浸透させる物としては，
綿花，ティッシュ，ガーゼ，ハンカチ，ネック
レスが使用されていた．その他の分類として，
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間
乾

式
吸

入
法

ラ
ベ

ン
ダ

ー
ス

イ
ー

ト
オ

レ
ン

ジ

10
20

16
藏

本
　

他
開

心
術

後
患

者
へ

の
芳

香
浴

が
睡

眠
覚

醒
リ

ズ
ム

に
及

ぼ
す

効
果

　
ア

ロ
マ

オ
イ

ル
を

使
用

し
て

徳
島

赤
十

字
病

院
医

学
雑

誌
21

巻
1

号
  P

ag
e 

34
-4

0
準

実
験

研
究

IC
U

よ
り

転
入

1
日

目
～

5
日

目
の

開
心

術
後

男
性

患
者

睡
眠

28
5

日
乾

式
吸

入
法

レ
モ

ン
ラ

ベ
ン

ダ
ー

11
20

14
Ly

tle
　

他
Ef

fe
ct

 o
f L

av
en

de
r 

A
ro

m
at

he
ra

py
 o

n 
V

ita
l S

ig
ns

 
an

d 
Pe

rc
ei

ve
d 

Q
ua

lit
y 

on
 S

le
ep

 in
 th

e 
In

te
rm

ed
ia

te
 C

ar
e 

U
ni

t：
A

 P
ilo

t S
tu

dy

A
m

er
ic

an
 J

ou
rn

al
 o

f C
rit

ic
al

 
Ca

re
 2

3（
1）

：
24

-2
9 

実
験

研
究

中
間

集
中

治
療

部
の

患
者

睡
眠

50
単

回
乾

式
吸

入
法

ラ
ベ

ン
ダ

ー

12
20

11
Ch

ie
n　

他
T

he
 e

ffe
ct

 o
f l

av
en

de
r 

A
ro

m
at

he
ra

py
 o

n 
A

ut
no

m
ic

 N
er

vo
us

 S
ys

te
m

 in
 M

id
lif

e 
W

om
en

 
w

ith
 In

so
m

ni
a 

Ev
id

en
ce

 B
as

ed
 

Co
m

pl
em

en
ta

ry
 a

nd
  

A
lte

rn
at

iv
e 

M
ed

ci
ne

Pu
bl

ish
ed

 o
nl

in
e 

20
11

 A
ug

 1
8

実
験

研
究

不
眠

症
の

中
年

期
女

性
睡

眠
67

12
週

間
乾

式
吸

入
法

ラ
ベ

ン
ダ

ー

13
20

06
阿

部
　

他
顔

面
神

経
麻

痺
・

突
発

性
難

聴
患

者
の

点
滴

治
療

・
酸

素
療

法
の

苦
痛

緩
和

の
援

助
　

ア
ロ

マ
テ

ラ
ピ

ー
を

取
り

入
れ

て

日
本

看
護

学
会

論
文

集
：

成
人

看
護

I 3
6

号
  P

ag
e 

21
1-

21
3

準
実

験
研

究
顔

面
神

経
麻

痺
・

突
発

性
難

聴
の

入
院

患
者

苦
痛

・
不

安
7

4
日

そ
の

他

ラ
ベ

ン
ダ

ー
ス

イ
ー

ト
オ

レ
ン

ジ
グ

レ
ー

プ
フ

ル
ー

ツ
レ

モ
ン

プ
チ

グ
レ

ン

14
20

16
今

岡
　

他
緩

和
ケ

ア
病

棟
患

者
へ

の
バ

ラ
芳

香
剤

に
よ

る
ア

ロ
マ

セ
ラ

ピ
ー

効
果

の
検

討
島

根
大

学
医

学
部

紀
要

38
巻

 
Pa

ge
 2

9-
34

準
実

験
研

究
緩

和
ケ

ア
病

棟
個

室
に

入
院

中
の

，
意

識
障

害
の

な
い

20
歳

以
上

の
患

者
苦

痛
・

不
安

10
単

回
乾

式
吸

入
法

さ
姫

 ®

（
ロ

ー
ズ

）

表
1　

対
象

文
献

の
概

要

 
（

表
1

つ
づ

く
） 
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著
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題
掲

載
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誌
研

究
デ

ザ
イ

ン
研

究
対

象
研

究
目
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別

分
類

対
象

者
数

介
入

期
間

方
法

使
用

精
油

15
20

17
Le

e
Ef

fe
ct

iv
en

es
s 

of
 G

in
ge

r 
Es

se
nt

ia
l O

il 
on

 
Po

st
op

er
at

iv
e 

N
au

se
a 

an
d 

V
om

iti
ng

 A
bd

om
in

al
 

Su
rg

er
y 

Pa
tie

nt
s

T
he

 J
ou

rn
al

 o
f A

lte
rn

at
iv

e 
an

d 
Co

m
pl

em
en

ta
ry

 
M

ed
ic

in
e 

23（
3）

：
19

6-
20

0
準

実
験

研
究

腹
部

手
術

患
者

苦
痛

・
不

安
60

単
回

乾
式

吸
入

法
ジ

ン
ジ

ャ
ー

16
20

15
Li

nL
ua

　
他

Ef
fe

ct
s 

of
 in

ha
le

d 
gi

ng
er

 a
ro

m
at

he
ra

py
 o

n 
ch

e-
m

at
he

ra
py

-i
nd

uc
ed

 n
au

se
a 

an
d 

vo
m

iti
ng

 a
nd

 
ha

el
th

-r
el

at
ed

 q
ua

lit
y 

of
 li

fe
 in

 w
om

an
 w

ith
 

br
ea

st
 c

an
ce

r

Co
m

pl
em

en
ta

ry
 T

he
ra

pi
es

 in
 

M
ed

ic
in

e 
23（

3）
：

39
6-

40
4

実
験

研
究

女
性

乳
が

ん
患

者
苦

痛
・

不
安

60
5

日
乾

式
吸

入
法

ジ
ン

ジ
ャ

ー

17
20

14
Y

av
ar

ik
ia

　
 

他

T
he

 e
ffe

ct
 o

f L
em

on
  I

nh
al

at
io

n 
ar

om
at

he
ra

py
 

on
 N

au
se

a 
an

d 
V

om
iti

ng
 o

f P
re

gn
an

cy
：

A
 

D
ou

bl
e-

Bl
in

de
d,

Ra
nd

om
iz

ed
,C

on
tr

ol
le

d 
Cl

in
ic

al
 

T
ria

l 

Ir
an

ia
n 

Re
d 

Cr
es

ce
nt

 
M

ed
ic

al
 J

ou
rn

al
 1

6（
3）

：
e1

43
60

実
験

研
究

吐
き

気
と

嘔
吐

の
症

状
の

あ
る

妊
婦

苦
痛

・
不

安
10

0
4

日
乾

式
吸

入
法

レ
モ

ン

18
20

13
H

un
t　

他
A

ro
m

at
he

ra
py

 a
s 

at
re

at
m

en
t f

or
 P

os
to

pe
ra

tiv
e 

N
au

se
a：

A
 R

an
do

m
iz

ed
 T

ria
l

A
ne

st
he

sia
 &

 A
na

lg
es

ia
 1

17
（

3）
：

59
7-

60
4

準
実

験
研

究
術

後
回

復
室

で
吐

き
気

を
報

告
し

た
患

者
苦

痛
・

不
安

30
1

単
回

乾
式

吸
入

法
ジ

ン
ジ

ャ
ー

19
20

14
D

eh
ko

rd
i

Ef
fe

ct
 o

f l
av

en
de

r 
in

ha
la

tio
n 

on
 th

e 
sy

m
pt

om
s 

of
 

pr
im

ar
y 

dy
sm

en
or

rh
ea

 a
nd

 th
e 

am
ou

nt
 o

f m
en

-
st

ru
al

 b
le

ed
in

g：
A

 r
an

do
m

iz
ed

 c
lin

ic
al

 tr
ia

l

Co
m

pl
em

en
ta

ry
 T

he
ra

pi
es

 in
 

M
ed

ic
in

e 
22（

2）
：

21
2-

21
9

実
験

研
究

月
経

困
難

症
の

女
子

学
生

苦
痛

・
不

安
96

3
日

乾
式

吸
入

法
ラ

ベ
ン

ダ
ー

20
20

16
Ch

oi
Ef

fe
ct

s 
of

 In
ha

la
tio

n 
of

 A
ro

m
at

he
ra

py
 O

il 
on

 
Pa

tie
nt

s 
w

ith
 P

er
en

ni
al

 A
lle

rg
ic

 R
hi

ni
tis

：
A

 
Ra

nd
om

iz
ed

 C
on

tr
ol

le
d 

T
ria

l

Ev
id

en
ce

 B
as

ed
 

Co
m

pl
em

en
ta

ry
 a

nd
  

A
lte

rn
at

iv
e 

M
ed

ci
ne

Pu
bl

ish
ed

 o
nl

in
e 

20
16

 M
ar

 1
3

実
験

研
究

多
年

生
植

物
ア

レ
ル

ギ
ー

性
鼻

炎
を

有
す

る
成

人
苦

痛
・

不
安

54
1

週
間

乾
式

吸
入

法
サ

ン
ダ

ル
ウ

ッ
ド

ゼ
ラ

ニ
ウ

ム
ラ

ベ
ン

サ
ラ

21
20

10
H

. N
da

o 
他

In
ha

la
tio

n 
ar

om
at

he
ra

py
 in

 c
hi

ld
re

n 
an

d 
ad

ol
es

-
ce

nt
s 

un
de

rg
oi

ng
 s

te
m

 c
el

l i
nf

us
io

n：
re

su
lts

 o
f a

 
pl

ac
eb

o-
co

nt
ro

lle
d 

do
ub

le
-b

lin
d 

tr
ia

l

Ps
yc

ho
-O

nc
ol

og
y 

21（
3）

：
24

7-
25

4
実

験
研

究
幹

細
胞

注
入

を
受

け
て

い
る

小
児

（
5

～
21

歳
）

と
そ

の
両

親
苦

痛
・

不
安

37
不

明
乾

式
吸

入
法

ベ
ル

ガ
モ

ッ
ト

22
20

17
M

uz
, 

Ga
m

ze

T
he

 e
ffe

ct
 o

f a
ro

m
at

he
ra

py
 In

ha
la

tio
n 

on
 

Fa
tig

ue
 le

ve
l i

n 
In

di
vi

du
al

s 
U

nd
er

go
in

g 
he

m
od

i-
al

ys
is 

T
he

ra
py

 

A
pp

lie
d 

nu
rs

in
g 

re
se

ar
ch

 
37

：
28

-3
5

実
験

研
究

透
析

患
者

苦
痛

・
不

安
50

1
週

間
湿

式
吸

入
法

ラ
ベ

ン
ダ

ー
ロ

ー
ズ

マ
リ

ー

23
20

03
Gr

ah
am

, P
H

 
他

In
ha

la
tio

n 
A

ro
m

at
he

ra
py

 D
ur

in
g　

ra
di

ot
he

ra
-

py
：

Re
su

lts
 o

f a
 P

la
ce

bo
-c

on
tr

ol
le

d 
D

ou
bl

e-
Bl

in
d 

Ra
nd

om
iz

ed
 T

ria
l

Jo
ur

na
l o

f c
lin

ic
al

 o
nc

ol
og

y 
21（

12
）：

23
72

-2
37

6
実

験
研

究
放

射
線

療
法

を
受

け
て

い
る

患
者

苦
痛

・
不

安
31

3
単

回
乾

式
吸

入
法

ラ
ベ

ン
ダ

ー
ベ

ル
ガ

モ
ッ

ト
シ

ダ
ー

ウ
ッ

ド

24
20

02
木

村
婦

人
科

疾
患

に
よ

る
開

腹
手

術
後

の
ア

ロ
マ

テ
ラ

ピ
ー

の
効

果
　

術
後

急
性

期
に

焦
点

を
当

て
て

愛
知

母
性

衛
生

学
会

誌
20

号
 

Pa
ge

 2
5-

31
準

実
験

研
究

子
宮

筋
腫

や
良

性
卵

巣
腫

瘍
で

入
院

し
た

女
性

患
者

疼
痛

19
2

日
湿

式
吸

入
法

ラ
ベ

ン
ダ

ー
ベ

ル
ガ

モ
ッ

ト
ゼ

ラ
ニ

ュ
ウ

ム

25
20

13
土

屋
他

ア
ロ

マ
セ

ラ
ピ

ー
を

用
い

た
術

後
の

疼
痛

軽
減

の
効

果
長

野
県

看
護

研
究

学
会

論
文

集
33

回
  P

ag
e 

67
-6

9
準

実
験

研
究

術
後

酸
素

投
与

中
の

患
者

疼
痛

30
単

回
乾

式
吸

入
法

ラ
ベ

ン
ダ

ー

26
20

15
岩

波
他

片
頭

痛
患

者
に

お
け

る
ア

ロ
マ

テ
ラ

ピ
ー

の
効

果
ア

ロ
マ

テ
ラ

ピ
ー

学
雑

誌
15

巻
1

号
  P

ag
e 

63
-6

7
実

験
研

究
片

頭
痛

患
者

疼
痛

44
1

ヶ
月

乾
式

吸
入

法
ス

イ
ー

ト
オ

レ
ン

ジ
グ

レ
ー

プ
フ

ル
ー

ツ
イ

ラ
ン

イ
ラ

ン

27
20

16
熊

田
　

他
人

工
股

関
節

全
置

換
術

後
患

者
の

疼
痛

の
推

移
　

ラ
ベ

ン
ダ

ー
エ

ッ
セ

ン
シ

ャ
ル

オ
イ

ル
に

よ
る

芳
香

浴
を

実
施

し
て

H
ip

 J
oi

nt
42

巻
2

号
Pa

ge
 S

90
-S

93
実

験
研

究
後

側
方

ア
プ

ロ
ー

チ
で

片
側

T
H

A
を

受
け

る
女

性
疼

痛
27

術
後

1日
目

か
ら

退
院

ま
で

乾
式

吸
入

法
ラ

ベ
ン

ダ
ー

表
1　

対
象

文
献

の
概

要
（

つ
づ

き
）

 
（

表
1

つ
づ

く
） 
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ザ
イ
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対

象
研
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目

的
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分
類

対
象

者
数

介
入

期
間

方
法

使
用

精
油
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M

ar
of
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他

Ev
al

ua
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n 
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f a
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m
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he
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os
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ita
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d 
to
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n 

U
ni

ve
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f M
ed
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al

 S
ci

en
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：

A
 r

on
do

m
iz

ed
 c
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ic

al
 tr

ia
l

Ir
an

ia
n 

Jo
ur

na
l o

f N
ur

sin
g 

M
id

w
ife

ry
 R

es
es

rc
h 

20（
2）

：
24

7-
25

4
実

験
研

究
3

か
ら

6
歳

の
外

科
的

手
術

を
受

け
た

患
児

疼
痛

64
不

明
乾

式
吸

入
法

ロ
ー

ズ

29
20

13
Sa

la
m

at
i　

他
Ef

fe
ct

s 
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 In
ha
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tio
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 L
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en
de
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se
nt
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l O

il 
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O

pe
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he
ar

t S
ur
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 P
ai

n

Ir
an

ia
n 

Jo
ur

na
l o

f 
Ph

ar
m

ac
eu

tic
al

 R
es

ea
rc

h 
13

（
4）

：
12

57
-1

26
1

準
実

験
研

究
開

心
術

を
受

け
た

IC
U

入
室

患
者

疼
痛

40
単

回
そ

の
他

ラ
ベ

ン
ダ

ー

30
20

13
O

la
po

ur
　

他

T
he

 E
ffe

ct
 o

f I
nh

al
at

io
n 

of
 A

ro
m

at
he

ra
py

 B
le

nd
 

co
nt

ai
ni

ng
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av
en

de
r 

Es
se

nt
ia

l O
il 

on
 C

es
ar

ea
n 

Po
st

op
er

at
iv

e 
Pa

in

A
ne

st
he

sio
lo

gy
 a

nd
 P

ai
n 

M
ed

ic
in

e 
3（

1）
：

20
3-

20
7 

実
験

研
究

帝
王

切
開

術
を

受
け

た
妊

婦
疼

痛
60

単
回

乾
式

吸
入

法
ラ

ベ
ン

ダ
ー

31
20

11
So

H
yu

nY
u

La
ve

nd
ul

a 
an

gu
st

ifo
lia

 M
ill

.O
il 

an
d 

A
ct

iv
e 

Co
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tit
ue

nt
 L

in
al

yl
 A

ce
ta

te
 A

lle
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at
e 

Pa
in
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nd

 
U

rin
ar
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sid
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l S
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se
 a

fte
r 
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re
ct

al
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an
ce

r 
Su

rg
er
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A

 R
an

do
m
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d 

Co
nt

ro
lle

d 
T
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l
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id

en
ce

 B
as

ed
 

Co
m

pl
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en
ta

ry
 a

nd
  

A
lte

rn
at

iv
e 

M
ed

ci
ne

Pu
bl

ish
ed

 o
nl

in
e 

20
17

 ja
n 

5

実
験

研
究

結
腸

直
腸

が
ん

術
後

患
者

疼
痛

66
単

回
乾

式
吸

入
法

ラ
ベ

ン
ダ

ー

32
20

04
作

田
ア

ロ
マ

セ
ラ

ピ
ー

が
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酸素マスクの中に精油を浸透させたものを入れ
たものが 3 件，酸素療法の加湿用蒸留水の中に
精油を混合させたものが 1 件で，酸素吸入と同
時に精油の吸入を行っている文献も見られた．
5 ）評価指標

評価指標は，主観的指標と客観的指標に分類
した．今回対象とした文献全体で使用されてい
た評価指標を示したものが表 2 である．複数回
使用されていた評価指標を以下に示す．

主観的評価は，「患者の主観的訴え」，「OSA
睡眠調査票」，「Profile of Mood States （POM）
短 縮 版 」，「Numerical Rating Scale （NRS）」，

「Visual analogue scale （VAS）」が複数の文献
で使用されており，「VAS」5 件，「OSA 睡眠調
査票」4 件，「POMS 短縮版」3 件，「NRS」2 件
であった．

客観的指標は，それぞれの研究目的に合わせ
た観察項目として測定指標が用いられていた．
その中でも，「血圧」，「脈拍」，「呼吸数」は 8 件
の文献が使用していた．

国内，海外文献共に，主観的評価指標と客観
的評価指標を併用し評価を行っていた．
6 ）使用精油

1 種類の精油のみを使用している文献が最も
多く 25 件であった．次いで，15 件と多かった
のは，数種類の精油を時期に分けて，もしくは
混合して使用している文献であった．数種類の
精油を時期に分けてもしくは混合して使用して
いた文献では，昼間と夜間の 2 期に分け，それ
ぞれで異なる種類の精油を使用し，昼間は活動
を促すよう，夜間は鎮静が図れるような効果を
持つ精油を使用していた．また，国内文献では，
複数の種類を患者へ提示し，その中から患者に
選んでもらい 1 種類もしくは数種類を使用する
文献がみられた．

使用されている精油は，「ラベンダー」が最
も多かった．国内文献では，次いで「スイート
オレンジ」，「ベルガモット」の順で多かった．
海外文献では，国内文献では使用されていなか
った「ジンジャー」が「ラベンダー」の次に多
かった．

表 2　使用された評価指標

主
観
的
指
標

患者の主観的訴え
OSA 睡眠調査票
自作のアンケート
自作のチェックリスト
Profile of Mood States（POMS）短縮版
バウム
Y-G 性格検査
Beck Depression Inventory（BDI）
Numerical Rating Scale（NRS）
Visual Analogue Scale （VAS）
フェイススケール
Brief Fatigue Inventory（BFI）
Chalder Fatigue Scale（CFS）
Index of Nausea,Vomiting, and Retching（INVR）
Verbal Descriptive Scale（VDS）
Total Nasal Symptom Score（TNSS）
Rhinoconjunctivitis Quality of Life 
Questionnaire （RQLQ）
Verran and Synder-Halpern Sleep Scale（VSH）
Chinese version of Pittsburgh Sleep Quality 
Index （CPSQI）
Hospital Anxiety and Depression Scale 

（HADS）
Somatic and Psychological Health Report 

（SPHERE）
General Health Questionnaire （GHQ）
Health-Related Quality of Life （HRQoL）
24-hour pregnancy Unique Quantification of 
Emisis Scale Usage （PUQE-24）
The Toddler-Preschooler Postoperative Pain 
Scale （TPPPS）

客
観
的
指
標

睡眠と覚醒時間
脳波
血圧
脈拍
呼吸
体温
睡眠薬服薬量・使用の有無
頭痛発作回数
行動状況
せん妄症状の段階別分類
日本語版ニーチャム混乱・錯乱状態スケール
唾液中コルチゾール濃度
月経出血量
自律神経活動指標
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3 ．研究目的別の精油の効果
1 ）研究目的

対象文献を研究目的別に分類した結果を表 3
に示す．

芳香浴によるメディカルアロマセラピーを実
施した目的は，「睡眠障害の緩和」，「苦痛・不安
の緩和」，「疼痛の緩和」，「精神症状の緩和」，

「ストレスの緩和」の 5 つに分類された．その
中でも，「睡眠障害の緩和」に対する効果を期
待しての文献が最も多く 13 件であった．次い
で，「苦痛・不安の緩和」を目的とした文献が
11 件であった．苦痛とは 1 つの明らかな症状
の訴えではなく，複数の訴えがあるものを苦痛
と捉えて分類し，悪心・嘔吐の緩和や月経困難
症，多年生植物アレルギー性鼻炎による鼻閉塞
感，疲労といった症状の緩和に対する効果を望
んだ文献も含めた．「疼痛の緩和」を目的とし
た文献は 8 件であった．「精神症状の緩和」を
目的とした文献は 7 件であり，せん妄の予防・
緩和を目的とした文献も含めた．また，精神疾
患に起因する不眠に関してもこの分類に含め

た．「ストレスの緩和」を目的とした文献は 3
件であった．国内文献では「精神症状の緩和」，
海外文献では「ストレスの緩和」が，それぞれ
独自に分類された研究目的であった．
2 ）精油の効果

（1）「睡眠障害の緩和」に対する効果
「ラベンダー」が 10 件と最も多く使用されて

おり，次いで「ベルガモット」が 5 件であった．
ラベンダーを用いた論文 10 件のうち 7 件で効
果が認められていた．

菊池ら（ID1）は，脳血管障害患者の睡眠・
覚醒リズムに対し，「ラベンダー」と「ベルガ
モット」を用いて，睡眠と覚醒時間，せん妄の
有無，脳波により評価した．睡眠時間と日中の
覚醒時間では，アロマセラピー実施の前後に実
験群に有意差（P＜0.05）がみられた．せん妄
の症状は改善され，脳波は，実験群の一部でリ
ラックスしたことを示す a 波の増大を認めて
いた．芳香浴を実施することで日中の覚醒時間
が延長し，覚醒パターンの変化を認めたとして
おり，夜間の睡眠時間が延長したことで，心身

表 3　研究目的別の精油の効果

研究目的別分類 文献番号 効果がみられた結果 代表的使用精油

睡眠障害の緩和 1 ～ 12

日中覚醒パターンの改善
覚醒時間延長
睡眠の質，深さの改善

ラベンダー
ベルガモット

苦痛・不安の 
緩和

13 ～ 23

体動不能による拘束感や倦怠感違和感といった複数の訴えの減少
悪心スコア，食欲の改善
月経困難症の症状の改善
多年生アレルギーの鼻閉塞感の改善
透析患者の疲労感の改善
放射線療法中患者の不安，抑うつ改善

ラベンダー

疼痛の緩和 24 ～ 31
片頭痛患者における頭痛発作回数の減少
術後早期の創部鎮痛
薬物療法との併用による帝王切開術を受けた妊婦の創部痛の減少

ラベンダー
ベルガモット
スイートオレンジ

精神症状の緩和 31 ～ 38

心身のリラックス効果
異常行動の減少
せん妄の発生数の減少と程度の軽減

ラベンダー
ローズマリー
オレンジ
スイートオレンジ

ストレスの緩和 39 ～ 41
収縮期血圧，拡張期血圧の低下
呼吸数の低下

ラベンダー
スイートオレンジ
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の休養が得られリフレッシュできたためである
と推察している．穂積ら （ID7） は，集中治療
室に入室中の睡眠障害が認められた患者を対象
に，「ラベンダー」を用いて，3 日間と 7 日間の
アロマセラピーを実施する 2 群間で定時の入眠
状況を比較した．使用精油の「ラベンダー」は，
香りの持続時間が 2～6 時間であるため比較的
短い時間帯で効果が現れ，香りの効果は 1 日 4
時間程度であると述べた．さらに投与期間と睡
眠の関連性も指摘し，7 日間使用において実験
群に統計的関連性が認められていたことから，
長期的に使用することによって効果が発揮され
るとした．藏本ら （ID10） は，開心術後患者の
睡眠覚醒リズムに対し，「レモン」と「ラベン
ダー」を用いて，OSA 睡眠調査票と独自の覚
醒に関する 3 項目による自記式調査で実験群と
対照群を比較した．昼間と夜間に分けて精油を
使用しており，「ラベンダー」は入眠と睡眠維
持に良い影響を与え，「レモン」は日中の覚醒
効果を促進し，疲労回復に影響をもたらしたと
した．また，患者の好みに合った精油の選択が
結果に変化をもたらすのではないかと考察して
いた．Lytle ら （ID11） は， 中間集中治療部（In-
termadiate Care Unit）の患者を対象とした「ラ
ベンダー」によるアロマセラピーは，開始後約
6 時間後より睡眠満足度が上昇し，血圧低下の
効果が得られるという結果を得た．しかし，脳
波を用いた睡眠状態の詳細な評価の必要性を述
べると共に，生理学的徴候の微妙な変化を検出
するためには，さらに多くのサンプルサイズが
必要であるとした．Chien ら （ID12） は，不眠
症の中年女性を対象として，測定時間や環境条
件を図り自律神経活動指標による評価を行っ
た．結果として，心拍数の低下，副交感神経活
動指標の増加を認めたが，その効果は持続せず
長期的効果は認められないと述べた．しかし，
自律神経活動指標を用いる際に，ホルモンバラ
ンスの影響が考慮されていなかった点に言及
し，結果の信頼性について考察した．さらに，
被験者の主観として睡眠の質は改善していたこ
とを報告した．

（2）「苦痛・不安の緩和」に対する効果
対象者の苦痛の種類に応じて様々な精油が使

用されていたが，使用精油の件数としては「ジ
ンジャー」が最も多く 3 件，次いで「レモン」
が 2 件であった．阿部ら （ID13） は，顔面神経
麻痺と突発性難聴の入院患者を対象に，酸素療
法時フローメーターの加湿瓶の中に精油を入れ
て芳香浴を実施した．状況や状態によって変化
する患者の好みのにおいを考慮し精油は連日自
由選択とした結果，年齢や性別に関係なく苦痛
の緩和に有効であったと報告していた．今岡ら 

（ID14） は，緩和ケア病棟入院患者を対象に，
身体苦痛症状である痛みや倦怠感の緩和効果の
検討を行った．「ローズ」のような鎮静系の香
りは，痛みの閾値に関係している前頭葉外側の
血流の増加を抑制し，痛みの情緒的な成分の反
応を減弱させるため，癒しの現象との関係が示
唆されると述べる一方で，香りを不快と感じる
とアロマセラピーの効果は発揮されにくい傾向
にあったとも述べていた．

薬物使用による症状に対しては「ジンジャ
ー」，妊娠に伴う嘔気・嘔吐には「レモン」が
使用されていた．Lee & Shin （ID15） と Lin ら

（ID16）はそれぞれ，腹部手術を受けた患者と
化学療法を受けている女性乳がん患者に対し，

「ジンジャー」の効果を検討し，アロマセラピ
ーの開始早期に効果が得られることを報告し
た．さらに，数値的データの改善はなくとも，
患者自身が効果を実感することは，「苦痛・不
安の緩和」において重要な役割を果たすと述べ
ていた．また，精油の投与量やアロマセラピー
の介入期間，使用精油の薬理効果について更な
る研究が必要であると言及していた．Yavari 
kia ら （ID17） は，妊婦の嘔気・嘔吐に対し， 

「レモン」の精油が症状軽減の効果を得られる
とし，アロマセラピーは身体的・心理的効果が
あることを示唆した．また，嘔気・嘔吐の程度，
症状出現回数で有意差の得られた介入日が経時
的でなかったことについて，個人のにおいに対
する嗜好が影響した可能性があるとした．
Hunt ら （ID18） は，麻酔後回復室で術後悪心
を訴えた患者を対象に「ジンジャー」およびジ
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ンジャーを含むブレンドオイル，アルコールの
吸入と生理食塩液を吸入した場合の術後悪心の
重症度への影響について比較検討した．そして，

「ジンジャー」およびジンジャーを含むブレン
ドオイルの使用は，手術後に起こる悪心の重症
度を軽減することと，術後悪心による制吐薬の
使用回数を減らすことができたため，アロマセ
ラピー単独もしくは制吐薬との併用による介入
は，術後悪心を軽減させる手段として有効であ
ることが示唆された．今後の課題として，制吐
薬の統一，介入有効期間の検討，手術前の予防
的アロマセラピーの実施検討の必要性，ブレン
ドオイルと「ジンジャー」単独投与による術後
悪心に対する有効性ついて更なる研究が必要で
あるとした．Choi & Park（ID20）は，多年生
植物によるアレルギー患者を対象に「サンダル
ウッド」，「ゼラニウム」，「ラベンサラ」の効果
を検討し，鼻閉塞感を有意に改善する結果を得
たことから，3 種の精油は抗アレルギー作用を
持つとした．さらに，芳香浴により副交感神経
活動が優位となったことで効果が得られたので
はないかと述べ，今後の課題として実験環境や
精油の投与濃度の統一の必要性を指摘した．
Ndao ら（ID21）は，幹細胞注入を受けている
患児とその両親を対象に「ベルガモット」によ
る不安軽減効果を実験群とプラセボ群で比較検
討した．しかし，実験群とプラセボ群に不安軽
減効果の有意差は得られなかったことを報告
し，精油の薬理効果ではなく対象者にとって心
地よいにおいを嗅ぐことによって効果が得られ
る可能性を推察した．また，幹細胞注入を受け
ている患児の不安の軽減には，吸入投与よりも
マッサージによる直接塗布が効果的である可能
性を述べていた．年齢や性別によるにおいの嗜
好と，精油の投与経路を検討することで，最適
な効果を表すと述べていた．

不安の緩和に対し，Graham ら （ID23） はブ
レンドオイルが単一の精油の投与よりも効果的
であるという先行研究結果を踏まえ，精油の組
み合わせや投与方法の検討により，不安を軽減
する効果が得られる可能性があると述べてい
た．

（3）「疼痛の緩和」に対する効果
「ラベンダー」が最も多く 6 件であり，その

他に「ベルガモット」や「ゼラニュウム」，「ロ
ーズ」等が使用されていた．土屋ら（ID25）は， 
ICU 入院中の消化器系・呼吸器系の術後患者
を対象に，「ラベンダー」を用いて，術後の疼
痛軽減を実験群と対照群の NRS の減少率で比
較した．「ラベンダー」は鎮痛薬との併用によ
り術後患者の疼痛の軽減に効果があると述べて
いた．精油を併用することで副交感神経活動が
優位となり，心的リラクゼーション様の効果が
もたらされ，持続的鎮痛管理をしている患者の
術後疼痛軽減の効果が得られたと述べていた．
岩波ら （ID26） は，片頭痛患者の頭痛発作回数
などを改善させることを目的に，「オレンジス
イート」，「グレープフルーツ」，「イランイラン」
の 3 種類から患者の好きな香りを 1 種類選択さ
せ，無作為に実験群と対照群に分けて検討した．
いずれの精油においても頭痛発作回数は実験群
で減少していた．「ラベンダー」以外の芳香浴
においても片頭痛の治療として有用であると明
らかにし，「オレンジスイート」と「グレープ
フルーツ」は片頭痛の誘因となるストレスや疲
労の改善，「イランイラン」はうつ傾向がみら
れる場合への利用がそれぞれ期待されるとし
た．一般的な薬物療法に加えアロマセラピーを
用いることにより，片頭痛患者の生活の質を向
上させることができると述べていた．熊田ら 

（ID27） は，人工股関節全置換術術後患者を対
象に，「ラベンダー」を用いて，実験群と対照
群の芳香浴前後での VAS の差について比較検
討した．「ラベンダー」による芳香浴は，術後
早期における創部の鎮痛に有用であり，さらに，
患者の嗜好に応じて鎮痛効果の報告されている
精油を選択することを可能にする必要があると
も述べていた．また，木村 （ID24） は，痛みに
敏感な患者，もしくは薬剤使用を迷う患者には
アロマセラピーによる疼痛緩和を図る方法が有
効活用できるのではないかと述べ，嗅覚に働き
かけることは手術後急性期の患者に負担をかけ
ない自然なケアであるとした．Marofi ら（ID28）
は 3～6 歳の患児を対象に，「ローズ」の吸入に
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より術後の疼痛強度の平均スコアが時間の経過
とともに減少し，対照群との疼痛強度の比較に
おいても有意差（P＜0.05）がみられたと報告
した．また，「ローズ」の術後疼痛への効果に
対する研究数が少ないことを指摘し，研究数の
増加の必要性を述べていた．Salamatiら （ID29） 
と Olapour ら （ID30） と Yu & Seol（ID31）は，

「ラベンダー」を用いて術後疼痛への効果を検
討していた．Salamati ら （ID29） は，開心術後
の患者を対象にしていたが，精油吸入による疼
痛軽減効果はみられなかったと述べた．Ol-
apour ら （ID30） は， 帝王切開術を受けた産婦
を対象に「ラベンダー」の吸入は鎮痛薬との併
用 に よ り 疼 痛 軽 減 効 果 を 報 告 し て い た．
Yu & Seol（ID31）は直腸結腸癌術後患者を対
象に，プラセボと「ラベンダー」とラベンダー
精油の主成分である酢酸リナリルの効果を比較
し，「ラベンダー」精油のみならず，酢酸リナ
リルを含む精油によって鎮痛効果が得られるこ
とを示唆した．

（4）「精神症状の緩和」に対する効果
最も多く使用されていた精油は「ラベンダ

ー」，「ベルガモット」であり，それぞれ 2 件ず
つであった．

松澤 （ID33） は，アルコール依存性睡眠障害
患者を対象にアルコール依存症の症状の一つで
ある中途覚醒を主とする不眠に「ベルガモット」
を用いた芳香浴を実施した．OSA 睡眠調査票
を用いて，介入前後の OAS データから 5 つの
睡眠構成因子ごとに比較検討した．そして，社
会環境の因子が特に有意差 （P＜0.01） が認めら
れたことから，睡眠環境が向上したことにより，
中途覚醒の減少につながったと推察した．近藤
ら （ID36），緑川ら （ID37），山本ら （ID38） は
せん妄に対する効果の検討を行い，せん妄の発
生の減少と程度の軽減，異常行動の延べ回数の
減少といった効果が得られていた．近藤ら

（ID36）は，ICU 入室患者を対象に，実験群の
方がルート挿入本数が多いにも関わらず，せん
妄の発生率が少なくなる傾向があるとした．緑
川ら（ID37）は，全身麻酔手術予定患者を対
象に「ラベンダー」を用いた検討を行い，異常

行動のある患者に対し，対照群では薬剤の連続
的投与が必要であったにも関わらず，実験群で
は鎮静薬の一度の投薬で異常行動が減少または
生じなくなり連続投与を必要としなかったと報
告した．また，看護師への主観的アンケートで
はせん妄の予防に芳香浴の効果を感じたという
意見が多かったと報告した．山本ら （ID38） は，
高齢下肢骨折患者に「ベルガモット」と「カモ
ミール」を用いた芳香浴を実施し，概日リズム
が整ったことで術後せん妄の悪化予防につなが
ったと述べていた．

（5）「ストレスの緩和」に対する効果
すべての文献で「ラベンダー」が使用されて

いた．Ali ら （ID39） は， 冠動脈バイパス術後
患者を対象に「ラベンダー」を使用した芳香浴
を 2 日間実施し，実験群やは対照群と比較して
収縮期血圧の低下がみられたが，その他のバイ
タルサインや精神的ストレスの変化はみられな
かったことから，ストレスを緩和するためには
使用期間の延長や投与量の検討が必要であると
述べていた．一方，Salamati ら （ID40） は，開
心術後 ICU に入室した患者を対象とし，バイ
タルサインを用いて精神的ストレスの評価を行
った．収縮期血圧と拡張期血圧，心拍数が有意
に低下 （P＜0.05） したことから，「ラベンダー」
による芳香浴は，交感神経活動を抑制し，術後
のストレスと痛みを軽減させる有効な看護介入
であると評価した．Ali ら （ID39） と Salamati
ら （ID40） の精油の吸入方法は，酸素マスク内
に 2％の濃度の精油を含侵させたガーゼを入
れ，酸素と共に吸入させる方法がとられていた
が，Salamati ら （ID40） は前後比較であり，対
照群を設けていないことを研究の限界として挙
げていた．Seol ら（ID41）は，女性尿失禁患
者を対象とし，「ラベンダー」と「クラリセージ」
を比較使用した．どちらの精油も主成分は酢酸
リナリルであるが，「ラベンダー」には利尿作
用があるため，そのような患者には「クラリセ
ージ」が有効であることを示唆した．

Ⅴ．考察　
芳香浴によるメディカルアロマセラピーに関
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する研究動向と課題について，以下の 4 点から
考察を加えた．
1 ．メディカルアロマセラピーに関する研究動

向
患者を対象に芳香浴を実施した論文は，1997

年～2017 年の 20 年間において，年間に 1～4
件の研究が行われており，件数は少ないものの，
比較的継続して研究が行われていることがわか
った．さらに，その件数は 2000 年代後半より
増加傾向にあったが，その背景として，自己健
康管理への関心，患者自身の治療選択における
自己決定意識の高まりにより補完・代替医療の
利用頻度が増加傾向にある 8）ことが考えられ
る．アロマセラピーは補完代替医療の一手段と
されており，中でも，がん患者に対し，マッサ
ージや手浴，入浴といった方法を併用した援助
として多く用いられている 9）．補完代替医療は，

「患者中心の医療」であり，患者一人ひとりの
個性の違い，患者の訴え，生活習慣，精神や霊
性などを重視することの大切さを意識づけ，ま
た多くの医療の選択肢とセルフケアの手段を提
供するとされる 10）．このような患者の生活の質
を重視するような医療的背景が，メディカルア
ロマセラピーに関する研究が継続的に行われて
いることにつながるのではないかと考える．ま
た，今回対象とした文献では，特に海外におい
て，精油に含まれる成分がどのようなメカニズ
ムで作用しているかを立証する考察がされてお
り，精油の薬理作用を立証するための基礎的研
究が盛んにおこなわれていることが明らかとな
った．しかし，同一の著者による論文が見当た
らなかったことから，単回での調査的研究で終
了してしまい，継続した研究が行われていない
ことが推察された．

さらに，海外では研究対象者数をサンプルサ
イズ計算により算出し，無作為化試験による実
験研究が多く行われ，対象者数も 9 割の文献が
50 名以上としていたが，国内文献では対象者
数が数名～20 名程度の文献が多く，症例研究
や準実験研究で占められていた．これは，臨床
でのデータ収集の難しさが浮き彫りとなった結
果であると考え，より大きな研究チームでの活

動の必要性が示唆された．我が国におけるメデ
ィカルアロマセラピーに関する研究では，より
多くの対象者数を確保した実験研究を行い，エ
ビデンスレベルを高めて，効果を実証すること
が課題である．
2 ．芳香浴を用いる目的と使用精油

芳香浴によるメディカルアロマセラピーは，
国内文献では「睡眠障害の緩和」に対する援助
が最も多く用いられており，研究成果として睡
眠の質の改善や覚醒時間の延長といった結果が
得られていた．一方，海外文献では「苦痛・不
安の緩和」に対する文献が最も多かったが，悪
心・嘔吐，月経困難症や多年生植物アレルギー
性鼻炎の緩和といった具体的な症状の緩和に焦
点を当てた研究が行われていた．どちらも，副
交感神経活動を高め，リラクゼーション効果に
よる症状の改善を目的としていることが推察で
きた．その点において海外では，より治療的側
面を持ち合わせた使用がされており，メディカ
ルアロマセラピーという用語に適した介入が行
われていることが明らかとなった．国内におい
てメディカルアロマセラピーとしての認識が普
及するためには，精油の知識を習得した技術者
の育成や増員も急務であるといえる．また今回
の研究では，月経困難症の女子学生を対象とし
た先行研究において言及されているように 11），
マッサージといった刺激が加わらずとも，芳香
浴のみで患者の症状の緩和が図れることが示唆
されたため，患者の訴える症状にあった精油や
投与方法の選択を行う技術やメディカルアロマ
セラピーに関する資格を習得した看護者が増え
ることで，臨床での看護介入としての活用も期
待できる．
「精神症状の緩和」の分類の中に，せん妄の

発症予防や症状緩和に関する文献を含めて検討
したが，せん妄は侵襲に対する生体の反応とし
て起こる急性の脳機能障害であり，早期の介入
と睡眠覚醒のリズムを整えることで発症予防と
症状の緩和が図れる．今回対象とした文献でも，
評価指標に睡眠状態の推移に関する項目が挙げ
られているなど，睡眠との関連が指摘されてい
た．よって，今後は睡眠状態との関連も含めた
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分析を行う必要がある．
使用精油は， 国内・海外ともに 「ラベンダー」

が最も多く使用されていた．「ラベンダー」の
成分であるリナロールやリナリルアセテートに
は，抗菌作用，抗ウイルス作用，鎮静作用とい
った薬理作用があることが明らかになってい
る．また，国内ではこれに次いで「スイートオ
レンジ」，「ベルガモット」が使用頻度の高い精
油であったが，その成分であるリモネンやフラ
ノクマリンには「ラベンダー」と同様の薬理作
用に加え，抗腫瘍作用や血管拡張作用が報告さ
れている 12）．海外のみで使用されていた「ジン
ジャー」には，6-ショウガオールという成分が
含まれているが，その代謝産物である 6-パラ
ドールという成分に抗炎症作用と鎮痛作用があ
ることが示されている 13）．これらの作用が術後
の創部やがん細胞による炎症に作用し，疼痛の
緩和効果を表したと考えられる．メディカルア
ロマセラピーを実施する上で，症状に応じた適
切な薬理作用を持つ精油を選択することが第一
条件となるが，患者の嗜好に合わせた精油の選
択が行われないと，十分な効果が得られないこ
とも今回の文献検討により明らかとなった．精
油には，香りは異なるが，同様の薬理作用をも
たらすものが存在するため，それらを考慮した
精油の選択が必要である．また，精油は単独で
の使用よりも異なる成分の精油を複数種類混合
させることで，精油間の相互作用が働き，作用
の増強が図れることが明らかとなっている 14）．
また，精油は単独で使用した場合にも様々な薬
理効果が得られるが，制吐薬や鎮静薬といった
薬剤との併用により，薬剤の使用量が少量で済
むといった利点が挙げられており，今後も補完
代替医療としての発展が示唆された．

先行研究では，精油の成分，品質の規格化，
精油の投与方法，精油の効果の判定法が確立さ
れていないといった問題点が指摘されており，
精油の効果を検証するためには，作用機構の解
明が重要であるとしていた 2）．また，アロマセ
ラピーに関する学会が規定する精油の品質に適
合する製品の使用も求められると考える．

3 ．芳香浴の方法や介入期間
メディカルアロマセラピーにおける芳香浴

は，精油を空気中に拡散させ，呼吸をすること
で呼吸器から有効成分を体に取り入れる方法で
ある 15）．国内・海外文献共に，9 割が乾式吸入
法を用いていた理由としては，使用方法が簡便
であることが考えられた．ティッシュやガーゼ
に滴下し，そこから吸入をする方法では，準備
物品は多くを必要とせず，すぐに日常の援助の
中に取り入れることが可能である．また，今回
対象とした海外文献では，術後の酸素療法施行
中の患者に対し，酸素マスクの中に精油を浸透
させたガーゼ等を入れて吸入させる方法をとっ
ているものが見られた．吸入濃度に関する人体
への影響についての検討が必要とされるが，こ
の方法では環境要因に左右されることなく，精
油成分を確実に吸入することが可能であると考
える．嗅覚経路から自律神経系に作用すること
で，精油の薬理効果によって交感神経機能を抑
制し，副交感神経機能を亢進させることが可能
であるため 16），術後急性期のせん妄の予防・緩
和に対し効果が得られるのではないかと考え
た．また，介入期間については，目的の違いに
関わらず単回での介入が最も多かったが，先行
研究でも長期的介入により効果が期待できる可
能性が示唆されていた．7 日間のラベンダー精
油の吸入により免疫細胞を活性化させ，リラッ
クス効果が得られたとし，長期間の就寝前の断
続的な弱い香りが免疫状態を徐々に高める可能
性があると報告していた 17）．しかし，睡眠以外
に対する目的やラベンダー以外の精油に応じ，
どの程度の期間介入をすることで，効果が得ら
れるかは明らかとなっておらず，研究の必要性
が示唆された．
4 ．評価指標の妥当性

国内・海外文献共に，主観的指標・客観的指
標を併用して評価を行っている文献が最も多か
った．精油の吸入によるアロマセラピーの効果
は，リラックス効果を始め，自律神経系や免疫
系への効果があるとされている．メディカルア
ロマセラピーは，精油の薬理効果を利用した治
療の一つであると捉えられており，その効果を
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測るためには客観的指標での評価は不可欠であ
る．しかし，補完代替医療の要でもある患者の
生活の質といった視点で捉えてみると，患者本
人の主観的側面により評価されるため，その測
定指標は本人から直接評価を得ることが必要と
される 18）．そのため，主観的指標と客観的指標
の双方を用いた評価により，患者への効果を全
人的に捉える必要があると言える．主観的指標
に関しては，信頼性と妥当性が確保された指標
を研究目的に合わせて選択することで，得られ
た結果を適切に評価することが可能であると考
える．客観的指標では，バイタルサインの変化
が国内・海外ともに多く用いられていたが，温
度や湿度といった実験環境を統一して研究を行
っていた文献は国内・海外ともに 1 件ずつのみ
であった．より精度の高い結果を得るためには
環境条件の統一は不可欠であり，今後の課題で
ある．
6 ．研究の限界

メディカルアロマセラピーは，精油の薬理効
果に注目し，患者の症状の治療や緩和を目的と
した方法であるが，明確に定義が統一されてい
ない現状がある．精油の香りによる心理的作用
も含めると定義するものや，心理的作用は重要
視せず，精油を治療薬として扱い，内服，坐薬，
皮膚塗布といった方法で使用すると定義するも
のも存在する 19）．今回対象とした文献は，芳香
浴のみを行っているものに限定したため，精油
の患部への直接塗布や飲用といった，治療とし
ての使用方法をとっている文献は含まれていな
い．今後はこれらの使用方法を用いた文献も，
メディカルアロマセラピー研究として対象文献
に含めて検討を行っていく必要がある．

Ⅵ．結論　
アロマセラピー研究として報告されている文

献を分析し，メディカルアロマセラピーの視点
から，国内外の研究動向と課題を明らかにする
ことを目的に文献検討を行った結果，以下の知
見を得た．
1．対象文献は，国内文献 23 件，海外文献 18

件の計 41 件であった．

2．対象文献を分析した結果，研究目的は，睡
眠障害の緩和，苦痛・不安の緩和，疼痛の緩
和，精神症状の緩和，ストレスの緩和の 5 つ
に分類された．

3．信頼性と妥当性が確保された評価指標は，
研究目的に合わせて選択することで，得られ
た結果を適切に評価することが可能である．

4．使用精油は，ラベンダーが最も多く使用さ
れていたが，海外ではジンジャーも使用され
ていた．精油別に得られた効果は，ラベンダ
ーが睡眠の促進や疼痛の軽減，精神症状緩和
の効果，ジンジャーが悪心・嘔吐による苦痛
の軽減に効果を認めた．

5．使用製油の選択の際には，目的や患者の嗜
好を考慮することや，複数の精油を混合させ
て投与することで，メディカルアロマセラピ
ーの効果を表すことが明らかとなった．

6．芳香浴単独の援助でも症状の緩和に効果が
あることが示唆された．

7．今後は，精油の作用機序に関する基礎的研究，
適切な評価指標の開発や対象者数の増加，実
験条件を統一した研究の蓄積が課題である．
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