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あなたはお酒で
悩んでいませんか？

平成28年2月27日

政変県市民公開セミナー
一般社団法人水口病院安東毅

女組版匹A＄TFき

最遠6ケ月の軌二次のようなことがありましたか？

1・酒を歓声ないと染付けないことが多い

之　医帝からア舟コ一路を遭えるようにと奮われたことがある

3・せめて今日だけは頴を飲むまいと思っていても、つい飲んでし

まうことが多い
4・清の畳を減らそうとした臥湾を止めようと試みたことがある

5・飲暫しながら、仕事、家事、育児をすることがある
6・私のしていた仕事をまわ坊の人がするようになった

7・酒を飲声なければいい人だとよく首われる

8－　自分の飲頚酎こついてうしろめたさを感じたことがある

合計点が3車以上　アふコープ嫁存症の覆い詳

合計点が1～2点：要注意酎項旨6番による1点のみの督合は正常乳）
合計点が8点：　　正党罫

男性版低ASyM）

警芸妄欝警譜竺藷琵雪禁篤吐
2・治尿病、肝汲病、または心臓病と診断され、その治療を受

けたことがある
3．酒を飲まないと寝付けないことが多い
4・二日酔いで仕事を休んだり、大事な約束を守らなかったり

したことが時々ある
5・酒をやめる必要性を感じたことがある
6．題を飲まなければいい人だとよく言われる
7．家族に隠すようにして酒を飲むことがある
8・酒がきれたときに、汗が出たり、手が震えたり、いらいら

や不眠など苦しいことがある
9．朝酒や昼酒の撞験が何度かある

10．飲まないほうがよい生活を遣れそうだと思う

合計点が4点以上　アルコール依存症の軌、群
合計点が1～3点：要注意詳（項目1番による1点のみの瑞合は正党群〉
合計点が0点：　　正常群
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1巨lのお酒の適量

ピー′しだと500m嘩・で阜　焼酎（25喪だと0．6合まで！

■十二㍉H・亡二二；　‾、∴　‾、　・二；†ンl一「ニり

1叩づ　　　　・・二・　　　　一、．い・l

＝∃の平均アルコール消費量と死亡率との関係
国外の14暦学研究のメタ分析

8　　0－9　】附き　28・29　きかき9　88－49　さか59　68一（gj

l白平均アルコール清薄塁

r薬物の有等さjに節する分析

総合有等得点が高かった上位柑位の薫物

口薬初使用宅への有害作用

■飽巷への脊晋作犀

健康田本望吊第二次、20且3年軸き

がん、高畠圧、蛋組曲、海質異常壷など

う酒量が増えるごとに機知

男性は塾／日（日本酒2合）
女睦麹妙農ほ泰男舎　監上でスクサヤ

感生活習蟹轟のリスクを高める飲潰量は

男性型感2舎執、女性劫抱合弱‡
某　日壁感3台勤を惑えると、“多量飲濁タ’

◎8番誘ヱ合
繊野郎のに
剰痢執鋤帽

◎如鮎軸写像む　◎軌く増藷屋

腰覿貞盛＠
イカやコ　テづr　凝意

志葺
望城の鼻輪　武将糾し

喪みなが読む
◎繊房吉つく多

こんなにある「アルコール闊達同靂」

∴⊥∴⊥．⊥⊥⊥⊥】
飽児性アル二打払・スヘクトラム諸寄

真玉了した棋からすとしへの照箪

L盃云定義這」
鷺霊性ア氏∴い一書レスヘクトフム3冨

彊即した加ら甘ともへの㌘÷三

・失戒告藷消
・〇肇㌢ルコ・－ル等式
・71ゝトールJヽラス■ント

・アル3‾／ん乱用・領呑
・；考法文領へのケ㌧守り＝イ

・で≡てこいSr：く・レイプ■　二、1ここ

・i；ご演料溺力

・罪巧

すみ計ルル　葛帯苛性穀穀鈴　申中　神躊幾挿　〉0

1桝性・様脚、さ奮ぎ衰な間且を生む

・随一汚三賞書五　　　　戒連なるき童謡

■紀訂巳考の艶J】　・㌍Jj・拷追低下

・幣が鰐の季語　・産翼汽笥
・瞥誓壌頴・克急
・犠遇・韻人
・そのやの犯屈

・アルコー鳥ハラスメント
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アルコール依存症の本質

三太要素が萬み会っている

●　一一1－　、

＼＼
＼＼＼、1、

き　　　　　　　　アルコール依存症

透でせではなく、
忘の南芸です

アルコール依存症の本質は繰り返し強迫的に

」Ⅶヱ＝竺竺き慧讐覧太貸出甲＿＿葺

アルコール依存症

tアルコールは依存性物質である

・アルコール依存症は病気である

・アルコール依存症には回復がある

アルコ叫ル依存症の診断基準（忙D－10）

態号抒）の郡崇疾病分空費診断基準（富まこ、葺：一端

過去1年間のある期間、次の項目のうち

うつ鼠上がともをこ存霞むた毒舎

鼠葛したも鶴髄奄敏葺、音量嘉
そ渇望）

豊泉痘暖

傲覇や、それからの回復に】日の
太守分め蒋問を湧質してしまう。

敦酒以外◎娯薫を無視。

（飲若中心の生者）

落語◎不亀（節制喪失・連添敗者ラ

封建か増大

轟神的身体的問題が悪化している

にも缶かおらず、訪若し毒い

負砂強化へ邸抵抗〉

アル＝トーみ・卿嘗め猫・甜下ライン
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渇望時における脳の活性（fMRI）

左周：ア鳳コーリ臓存意の人
アルコール飲料の朝野で渇望
が生じて、そのと書には脳の
活動餞の霜まり奴4ヶ所であ
ることを示した。その時煮て
は主観朗なアルコールへの渇
望も高まっていたや

右図：健康を飲酒習慣のある人
アルコール飲料の窮激を考え
ると、脳の渚動笹①商まりは

急ぎ誓霜韻壷毒畠讐誓
いなかった。

紳画料Hだび田平癖9匹た≡汀正三∽知節，三塁．2昏：始．

アルコール依存症の経過1

線食欲琴′£竃1．飲酒自制の失敗
f媚を凋払細るき断酒による艶脱症状

警遠忌き警二二ノ　無意蕊：
∴　　　　　　　　　　二二i‥∴．，・、■

耐性の凝簿　　　　　異常飲酒行動の出現

了忘（く」頗畳細くタブ忘、1、

弐　／、

さ　、一，

∴∴＿‥＿、
きた　　　■一・・′

特徴的な行動や心理状態

☆鴇　的な飲み方や行動・心理

口　軌酢墨酒　　欽海曹環の変化

D　隠れ酒　　　　飲酒に罪悪感をおぼえる

。ブラックアウト　醜訂時の記憶が欠損

良　薬物探索行勒　何としてでも手に入れる

■　うそ　　　　　様々な漕事を隠そうとする

已　猛暑聖歌濠サイクル周期約な連続飲酒

℡　連続飲酒発件　ろくに食べずに四六時中飲酒

飲まないと怨兢症状が出現



20コ．6／2／25

5

藍≡・－
i＿，三森∴観‾去．＿　㍉

しこさ．’■‘
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依存症の治療と回復過程

依存症は治らない！？

治療が始まっても…“両価性”

震］
病鼓を持ち、否認から
抜け出て、断酒の自覚
を持った。

［二二コ

欽みたいという欲求
は依然と強い。

長年妨潰した人でも飲涛（スリップ）してしまうこと

があるのは、いつまでも飲酒敬承が潜在している
ことを示している（再発準畢性ともいう）。
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アルコール依存症　治療の荒れ

入l寛治轟の頃合の箱間

儲三へ≡酬ナ　　　　　心理社会的治療　j

●集団妄舘き鐙法

●湾入箱詩蛮浣
●認知再訪療法
●仲条・スボ」ツ嶽法

●自助ダブトーゴ‘範だ

アルコール・董繍賓の診ニラ・染工亘ガイドライン孜霜

7

断酒の三本柱
①遺藍劫皇芝

病気について知る、病鼓を経緯する

生活リズムを整える、生活の見通しを立てる

心身のケアをする

②皇塾竺辿二三（A．．へ．断酒会）
酒等・体詮談を語る・壊く

飲まない人達の中で、飲まない時間を確立していく

仲間を作る、仲間に相談する、将来に希望を持つ

③迄盟剋（シアナマイド、ノックビン）
「飲まないでおこう」という気持ちを経緯する

突然の飲酒菰求に対処するカをつける

抗酒斉酎こついて

「ミここも　　　　　ノックピン　　　　　　　　シアナマイド

ッ放電　　　　　ジスルフイラム　　　　　　　　シアナミド

効首≧■効買
蔓性アルコール中毒に対す　蔓性アルコール申壷および

る読者療法　　　　追放薯者に対する抗雷療法

．・．：・芋蔓早圭憲㌍・惹き
分誠臼投与する。　　分割経口投与する。

アルデヒド脱水宗醇責を樋富することにより、血中アセトアルデヒド黒度を上昇さ
せ、故清後に悪心・嘔吐、頭宿、頭両頭泥等をもたらします。

放題後の不快転を違想させることによって、防酒招請効雇を用等する責罰です。
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レクテクト（Acamprosate）

●アルコール依存症の治療の役立つ新しい
薬剤の一つである。

●いくつかの大きなコントロールされた研究

結果は、アカンプロセートは30％から5
0％まで飲まない日を増やす。

●多くの患者は飲酒に結局は戻るとしても、
断渾率を2倍にする事を示した。

●薫物は安全で、下痢以外はほとんど副作
用が生じない。

8

病鼓の確立と枯神的成長

教育的な精神療法によって病鼓を確立することが治療の第一歩

依存による韓迫的な飲酒欲求に打ち隋つには、
精神的橙能が回復し、一人の人間としての

績神力、生き方、社会性を身につけなければいけない

そのレベルに重責する苦での人間浸嘉こそが、
アルコ仙ル匡広の∂）さナところになる

自助グループ
断酒会（公益社鱒法人会買春断酒嘉誓）

ト：ニー：∴∴・、・，、・1　　　　－　、＿・．　‾　二・■、・

・AAをモデJuこしながらも、日本で独自に発展してきた。

・2011年に公益社団法人となった。

・原則として本名を名乗り、会に参加。
・定期的な「断酒例会」が開催され、層らの酒害体現重患旦ゝ

また他人の酒客体験を聞くことで、体験の分かち合いを行う。

AAくアルコホ鵬章プラス〔アノニマス）
甑p／／m爪rミニj叩叩トつrさノ

・1935年、アメリカで転生。

個復のプログラム（犯のステップ）を顔まえ活動している。
tメンバーはフルネームは名乗らず、匿名での参加が可能。

・定期的なミーティングで、経験の分かちあいが行われ、

力と希望を生み出す。

′ト杉好弘・アルコール依存症がよくわかる本P246
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アルコールと自殺

アルコール依存症、うつ、自殺

＝r死のトライアングル」

・アルコール依存症の方が自殺で

死亡する割合は、ユエ～王5％伽帰086）

・自殺死亡のリスクは

一般人ロの即～1印綬（M輌＆肋叫通関）

断酒会員の調査

・自殺念慮の経験4αβ％（19。1％）

■自殺企図の経験ga　7％（4．0％）

※全国568ヶ所、約4600人を対象

（平成21年4月～6月）
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アルコール消費量と自殺 

・カナダつランス・アメリかハンガリーなど 

うアルコール消費量と自殺率は相関している 

・旧ソ連の反アルコールキャンペーン 

⇒アルコール消費量が減ると、自殺率も減る 

14＿2リットル⇒10．5リットル 

男性で旦星型、女性でヱ星型自殺が減った 

救急センターでの自殺未遂者調
査

東京春立墨東病偏属島井、19弼

自殺未選者の75％に何らかの精神障害

アルコ「ル・薬物依存症は呈些

うつ病（埴％）、統合失調症（26％）に次いで3番目

横浜市畢大学付属病院（伽は一泊叫2即）

自殺未準者の81％に何らかの精神障害

アルコTル・薬物依存症は退塑

男性に限ると、星空盤がアルコール・薬物依存症

精神科外来通院中の
うつ病患者と飲酒

通院中のうつ病性障害患者

AUDIT20点以上

う男性の8．8％、女性の4．7％

AUDlTlO点～20点

う男性の18．5％、女性の11．2％

精神科準院中のうつ病患者のアルコール問題

は、見廻ごされている！？

心理学的剖検研究

北アイルランド世鹿町錮坤画一＆M。Clell両1997）

自殺者の些塑が、自殺直前にアルコール依存症

フィンランド（He。血即n，Ar。．＆M別拙僧．19呵

自殺者の壁運がアルコール依存症

う自殺者のユ5～部％が、自殺直前にアルコール

乱用か依存症に羅患していた
（Pjrkola，Suom加n．＆l泊met諭．2004）

職場におけるうつ病と飲酒

「威粛駒軌と「うつ病の初発」には

有意な相関なし

「朗軌と「うつ病の初発」には

有意な相関あり

088～aWa帽K．Nabmuraletal

lournald伽YeDl～8血．128：3｝－40－2011

入院中のアルコール依存症と

うつ病の併存率

アルコール依存症で入院した患者の

塑遥峯にうつ病の現病歴or既往症あり

一次性うつ病＝避退茎

うつ病→アルコール依存症

二次性うつ病＝迎撃

アルコール依存症●うつ病

中村越．内村直乳抑うつ状鼠農状事を伴うアルコール依存症
rアルコール関連陣書とアルコール依存症J日本臨床特別号（712号）
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自殺リスクを高める3つの要因

①アルコールによる心理社会的状況の悪化

②アルコールによる精神医学的状態の悪化

③アルコールの直接的な薬理効果による影響

②アルコールによる

精神医学的状態の悪化
うつ状態の誘発
二次性の“うつ”

セロトニン神経細胞への毒性

すでに存在するうつ病の悪化
「不適切な自己治療」

耐性の増強、不安・焦燥の悪化

薬物療法の効果減弱

分解酵素の作用、耐性の形成

③アルコールの 

直接的な薬理効果による影響 
・アルコールが自殺行動に与える影響 

困難な状況＋「アルコール近視」 

う「いっそのこと死んでしまおうか」 
「死にたい」う「実行」の間を短縮してしまう 

r自殺者の6－7割は総首だが、アルコール検出者は、 

飛び込年や飛び降りなど衝動性が高いJ 

「アルコTルは、計画された自殺よりも計画性のな 
い自殺企図と相関する」 

11

①アルコールによる
心理社会的状況の悪化

職業的活動の悪化
「男は仕事してナンボ」、40－50代の男性

家族関係の悪化
「物理的」な攻撃、「心理的」な不在

社会的信用の喪失

⇒社会的な孤立へ

身体疾患への罷患

さまざまな身体合併症

③アルコールの 

直接的な薬理効果による影響 
・アルコールが人の行動に与える影響 （＋）不安や緊張を抑える、リラックスできる 

‖衝動性、攻撃性、短絡的な思考 
う傷書・殺人の4小の％、DVの仏郎％が酪訂下 

う暴力犯罪の壁峯が酪軒下 

Fアルコ¶ル近視」 

試訂下では、意識の中心にある刺激にだけ注意 

周辺への関心が極塁副こ低下う衝動的な行動 

飲酒が自殺を誘発する理由

（D心理的苦痛を増強する

絶望感、孤独感、抑うつ気分など

②自己に対する攻撃性を高める
外部う暴力、内部う自殺

③酪訂により死にたい気持ちを行動に移す

自殺の禁止葛藤を弱めてしまう

④心理的視野を狭め他の解決法を考えられない
r木を見て森を見ず」＝アルコール近視
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アルコールと自穀との関係を

考える上で大事なこと

r追い詰められたときには

清を飲みながらものを考えないことj

r眠れないなら、専門医に相談をj

r清は2合までj

アルコール健康障害対策基本法

2012年3月アル法ネットの要望に応え、

超党派で「アルコール問題議員連盟」
2013年12月7日　成立

12月13日　公布

2014年　6月1日　　施行

2016年　2月現在

把㌫揺靡観鱈緒格好瀞
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