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酒量 アルコール関連問題
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アルコール使⽤障害で⽤いる⽤語
Category（類型） Definition（定義）g y（類 ） （定義）
Dependence
依存 Clear evidence that alcohol is causing physical or psychological依存
Harmful drinking
有害な飲酒
H d  d i ki

Clear evidence that alcohol is causing physical or psychological 
harm;  nature   of the harm is clearly identifiable; alcohol use 
persisted at least 1 month or  has occurred repeatedly over the past 
12-month period;  subject dose not meet  criteria for alcohol 
dependenceHazardous drinking

危険な飲酒
Heavy drinking

dependence    

Quantity or pattern of use that places patients at risk for adverse 
consequences

Heavy drinking
多量飲酒 Quantity or pattern of use that exceeds a defined threshold

推奨されない⽤語

moderate drinking, sensible drinking, responsible drinking, 

推奨されない⽤語
（Ill-defined terms not recommended for use）
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moderate drinking, sensible drinking, responsible drinking, 
social drinking, excessive drinking, alcoholism, alcohol 
abuse, alcohol misuse 4



AUDIT評価 AUDIT40点

アルコール依存症
Alcohol dependence

①

AUDIT20点

有害な使⽤

Alcohol dependence

AUDIT10点
＋⽣活習慣病

危険な使⽤

有害な使⽤
Harmful use

②
AUDIT10点

危険な使⽤
Hazardous use
②

softなアルコール医療

⽐較的危険の少ない使⽤
Low-risk use

AUDIT0点 ⾮飲酒、断酒
Abstinence
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アルコール依存症治療での
second choiceとしての節酒指導

“… The safest course is abstinence, and that 

second choiceとしての節酒指導

would be the usual clinical recommendation. 
Still, it is best to determine individualized 
goals with each patient. Some patients may 
not be willing to endorse abstinence as a goal, 

i ll  t fi t  If  l h l d d t especially at first. If an alcohol-dependent 
patient agrees to reduce drinking substantially, 
it i  b t t   th  i  th t l hil  it is best to engage them in that goal while 
continuing to note that abstinence remains 
the optimal outcome ”the optimal outcome.”
National Institute on Alcohol Abuse and Alcoholism. (2005). 
Helping patients who drink too much: A clinician’s guide  
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Helping patients who drink too much: A clinician’s guide. 
(2005 Edition). Bethesda, MD: National Institute on Alcohol 
Abuse and Alcoholism NIH Publication No. 05-3769. 6



アルコール依存症治療での
second choiceとしての節酒指導

“… 「断酒」が最も安全な⽅針であり、これが通常、
second choiceとしての節酒指導

臨床家としての推奨であろう。しかしながら、それ
ぞれの患者に合った個別の治療⽬標を⽴てるのが最
良と考えられる。患者の中には、特に初回治療では
断酒を治療の⽬標にすることに抵抗を⽰す者もいる断酒を治療の⽬標にすることに抵抗を⽰す者もいる
であろう。もし、アルコール依存症患者が飲酒量を
⼤きく減らすことに同意するのなら、断酒が最も望⼤きく減らすことに同意するのなら、断酒が最も望
ましい⽬標であると助⾔は与え続けながらも、当⾯
は節酒に専念させるのが最良であるは節酒に専念させるのが最良である。
National Institute on Alcohol Abuse and Alcoholism. (2005). 
Helping patients who drink too much: A clinician’s guide  
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Helping patients who drink too much: A clinician’s guide. 
(2005 Edition). Bethesda, MD: National Institute on Alcohol 
Abuse and Alcoholism NIH Publication No. 05-3769. 7
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