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アルコール依存症の高齢者における回復への支援 
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１、はじめに 
認知機能が著しく低下しているアルコール依存症の高齢者では、治療プログラムや断酒の動機づけが難し

い。しかし、退院の為に認知機能を改善させ酒害理解をすすめていくことは必要である。認知機能の改善は

見られなかったが、日常生活能力を引き出し生活リズムを整える支援をした結果、退院につなげることので

きた症例を報告する。 
２、症例紹介 

A氏、60代後半、女性 
病名：アルコール依存症、認知症、ウェルニッケ脳症、肝硬変 
検査所見：ＭＭＳＥ/ＨＤＳ－Ｒ   14点/8点（入院時）、9点/7点（5ヶ月後） 

３、入院までの経過 
 １年前に配偶者が他界した以降は単身で生活していた。40 代より毎日 3L のビールを飲んでいたこともあ

り徐々に酒量が増え、栄養状態が低下していた。体動困難で搬送され、全身検査の結果肝硬変と診断。不穏

行動が続き、精神病床での治療が必要と判断され当院に紹介入院となる。 
４、支援の実際 
入院時より落ち着かず、帰宅欲求は強く易怒性がみられた。Ａ氏の背景から、不安や孤独感、寂しさを抱

えているように感じられ、家族から電話をかけて頂くよう協力を得た。 
Ａ氏はケアの介入に拒否的で、症状緩和、改善の為、Ａ氏の生活習慣の情報収集を行ない関わることにし

た。A 氏には毎朝コーヒーを飲む習慣があったため、易怒性がある時でもコーヒーを飲みながら懐かしい思

い出を語り関わった結果、表情が緩和する変化も見られた。喫茶店への外出もし、他の入院者達とコーヒー

を飲み、会話を楽しむこともできるようになった。「化粧療法」「スキンケア療法」に興味があり促したとこ

ろ、Ａ氏自ら「髪を切ってパーマをかけたい」と意欲的な言葉も聞かれた。Ａ氏が興味を持つ作業療法に参

加する事が多くなったことで、食事量が増え、睡眠時間も安定し、生活リズムが整い落ち着いて過ごす事が

多くなった。しかし、認知機能の改善は見られず、水分を促すと「ビールが飲みたい」と笑って話すことが

度々あり、断酒生活の必要性の理解は得られないまま、入院より10ヶ月後、老健施設への退院となった。 
５、考察 
 配偶者と死別し単身生活になる事は、辛い経験ではあるが、高齢者のライフイベントとしては珍しい事で

はない。Ａ氏は悲嘆のプロセスを上手く乗り切れないまま酒量が増えたと思われる。Ａ氏が抱えていた孤独

感や寂しさに対し、家族との電話が安心感をもたらし、コーヒーを提供し回想的な関わりをしたことは、症

状緩和、改善につながったと考える。 
Ａ氏は臥床傾向で、ケアの介入に拒否的であったが、興味を持つ作業療法に参加する事で離床時間が増え、

食事量や睡眠時間もとれるようになっていった。「アルコール依存症患者の入院の主たる目的は、高齢者にお

いては断酒教育だけではない、食事療法、リハビリといった包括的な生活改善プログラムが推奨される」1）

と松井らも述べている。実際には生活リズムが整うだけでなく、他者交流もでき社会的つながりを持つ事が

できた。また、作業療法の場を自ら楽しめるようになり、意欲にもつながった。日常生活能力を引き出せた

ことが、A 氏の安定した生活につながった為、断酒生活を継続できる老健施設に退院することができたと思

われる。 
松井らは「退院後も断酒の継続を中心とした規則正しい生活スタイルの維持がアルコール認知症の進行を

ストップさせ、数年かけてADLのみならず認知機能が改善するケースがある」2）と述べている。当院でも同

じような症例が報告されており、認知機能を改善させ、今後は酒害理解を促していくことが課題である。 
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