
什麼是酒癮？

酒癮在精神科的官方診斷名稱為『酒精

使用障礙症』，是一個慢性化的疾病，受到

遺傳、社會心理、環境等多方面影響，常共

病憂鬱、焦慮或其他身心問題。根據世界衛

生組織統計，全球每年約有 300 萬人的死亡

與酒精使用相關，且多發生在年輕的青壯年。

此外，5.1％的全球疾病負擔可以歸因於酒精

使用，包含食道癌、肝癌、肝硬化、癲癇、

記憶障礙等身體疾病。因此，酒癮不論對個

人健康，或社會、經濟，都有相當大的影響。

酒癮症狀有哪些？

根據 DSM5 精神疾病診斷手冊，酒癮的

症狀包含渴求；反覆喝酒以至於無法完成工

作，因喝酒而放棄或減少重要職業與社交活

動；儘管喝酒導致反覆社交與人際問題、生

理、心理問題，仍持續喝酒。另外還有耐受

性及戒斷症狀。

戒斷症狀包含自律神經過度活躍、流

汗、脈搏加速、手抖、失眠、焦慮、坐立不

安，短暫的幻覺，嚴重時出現癲癇發作等症

狀。是酒癮常見的表現，也是個案追酒的動

機來源，若出現戒斷症狀，需盡快尋求治療。

喝酒不要太超過！什麼是飲酒過量的標

準？

目前國際標準 1 單位定為 10-12 克的

酒精，大約是一罐 350 毫升的啤酒、100 毫

升的紅白酒、或 30 毫升的烈酒（威士忌），

美國國家酒精濫用和酒癮研究所將「飲酒過

量」的參考指標定為男性每日飲酒量大於 4

單位或每週飲酒量大於 14 單位；女性每日

飲酒量大於 3 單位或每週飲酒量大於 7 單

位。我國衛福部更將每日飲酒量定為男性不

要超過 2 單位、女性不要超過 1 單位，作為

對大眾的提醒。

酒癮治療

暫停喝酒後，個案可能會出現戒斷症

狀，包含失眠，身心科醫師會調配適量的鎮

定藥物來緩解，此外，醫師會進一步評估有

否合併其他精神疾病（例如常見的憂鬱、焦

慮、與躁鬱症），同時給予相關治療，才能

從根本上減緩喝酒的動機。高雄榮總目前已

多種自費戒酒口服藥物，從不同機轉，可以

達到預防復飲的效果，在身心科門診，醫師

會透過醫病共享決策，與需要的個案，一起

制定藥物治療計畫。

酒癮治療是長期的抗戰，許多個案可

以達到短期的停用，但如何持續抗拒誘惑，

除了藥物以外，心理與家人支持是非常重要

的。後續的多元介入，如心理諮商、家族會

談，團體治療，能幫助個案在戒酒的路上，

不被再次誘惑。重建生活的結構，找回工

作，安排健康的休閒生活，也能讓酒癮患者

盡快歸隊社會。
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