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夏らしい太陽が少なく、過ごしやすい日々が続きますが、皆様はいかがお過ごしでしょう

か。さて、今回は、今年５月２日（火）みのわマックの見学会を行いました、東京医科歯

科大学医学部医学科の学生さん達の感想文になります 

是非お楽しみください。 

 

            
『実習で学んだこと』

  

回、私は公衆衛生学の実習

で「ジャパンマック みの

わマック」という施設及び系列の

施設を見学させていただきました。

マックとは、アルコール依存・ギャ

ンブル依存など様々な依存症の患

者さんがグループセラピー(仲間

と一緒にミーティング)を行うこ 

井上源貴 

とで依存症から回復することを目

的とする施設です。そこでのミー

ティングは12ステッププログラム

という段階的な回復手順を行うも

のであり、私たちも午前中はみの

わマックでのミーティングを見学

させていただきました。ミーティ

ングでは依存症から回復した方が

今 

どんなア

ルコール
依存症者
でも必ず

回復する 
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司会者として参加し、また依存症

から回復したいと願っている参加

者の方々が自身の経験や考えに基

づく話をされることで、客観的に

依存症という病を見つめなおす機

会となり回復へと向かっていくと

のことでした。施設の方のお話で

は、司会者も職員もみな依存症か

ら回復された方々であり、そのこ

とによって参加者の方々も素直に

自身の話をすることができ、さら

に他者の話に耳を傾けることが出

来るとのことで、実際に参加者の

方々が自発的に率直に話をされて

いるのを目にして、このシステム

は医療機関等で行われている一方

通行のミーティングとは違い相互

に経験を共有し共感することが出

来るという点で非常に重要である

と感じました。さらに施設の方の

お話では授業等では扱わない依存

症の実情についてお聞かせいただ

き、例えば高収入で生活に余裕が

ある依存症の方は、依存症であっ

ても生活に支障が出にくいため自

身が依存症であるということを自

認せず治療に難航するというお話

は、私たちが今回の研究課題のテ

ーマを決定する際にも参考とさせ

ていただきました。 

また、午後はRDデイケアセンタ

ーとオ’ハナというジャパンマッ

クの系列の施設を見学させていた

だきました。RDデイケアセンター

では先述した12ステッププログラ

ムというプログラムを講義形式で

進めていく施設でしたが、私たち

が見学した日には偶然講義ではな

くミーティングが行われていたた

めそちらの方を見学させていただ

きました。また、オ’ハナという施

設は女性の依存症患者さんを対象

とした回復施設であり、残念なが

ら実際に中を見学させていただく

ことは出来ませんでしたが職員の

方にお話を伺ったところ、みのわ

マックと同様にミーティング等を

通じて患者さんの回復を促す施設
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とのことでした。 

 今回実習で見学させていただい

た施設はいずれも依存症の患者さ

んの回復・社会復帰を支援する施

設であり、実際にミーティングを

見学することや施設の方からお話

を伺うことで非常に重要な経験を

させていただくことが出来ました。

医療機関とこういった施設の役割

はそれぞれ異なりますが(医療機

関は禁酒させる・施設では禁酒を

継続させる)、ともにそれぞれの役

割を果たしていくことで依存症の

患者さんの回復を進めることが出

来るため、今後は医療機関・施設間

のさらなる連携が重要であると感

じました。 

 

 

 

 

 

 

 

『みのわマックで学んだこと』 

萩原康平 

回の実習では北区滝野川の

みのわマック様にお邪魔

し、依存症からの社会復帰を支援

する取り組みを見学させていただ

いた。みのわマックでは飲まない

生き方を目的としており、その中

心となるプログラムがミーティン

グである。入所者の方々は朝夕の

２回のミーティング、そして夜は

地域の自助グループのAAに参加

している。今回私たちは朝のミー

ティングを見学させていただい

た。驚いたのは施設で働いている

方々は元依存症の方が多いという

ことで、ミーティングで司会をさ

れていたのも元アルコール依存症

患者の方だった。ミーティングで

はまずAAの12のステップと呼ば

れるものを音読し、その後入所者

の方々が自身の考えや体験を発表

されていた。はじめに12のステ

ップの内容を聞いた時は、正直に

今 



 4 

言って難解で抽象的なものだと感

じた。ただ、司会の方や入所者の

方々のお話を聞いていて感じたの

は、それぞれの方がこの内容を自

身の経験と結び付け、この12の

ステップを通して自身の過去の在

り方や現状を見つめているという

ことだった。自身の考えのみに没

頭することなく、12のステップや

他の方の話を聞くことを通して客

観的に自分を見つめるというその

過程に重点が置かれているように

感じた。そして、ミーティングを

通して何より感じたのは、もしこ

こにいる方々と別の場所でお会い

したならば、決して依存症の方だ

とは思わないだろうということだ

った。それくらい、話し方や雰囲

気に、私たちが先入観として持っ

ていたアルコール依存症の方々の

それは感じられなかった。施設の

方のお話で印象に残ったのは、ア

ルコール依存症を治すためには病

院に行ってもらわなければいけな

い、でも飲まないことを継続する

ためには、病院では出来ないこと

があるというお話だ。アルコール

依存症の人は決してだらしないわ

けでも自分に甘いわけでもない、

依存症は病気であり、治療をすれ

ば治る。これが私たちが教科書で

学んだ内容であり、そして以前と

比べれば社会的にもそういう見方

がされるようになってきていると

思う。しかし逆に、医療ではどう

しようも出来ない部分もあるのか

もしれないと、今回の実習を通し

て感じた。改めて医師として出来

ること、そして出来ないことを考

えさせられる貴重な経験になっ

た。 
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『アルコール依存症患者における

世帯年収、家族構成と社会復帰 

成功との関係』 

大沼隼一 

忙しい中、多くのスタッ

フの方々が私たちに時間

を割いていただきありがとうござ

いました。普段座学の多い私たち

が学外実習で得られるものはとて

も多く、今回は４か所も見学させ

ていただき、勉強できる事柄が多

かったように感じます。 

 私が一番印象に残った出来事は

みのわマックでのミーティングで

す。その中で「医者はアルコール

や薬をやめさせることしか出来な

い。やめさせ続けるためにはマッ

クのような施設が必要である。医

者が匙を投げて初めてやめ続ける

スタートラインに立つことが出来

る」という言葉でした。医者は長

い間、パターナリズムという医療

を続けてきました。それは医者が

一番偉く、患者や医者以外の医療

スタッフをこき使う、というもの

でした。しかし、今回の実習で痛

感したのは、医者は依存症をやめ

させ続けることはできないという

ことです。医療機関は依存が治っ

た時点で、その患者を収容する施

設に余裕はありません。しかし依

存患者にはその施設でのアフター

フォローが必要不可欠なのです。

今まで頭では分かっていました

が、目の当たりにするとその大切

さを身をもって体感することが出

来ました。 

 また、霊感についての話も印象

深かったです。正直私はミーティ

ングで“神”や“宣誓”などのス

ピリチュアルな言葉が議論される

お 
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と思っていなかったので戸惑って

しまいました。また、入居者の

方々も当初は疑問に思い懐疑的に

捉えていたようです。しかし時を

経て、自身が依存症であることに

向き合うときに心のよりどころ

や、制約をする第三者的存在は必

要で、それが神であることを理解

することが出来ました。スタッフ

の方も「医者は霊感や神といった

スピリチュアルな言葉は好きじゃ

ないよね」とおっしゃっていまし

たが、確かにその通りです。医学

生だからこそ、その意味や必要性

が理解できたのだと思います。今

回の実習は医師になってからも大

きな糧となると実感しました。 

 ジャパンマックという組織の構

成員の大半が、過去に依存症患者

だったことも驚きでした。私たち

を案内してくださったスタッフの

方々も全員が過去の依存患者でし

た。入居者や通所者の方々も、克

服したスタッフに声をかけられた

方が心を開きやすいと思うし、安

心して社会復帰を目指すことが出

来ると感じました。マックという

組織は、組織全体で依存症に立ち

向かっていく体制が整っていると

思いました。それは12ステップ

の治療法にもつながっています。

みのわマックは12ステップのう

ち1・2・3のステップを大切にす

る重症の方々が入居している施設

で、RDは最終段階までの治療を行

える比較的軽症の方々を対象とし

ています。このような施設による

住み分けを行うことで、より効率

的にプログラムに取り組め、様々

な工夫が感じられました。 

 長々と感想を述べてしまいまし

たが、今回の実習で“医療の外の

医療”に触れることが出来まし

た。とても貴重な経験で、医師に

なってからも必ず役にたつ体験だ

と思いました。本実習に協力して

くださったマックのスタッフや入

居者の方々、そして取り次いで頂
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いた本学の教員や事務職員の方々

全員に深くお礼申し上げます。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

『実習で学んだこと』 

西澤祐 

たち22班は、施設見学にお

いてアルコール依存症自助

施設であるみのわマック、および

その周辺施設を見学させていただ

きました。普段はあまり踏み入る

ことのできない施設であり、周囲

の人間にもアルコール依存症は少

ないため、さまざまなものが初め

ての体験でした。まず、みのわマッ

クで施設案内をしていただいた後

に、依存症患者同士で経験を共有

する会に参加させていただきまし

た。そこで語られる経験談が非常

に刺激的で、医師の立場だけでは

見えないものがあるという事を知

りました。同時に、依存症患者の

方々も一目見た限りでは全く見分

けをつけることが出来ず、また、話

している様子を聞く限りでも、ま

ったく違和感を感じなかったので、

自分が今まで依存症の方々に持っ

ていたイメージは、ただの偏見、な

いし色眼鏡越しの考えだったのか

なと、恥ずかしく感じました。また、

施設において昼食が用意されてお

り、その昼食を調理しているのも

元依存症患者の方だという事に感

銘を受けました。依存症イコール

社会からの脱落ではない、という

自助グループの在り方そのものを

目の当たりに気がしました。 

 そのほか周辺施設においては、

アルコール依存症に限らず薬物依

存症やギャンブル依存症、性依存

症にも対応している施設や、女性 

私 
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のみを受け入れる施設などを見学

させていただきました。これらの

施設の特長として私が感銘を受け

たのは、先ほども申し上げました

が、施設の管理者や職員も大部分

がもともとアルコール依存症の患

者だったという事です。先ほどの

エピソード共有において、ある方

が「病院に行ったら看護師に『どの

ようなきっかけで大量飲酒を行う

ようになったのですか？』って聞

かれたんだよ。知るかよそんなの、

うるせえな。看護師の小娘に何が

分かるんだよ、だったら一回依存

症になってみろよ」とおっしゃっ

ていたのが印象的でした。その点、

もともと依存症患者の方が施設の

職員であること、真の意味で依存

症患者の立場に立てることに大き

な意味がある、と感じました。 

 今後医師としてアルコール依存

症ないしは問題飲酒の既往のある

方と接するときに、今回の施設見

学において見聞きしたことを忘れ

ないように、肝に銘じたいと感じ

ました。 

 

 

 

 

 

 

 

オープンミーティング    

開催中！ 

毎月第３日曜日 PM6：00～

7：30どなたでも参加できま

すので気軽に来てください

ね！ 

主催 みのわマックＯＢ 
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