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結果のまとめ 
施設名 iACT2012

年度 2012

調査実施日 2013年1月24日

調査担当者 久永・佐藤

GOI (一般組織指標) 7 （13項目中）

DACTS
人的資源：構造と構成 4.1

組織の枠組み 4.2

サービスの特徴 3.1

DACTS全体 3.8

新基準を用いて、薬物関連の項目を除いた平均点です。



人的資源 
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H1 少人数担当制 

H2 チームアプローチ 

H3 プログラムミーティング 

H4 チームリーダーも実践 

H5 スタッフの継続性 

H7 精神科医がいる 

※H8D 看護師がいる ※H8 看護師がいる 

※H9D 物質依存専門家がいる 

※H9 物質依存専門家がいる 

H10 職業専門家がいる 

H11 プログラムのサイズ 

※H12 専従の常勤職の割合 

2011年の平均 

0

iACT2012



組織の枠組み 
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O1 明確なエントリー基準 

O2 新規エントリー数 

O3 治療に対する責任 

4 救急に対する責任 

※O5入院に対する責任 

※O5.5 入院中に対する責任 

※O6 退院計画に対する責任 

O7 終了率 

※O8 チーム精神科医が主治医 

※O9 地域社会の中での役割 

2011年の平均 

0

iACT2012



サービスの特徴 
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S1 地域ベースのサービス 

S2 ドロップアウトをださない 

S3 積極的エンゲージメント 

S4 サービスの量 

※S5 関わりの頻度 

S6 私的サポートシステム 

S10 コンシューマーの役割 

※S12 ストレングスに基づくアセスメ

ント 

※S13 リカバリーに基づくプラン 

※S14 家族支援 

2011年の平均 

0

iACT2012



チームのストレングス 
• 利用者の選択や言葉を大事にする文化 
→利用者本人も気づかないストレングスをフィード
バック 

• リカバリープラン、クライシスプランをご本人の言葉
で作成 

• アルコール依存の対象者を受け入れている日本初
のACT 

• 医療観察法など避けられがちなケースも積極的に
受け入れ、地域のニーズに応えようとする姿勢 

• 家族支援への取り組み 
• チーム精神科医のスタンス 

 
 



チームのストレングス（続き） 
• 超職種的なチーム運営 
• ２名訪問がスタッフ間の学びの機会に 
• ITの活用などでスタッフの負担減を意識 
 

 
 



チームの課題 
• 朝のミーティングでできるだけ全ケースレビューを 
→名前を呼ぶだけで、スタッフの発言のきっかけに 
• 利用者数が増えた時に備えて非常勤スタッフとの情
報共有について検討 

• ACT専従スタッフの配置 
→OTや就労支援スタッフの充実 
• ピアサポートのしくみ作り 
• アセスメントの際、ストレングスの視点を持つ 
• 大きな目標からのステップダウンの際、できるだけ
具体的な設定を 
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