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・計画は定期的に見直し、最適策の 
 履行をチェックする 
・計画と実績に乖離が出たら、修正 
 の処置を取る 
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● 1年未満の入所者の場合、潜在する障害が表出していない  

 （※訴えやトラブルは無く、精神状態も安定されている）ケースがあり、 

 評価（点数付け）できない 

   

≪評価のしづらさ≫ 
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●「２.精神状態や睡眠は安定していない」が、 

 「３.規則正しい生活ができる」ようになっている  

 場合もある 

≪評価のしづらさ≫ 

●「４.精神状態が安定している」と「５.平穏な暮ら 

 しをしている」の区別がしづらい 
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≪実績≫（R4.3.3現在） 

●回復評価は、 

 ①入所1ヶ月、②入所1年後、③入所2年後、④入所3年後 
 の４回行う。 ※入所1年未満の自己評価は行わない。 

ナラティヴ・ 

アセスメント 
自己評価 回復評価 

実績 １２名 
（内1名、作成中） 

６名 
（他5名は1年未満の入所者） 

１０名 
（他1名は3/10に実施） 
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➀例として、 
「やめようと思っても、やめられない物や
行動はありますか」 
といった質問に変え、１つにまとめる 
 

≪質問項目の変更≫ 

➁真和館の取り組みに対する評価なのか、
本人の取り組みに対する評価なのかが曖昧
なので、例として、 
「あなたの依存症に対する取り組みについ
てどうですか」 
といった質問に変える 
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【有形効果を把握する】 
 ・方策ごとに効果を把握する 
 ・その他の効果も把握する 

【無形効果を把握する】 
 ・結果が数値に表しにくいものも把握する 
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●居宅生活訓練事業を利用する入所者を選抜する―① 

≪Aさん≫ ≪Bさん≫ 

※評価点数を付けることができない項目があった 

・周囲に流されやすく、 
 地域に戻っても、断 
 酒継続できるかは疑 
 わしい 
・胸の内に不満を抱え 
 る等、自己表現に乏 
 しく、精神面の不安 
 定さは否めない 

・入所1年未満だが、 
 非常に安定した施設 
 生活を送られ、断酒 
 する目的をはっきり 
 持っている 
・自分は自分、他人は 
 他人という社会人的 
 な付き合いができる 
・内観を行っている 

≪職員評価（要約）≫ ≪職員評価（要約）≫ 

結果：否 

結果：可 

・自身を客観視できていな 
 い 
・他の入所者をコントロー 
 ルする言動がある 
・女性に依存対象が移り、 
 飲酒をする 

≪補足≫ 
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●居宅生活訓練事業を利用する入所者を選抜するー② 

・回復評価は職員4～5名で行っているため、多角的な視点で評価できている 
・評価項目を点数付けすることで、客観的で正確な判断ができた 
 
※今後も生活支援班の皆さまにも、回復評価に入っていただいて、 
 忌憚のない意見をいただきたいと思っております。 

≪まとめ≫ 
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・全員の知恵で、いろんなアイデアを集める 
・流れのあるものはフローチャートで整理する 
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１.全国の救護施設に広め、日本のために役立つようにしたい 

２.クリニカルパスのようなものを作り、入所から退所までの 

 回復の流れを見える化する 

要望レベル 

目標 

攻め所 

現状 

ギャップ 

全国の救護施設でアルコール依存症の
回復プログラムを行う 
クリニカルパスのようなものを作り、
入所から退所までの回復の流れを見え
るようにする 

①どのような状態（あるべき姿）になれば 
 回復し、地域に出られるのかが定かではない 
②その期間がどのくらい必要なのかも定かではない 

・離脱症状・後遺症等の心身の不調に  
 悩みながら参加されている。 
・退所が長くなる程、自分を過信し、 
 退所への焦りも出てくる。 
・そのような精神状態で退所しても、 
 再飲酒しやすいため説得に苦慮する。 
 

・今そのために、解決すべき 
 問題は何なのか？ 
・目指すべき(あるべき)姿は 
 どんな状態なのか？ 
・そのためにどんな学習をす 
 べきなのか？ 
退所するための回復状況と期間はっきり
と明示できないかを、具体的に示せれば、
モチベーション向上が期待できる 

①リカバリーパスの作成 
②テキストの作成 

     ※テキストは次期以降に予定 

計画期間：１～２年 担当者：ARP班 
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支援の勘所 

羅針盤 

評価尺度 基本体系 ＡＲＰ 

≪「否認・受容・覚知」が土台になる≫ 

否認 
覚知 

（致知） 

受容 

時間の経過 

●羅針盤の根底には「否認から受容へ、受容から 

 覚知（致知）へ」という精神構造の変革が必要 

 という考えがあります 
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 ①否認 

 ②渇望 

  

 
⑨アディクション 

 からの解放 

⑩主観から客観へ 

⑪共感・協調 

（人間関係の回復） 

⑫社会への適応 

否認 受容 覚知(致知) 

それぞれの項目について、「言葉（現実に何が起こるか）」「症状・態度・行動」
「対応」の表を作成し、クリニカルパスのようなものにしていく。 

酒へのとらわれ アルコール依存症を知る 自分を知る 世を知る 

③離脱 

④動機 
⑤決心 

⑥生活の制限 
⑦行動変容 

⑧行動変容 
 の継続 

※中間発表からの変更点 

   中項目が6項目→4項目 小項目が13項目→12項目 

大
項
目 

中
項
目 

小
項
目 
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●ほとんどの項目について、書き出しが進んでいる。 



【①否認】 17 



【②渇望】 

18 



【③離脱】 

19 



【④動機・⑤決心】 20 



【⑥現実の直面化・⑦行動変容】 21 



【⑧行動変容の継続・⑨アディクションからの解放】 22 



【⑩主観から客観へ・⑪共感・協調（人間関係の回復）・⑫社会への適応】 23 
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●「羅針盤の土台」となる
【否認-受容-覚知(致知)】
の各項目を合わせた図 
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●飲酒の進行は「右巻き」
に進み、回復の進行は「左
巻き」に広がり進んでいく
（※宇宙の広がりも同様） 
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●回復の広がりとともに、
人間性も向上していく 
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≪評価尺度≫ 

≪ナラティヴ・アセスメント≫ 

●「⑦障害の理解とセルフコントロール力」「⑧生活状況」の評価のしづらさを検討し、運用する 

 

 
● 一部の質問事項を検討し、運用する 

≪羅針盤≫ 

● QCストーリーの「７.効果確認」を継続し、「８.歯止め」以降の段階に移行、標準化し、羅針盤を運用する 

● 1年目以降の入所者の回復評価をする際に、本人を交える（リフレクティングを用いる） 

≪基本体系≫ 

●使用する対象の焦点を絞り、体系図を見直す 
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❶「⑨アディクションからの解放」以降の「支援者の対応」も話し合う 

❷「支援者の対応」を掘り下げる（特に「➂離脱」と「⑥現実の直面化」） 

❸「支援の勘所」の完成 

❹ QCストーリーの「５.最適策の追求」以降の段階に移行し、羅針盤との関連や効果を確認する 

❺ 3年間で、どこまで支援できるかを検討し、ARP等を見直す 

❻「アルコール版」だけではなく、他の依存症や精神障害・精神疾患に対する支援の勘所も作成していく 

❼「支援の勘所」の有効利用の方法を考える （例）各小項目の内容を抽出し、回復チェックシートを作成する 

≪支援の勘所≫ 

≪テキスト作成≫ 

❶ 新たなQCストーリーを立ち上げる 

❷ 学習会の副読本として使用できるように、大枠を検討する 

❸ あそ上寿園の学習会で用いられた資料を見直す 

※新規 



ご清聴ありがとうございました 
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