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臺北市康復之友協會理事長劉蓉台
致力精神康復者回歸社區生活，永不停歇

在精神醫療社會服務領域耕耘了 46年，劉蓉台

於 2021年獲頒全國社會工作專業人員「特殊貢

獻獎」，在即將年屆從心所欲不逾矩之年獲獎，

與其說是對自己的肯定，劉蓉台更希望將之視為

對後進的鼓勵。因為她知道，精神醫療社會工作

是一個還在持續進步的領域，不論是藥物療效、

精神康復者與社會大眾互動的方式，許多層面都

還有可以改善進步的空間。

 

自助，互助，人助，公助 

 

　　　　　　　　　　　－劉蓉台

直接面對精神病人的服務工作

最感成就

在那個精神病人還無法普遍被瞭解的年代，

精神醫療社會工作不僅是條未知之路，專業要求

也較其他領域的社會工作嚴苛，就讀臺灣大學社

工系之時，劉蓉台從沒想過未來會進入精神醫療

社工界。甫從大學畢業，劉蓉台透過學長姐的推

薦，進入臺北市大安區衛生所工作，透過關懷訪

32 2021. 09 / 第 30期 



人文

劉蓉台（右一）帶領日本學者參訪庇護商店。

視等方式推廣社區公共衛生，也是在這時，劉蓉

台開始接觸到社區精神病人，開啟她投入精神醫

療工作的契機。

當時精神病人被人們視為洪水猛獸，就連醫院

也是在重重門戶、鐵窗林立的狀態下收治病人，

問劉蓉台，接觸精神病人難道不害怕嗎？她笑著

說，早在學校進行社會田野調查的過程，就看過

更多複雜險惡的狀況，而且決定從事社會工作，

就已有心理準備要面對的是相對弱勢、社會底

層的民眾。劉蓉台也明白，相較在醫院的精神病

人，能夠出院回到社區的精神康復者，精神狀況

皆穩定許多，抱著正面態度投入精神醫療社會服

務工作，一晃眼就是 46年。

這數十年間，社會上陸續發生臺北市螢橋國小學

童被疑似精神病人潑硫酸、財政部關政司長被

殺，以及龍發堂非法收容精神病人等事件，促使

政府加快腳步推動精神醫療相關防制政策。隨著

《精神衛生法》通過，全民健保納入精神醫療項

目，精神衛生政策從早期「社會安全管理」，也

轉變為「專注個案福祉並提升社區復健能力」。

劉蓉台回想這數十年的工作歷程，幾乎每十年

就有一個較大的異動。她在精神醫療臨床工作

過，直接服務精神康復者，也在公衛體系、衛生

行政單位工作過，負責政策推廣、執行落實政策

內容，協調各單位行政預算等需求。在精神醫療

社會工作幾乎走過一輪之後，她選擇在 2000年

再次回到部立八里療養院從事臨床社會工作，直

接面對精神病人與家屬。劉蓉台說，「我還是最

喜歡直接服務精神康復者，看著他們慢慢穩定成

長，可以重回工作崗位、融入社區，就是我最大

的成就。」

成立協會 作為傳遞心聲的平臺

協助精神康復者家屬了解精神疾病，讓

他們知道返家後如何照顧並安排精神康復者的

生活起居，是精神醫療社會工作的主要任務。

在醫院任職時，劉蓉台每面對一位家屬，就需

要重複教育一次，多年來不斷反覆做著同樣的

事，難免疲乏。她想著，何不利用團體合作的力

量，讓家屬之間可以相互協助，交換彼此照護

的經驗？起心動念後，劉蓉台將這個想法分享

給在第一線工作，一起參加讀書進修會的社工

朋友們，而這些來自臺北市七家公私立醫院精

神科的精神醫療社工們，決定共組協會，結合

各醫院精神專業人員、家屬、病友、民意代表、

社會賢達人士等，在 1984年 7月成立了臺北市

康復之友協會。
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劉蓉台表示，臺北市康復之友協會是一個讓精

神康復者及其家屬的聲音，有機會傳遞出去的

平臺，希望協助家屬及有能力的精神康復者能

發揮自助互助的力量，培養他們為自身權益倡

導的能力。劉蓉台回憶，在戒嚴時期要成立團體

組織非常困難，申請案件不知被退了多少回，然

而當時發生的數起社會事件，間接催促政府面

對精神病人議題，協會終於得以成立。

在公部門服務滿 30年，劉蓉台退而不休，往後

的 16年，她將心力投注在協會事務上，為精神

康復者的人權、心理健康做各方面努力，期待

提升社會大眾對精神康復者的關懷及接納。例

如透過不斷與政府相關部門的倡議，發展社區

型關懷據點及會所、庇護就業、社區復健中心、

社區居住家園等方案，讓精神康復者能用更多

元的方式融入社區，有能力面對自己過好生活，

並以提升精神康復者平等參與社會、促進其自

立發展為理念，擺脫對精神病人醫療化與汙名

化的社會觀感。

與社區融合 才有機會平反汙名

不可否認，因為某些社會事件以及根深蒂

固的刻板印象，現今社會面對精神康復者，仍

以避之唯恐不及的態度處理。劉蓉台認為，惟有

讓精神康復者與社區居民接觸，精神病人污名

化的觀感才有機會減少。為促進社會大眾對精

神疾病的認知，增進社會大眾接受度，政府提

出精神病人社區融合計畫，幫助精神康復者順

利回到一般人可達到的生活模式；協會也透過

社區居住家園、社區復健工作坊、庇護就業等

服務，協助精神康復者重回社區生活，提供機

會進入就業市場。劉蓉台說，工作是精神康復

劉蓉台（第二排左四）與各家精神醫療社工參加

聯歡會。

劉蓉台（右二）帶員工參訪香港會所。
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康復之友協會第十六屆第三次會員大會交流。

者最重要的復健，協會以駐點清潔的方式，在

就業服務員的陪同帶領下，訓練精神康復者進

入社區學校從事清潔服務工作，當社區居民有

機會感受到精神康復者投入工作的認真模樣，

對精神病人的刻板印象才有可能改觀。

近幾年來，公私部門透過各項精神衛生政策、

宣導活動、復健成果展演等努力，逐漸改變社

會大眾對精神病人的看法。劉蓉台說，過去想

在社區設置復健中心，都會受到鄰近居民激烈

抗爭，2018年協會開辦的社區家園，已有房

東願意出租空間給我們，也算是一大進步。精

神醫療社會工作這條路很長，社會大眾對精神

康復者的觀感，絕非一個政策下達就能說變就

變，因此劉蓉台認為，在這條路上除了靠政府

的力量，精神康復者及家屬們更要學會自助與

互助，盡自己所能、做可以做的事，才能推動社

會一起進步。舉國外推動之同儕工作為例，認

為運用精神康復者本身罹病與復健康復過程的

經驗，是協助其他精神病人復元最好的借鏡，

因此衍生出一種工作模式，在出院準備服務階

段即將精神康復同儕工作者納入團隊，透過自

身經驗的分享，讓精神康復者重回家庭與社區

之路可以走得更順利。

以正向態度 面對所有遇到的問題

當精神康後者離開醫院，除了持續接受醫

療，就業環境、回歸家庭、社區接納等層面的同

步支持，都是精神病人能否復元的重要因素，而

現今行政體系以業務內容為取向來處理精神病

人的需求，由相對應的部門負責，曾經劉蓉台為

了爭取精神康復者的權益福利，遊走在各部門

單位之間溝通說明，為得到整合實質有助益的

答案，讓她忍不住冒出「我自已來做」念頭。

這是劉蓉台面對困難的態度，當前方沒有路可

走，就自已找路；當資源就是這麼拮据，就學會

最有效的運用，她說，「這是每一個社會工作者

都應該要學會的能力，保持正向積極的態度，

不斷尋找下一個資源。」劉蓉台認為，精神醫療

社會工作是一個努力就會有收成的工作，也是

這個信念支持著她，46年不間斷、持續走在精

神醫療社會工作路上。

特別誌謝

臺北市康復之友協會理事長 劉蓉台
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