國立彰化師範大學　輔導與諮商學系社區諮商與社會工作組　暑期大專實習生　蕭同學

    今日前往行政院衛生署嘉南療養院參訪，雖然居住在台南將近二十年，但卻未曾進入嘉南療養院過，在地檢署觀護實習能有機會至此參訪，相當幸運。本日參訪內容以替代療法流程為主，由成癮暨司法精神科唐心北唐主任為我們介紹嘉南療養院毒品減害計畫的相關實務內容。由於國內毒癮與愛滋病問題嚴重，且有三分之二的愛滋感染者是經由注射針具或稀釋液而感染，故政府自民國94年開始實施「減害計畫」，並在民國95年引進「美沙冬替代療法」，將口服藥物「美沙冬」做為毒品「海洛因」的替代物，提供給海洛因毒癮者每天服用，以期降低他們對毒品的需求以及經由注射途徑感染HIV的機率，進而改善其個人、家庭、社會等問題。而嘉南療養院則是第一家執行「毒品減害替代療法」的醫院，並自95年9月1日起與台南地檢署合作辦理「緩起訴毒品病犯減害替代療法」方案，免費為施打海洛因之被告實施替代毒品美沙冬及心理輔導，協助成癮犯回歸社會。但由於美沙冬必須每天服用，且此物品不可販賣，故海洛因藥癮者必須每天回到嘉南療養院服用美沙冬，因此藥癮者無法擁有正常的生活，顧及於此，美沙冬替代療法則向社區擴展，在許多鄉鎮衛生所設立「美沙冬替代療法外展服務點」，用意是提升社區藥癮者的可近性，這些外展服藥點在於提供藥癮者及時給藥、轉介治療和輔導及諮商，大大提高了藥癮者的存留率，而現在亦推出Suboxone藥物治療，此種藥物可讓要癮者攜帶回家，更提升了替代致療的方便性。
    而美沙冬替代療法施行之初是免費提供，吸引眾多藥癮者前來接受治療，衛生署考量經費遂改為除愛滋感染者免費提供外，其餘藥癮者須自費，而自費的費用每月約1638元，若是無法支付此費用的藥癮者，是否有社會福利的補助來資助治療費用呢？唐主任認為，這與社會安全及民眾的接受程度有關聯，社會大眾是否可以接受人民所繳納的稅金來資助這些藥物成癮者？是個值得思考的問題，我們現在的社會對於犯罪人口仍然有著偏見與歧視，若將藥物成癮者納入社會福利的服務群口，勢必會引發許多民眾反對，故唐主任表示，若非有正式的低收入戶證明，這些無法支付費用的藥癮者通常會由民間宗教團體募款來協助這些藥癮者。
    在瞭解美沙冬替代療法的流程後，唐主任便率領我們一同參觀減害治療的窗口，可以看到嘉南療養院對於美沙冬替代治療的藥物控管相當嚴謹，除了虹膜辨識器來做身分的確認外，還在窗口設置了三支攝影機，並要求藥癮者在服完藥物後張口檢查，避免不肖人士將美沙冬攜帶出院販賣，唐主任也讓我們看到了美沙冬藥物並試聞其味道，此次引進的美沙冬是無色液體，相對於之前的粉紅色液體，多了辨識上的困難度，但唐主任表示此為衛生署統一進口，故無選擇餘地。接著參觀美沙冬的門診室，美沙冬替代治療的藥癮者必須每個禮拜進行回診，經由醫師診斷美沙冬治療效果，但若藥癮者有需求也可自行掛號看診。另外，印象最深刻的是，唐主任帶領我們到門診間旁的廁所，男女廁所裡面都分別設置了一個針筒回收筒，目的在防止注射者亂丟針筒，危及他人的安全，唐主任表示，在最初醫院更設置了乾淨針筒的販賣機，但因被質疑是否有鼓勵藥癮者注射的疑慮便撤掉此販賣機，但是仍然設置針筒回收筒，與其忽視藥癮問題，不如有效預防亂棄針筒的狀況，我覺得這與發放免費保險套有異曲同工之妙，與其一昧地禁止青少年進行性行為，忽視青少年懷孕問題，不如發放免費保險套，正確教導安全性行為的觀念，有效預防青少年懷孕與性病感染的可能性，這些作法都相當開放。
    另外，我比較好奇的是，唐主任提到愛滋感染者的最大宗是因注射毒品共用針頭或稀釋液而感染，那麼醫院是否有一套愛滋篩檢的機制，能夠確認藥癮者感染愛滋，唐主任表示在院內的藥癮者治療都會先進行全身健康檢查，包括愛滋的篩檢，若是篩檢結果為陽性，則院內便會對這名藥癮者有一套措施，像是如何告知、要告知誰、如何安撫藥癮者的情緒、匿名性通報，這些處遇都相當重要，唐主任說甚至有藥癮者在得知自己感染了愛滋病之後不久便自殺，並寫信告知檢察長說明自己不能接受感染愛滋，要如何預防此類悲劇產生，都是醫院在得知病人罹患愛滋之後需要審慎處理的議題。
    此次參訪嘉南療養院讓我們看到美沙冬替代療法的流程以及施用成效，唐主任表示未受治療的藥癮者的數量依然龐大，依據疾管局的統計，保守估計仍有四、五萬人在社會的每個角落中吸食毒品，要如何使這些藥癮者浮上檯面並接受治療，是現在毒品減害計畫中仍然需要努力的地方，但是美沙冬替代療法依舊造福了許多藥癮者，而緩起訴毒品病犯減害計畫也拯救了許多破碎的家庭，使藥癮病犯藉由美沙冬替代療法遠離毒品，在社會上成為有用人士，回饋社會。
