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112 年度第 1季法務部矯正署臺中女子監獄外部視察小組視察報告 

製作日期：112 年 3 月 13 日  

一、委員組成                                                     

召集人：鄭榮豪  

委員：劉憲璋、沈鈺銘、方嘉琦、林慧鈴 

二、本季視察業務概述  

(一)本季視察重點：依本小組 111 年第 4季會議決議，本次視察重點為「收容人醫療處遇事項」機關辦理情形。  

(二)視察業務執行概述 

訪查流程：本次訪查聚焦於 HIV收容人處遇及醫療事項，以書面資料審查為主，並邀請監方人員進行意見交流。 

三、視察內容及處理情形 

(一)實地訪查情形 

於 112 年 3月 2日上午至監獄進行有關「HIV 收容人處遇及醫療事項」機關辦理情形實地訪查，就監方提供之

書面資料審查，監方衛生科、教化科、戒護科等人員蒞席進行意見交流。 

(二)有關「HIV收容人處遇及醫療事項」機關辦理情況書面資料審查情形如下： 

1. 收容情形： 

(1) 截至 112 年 2月 22 日，台中女監 HIV收容人列管人數為 29人， 

(2) 罪名多為犯毒品防制條例有 26人，餘 3人犯槍砲彈刀條例、詐欺及交通致傷逃案。 

(3) 受刑人刑期偏長：刑期 10年以下 9人、10年以上 20 人。 

(4) 受刑人年齡層偏高： 31-40 歲共 9 人，41-50 歲共 19 人為最多，50-60 歲 1人。 
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2. 生活管理方面： 

(1) 新收入監方面： 

機關對新收入監即先了解個別情狀，如持有全國醫療服務卡或自述罹患後天免疫缺乏症候群者，妥為安排舍

房，如收容人有定期就醫之需求，則協助其就醫，並訂有個別處遇計畫，協助其在監生活。 

(2) 生活管理方面： 

A. 於配房、作業類型均有適當安排，並能審酌罹患後天免疫缺乏症候群之身心狀況，提供妥適處遇，包括全

年提供熱水沐浴、必要之衣被等。 

B. 場舍主管每月至少對收容人進行個別談話一次，以瞭解其生活適應問題，必要時協助轉介專業輔導。 

3. 醫療處遇方面： 

(1) 機關施行新收健康檢查作業時，均詢問有無 HIV 病史，如為 HIV 個案，則造冊列管並通知相關科室進行業務

管理。   

(2) HIV 收容人醫療處遇就診合作醫院為中國醫藥大學附設醫院，感染科醫師每月入監診療 1 次，診療時亦會告

知個案治療方式、藥物副作用及服藥順從性之重要性及檢驗結果，評估是否須開始服藥及定期安排抽血檢查

CD4 與病毒量，以利掌握收容人在監疾病醫療狀況。 

(3) 每三個月安排社團法人台灣露德協會社工入監1次，為HIV收容人個別性或6人以下之小團體進行諮商輔導，

協助出監後就業、疾病醫療、心理諮商等議題諮詢。 

(4) 遇新個案將通知臺中市南屯區衛生所人員入監辦理個案訪查及衛教等事宜。 

(5) 罹病及用藥情形： 

除 HIV外，其中有 20人罹患肝病(B肝 1人、C肝 19 人)、4人患有精神疾病，29 人皆接受雞尾酒抗病毒藥物

治療及 4人服用精神科藥物治療，病情均穩定控制，服藥遵從性高。 
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4. 教化處遇方面： 

(1)和緩處遇 

告知相關規定，並協助其申請和緩處遇。目前在監 HIV收容人經醫師評估後均給予和緩處遇。 

(2)個別輔導及志工函件認輔 

○1 個別輔導： 

平日除由機關教誨師例行輔導關懷外，如遇有情緒低落或人際困擾等情形，則轉介專業輔導人員-心理師

進行個別晤談，另能依收容人身心狀況安排志工輔導，強化關懷頻率。 

○2 函件認輔： 

機關鼓勵收容人參加函件認輔，目前是與賽斯教育基金會合作，由志工以書信方式關懷陪伴，紓解在監

服刑之生活壓力，另有提供中華民國 HIV 感染者權益促進會「朵朵信箱」資訊，收容人可依其意願參與。 

(3)集體輔導及宗教教誨 

每月延聘熱心教化之賢達與專業人士到監實施集體輔導，課程內容包含法治教育、生命教育、人際關係及

品德教育等，另洽請各宗教團體之宗教人士入監實施宗教教誨，包含基督教、天主教及佛教，讓收容人身

心接受宗教之撫慰，獲得心靈上寄託。 

(4)家庭支持方案 

機關辦理收容人電話懇親及面對面懇親，協助收容人維繫家庭關係與溝通，強化其家庭支持系統。 

(5)文康活動 

機關每年度擬定文康活動實施計畫表，鼓勵收容人參與，以增進其身心健康。 

(6)成立花燈組視同作業 

機關於 HIV 收容人工場遴選 6 名收容人擔任花燈組視同作業，並聘請師資進行花燈製作教學，除培養收容

人一技之長外，並代表機關參賽，以提升收容人之榮譽感與自信心。 
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四、視察小組建議  

(一) 機關是否結合醫療院所至機關開設 HIV 收容人之牙科門診，以維護醫療品質與一般民眾無異之照護服務。 

(二) 貴監 HIV 收容人年齡偏高，而 HIV 患者罹患失智情形較一般人有較高機率，因此建議對於年長之 HIV 收容人進

行失智評估，以早期發現病徵，必要時協助就診與復健。 

(三) HIV 患者，子宮頸病變機率較一般人高，貴監 HIV 收容人多為長刑期，建議定期為其進行子宮頸抹片篩檢，早

期發現早期治療，以免病情隨時間惡化。 

(四) HIV 易引起高血壓、高血糖及高血脂等代謝問題，貴監 HIV 收容人年齡偏高，實屬三高危險群，建議定時測量

其相關生理數據，以利觀察收容人病情變化，必要時於就診時提供醫師參考。 

(五) 貴監 HIV 收容人患有 C肝者有 19 位，配合衛福部 C肝防治政策，請盡量鼓勵進行 C肝治療，以維護收容人健

康。另，HIV 患者因免疫的問題，所以施打 covid-19 疫苗後抗體的產生也較一般人差，建議提高 covid-19 第 5

劑疫苗接種率。 

五、歷次視察建議處理情形  

年

度 

季

別 
視察建議 機關辦理情形 管考建議 

109

至

111

年 

 建議事項均已解除列管。   

六、附件(無) 


