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表演藝術社會處方箋（Performing Arts on Social Prescription） 

先驅計畫 

㇐、社會處方箋概要 

依據世界衛生組織（WHO）的定義，社會處方箋是㇐種將使用者與社區內的非臨床服

務方案連繫起來，用以改善其健康和福祉的方法。社會處方箋的基本概念認為影響健

康的因素應與其健康之社會決定因素（social determinants of health），如社會、經

濟、居住和教育等種種條件有很大的相關。因此，社會處方箋通常會提供心理健康、

社會融入或財務建議等服務，或各類型可以促進身體活動及創意自我表達(如藝術、自

然、運動等)的活動方案。 

 

㇐般來說，社會處方箋的核心包含「開立者」、「使用者」、「連結者（Link 

Worker）」與「活動方案及其產出單位」。通常由開立者（醫師、護理師、健康與照

顧專業者或其他相關保健專業人員）將使用者（患者）轉介給專門的連結者，由連結

者與使用者評估其社交需求後開立社會處方箋，讓使用者可依據處方箋參與活動方案。

流程可依據不同社區與護理環境進行調整，採取不同形式。經多年發展，社會處方箋

已從提供病患多元治療選擇進步到以「自我健康管理」為核心，開放「自我轉介」模

式，鼓勵每個人都能覺察自己的身心健康狀態。面對的對象也逐漸從身心障礙、高齡

者、慢性疾病者、擴及至有意識到自身心理健康問題或是欲改善之人，以促進其心理

健康與生活品質。（周妮萱，2019） 

 

許多研究指出，透過社會處方箋的實踐不僅能改善使用者的健康和福祉，更能減低整

體醫療成本與重症負擔，因此被視為緩解社會身心問題的重要解方。許多國家已開始

實施，包含英國、澳洲、加拿大、愛爾蘭、日本、紐西蘭、葡萄牙、新加坡等國，而

英國更是將社會處方箋正式納入英國國民健保服務（NHS），從「疾病風險預防」及

「自我健康管理」的核心出發，發展具有各城市在地特質的社會處方箋方案，並以

「藝術文化」類別為大宗。此㇐狀態也回應了英國倫敦大學院教授 Daisy Fancourt 的
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研究，他以 10 年的時間追蹤 2000 位 50 歲以上未罹患憂鬱症的民眾，調查「文化藝

術活動參與度和憂鬱症發生率的關聯性」，發現數個月參加㇐次藝文活動者，憂鬱症

的風險降低 32%，每個月至少參加㇐次藝文活動者，患病風險更是能降低 48%，亦即

文化藝術活動的參與有助對抗因老化產生的憂鬱情緒參與頻率越高，就越不易憂鬱。 

 

國家衛生研究院高齡醫學暨健康福祉研究中心於 2022 年發表相關研究指出，國內 50

歲以上憂鬱症盛行率達到 16.3%，但高達 7 成未就醫，而在 27%尋求治療者中，最終

僅 11%得到有效治療（林惠琴，2022）。這樣的結果顯示台灣中高齡者，在心理健康

的自覺與接受意識尚不足，若能透過藥物以外的非藥物途徑如社會處方箋，將有機會

更柔性的因應真實需求。（周妮萱，2021） 

 

二、兩廳院推動緣起 

兩廳院作為國家級場館，透過表演藝術節目與教育推廣與社會對話，讓藝術成為探照

時代脈動的㇐盞燈。2015 年，藝術推廣組開始發展樂齡計畫，在⾧期觀察與接觸樂齡

族群的多元樣態後，發現如失眠、焦慮、憂鬱等隨著生理或外在環境變化所產生的症

狀，已相當程度影響到中高齡族群。 

 

因此，2021 年，我們首次於表演藝術圖書館推出具備社會處方箋精神的「戲劇處方箋」

及「音樂處方箋」講座，為 55 歲以上的成人設計藝術陪伴活動，推動後獲得參與者相

當正面的回饋，並觀察到大家對於「藝術與健康福祉」結合的主題深感興趣，而透過

活動的設計與建立對場域的安全感，能讓藝術文化更深入成為身心支持的重要力量。 

 

綜合相關學術研究與實作經驗，兩廳院於今（2023）年正式展開表演藝術社會處方箋

先驅計畫之推動，試行以表演藝術改善 55 歲以上中高齡⾧者之潛在寂寞與社會疏離的

樂齡活動。活動的核心架構參考以藝術文化類型社會處方箋為大宗的英國倫敦推動經

驗，以五大方向包含「主動性」（Active）、「創意性」（Creative）、「學習性」

（Learning）、「支持性」（Supported）、「連結性」（Connected）進行設計。

此外，為具體了解本計畫之影響力，另增加「持續性參與」與「評估機制」作為計畫
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研究之兩項必要條件。並邀請輔仁大學心理學系主任黃揚名教授進行合作，提供工作

團隊相關先備知識、活動進行的觀察回饋與評測量表之分析，期待能更具系統性的接

軌國際、落實於在地。 

 

三、計畫目標 

● 透過藝術活動提升參與者身心健康與幸福感 

● 以表演藝術社會處方箋先驅計畫建立跨領域之合作關係 

● 透過質性與量化評測分析表演藝術社會處方箋施作效益 

 

四、執行概要 

計畫名稱 表演藝術社會處方箋先驅計畫 

活動主軸 中高齡者的潛在寂寞與社會疏離 

參與對象 55 歲以上的民眾，透過自我評估或經由衛福單位轉介報名 

費用 入選參與計畫者，可免費參與 

合作單位 社區心理衛生中心、輔仁大學心理系主任黃揚名教授 

2023 年 

年度計畫 

舞蹈處方箋： 

● 師資：方秀慈（舞蹈藝術家/教育工作者） 

● 日期：05/21、05/28、06/04、06/11、06/18 

● 時間：09:30-11:30 

● 地點：兩廳院表演藝術圖書館 

● 課程內容： 

舞動身體可以有非常多的形式。課程此次將以『身體對話』作

為主要單元，讓對話不僅僅是口語間的傳遞，也能作為身體的

㇐種表達方式。 
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每㇐單元課程將分為兩大階段，第㇐階段以感知練習作為開

場，從五感出發探索身體與空間的可能性；第二階段則透過每

㇐堂的主題，透過教學者的引導與安排，讓『對話』從口語回

到身體的舞動。    

戲劇處方箋： 

● 師資：柳冠竹（戲劇治療師/教育工作者）  

● 日期：07/02、 07/09、07/16、07/23、07/30 

● 時間：09:30-11:30 

● 地點：兩廳院表演藝術圖書館 

● 課程內容：TBC 

聆聽處方箋： 

● 師資：鄭琬蒨（聲音藝術家/教育工作者） 

● 日期：08/06、08/13、08/20、08/27、09/10 

● 時間：09:30-11:30 

● 地點：兩廳院表演藝術圖書館 

● 課程內容：TBC 

 

六、團隊成員 

策畫設計與聯繫窗口｜ 

國家兩廳院 

藝術推廣組 專員張名君(02-3393-9790)  

專案合作 周妮萱(02-3393-9966)  

參與講師｜方秀慈、柳冠竹、鄭琬蒨 

顧問諮詢｜輔仁大學心理學系主任黃揚名 
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