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職能治療師協助身心障礙者就業的利器-職務再設計 

臺灣勞動部勞發署職務再設計專案單位職能治療師 張宜儒 

指導老師：張瑞昆 

 

認識職務再設計(job accommodation) 

美國勞工局（U.S. Department of Labor）定義職務再設計系指合理化的調整職務或工作環境，使身心

障礙者能在工作職責上發揮表現；是否需要提供職務再設計，則必須考慮該工作所需的任務技巧、執行該

工作時可能出現的功能限制、雇主的困境或其他問題等。職務再設計可能涵蓋設備調整、工作時間調整、

職務調整或其他一系列的解決方式。而根據「臺灣身心障礙者職務再設計實施方式及補助準則」（2016 年

05 月 25 日修正）所稱『職務再設計』，指為協助身心障礙者排除工作障礙，以提升工作效能促進就業，

所進行之改善職場工作環境、工作設備、工作條件、提供就業所需之輔具及調整工作方法之措施。 

為協助身心障礙者能順利進入一般性職場，及因應未來在職場中可能面臨的挑戰，「職務再設計」相

關服務的提供對身心障礙者就業具有關鍵性影響與重要性。臺灣自 1994 年起行政院勞委會職訓局開辦身

心障礙者職務再設計獎勵計畫，獎勵或補助雇主為身心障礙員工進行職務再設計，這是臺灣第一次成功推

行與職務再設計相關之法案，藉此提供身心障礙工作者改善工作環境的相關政策並促進身心障礙者適性就

業。到了西元 1995 勞委會職訓局更增列身心障礙者職務再設計補助計畫，核給建築物及設施設備、機具、

工作內容、工作條件改善等補助專案，以期能夠加速雇主在職務改善上的行動進程（行政院勞工委員會職
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業訓練局，1995）。而臺灣職務再設計的整體服務能量，從 2013 年的年度總經費新臺幣 2 千 9 百多萬到

2016 年的 3 千 9 百多萬，提高了超過 1000 萬（提升約 34%）；服務的案量從 2013 年的 1,556 件，到 2016

年的 1,882 件，不管是服務案量還是服務經費都有明顯的增長（勞動部，2017）。 

學者林千惠（1996）認為工作環境的不合適則會影響雇用單位進用身心障礙者的意願；紀佳芬（2003）

認為職務再設計能增進身心障礙者就業穩定與就業適應。現今幾乎每一位學者專家在論述有關身心障礙者

的就業事務上，均會提及為身心障者進行職務調整或職務再設計(紀佳芬，2003)，可見職務再設計的重要

性對於身心障礙者的就業領域而言，扮演相當重要的角色。而職能治療師則是最適合擔任職務再設計的角

色，職能治療師將評估個案的工作環境及表現，提供適合的輔具及工作環境調整與改善的建議。以下將以

其一個案訪視作舉例： 

 

初次訪視與評估 

職能治療師於 2017 年 3 月 27 日執行第一次職場訪視，個案為 60 歲女性，領有肢障重度的身障手冊，

診斷為小兒麻痹症，身材嬌小且雙下肢肌肉萎縮無力，使用雙側腋下拐協助步行。目前是郵局內勤郵務處

理人員，工作地點為郵務櫃檯，工作時段為早上八點 8 至下午五點，工作內容包括有：（1）郵件招領管理

（60%），若掛號信件寄至收件地址無人響應及領取時，每日個案需將此回收信件彙整後登記並妥善管理，

通知收件者領取信件、回應來電查詢招領信件資訊等招領業務；（2）掛號信件處理（30%），個案需處理

信件、印刷品、包裹、報值信、快捷包裹及國際包裹之掛號業務，需將待寄物品秤重後，收受郵資及列印

收執聯；和（3）販賣郵務商品（10%），個案偶爾也需販賣郵票、信封袋、便利箱及開立郵資證明等小額

營收業務。由於該分局目前擴建室內外辦公區域，使其於工作場所中移動距離增加，導致個案體力出現較

大負荷。個案為因骨骼肌肉系統老化，且體力衰退，長時間使用雙側腋下拐造成腰背、上肢經常性酸痛，

甚至乏力，是典型的後小兒麻痹症候群，因此尋求勞工局身心障礙者職務再設計服務之協助。 
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工作分析與就業面臨問題 

 針對目前個案的兩項就業問題作分析：第一、經常性於工作場所中移動：個案若辦理招領業務時，需

經常性於櫃檯及包裹、信件堆放區來回移動，領取信件或包裹時，需以腋下固定拐杖，彎腰後單手拿取信

件，若拿取大型包裹則請同仁協助。這種動作容易造成個案失去平衡而發生跌倒之風險、工作效率降低，

也造成民眾等待時間增加。第二、工作需長時間久坐：由於業務繁忙，個案工作需長時間乘坐於辦公椅上，

加上個案本身雙側下肢肌肉萎縮， 

 

坐骨骨突處因長時間乘坐時常感到不適。 

圖一、個案目前所使用之雙側腋下拐 圖二、個案至包裹、信件存放區手持拐

杖拿取情形 
 
 
 
 
 
 

 

 

職務再設計的改善方式及內容 

關於以上就業問題，職能治療師分別提出改善方式：針對個案於工作場所移行問題，建議提供就業輔具：

電動輪椅，以方便個案來回櫃檯及信件存放區，使用雙手拿取包裹及信件，能有效增加移行效率及安全性。

由於櫃檯高度為 120 公分，若個案坐姿下向前取物，座椅高度至少需 58 公分高，信件櫃中層高度 30 公分，

以座高 58 公分伸手向下取物，信件櫃高度至少 50 公分，才能使取物時不易失衡，故同時應改善職場工作

環境：重新設計信件存放區的高度深度和走道寬度，使乘坐電動輪椅可自由離動其間，且拿取對象時不失

平衡。第二次訪視時進行輔具試用，信件存放區的高度基於內部營運及機密考慮，已將信件存放櫃向上架

高 20 公分，最底下存放空間置放其他同仁之文件，第一、二層存放招領信件，便於個案依據輪椅座高 58

公分雙手可觸及第一、二層之信件櫃拿取信件，避免過去手持腋下拐拿取信件的危險情形。 
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圖三、個案從已加高之信件櫃取用信件

(電腦椅模擬電動輪椅 58 公分座高) 
圖四、個案試用電動輪椅情形 

  

 

 另外，針對個案久坐不適之情形，建議提供就業輔具：座墊，由於個案業務繁忙，需乘坐於座椅上執

行業務 6-8 小時，使用座墊以減輕坐骨骨突處壓力，以避免長時間乘坐造成不適而影響業務執行。 

成效訪視與評估 

經過三個月時間的操作訓練，個案目前能熟練駕駛電動輪椅的方向、轉向及搖桿比例式動能輸出使

用，往返來回櫃檯及信件包裹存放區，且電動輪椅座面高度適宜，能輕鬆領取下方櫃子郵件或較重包裹，

並能拿取後放置於輪椅上，回到櫃檯繼續為顧客服務。 

 針對個案因退化性疾病及老化之因素，導致無法步行中長距離，藉由職務再設計提供電動輪椅，就其

所遭遇之工作困難，給予職務再設計後進行成效評估。 

1. 工作獨立性：因大部分工作皆能自行完成，不需仰賴同事協助，故個案自評工作獨立性提升

70%~80%。 

2. 工作效率：因過去皆使用腋下拐協助移行，介入後以電動輪椅取代其移行功能，取用信件及包裹時間

縮短 50%，有效提升工作效率。 

3. 職災風險：因工作期間皆乘坐電動輪椅來回穿梭於辦公場所，而降低長時間手持拐杖造成跌倒之職災

風險，並能確實減少身體不適及體力負荷。 

 

結語 

職務再設計最大目的就在於調整個人身心限制，並運用適配的輔具或設施設備、職務的調整，提供

適合個體量身訂制化之職務再設計。許多研究都顯示職務再設計對於身心障礙者就業極為重要，並且經職

務再設計調整後，身心障礙者可提高生產力、提升品質、增加彈性、熟練技術、減少經費與生產時間等等

（Birchall 與 Wild，1973），進而達到穩定就業與就業適應的目標。而職能治療師的目標為使身心障礙者

能跳脫限制，解決工作時因其自身障礙而無法跨越的難題，讓身心障礙者擁有與一般人相同平等的就業機

會。 
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體會 

篤 行 

重建生活為本推廣之感悟 
 

吳麗君 
圖難於其易，為大於其細。 
初識『重建生活為本』理念時，頓感新穎。從字面意思直觀理解，即重新建立新的生活。對於我們長

期在醫療機構從事康復治療人員來講，又如何能夠實現呢？迷茫而期待。 
第一次聆聽梁國輝教授闡述“三元合一”、“新 OT 三寶”、“高效作業活動八要素”、“能力階梯”等等，

困惑尤甚。意志？生活意志？自控感？……目睹病床上功能障礙幾乎喪失生活信心的患者，一次簡單的日

常生活活動訓練、一個作業活動如何能培養人的生活意志？如何促進人的生活能力？如何達至愉悅有意

義、成功有價值的生活？百思不得其解。 
“一般功能訓練方式很難促進人的意志，只有高效的符合八要素的生活化作業活動才可提高或維持患

者生活意志”，梁教授如是講到。帶著眾多疑問我們走進病房，走近患者，在重建生活為本理念指導下，

遵循“能力階梯”理論，和患者共識階段性康復訓練計畫。從病房日常生活能力訓練開始、到治療室再延伸

到院外、社區、超市、郊外等逐步設計符合“八要素”的作業活動。慢慢領悟、淺淺體會，每位患者由參與

被動轉為積極主動、從配角轉變為主角，從零到一、從一至十、從十而百……透過他們臉上洋溢的笑容，

我們也切實察覺到背後的信心、希望、勇氣和對生活的追求欲望。他們開始學會從容接受自身的功能缺陷、

學會利用剩餘能力參與日常生活活動、學會適應性或代償性生活技巧、養成了新的生活習慣和生活方式，


