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漢生病(痲瘋病)是什麼??其實我也是在多年前(約民國87、88年左右)因公出差到新店的樂生療養院後才了解，回想當時，在禮堂上課時，聽到講師對漢生病的介紹，我覺得它並不可怕，當介紹到漢生病病人的心路歷程，我覺得有一點點心酸的感覺，當講師再把一張張的照片秀出來時，我開始有點心疼但又帶有一些恐懼。

因為開始用聽到只知道會因為麻風桿菌的入侵未梢神經，造成個案皮膚知覺麻痺，皮膚會因為無法感覺疼痛進而不會做自我保護，最後導致肢體嚴重殘缺、變形，聽到時無法很貼切的去體會真實的症狀那樣的部份嚴重程度，當課程結束參觀了個案居住的地方、看到現實生活中的病患，與他們交談、了解他們的生活態度，或許他們隱藏了他們漠落的心情，外表看來是那麼的知足、樂觀和快樂，行動不便者開著他們的小車車到處串門子、聊天，在樂生療養院裡像個小社區一樣，看到一群會互相幫忙的社友們，他們的好客和問候，讓我當下的恐懼不見了。
約在民國88年新聞媒體中，讓我再次注意到有關漢生病的介紹，其實重點不在關注漢生病的疾病認知，而是在新聞中看到漢生病病患的抗爭，因為台北捷運可能將機場設置在樂生療養院的土地上，這對病人來說，這就像要奪走他們生活多年的家、安生立命的地方一樣。後來約在民國94年再次踏上樂生療養院時，部份病患們從他們可以在門外種點小菜的小屋搬到了大樓。同年傳染病防治法也將漢生病納入了第三類傳染病。
因日治時期病患採集中強制隔離治療，根據日本的「補償法」，樂生療養院原告於93年年底向東京法院提起訴訟，最後終於在94年10月獲得日本法院判決台灣勝訴，應獲得日本政府的賠償，在95年3月初，行政院會通過「漢生病病人補償條例」草案，很高興的在97年7月18日「漢生病病患人權保障及補償條例」於立法院完成三讀通過立法程序，內容包含了1.回復名譽、2.給予補償金、3.保障醫療權益及4.提供安養照護等。對這些個案而言雖然不能彌補已經失去的親情或身體陷缺，但代表的卻是政府對漢生病的重視與關懷，本局也盡全力協助部份符合之個案完成應有之補償作業。
漢生病沒有月份及地區的特異性，亦不會遺傳也不會經由食物傳染，目前真正的傳染方式仍不明，可能是因長期密切接觸經由上呼吸道及破損皮膚傳染而來，早期症狀是皮膚會出現紅色或白色斑塊、丘疹或小結節，早期皮膚的感覺可能是正常的，但慢慢的可能患處會感覺喪失。而漢生病的潛伏期從數個月到數十年不等，通常約2-5年。在確立診斷後應配合醫師的用藥指示進行服藥，既可以生活在社區當中，不需進行隔離治療。為期「早期發現、早期治療」，民眾應隨時注意個人營養及衛生習慣，並在皮膚出現異狀時，儘速就醫檢查。
本局疾病管制課的角色在於增進縣民對傳染病之認知，達到「預防重於治療」之目的，再者，讓罹患傳染病個案可以獲得最完善的照顧、醫療及後續追蹤照護工作，在個案罹病過程中適時給於協助及支持；另可控制第二波的疫情發生，杜絕將疾病再傳播出去，不論是呼吸道疾病、腸道疾病或蟲媒疾病，都是「無國界、有源就傳」，希望地區在政府與縣民的合作下，杜絕疾病的發生，邁向「健康新金門」。
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