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基于 ICF的残疾儿童典型功能障碍与汉字信息加工和输入技能研究①

梁兵 1,2，邱卓英 1,3，陈迪 1,3，周媛媛 1,2，王金元 1,2

[摘要] 目的 比较肢体障碍、孤独症障碍、智力障碍儿童数字信息加工与信息输入操作技能。方法 2008年12月至2016年

7月，采用 ICF-CY功能检查表对在本校接受综合康复训练的 125名 7~14岁残疾儿童进行残疾儿童功能评估，分析其功能障碍特

点，并参与纵横信息技术课程学习。结果 各类残疾儿童在汉字和数字信息加工与信息输入操作技能学习上存在不少功能障碍。

通过个性化和结构化的教学，70%残疾儿童从无法正确输入汉字到掌握一种汉字输入技术。结论 应构建多样性、阶段性、连续

性的教育康复策略，进行电脑信息输入训练，可以全面提升基于电脑的数字化学习效果。
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儿童对信息的获取过程需要通过获得、编码、贮

存、提取和使用等一系列程序连续进行。残疾儿童在

汉字信息加工过程中需要经过认识、理解、记忆、编

码四个过程，才能将学到的知识信息进行储存。残疾

儿童在认知方面普遍存在认识水平低、注意力不集

中、接受速度慢、理解滞后；在记忆方面表现为记忆

容量小、遗忘快、记忆缺乏目的性、缺少记忆的方法

(多以机械记忆为主)、记忆内容不牢固等特点[1-4]。
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残疾儿童对信息加工的特点具体到汉字认识方面

包括对汉字记忆不牢固，不能有效理解汉字的字义；

使用汉字组词、造句困难；不能对汉字信息进行有效

储存与应用。

在汉字的键盘输入技能方面，由于没有较好的手

眼协调和其他相关的能力发展，许多残疾儿童存在手

部精细动作障碍、肢体运动障碍、感觉统合视觉空间

整合障碍、手眼不协调；书写汉字也是汉字学习中的

一个难点。

纵横汉字输入将复杂的字形结构简化为10种基本

笔形，降低了对汉字，特别是复杂汉字的笔画认识要

求。同时，将汉字的10种基本笔形与数字0~9进行匹

配，形成一个以数字为编码的输入系统。纵横信息数

字化加工方法为有肢体障碍、智力障碍、孤独症的儿

童提供了一种新的可行的汉字编码与录入方法。

1 对象与方法

1.1 研究对象

2008 年 12 月至 2016 年 7 月，选取本校残疾儿童

125名。纳入标准：①肢体残疾儿童、孤独症以及智

力障碍儿童，符合 ICD-10 有关诊断标准；②接受综

合康复，并接受小学和中学阶段的教育；③年龄7~14

岁。

1.2 功能评定

采用《国际功能、残疾和健康分类(儿童和青少

年版)》 (International Classification of Functioning, Dis-

ability and Health-Children and Youth Version, ICF-CY)

功能检查表对残疾儿童与汉字输入相关的功能障碍进

行调查。

1.3 课程设计

采用纵横汉字输入法对残疾儿童进行汉字认知训

练和汉字输入技能训练[5]。针对残疾儿童主要功能障

碍，采用适应性、结构化的教学方法，主要课程设计

如下：①辨识数字 0~9 (40学时)；②正确辨识手指名

字(30学时)；③数字与手指配对(28学时)；④使用指

法进行数字听打练习(24学时)；⑤使用指法进行上机

键盘操作练习，主要是数字键盘(小键盘)的操作(26学

时)。

2 结果

2.1 功能评定

智力障碍儿童在b164高水平认知功能方面相对滞

后；孤独症障碍儿童和智力障碍儿童在b160思维功能

方面和b144记忆功能方面存在障碍；智力障碍儿童在

b168语言精神功能方面比孤独症障碍儿童和肢体障碍

儿童具有较大障碍。见表 1。因此，智力障碍儿童和

孤独症障碍儿童在纵横信息数字化教学过程中应着重

加强认知、理解和记忆功能训练。肢体残疾儿童主要

障碍是键盘精细定位与击键动作障碍。

2.2 训练成绩

通过主动学习以及数码辨识、键盘练习、形码与

数码配对、彩色看打、单字取码等系统的训练方法，

约70%的残疾儿童可以实现：①能独自看打文档中当

天学习的生字、词组；②能独自看打一篇简单的儿

歌、古诗；③能独自看打文本、课文；④能独自完成

词语接龙练习的目标。平均汉字输入速度为 23.53字/

min，掌握了一种有效的汉字输入技术。见表2。

表1 基于 ICF的各类残疾儿童主要功能障碍分析

项目

认知

理解

记忆

汉字解码

精巧手操作

ICF编码

b164高水平认知功能

b160思维功能

b144记忆功能

b168 语言精神功能

d440 精巧手的使用

肢体障碍儿童(主要为脑瘫)(n=41)

一般

一般

一般

一般

定位和击键不准确

孤独症障碍(n=37)

一般

理解单一

机械记忆为主、缺乏记忆方法

刻板

一般

智力障碍(n=47)

滞后

理解狭隘

记忆不牢固、缺乏记忆方法、

记忆不准确

反复强化巩固

一般

表2 残疾儿童纵横码技能培训结果

项目

击键定位

实际汉字输入速度

准确率

肢体障碍儿童(主要为脑瘫)(n=41)

反复强化巩固

30.30字/min

准确

孤独症障碍(n=37)

熟练

15.33字/min

一般

智力障碍(n=47)

反复强化巩固

24.96字/min

准确率低
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3 讨论

本文通过 ICF的评估工具对残疾儿童整体功能状

态进行全面评估，为个别化教育计划的制定与培训提

供参考依据。通过评估儿童对汉字输入的认知过程，

确认儿童在汉字信息加工方面的关键因素包括认识、

理解、记忆、编码。对信息加工过程中的信息操作过

程分析，确认汉字的输入操作过程需要眼手协调与手

指精确定位能力[6-13]。

由于汉字形、声、义的特点，在识记方面根据汉

字的结构需要形声、指事、会意、像形来帮助牢记汉

字，残疾儿童的识记难度增加。纵横汉字输入系统降

低了残疾儿童对汉字在认识、理解、记忆、编码方面

的要求，把汉字复杂笔画转化成简单的数字编码；将

汉字的多种笔画归纳为10中基本笔形，降低了汉字多

种笔画结构变化的解码难度；降低了对多音字、形近

字辨析的难度。

纵横汉字输入法可通过小键盘完成，解决了肢体

障碍儿童因精细动作障碍引发的操作困难，发展了手

眼协调能力。将汉字的录入由全键盘双手录入变为单

手数字键盘录入，可提高键盘操作的准确性，降低键

盘操作的复杂性。运用纵横码汉字输入法与小键盘使

用，有利于发展残疾儿童的眼手协调能力。

纵横信息数字加工能够降低在汉字认识、理解、

记忆、编码过程中的认知负荷，在对汉字声、形、义

方面不具备很高认知能力的情况下，能够通过汉字的

笔画来解构汉字；能够通过数字来编码汉字的笔画，

进而对汉字进行编码。

本研究结果显示，70%残疾儿童可以通过该方法

进行汉字录入，是一种不需要较高认知加工、操作即

可实现对汉字进行编码的有效方法，对于有认知障碍

与发展障碍的儿童而言，是很好的汉字录入替代方

法。该方法可以在特殊教育和康复治疗领域推广使

用。

残疾儿童在掌握有效的汉字输入方法后，还提升

了计算机使用的技能和兴趣，能够自己上网，搜索相

关信息；对于不懂的汉字，可以通过上网查询的方

式，学习其读音和意义。因此，这种数字化汉字输入

方法可以作为残疾儿童基本的计算机技能整合到相关

的教学内容中。
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