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摘  要 

阅读障碍是学龄儿童最常见的障碍类型之一，直接影响儿童的学习与生活。早期的干预能够大大减少阅

读障碍显性的发生，因此阅读障碍儿童的早期筛查与评估尤为重要。本文从标准化评估、数字化评估、

基于医学与神经生理的评估以及基于音乐的评估四个维度梳理阅读障碍儿童评估工具的发展，以期为评

估者选择评估工具以及制定干预方案提供支持。阅读障碍儿童的评估工具多样，涵盖医学、心理学等多

个领域，且各具优势，相关人员可以根据需要联合应用多种方式实现精准评估，为后续的干预奠定基础。 
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Abstract 
Dyslexia is one of the most common learning disorders among school-aged children, directly im-
pacting their learning and daily lives. Early intervention can significantly reduce its manifestation, 
making early screening and assessment crucial. This article reviews the development of dyslexia 
assessment tools from four aspects: standardized assessments, digital assessments, medically and 
neurophysiologically based assessments, and music-based assessments, aiming to support evaluators 
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in selecting appropriate tools and designing intervention plans. Dyslexia assessment tools are di-
verse, spanning fields like medicine and psychology, each with its own strengths. Practitioners can 
combine multiple approaches as needed for accurate assessment, laying the groundwork for subse-
quent interventions. 
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1. 引言 

阅读障碍指的是尽管儿童受到充分的教育、具有平均或以上的智力水平且不存在明显感知觉问题，

但依然在阅读上存在困难，通常表现为阅读理解能力弱、拼写能力弱、词汇再认的精确性和流畅性存在

不足[1]。阅读障碍是学龄儿童最为常见的一种障碍类型，我国儿童的发生率可达到 3.0%~12.6% [2]。阅

读障碍儿童难以流畅阅读、精准理解书面文本，从而使文本阅读极具挑战性，这便对阅读理解任务产生

直接的负面影响[3]，也直接影响儿童的学业发展，甚至还会引发自卑、焦虑等一系列的心理、行为和社

会问题[4]。久而久之，会对儿童的整体成长产生消极影响，间接影响我国人口素质的提升[5]。因此，对

阅读障碍儿童开展干预有着重要的个体和社会价值。世界发达国家和地区都非常重视对阅读障碍儿童的

干预，比如在美国，以阅读障碍为主的学习障碍儿童占据了特殊教育服务一半以上的财力人力。 
我国尚未将阅读障碍纳入特殊儿童保障体系中，但随着我国社会经济文化的发展，国内对阅读障碍

群体的关注度越来越高，即将出台的随班就读文件会将其纳入随班就读支持保障体系。这意味着未来需

要大量配套相应的评估、干预研究与服务。如果想要在该领域迎头赶上并产生最佳的教育和经济效果，

提早阅读障碍儿童的筛查和干预年龄刻不容缓。 
国外有研究表明，阅读障碍学生在一至二年级鉴定出来，约 82%可以矫治；三年级鉴定出来约 46%

能够矫治；五至七年级鉴定出来，矫治率仅有 10%~15% [6]。国内也有不少学者认识到这项工作的重要

性。舒华等指出 5~6 岁的阅读障碍高风险幼儿比阅读障碍中小学生需要弥补的知识少，而且学前能力的

评估测试也更单纯，易于解释，没有和其他经验(如教学方法、补偿策略)相混淆[7]。卢英俊等提出 3~6 岁

幼儿的大脑仍处于神经可塑性很强的高速建构期，如果根据科学研究的证据，在幼儿园阶段筛选出阅读

障碍高危幼儿，并进行对应性的符合发育神经可塑性原理的矫治策略，必能大大减少阅读障碍显型的发

生[8]。 
由此可见，阅读障碍儿童的筛查与评估十分重要，且鉴定年龄越早矫治率越高，因此本研究对阅读

障碍儿童的主要评估工具和评估方法进行介绍，揭示各评估工具与评估方法的特点和差异，方便评估人

员选择合适的评估方式，并以期为阅读障碍儿童的相关研究和教育实践提供借鉴。 

2. 研究方法 

2.1. 文献检索 

根据研究目的，对中英文文献进行搜集。英文文献以主题词或关键词“Dyslexia*”联合“assessment 
tools”或“assessment methods”，在 Web of science、Science Direct、EBSCO、PubMed、ProQuest 等数据
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库进行搜索，文献发表的日期截止至 2025 年 7 月，中文以主题词“阅读障碍”联合“评估工具”或“评

估方法”，在中国知网、万方、维普等电子数据库中进行检索。同时，为更为充分地了解新兴阅读障碍评

估工具，在相关的网站中也进行了检索与筛查。 

2.2. 文献纳入与排除标准 

在检索文献的基础上，对其进行筛选。相关文献按以下标准纳入或排除：(1) 语言为中文和英文；(2) 
评估对象为阅读障碍儿童；(3) 有明确的阅读障碍评估工具或评估方法的阐述；(4) 可阅读全文；(5) 纳
入的文献为同行评审的期刊论文。 

3. 阅读障碍儿童的评估工具与方法 

3.1. 标准化评估工具 

国外早期便编制了许多阅读障碍儿童相关的评估工具，如伍德科克-约翰逊测验，其是由 Fredrick 
Schrank 等基于 Cattell-Horn-Carroll (CHC)理论模型于 1977 年修订而成的[9]，是美国当前最权威的综合

认知能力与学业成就测评体系之一[10]。其广泛应用于学习障碍儿童的筛查，且在阅读障碍研究中常作为

核心效标工具，第四版于 2014 年修订，涵盖阅读、数学、书写和学术知识四个领域的内容[11]。我国学

者也立足于我国的现实需求，对相关的评估工具进行本土化改编，如华中科技大学吴汉荣等人以阅读障

碍诊断标准为基础，结合汉语认知心理学与语言学的本土特点编制的《儿童汉语阅读障碍量表》(Dyslexia 
Checklist for Chinese Children, DCCC)，这是适用于小学三年级至五年级学生的他评式量表[12]，且具有较

好的信效度，分半信度为 0.943，信度系数为 0.965，Cronbach’s α系数为 0.724 [13]。 
随着大众对阅读障碍儿童关注度的提升以及相关政策的完善，我国针对于阅读障碍儿童的评估与筛

查工具也有了质的发展，《3~8 岁儿童阅读能力评估》团体标准(以下简称“标准”)于 2025 年正式发布。

这是我国首部针对儿童阅读能力评估的标准，其以《3~6 岁儿童学习与发展指南》《中国学生发展核心素

养》等政策为基础，融合儿童发展心理学等科学理论制定而成，是符合我国儿童身心发展规律的特色标

准。标准对 3~8 岁儿童的阅读能力进行科学细分，提出针对 3~8 岁年龄段儿童的具体评估指标，包括访

问检索能力、整体感知能力、比较分类能力、形成解释能力、综合归纳能力、演绎推论能力、评价反思能

力、实践运用能力八个维度指标[14]。同时，对 3~4 岁、4~5 岁、5~6 岁、6~7 岁、7~8 岁每个层级的评估

指标要素进行了界定[15]。每个指标都设置了详细的评估细则以及评估星级，这填补了我国儿童阅读能力

定量化评估的空白，标志着我国儿童阅读能力评估体系由定性化评估迈向可定量化评价阶段。 
标准的详细维度和星级评估结果为精准干预提供了直接依据，如儿童在“综合归纳能力”的评估星

级为 2 星级，干预目标便可聚焦于“提升提炼关键信息及概括主旨的能力”。干预可采用分步引导策略，

先锻炼儿童识别段落中关键句的能力，再用思维导图等方式辅助梳理关键信息，最后过渡到独立口头或

书面概括。这种基于特定维度、星级结果设定目标并选择针对性方法的方式，能够确保评估与干预的紧

密衔接，使支持措施更加有的放矢。 

3.2. 数字化评估工具 

3.2.1. 快速在线阅读评估(ROAR) 
快速在线阅读评估(The Rapid Online Assessment of Reading, ROAR)是一项客观的、游戏化的在线

评估，由 Yeatman 等人于 2021 年设计而成，适用于 6~18 岁学龄儿童[16]。该工具使用两种选择、强

制选择、限时词汇决策任务来评估阅读技能，其中限时词汇决策任务已被游戏化，电脑屏幕中会出现

一系列越来越难的书面词或可发音的非词即伪词，儿童要做的便是指认屏幕中的词是书面词还是伪词。
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ROAR 的标准评分与基本阅读技能评分的相关性 r = 0.66 (p < 0.001) [17]，而基本阅读技能(Basic Read-
ing Skills, BRS)是伍德科克–约翰逊测验第四版的字母词识别(Letter-Word Identification, LWID)和单词

攻击(Word Attack, WA)的标准化总分，被作为评估金标准，因此 ROAR 是一种有效的阅读障碍评估工

具。 
ROAR 决策任务所产生的具体数据，能精准定位阅读障碍儿童的薄弱之处，直接指导个体化干预。

如评估结果显示儿童在伪词识别任务上错误率高，表明其语音解码能力存在缺陷，干预目标便可设定为

“提升语音解码的准确性与流畅性”。干预方法则可选择结构化、系统性的语音意识与拼读训练，如使

用字母磁贴进行音素分割与合成练习，重点训练将字母进行组合并快速转化为语音的能力。 

3.2.2. CogniFit 阅读障碍认知评估组合(CAB-DX) 
CogniFit 阅读障碍认知评估组合(Dyslexia Cognitive Assessment Battery, CAB-DX)是由 CogniFit 公司

旗下的神经心理学家和临床心理学家团队开发的，采用了专利算法和人工智能(AI)技术，能够分析数千个

认知变量，精准评估阅读障碍的风险指数，是一种创新的在线阅读障碍测试 
(https://www.cognifit.com/cn/dyslexia-test)，适用于年满 7 岁的儿童至成人甚至是老年人。该评估组合包括

9 个任务和 1 份问卷，问卷部分根据被评估者的年龄来测量阅读障碍的不同领域，其中 7~12 岁的儿童聚

焦于阅读和写作问题(阅读和写作困难)、学习和发展问题(学习成绩不佳)以及心理运动和技能问题；13~17
岁的青少年聚焦于阅读和写作问题(难以理解书面文本)、学习和发展问题(学习成绩差)、心理运动和空间

技能问题(空间管理不佳)或社会关系问题(挫折、自卑)。该评估组合的 Cronbach’s α系数接近 0.90，重测

信度接近 1，具备较好的信效度。 
CAB-DX 任务与问卷两个维度的结果能揭示儿童阅读障碍背后的具体认知、心理、社会关系等方面

薄弱点，为制定综合干预方案提供抓手。如儿童在问卷中“社会关系问题”维度的问题突出，即可能由

于阅读困难感到强烈挫折、自卑，回避课堂朗读等，干预目标应优先关注“缓解阅读焦虑，提升学业自

信心”。干预可以整合认知行为疗法、支持性心理辅导以及提供辅助技术等，从而减轻儿童的阅读压力。 

3.3. 基于医学与神经生理的评估 

3.3.1. 神经影像学评估 
神经影像学在阅读障碍儿童评估中应用较广的是核磁共振成像(Functional Magnetic Resonance Imag-

ing, fMRI)与弥散张量成像(Diffusion Tensor Imaging, DTI)，fMRI 与 DTI 对大脑相关结构的测量可以预测

阅读障碍。 
许多学者通过 fMRI 研究发现，与语言加工相关的大脑功能区的活动和结构与儿童随后阅读能力的

发展情况息息相关。如 Linkersdrfer 等对 28 位一年级刚开始接触阅读任务的儿童进行为其两年的追踪监

测，其结果表明开始时大脑左半球上颞回的灰质体积与儿童随后的阅读能力变化呈正相关；而大脑左半

球下顶小叶以及前中央和后中央回的变化与儿童随后的阅读水平呈负相关[18]，这就说明 fMRI 影像可以

在一定程度上预测与反映儿童的阅读障碍风险。 
部分学者则是运用 DTI 对儿童的阅读障碍进行了探究。如 Langer 等在 14 名患有家族阅读障碍风险

的儿童与 18 名典型发展儿童的自然睡眠期间进行 DTI 扫描，结果发现与典型发展儿童相比，患有阅读障

碍风险儿童的左侧弓形束的局部各向异性值明显偏低[19]，且 Vandermosten 等通过 DTI 扫描还发现患有

阅读障碍风险儿童的左侧下额枕束的局部各向异性值也偏低[20]。这些研究也表明 DTI 也是预测儿童阅

读障碍风险的有效方式之一。 
神经影像学(fMRI/DTI)所展示的特定脑区结构或功能异常，为设计针对性干预提供关键靶点。如 fMRI

评估发现儿童在与语音加工相关的左侧上颞回灰质体积显著偏小，便预示着其核心缺陷可能在于语音表
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征与加工。干预目标应聚焦于强化语音意识及视听整合加工能力，干预方法则可选择高强度、结构化的

多感官语音训练，通过视觉(看口型)、听觉(听音素)、触觉(感受发音部位)等多通道输入，精准刺激并重

塑相关脑区。 

3.3.2. 脑电图与诱发电位评估 
事件相关电位(ERP)测量被大量研究者应用于阅读障碍风险儿童的语音加工缺陷的探究。Volkmer 等

通过筛选对 17 项相关研究进行了分析与综述，相关研究均发现与典型发展儿童相比，阅读障碍风险儿童

对语音刺激的感知和处理存在差异，MMR 波幅更小且潜伏期更长，且该研究发现 MMR 即中潜伏期反应

振幅的大小与儿童随后的阅读能力成中等正相关[21]。不过，该研究还对年龄因素进行更为深入的分析，

发现对于阅读障碍风险婴儿而言，这种波幅异常较为显著，随着年龄的发展，儿童逐渐开始接触阅读任

务，具备一定的阅读经验，从而使得 ERP 的测量结果有些许差异。因此，ERP 测量为筛查阅读障碍风险

婴儿提供了可能。 
ERP 揭示的早期语音加工神经标记，如 MMR 波幅小、潜伏期长等，对在关键发育窗口期启动预防

性干预起到重要作用。如对高风险婴儿进行 ERP 评估发现其对语音刺激的 MMR 波幅显著低于同龄儿童，

这表明其未来出现阅读障碍风险较高。干预目标应聚焦于“强化语音表征的清晰度和速度”，设计高强

度、高频率的语音环境，在亲子互动中大量地、夸张地向婴儿输入目标音素，并配合视听同步的语音游

戏，以特异性刺激和塑造颞叶听觉皮层的语音加工神经网络。 

3.4. 基于音乐的评估 

语音意识缺陷是阅读儿童的核心缺陷，而音乐作为人类表达与交流的一种方式，与语言运用相同的

声学线索，即音高、时长和音色来传达信息[22]，且大量的研究表明儿童对音乐节奏、音高的感知和再现

与语音的感知和加工存在一定的相关性[23]，这便意味着音乐可以在一定程度上预测阅读障碍。有部分研

究进一步指出语音意识缺陷本质上是听觉加工障碍引起的，对节奏的敏感性是影响听觉加工的主要因素

之一[24]，因此节奏异常可能是阅读障碍儿童的风险因素，也有许多学者就此进行了深入的探讨[25]。而

节奏不仅是语言的基本元素，也是音乐的基本要素，由此可以通过评估儿童对音乐节奏的感知来预测儿

童的阅读障碍[26]。如 Goswami U 等对 88 名阅读障碍儿童与普通儿童展开音乐节奏的感知任务，结果表

明具有阅读障碍的儿童在音乐节奏任务中的表现远远低于普通儿童，且其纵向分析表明，音乐节奏任务

是阅读发展的重要预测因子。综上所述，相关人员可以借助音乐节奏来初步筛查阅读障碍，为更为专业

的鉴定与评估提供基础预测。 
音乐节奏感知评估发现的特定缺陷揭示了潜在的听觉加工障碍，为设计基于节奏的干预明确了方向。

如通过音乐评估发现儿童在节拍同步任务中表现落后于同龄人，表明其听觉加工可能存在缺陷，干预目

标即可设定为“提升听觉加工和节奏同步能力”，通过节奏–动作整合的游戏，如使用打击乐器(鼓、沙

锤)或身体动作(踏步、拍手)，在明确的口令指导下，跟随节拍器或简单、稳定的音乐节拍进行同步练习，

强调动作与听觉输入的精确匹配。 

4. 讨论与建议 

4.1. 聚焦国情，加速工具本土化 

尽管国外早先已有许多相关的阅读障碍评估工具，但由于文化差异、语言鸿沟等问题，这些评估工

具并不能直接引入使用，而需要进行本土化发展，甚至需要依据我国国情进行自主创新。《3~8 岁儿童阅

读能力评估》团体标准以及《儿童汉语阅读障碍量表》均是研究者整合儿童发展心理学、语言学(汉语特

点)等科学理论编制而成的，其聚焦于我国国情，充分考虑我国儿童心理发展与能力发展规律，从而实现
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真实、有效地评估。但是相对而言，《儿童汉语阅读障碍量表》是初步编制的适合我国儿童的汉语阅读

障碍量表，对象主要是城市三年级至五年级的学生，存在一定的局限性。而《3~8 岁儿童阅读能力评估》

团体标准则具有广泛的适用性，为该年龄段儿童阅读能力的科学评估提供了有力支撑，能够精准定位儿

童的阅读需求，这进一步推动我国儿童阅读能力评估工具的发展，也将进一步促进阅读障碍儿童的能力

发展。 

4.2. 数字赋能，实现降本增效 

科学技术与信息技术的发展，为阅读障碍的评估注入新的动力，有助于实现降本增效。智能化的数

字评估工具可以自动记录儿童在词汇识别、语音处理、阅读流畅性等关键任务中的反应时间、错误模式

与眼动轨迹。如快速在线阅读评估(ROAR)通过进行在线阅读任务自动记录儿童的正确率，得出相应评分，

这大大降低了评估的人工成本，实现高效初筛。同时，基于标准化算法的数字评估，能有效规避人工评

估中难以避免的主观性差异。如 CogniFit 阅读障碍认知评估组合(CAB-DX)通过算法与人工智能对对象进

行精准评估，这个过程中不需要他人参与，有效避免了评估的主观性，提高了评估的客观性。此外，数

字的结合也便于促进评估的游戏化，大大增加评估的趣味性，提高对低龄儿童的吸引力，从而扩大评估

的有效性。 

4.3. 借助医学，提高评估前瞻性 

借助医学，如神经影像学与脑电技术将阅读障碍的评估从传统的行为观察向多模态客观检测发展，

且进一步提高了评估的前瞻性，将风险预测时间前移至学前阶段。但相关医学技术仅是作为早期风险预

测，若要精准评估仍需要结合更为专业的工具进行进一步检测，如借助 DTI 检测左侧弓状束(AF)、下纵

束(ILF)的各向异性分数(FA 值)，若 FA 值偏低且伴随语音加工缺陷，可以认为提示阅读障碍高风险；脑

电技术则是用于捕捉神经电生理动态信号，相关信号异常作为早期预警。同时，这些技术还可以应用于

干预时持续的动态监测，以此来评估干预的有效性，为调整干预方案提供及时的反馈。 

4.4. 关联音乐，增加评估创新性 

音乐与语言的相关性决定了音乐对阅读障碍的可预测性，尤其是音乐节奏的感知缺陷已被证实能够

在一定程度上反馈儿童的阅读障碍。因此，在阅读障碍儿童的评估过程中，可以加入音乐节奏的任务评

估，增加评估的创新性，同时也可以丰富评估的趣味性。同时，大量的研究证实音乐干预能够改善阅读

障碍儿童的阅读能力，这便意味着音乐不仅是一种筛查工具，也可以借助其展开专项的干预训练，如借

助打击乐节奏来开展笔画顺序的模拟训练，通过绘本演绎将抽象的文字故事转化为生动具体的音乐或是

节奏动作，从而加深儿童对故事情节的理解，同步提高叙事理解能力。 

5. 小结 

阅读障碍儿童的风险预测与筛查工具多样，覆盖心理学、医学、艺术以及信息技术领域，相关人员

可以根据现实需要选择合适的方式进行风险预测或是精准评估，从而实现降本增效。但筛查与评估仅是

基础，更为重要的是依据评估结果实施个别化干预，改善阅读障碍儿童的问题，提高其阅读能力。且在

干预过程中应该借助相关评估工具进行持续监测，及时调整干预方案，促进干预效果最大化。 
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