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内蒙古自治区残疾儿童康复需求研究
曹文文 1 郑兰兵 2

1.呼和浩特市回民区天爱康复公益服务中心，内蒙古呼和浩特，010010；

2.内蒙古自治区第四医院，内蒙古呼和浩特，010010；

摘要:根据联合国《儿童权利公约》的定义，残疾儿童指生理功能、解剖结构、心理和精神状态异常或丧失，部

分或全部丧失日常生活自理、学习和社会适应能力的 18 岁以下儿童[1]。残疾儿童在整个儿童群体中处于显著的弱

势地位，然而，从残疾人群体的发展轨迹与潜力挖掘视角出发，他们又构成了其中最具可塑性与发展潜能的子群

体。儿童时期，作为个体生长发育的关键阶段，在残疾儿童康复领域具有不可替代的黄金价值。从医学与社会学

交叉的专业维度审视，若能在这一特定时期全面、深入且精准地开展残疾儿童康复工作，将有望从生理机能重塑、

心理认知调适、社会行为模式重建等多层面，对残疾儿童的整体身心状况实施系统性的优化与改善。这种全方位

的康复干预，不仅能够有效减轻残疾所带来的功能性障碍与心理负担，更能够显著提升残疾儿童在未来融入社会

环境、参与社会互动并实现自我价值的可能性，为残疾儿童的人生发展奠定坚实的基础，同时也为构建更加包容、

公平与和谐的社会环境提供有力的支撑与保障。

本研究调查内蒙古自治区 1108 名残疾儿童，残疾类型包括智力残疾、听力残疾、精神残疾、视力残疾、肢体残

疾、言语残疾、多重残疾，通过了解内蒙古自治区残疾儿童及其所在家庭的基本情况、康复状况、康复需求，为

后续残疾儿童康复相关工作的开展提供相关对策建议，最终为内蒙自治区残疾儿童康复服务事业发展提供数据支

撑。
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1 研究对象和方法

1.1 研究对象

本研究随机抽取了内蒙古自治区区的 0-10 岁 1110

位残疾儿童进行调查，回收有效问卷 1108 份，占发放

问卷的 99.8%。

本次研究调查的残疾儿童 0-3 岁占 8.84%，3-6 岁

占 41.79%，6-8 岁占 30.96%，9-10 岁占 18.41%；其中

男童与女童比例分别为 69.04% 和 30.96% ；学龄前

（1-6 岁）和学龄期（7-10 岁）残疾儿童的比例为 50.63%

和 49.37%；本调查所覆盖的残疾儿童障碍类型由少到多

依次为：视力（1.08%）、听力（1.26%）、肢体（8.57%）、

精神（9.48%）、智力（14.71%）、多重（17.96%）言

语（46.93%）。

1.2 研究方法

本次调查问卷以内蒙古自治区残联对本区残疾儿

童及其家庭情况的了解为基础，结合对部分残疾儿童家

庭的深度访谈编制而成，先后经过残联领导、心理学教

授、资深康复治疗师等的审核和建议后定稿。问卷调查

的主要内容包括残疾儿童的基本情况、康复状况、康复

需求等。

2 康复现状与需求调查结果

2.1 内蒙古自治区定点康复机构分布

根据 2023 年中国残联发布的《全国残疾儿童康复

救助定点服务机构信息》统计，内蒙古自治区共有定点

康复机构 180 个，赤峰市拥有 40 家康复机构，是内蒙

古自治区康复机构最多的城市；其次是巴彦淖尔，有 27

家定点康复机构；定点康复机构最少的 3个城市是阿拉

善、乌海、锡林郭勒，康复机构分别为 2 个、3 个、3

个。内蒙古自治区共有定点康复机构具体分布如下：

表 2.1 定点康复机构

地区 呼和浩特 包头 呼伦贝尔 兴安盟 通辽 赤峰 锡林郭勒 乌兰察布 鄂尔多斯 巴彦淖尔 乌海 阿拉善

数量 17 11 12 8 25 40 3 7 25 27 3 2
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2.2 康复救助项目

在所有的残疾儿童定点康复机构中，提供听力康复

服务机构有51 家；智力康复服务机构 117 家；精神（孤

独症）康复服务机构 108 家；视力康复服务机构 47家；

肢体残疾康复服务机构 111 家；言语残疾残疾康复服务

机构71 家；辅助器具康复服务机构 52家。通过数据可

以看到内蒙古自治区智力康复服务排在第一位，肢体残

疾康复服务排第二位，精神（孤独症）康复服务排第三

位。

1.残疾儿童男性多于女性，其中男孩占 69.04%，女

孩 30.96%；绝大多数为城市户口；言语残疾占比最高，

其次是多重残疾；如表 2.2 所示

表 2.2

名称 内容 频数 百分比

性别
男 765 69.04%

女 343 30.96%

居住地
城市 884 79.78%

农村 224 20.22%

残疾类别

智力 163 14.71%

听力 14 1.26%

精神 105 9.48%

视力 12 1.08%

肢体 95 8.57%

言语 520 46.93%

多重 199 17.96%

合计 1108人

2.儿童希望得到的 5类康复需求，从高到低依次为

功能训练（53.52%）、医疗康复（14.53%）、知识普及

（22.56%）、心理服务（12.91%）、辅助器具（2.62%）；

3.调查数据显示,残疾儿童接受康复训练的比例较

高，达 80%以上；17.15%的残疾儿童目前未接受专业康

复训练。目前正在接受康复的儿童中，13.45%在医院接

受康复训练，在康复机构接受训练的比例达 76.53%；

4.残疾儿童接受过康复治疗后的康复效果明显，其

中 90%以上的家长反应有较好效果，同时在接受过康复

治疗项目中功能训练占 53.52%，医疗康复占 14.53%，

知识普及占22.56%；

5.残疾儿童没有接受康复服务的原因，其中家长经

济困难占58.03%，家长不了解相关知识和信息占37.45%，

家长没有大量的时间 33.48%；

6.不同残疾类型儿童的康复需求高于康复现状。对

数据进行单因素方差分析发现，不同残疾类型的儿童中，

肢体残疾儿童康复效果最差，明显低于智力残疾、听力

残疾、精神残疾、视力残疾、言语残疾、多重残疾；

7.康复效果较差的残疾儿童家长更需要家庭干预

（39%），康复效果一般的残疾儿童家长，更需要康复

知识（46.82%），而康复效果好的家长，其心理咨询的

需求上升（25.12%）。

3 主要问题

3.1 康复医疗与康复服务问题

对于残疾儿童而言，康复医疗服务质量具有极为关

键的意义，其不仅深刻塑造着残疾儿童个体后续的人生

轨迹，亦对每一个残疾人家庭产生着深远的影响。在康

复医疗体系中，康复人员无疑占据着核心地位，他们的

专业素养与服务能力直接关联到康复效果的达成。

我国长期致力于推动专业康复机构与社区康复协

同发展的模式，在市县区层面积极开展了一系列康复工

作举措，包括建立社区康复站并配备相应的社区康复员，

这些努力已取得了一定成效，众多残疾儿童的身心状况

借此得到了不同程度的改善与恢复。然而，内蒙古自治

区呈现出农村人口基数庞大且整体素质相对偏低的状

况，这一现状导致农村地区对残疾儿童康复相关知识的

认知严重匮乏。在此背景下，残疾儿童对于社区康复服

务所蕴含的巨大需求与实际所获得的服务之间存在着

显著差距，其需求远未能得到充分的满足。这种供需失

衡的局面不仅制约了残疾儿童康复事业在内蒙古自治

区农村地区的深入发展，也对我国整体残疾儿童康复服

务体系的均衡性与全面性构成了挑战，亟待在后续的政

策导向、资源配置以及知识普及等多方面加以深入研究

并寻求有效解决策略。

3.2 残疾儿童教育问题

残疾儿童教育也是残疾儿童康复的重要环节，残疾

儿童教育在残疾儿童康复体系中占据着不可或缺的重

要地位。残疾儿童康复具有多维度内涵，其不仅涉及生

理功能的修复与改善，更涵盖心理层面的康复与重塑。

在残疾儿童心理康复的复杂进程中，教育发挥着极为关

键的作用机制。教育作为一种干预手段，能够有效提升

残疾儿童的自我认知与评价，逐步培育其自信心，从而

在其成长的关键阶段引导树立正确的人生观与价值观。

残疾儿童由于身体的特殊情况，使得他们成为了难

以普及正常教育的特殊群体。由于残疾儿童特殊的身体
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原因，父母对他们的抚养负担要比正常孩子的更大，也

就造成了家庭经济上难以稳定支撑残疾儿童的教育。家

庭经济困难是许多残疾儿童无法接受康复教育的主要

原因之一。

3.3 残疾儿童家长缺乏长期康复的意识

调查数据从多方面显示了残疾儿童家长的康复意

识虽有提高，但是长期坚持康复的比例仍有很大的进步

空间。其中有 27.4% 的残疾儿童没有接受康复训练，目

前在接受康复训练的残疾儿童中，坚持3年以上的比例

仅为 23.92%。虽然残疾儿童家长意识到了康复训练的

重要性，但是让残疾儿童接受长期康复，往往难以长时

间地坚持下来。我们需要加强对家长“终身康复”科普

的宣传，提升残疾儿童家长对长期康复的重视，从而保

障残疾儿童事业高质量的发展。

4 结语

总体来说，本次调查研究基本展现了内蒙古自治区

残疾儿童的康复现状和需求，为本地区残疾儿童谋取福

利、创造更好的空间提供了依据。

康复服务是现代健康服务的重要环节，要形成健康

促进、预防、治疗、康复和姑息治疗的完整健康服务体

系，必须将康复服务纳入健康服务体系。[2]残疾儿童

的功能特点直接影响到其服务需求，我们应该根据残疾

儿童的康复需求特点建立不同的康复服务模式，同时根

据不同类型残疾儿童的功能特点，开发个别化和结构化

的康复服务内容，提升内蒙古自治区残疾儿童康复服务

的高质量发展。
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