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融合教育背景下自闭症儿童社交干预策略研究
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【摘 要】：融合教育为自闭症儿童提供社交环境，但多数儿童社交被动、同伴关系不稳定，存在社交动机不足、技能欠缺、情

境适应困难等核心问题，受个体、环境、教育干预因素影响。本文从学校（课程融合、教学调整、同伴支持）、家庭（环境优化、

家长能力培养、家校协同）、社会（资源整合、认知普及、专业联动）层面构建干预策略，结合小学二年级学生小宇的实践案例

验证效果。结果显示干预能改善自闭症儿童基础社交能力，但在复杂场景应对等方面仍有不足，为相关实践提供参考。​
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当前，融合教育推动自闭症儿童进入普通校园，却凸显其

社交融入难题。多数自闭症儿童虽能参与简单社交，却存在主

动互动少、关系不稳定等问题，严重影响成长。探究融合教育

下自闭症儿童社交现状、核心问题及影响因素，构建科学干预

策略，不仅能改善其社交能力、助力集体融入，还能促进教育

公平，为一线教育工作者提供理论支撑与实践指导，对推动自

闭症儿童教育发展具有重要现实意义。

1 融合教育背景下自闭症儿童社交现状与问题

1.1融合教育中自闭症儿童社交现状

融合教育为自闭症儿童创造了与普通同伴互动的环境，部

分自闭症儿童能在教师引导下参与简单社交活动，如小组游

戏、课堂讨论等，初步建立社交联系。然而，整体社交现状不

容乐观。多数自闭症儿童在社交中处于被动状态，主动发起互

动的频率低，与同伴的互动多停留在表面，难以形成稳定的同

伴关系，在集体活动中常出现孤立、游离的情况，无法真正融

入集体社交圈。

1.2自闭症儿童社交发展存在的核心问题

1.2.1社交动机不足

自闭症儿童通常普遍欠缺主动与他人进行交往的意愿，对

于同伴之间的社交活动兴趣较为低下。他们更趋向于沉浸在自

身的世界之中，专注于重复性的个人行为，例如旋转物品、排

列玩具等，对于周围同伴发出的社交邀请反应冷淡，甚至采取

回避态度，难以产生与他人建立情感联结的需求。

1.2.2社交技能欠缺

在社交过程中，自闭症儿童欠缺必要的社交技能。他们难

以精准理解他人的语言及非语言信号，诸如面部表情、肢体动

作、语气语调等，无法正确阐释同伴的意图和情绪。同时，他

们在表达自身想法和需求时，常常出现语言表达不清晰、沟通

方式单一的状况，难以与同伴开展有效的双向交流，致使社交

互动难以维系。

1.2.3社交情境适应困难

自闭症儿童对于社交情境的变化适应能力欠佳，难以依据

不同的社交场景对自身行为进行调整。于熟悉且固定的情境之

中，他们或许能够勉强参与社交活动，然而一旦情境出现改变，

例如更换活动场地、新增参与人员等情况，便极易产生焦虑、

烦躁等情绪，进而拒绝参与社交活动，无法适应多样化的社交

情境。

1.3影响自闭症儿童社交发展的关键因素

1.3.1个体因素

自闭症儿童自身的认知能力、语言发展水平和情绪调节能

力是影响其社交发展的重要个体因素。认知能力不足会导致他

们难以理解社交规则和同伴的行为意图；语言发展迟缓会限制

他们的沟通表达，无法顺利与同伴交流；情绪调节能力差则会

使他们在面对社交压力和情境变化时，难以控制自身情绪，影

响社交互动的正常进行。

1.3.2环境因素

家庭和学校环境对自闭症儿童社交发展影响显著。家庭

中，家长若缺乏对自闭症儿童社交训练的重视和正确方法，未

能为孩子创造良好的家庭社交氛围，会阻碍孩子社交能力的发

展。学校里，普通教师对自闭症儿童的了解和关注不足，缺乏

针对性的社交引导策略，且部分普通同伴对自闭症儿童存在误

解和排斥，这些不良的学校社交环境都会对自闭症儿童的社交

发展产生负面影响。

1.3.3教育干预因素

教育干预的专业性和持续性直接关系到自闭症儿童社交

能力的提升。目前，部分地区针对自闭症儿童的社交教育干预

资源匮乏，干预方法缺乏科学性和针对性，无法满足自闭症儿

童的个性化需求。同时，教育干预的持续性不足，难以长期稳
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定地帮助自闭症儿童巩固社交技能，导致其社交能力提升缓

慢，难以在融合教育环境中实现良好的社交发展。

2 融合教育背景下自闭症儿童社交干预策略构建

2.1学校层面干预策略：打造社交学习主阵地

2.1.1课程融合：融入社交技能教学内容

传统课程往往侧重知识传授，忽略了自闭症儿童的社交需

求。在融合教育背景下，需将社交技能教学有机融入各学科课

程。例如，在语文课堂的角色扮演活动中，设置购物、问路等

模拟社交场景，引导自闭症儿童学习语言表达与情绪识别；数

学课堂的小组计算任务，鼓励他们与同伴分工协作、交流思路，

培养团队合作意识。同时，可开设专门的社交技能课程，系统

教授眼神交流、礼貌用语、情绪管理等基础社交知识，课程内

容需结合自闭症儿童的认知特点，采用直观、形象的教学方式，

如借助动画视频、绘本故事等，帮助他们理解抽象的社交概念，

让社交学习贯穿课程始终。

2.1.2教学调整：采用差异化社交教学方法

自闭症儿童个体差异显著，统一的教学模式难以满足其多

样化的社交学习需求，因此必须采用差异化的社交教学方法。

教师需通过日常观察、与家长沟通等方式，全面了解每个自闭

症儿童的社交能力水平、兴趣爱好及学习风格。对于社交主动

性较弱的儿童，可采用“一对一”引导的方式，从简单的打招

呼、分享玩具等行为入手，逐步激发其社交意愿；对于理解能

力较差的儿童，可运用视觉提示法，如制作社交流程图、情绪

卡片等，帮助他们清晰理解社交规则与他人情绪。

2.1.3同伴支持：搭建同伴互助社交平台

同伴是自闭症儿童社交学习中重要的“伙伴”，搭建同伴

互助社交平台，能够为自闭症儿童提供更自然、真实的社交实

践环境。学校可通过开展“同伴帮扶”活动，挑选一批有爱心、

有耐心、社交能力较强的普通学生作为“同伴志愿者”，对自

闭症儿童进行一对一或一对多的帮扶。在帮扶过程中，同伴志

愿者可带领自闭症儿童参与课间游戏、课外活动等，教他们学

习社交技巧，帮助他们融入集体。同时，学校还可组织各类集

体活动，如主题班会、运动会、文艺汇演等，在活动中设置需

要同伴间相互配合完成的任务，让自闭症儿童在与同伴的合作

中提升社交能力。

2.2家庭层面干预策略：筑牢社交干预基础

2.2.1家庭社交环境优化

家庭社交环境的质量直接影响自闭症儿童社交能力的发

展。家长首先要营造民主、和谐、温馨的家庭氛围，多与儿童

进行情感交流，给予他们足够的关爱与鼓励，增强儿童的安全

感与自信心，为其社交能力发展奠定心理基础。其次，要丰富

家庭社交活动，定期邀请亲戚、朋友及其他儿童到家中做客，

让自闭症儿童有更多机会与他人接触、交往，学习社交礼仪与

沟通技巧。在与他人交往过程中，家长要做好引导工作，及时

提醒儿童使用礼貌用语，帮助他们应对社交中的问题与困难。

2.2.2家长社交干预能力培养

家长作为儿童最亲密的人，其社交干预能力直接决定了家

庭干预的效果。家长需主动学习自闭症儿童社交干预相关知

识，通过阅读专业书籍、参加家长培训课程、观看线上教学视

频等方式，了解自闭症儿童的心理特点、社交障碍表现及科学

的干预方法。同时，要注重实践能力的提升，将所学知识运用

到日常与儿童的互动中，在实践中不断总结经验、调整方法。

例如，在日常生活中，家长可有意识地引导儿童进行社交互动，

如让儿童帮忙传递物品时，教他们说“请”“谢谢”；在购物

时，让儿童尝试与收银员沟通等[1]。

2.2.3家校协同社交干预机制建立

家校协同是提升自闭症儿童社交干预效果的重要保障，家

长与学校需密切沟通合作，形成教育合力。一方面，家长应主

动与教师沟通，反馈儿童在家情况，为学校干预方案提供参考；

另一方面，教师要定期向家长反馈儿童在校情况，指导家庭干

预，确保家校干预目标一致、方法互补[2]。此外，可通过家长

会、沟通群、联合活动等加强互动合作。如学校组织家校联合

社交活动，让家长了解干预方法，增加交流机会，强化干预效

果。

2.3社会层面干预策略：拓展社交支持空间

2.3.1社区社交支持资源整合

社区作为自闭症儿童生活的重要场所，需整合各类社交支

持资源，为儿童提供便捷、有效的社交服务。社区可建立专门

的自闭症儿童社交活动中心，配备专业的工作人员和必要的设

施设备，定期组织社交技能培训、游戏活动、亲子互动等活动，

为自闭症儿童提供社交实践的平台[3]。同时，要整合社区内的

教育、医疗、文化等资源，与学校、医院、图书馆等机构建立

合作关系，为自闭症儿童提供个性化的教育辅导、康复训练、

文化娱乐等服务。

2.3.2社会对自闭症儿童的认知普及

当前，社会对自闭症儿童的认知还存在不足，部分人对自

闭症儿童存在误解、歧视等现象，这给自闭症儿童的社交融入

带来了很大的障碍。因此，必须加强社会对自闭症儿童的认知

普及工作。可通过媒体宣传、公益活动、科普讲座等多种方式，

向社会公众普及自闭症相关知识，让公众了解自闭症儿童的特

点、需求及困难，消除对他们的误解和歧视，营造包容、理解、
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支持的社会氛围。例如，可利用电视、报纸、网络等媒体平台，

播放自闭症公益广告、报道自闭症儿童的故事；组织自闭症主

题公益活动，如“自闭症日”宣传活动、慈善义卖活动等，吸

引社会公众的关注和参与；在学校、社区、企业等场所开展自

闭症科普讲座，提高公众对自闭症的认知水平[4]。

2.3.3专业机构与学校、家庭的联动干预

专业机构拥有专业的人才、技术和设备，在自闭症儿童社

交干预方面具有独特的优势。加强专业机构与学校、家庭的联

动干预，能够整合各方资源，提升干预的科学性和有效性。专

业机构可为学校和家庭提供专业的指导和支持，如为学校教师

和家长提供自闭症儿童社交干预培训，帮助他们掌握科学的干

预方法和技巧；为自闭症儿童进行专业的评估，制定个性化的

干预方案，并指导学校和家庭按照方案开展干预工作。同时，

学校和家庭要积极配合专业机构的工作，及时向专业机构反馈

儿童的干预情况，根据专业机构的建议调整干预方案[5]。

3 融合教育背景下自闭症儿童社交干预实践案例

3.1案例基本情况

本案例主角为小学二年级自闭症儿童小宇（化名），经评

估存在明显社交沟通障碍：与同伴互动时回避眼神接触，仅在

需求强烈时用简单词语表达，不主动参与集体游戏，常独自摆

弄玩具。小宇所在学校为融合教育试点校，班级共 32名学生，

配备 1名主科教师、1名特教辅助教师；家长有干预意愿，但

缺乏专业方法；社区设有儿童活动中心，可提供基础社交活动

场地。

3.2干预方案设计与实施

方案围绕“家校社协同”展开，周期为一学期（4个月）。

学校层面，教师为小宇制定差异化计划：语文课通过“角色扮

演购物”教其表达需求，数学课安排 1名同伴志愿者与他组队

完成计算任务，每周开展 1次社交技能课，用情绪卡片帮他识

别同伴情绪；同时培训 5名同伴志愿者，指导他们用“主动邀

请”“耐心等待”的方式带小宇参与课间游戏。家庭层面，家

长通过线上课程学习干预技巧，每日安排 15分钟“家庭社交

时间”，如模拟“打电话”“分享零食”，并每周带小宇参与

1次社区儿童手工活动。社会层面，社区活动中心每月组织 1

次“融合亲子游戏”，邀请专业社工现场指导，帮助小宇适应

多人社交场景。

3.3干预效果评估与分析

通过教师观察、家长记录、社交能力量表评估，结果显示：

小宇主动与同伴说话的次数从每周 0-1次提升至 3-4次，能参

与简单集体游戏（如“丢沙包”），可识别“开心”“生气”

等基础情绪；家长反馈其在家中更愿意分享玩具，外出时能简

单回应他人提问。但小宇在多人复杂场景中仍会紧张，社交语

言连贯性需提升。分析可知，方案通过“小步骤、多场景”的

干预，有效改善了小宇的基础社交能力，但后续需加强专业机

构参与，针对复杂社交场景设计专项训练，进一步巩固干预效

果。

4 结语

本文系统性地梳理了融合教育背景下自闭症儿童的社交

现状、核心问题以及影响因素，构建了家校社协同的干预策略，

并借助小宇的案例，验证了该策略在改善自闭症儿童基础社交

能力方面的有效性。然而，此干预在应对复杂社交场景、提升

社交语言连贯性以及专业机构参与度等方面存在一定的不足。

未来，需进一步优化干预方案，强化多方协作，增加专业机构

的支持力度，设计专项训练，从而为自闭症儿童的社交发展提

供更为精准、长效的支持，助力他们更好地融入社会。
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