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感觉统合失调概述 

(一)概念 

感觉统合（sensory integration, SI)是一个信息加工过程，是大脑将从各

种感觉器官传来的信息进行多次组织分析、综合处理，作出适当的反应，使机体

和谐有效地生活、学习。感觉统合是儿童发育的重要基础，感觉统合发育的关键

期在 7岁以前。 

(二）感觉系统 

感觉统合包括触觉、本体觉、前庭觉、视觉、听觉、嗅觉、味觉等各种感觉

的统合。其中，触觉、本体觉、前庭觉三大系统是生存所需要的最基本且最重要

的三大主干感觉系统。 

1. 触觉系统触觉感受器位于皮肤内。 

(1) 基本功能：触觉系统是人类最基本、作用最广泛的感觉系统。触觉的两

大基本功能是防御性反应和辨别性反应。防御性反应能保护自身免受伤害，本能

地逃避刺激。辨别性反应有助于判断肢体位置及外部环境中物体的各种物理性质

等，对动作运用能力的发展起重要作用。 

(2) 触觉活动效果：快速点状轻触皮肤可以提高人体警觉性，大面积缓慢深

度用力刺激皮肤可以镇静安神、调节情绪。 

(3) 触觉失调：包括触觉反应过高（触觉防御）、过低（触觉迟钝)、触觉辨

别障碍、动作运用障碍。 

2. 本体觉系统本体觉感受器位于肌肉、肌腱和关节内。 

(1) 基本功能：本体觉系统能感知身体位置、动作和力量，觉察身体。感知

和辨别肌肉伸展或收缩时的张力，调节四肢活动的力度，控制关节位置、关节活

动的方向和速度。另外，本体觉系统具有记忆功能，能增加运动反馈信息，以及

调节大脑兴奋状态，平静情绪，增加安全感。 

(2) 本体觉活动效果：缓慢、有节奏地挤压关节可以安抚情绪；轻快、变奏

的关节活动可以提高警觉性；抗阻活动以及爬、跳、跨、绕、钻等越过障碍物活

动所产生的本体觉信息比被动活动的效果大得多，有利于儿童在觉醒状态、发展

动作计划能力、姿势控制和平衡能力。 

(3) 本体觉失调：包括本体觉反应低下、本体觉寻求、本体觉辨别障碍、本
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体觉防御。 

3. 前庭觉系统前庭觉感受器位于内耳，包括三对互成直角的半规管，以及

与之相通的球囊和椭圆囊，感受头部任何位置变化。 

(1) 基本功能：前庭觉系统提供头的方位信息，在潜意识中探测头部、身体

与地心引力之间的关系，并在脑干部位统合各系统的感觉信息，发挥多种神经系

统功能，如调节身体及眼球的活动，维持肌张力、姿势和平衡反应，分辨运动的

方向和速度，建立重力安全感，稳定情绪，参与视觉空间加工处理、听觉-语言

加工处理等活动。 

(2) 前庭觉活动效果：任何牵涉到头部的活动都能产生前庭觉信息。快速、

大幅度、短暂活动，前庭觉刺激强烈，具有兴奋作用；慢速、小幅度、持续性活

动，前庭觉温和，具有镇静作用。 

(3)前庭觉失调：包括前庭反应过高（前庭防御，即重力不安全感、对运动

厌恶反应)、过低(前庭迟钝)；前庭分辨障碍；运动运用障碍。前庭觉功能失调

可以影响多种感觉系统，如声音定向（听觉系统)，左右大脑功能的分化和发展

（本体觉系统)、视空间感（视觉系统）等。 

4. 视觉系统视觉感受器位于视网膜。 

(1) 基本功能：眼球基本运动技能（注意、注视、扫视、跟随、前庭-眼反

射、调节与集合）、视觉动作整合（手眼协调、手部精细动作)、视觉分析技巧（图

形分析、记忆、专注力等)、视觉空间能力、帮助建立人际关系和沟通（如目光

接触、情感表达等)。 

(2) 视觉刺激效果：红色、橙色、黄色令人充奋；绿色、蓝色、紫罗兰色、

粉红色令人放松；鲜艳、发光、移动、突然出现、陌生的物体，比暗色、静止物

体容易吸引人的注意。 

(3) 视觉障碍：包括视觉防御、视觉迟钝、视觉寻求、眼球运动基本技能障

碍、视觉分辨障碍、大脑对视觉信息的解读障碍。 

5. 听觉系统听觉感受器位于内耳的耳蜗。 

(1) 基本功能：包括声音分辨、记忆、对声音和语言的理解、空间定向、判

断声音距离感等功能。 

(2) 听觉刺激效果：节奏缓慢、旋律柔和、悠扬动听的音乐使人镇静；节奏
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鲜明的音乐使人振奋；突然出现的声音易吸引人的注意；重复、持续、熟悉的声

音容易被人忽视。 

(3) 听觉障碍：听觉反应过度、听觉反应低下、听觉寻求、听觉辨别障碍、

听觉过滤能力障碍、听觉记忆能力障碍。 

(三） 感觉统合与儿童发育 

感觉统合是一种与生俱来的神经功能，是儿童发育的重要基础。在感觉统合从低

级到高级，从原始到成熟的逐步发展和演变的自然过程，儿童各方面的功能也随

之同步发展。根据感觉统合与儿童发育过程、大脑学习的发展历程可以分为四个

阶段： 

第一阶段：感觉通路的建立 个体具有正确接受、筛选、调整及封闭感觉刺

激的功能。 

第二阶段：感觉动作的发展  触觉、本体觉、前庭觉的整合，促进了包括身

体形象感觉、双侧协调、动作计划和动作执行、肌张力、对地心引力的安全感、

母子情感依恋、眼动控制、姿势控制、平衡等感觉动作的发展。感觉动作是个体

对外界刺激做出适应性反应的不可缺少的要素，是儿童发育的基石。 

第三阶段：知觉动作技能的发展  三大主干感觉加上视觉或听觉信息的整

合，对所见、所闻的事物赋予了意义，并将所获得的经验信息储存、累积于大脑，

促进视感知、空间概念、手眼协调、有目的的精细活动、身体协调活动以及听说、

模仿等知觉技能的发展。 

第四阶段：认知学习的产生  所有感觉系统的信息整合形成了脑的整体功

能，产生了认知学习。视觉与听觉之间互相赋予意义，促进抽象思维和认知能力

的发展。专注力和组织能力使个体可以接受入学教育。自尊、自制、自信的性格

有利于个体良好的人际关系。身体双侧分离和左右大脑半球功能的专责化，使大

脑发挥最大功能。 

(四） 感觉统合的循环过程 

感觉统合是从一个感觉输入到行为输出、反复循环的信息加工过程。大脑在

同一时间内接收来自身体及环境的多种感觉信息后（感觉输入），首先在脑干等

部位进行信息筛选、调整及封闭等处理（感觉调节），继之丘脑等边缘系统结构

对所输入的感觉信息进行辨别（感觉分辨），大脑皮层进行行动的计划和安排、
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形成动作指令（动作运用），最后输出行为完成指令（适应性反应)。大脑将接受

新信息与储存于记忆中的以往经验信息进行比较，而行为输出中所产生的信息又

会反馈给大脑，因此大脑能正确地指挥身体做出适合的反应。感觉输入是大脑活

动的原动力，行为输出是大脑接受刺激作用的结果。                                  

(五）感觉统合层次 

1. 感觉调节  感觉调节是指大脑根据身体和环境的需要对所接收的感觉

信息进行正确调节和组织，从而能以恰当的行为方式作出适当的反应，即大脑将

警觉状态调整在理想的水平以应对日常生活的挑战。 

2. 感觉辨别  感觉辨别是指大脑利用前馈和反馈信息对所接收的感觉刺激

的质和量进行分辨，以改变和调整运动计划，正确对外作出反应。正常的感觉辨

别功能是身体构图充分发展的基础。触觉、本体觉、前庭觉系统的准确辨别在姿

势控制、双侧协调性和顺序性动作的发展中具有重要意义。 

3. 感觉基础性运动（动作运用）  感觉基础性运动包括姿势控制和动作运

用，是指大脑对环境作出反应前所进行的一系列行动计划、安排以及动作执行过

程。动作运用需要三个步骤：动作概念的形成（知道要做什么），动作计划（知

道如何去做)，执行动作（将动作指令传达到身体相关部位，完成动作)。 

                             二、感觉统合失调 

(一） 病因 

1. 生物学因素  发育中的大脑容易受多方面生物学因素的影响而导致不同

程度的脑功能障碍，包括源于遗传、胎儿、孕妇、环境的因素，发生在产前、产

时、产后不同阶段等。 

2. 社会心理因素  独生子女被溺爱，过度保护；抱得过多，缺少运动、爬

行；缺少同伴玩耍；缺乏主动探索环境的机会；特殊家庭的子女被忽视、甚至被

虐待；与社会严重隔离、缺乏教育和良性环境刺激机会。 

(二） 感觉统合失调分型 

1. 感觉调节障碍 机体不能对所接收的感觉信息进行正确的调节组织，表现

出害怕、焦虑、负面固执行为、自我刺激、自伤等不恰当的行为反应。所有感觉

系统都可以发生调节障碍。感觉反应过高及感觉防御，是指机体对同一感觉刺激

反应明显较一般人快速、强烈或持久，逃避刺激。感觉反应低下即感觉迟钝，是
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指机体对同一感觉刺激的反应明显较一般人低下和缓慢，需要更大强度和更长时

间的刺激才能发生行为反应。感觉寻求是指机体因不能满足感觉需求而不断地寻

求更强或更长时间的感觉经验，表现为动个不停、爬高爬低、故意跌倒等。 

2. 感觉辨别障碍 因大脑不能正确地诠释所接收的感觉信息，或者信息处理

时间过长，影响了机体对环境的反应。所有的感觉系统都可以发生辨别障碍。躯

体感觉辨别障碍（触觉、本体觉、前庭觉分辨障碍）者无法完成分级、平滑、协

调的运动。视、听辨别障碍者看不明、听不懂。 

3. 感觉基础性运动障碍（动作计划及运用障碍）因个体不能正确地处理与

运动计划相关的感觉信息，在行动计划和安排上存在缺陷，包括动作运用障碍

和姿势控制障碍两种类型。儿童或者不能形成动作概念（缺乏活动动机），或者

不能计划动作（想做而做不到），或者无法有效执行动作指令（适应性反应)，

导致个体学习技巧性活动困难，动作笨拙，动作不连贯，不会玩新游戏，不会

做新的手工活动，眼-手协调性差，球类技能差，进食技能发育不完善，言语障

碍，不会正确使用表情等。 

感觉统合失调评定 

感觉统合失调（sensory integration df， dysfunction, SID)是指大脑不

能有效地组织处理从身体各感觉器官传来的信息，导致机体不能和谐的运转，最

终影响身心健康，出现一系列行为和功能障碍。所有感觉系统都可以发生感觉统

合失调。感觉统合失调表现为行为障碍，但有行为障碍表现不一定就有感觉统合

失调。感觉统合评定必须与神经运动功能评定、智力测验、气质问卷、既往诊断

等结果相结合，综合分析，并可从异常行为表现、器具评定以及量表评定多方面

进行。 

(一)异常行为表现 

由父母在儿童穿脱衣、用餐、游戏以及学习等活动中进行行为观察并填写记

录，交由医生、治疗师等专业人员进行分析，再重新观察，以初步判断是否存在

问题。行为观察只是大体的判断，准确的评定需要标准化评定量表。 

1. 日常生活活动中的表现 

(1) ADL动作笨拙：穿脱衣服、扣纽扣、戴手套、坐着穿脱鞋、系鞋带、站

立或坐着穿脱裤子等动作过慢或笨拙。避免接触某些衣服，不肯穿袜子、拒绝穿
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衣服，或坚持穿长袖衣裤以免暴露皮肤。 

(2) 进食困难：婴儿时喂养困难，辅食添加困难，拒绝含橡胶奶嘴甚至母亲

乳头，容易诱发恶心、呕吐；儿童进食时容易掉饭粒、筷子用得不好，将水倒入

杯中困难，整理餐具困难；严重偏食、挑食，不愿吃某些质地（如过于绵软、粘

黏、坚硬等质地）的食物；经常口含食物而不吞咽，或喜欢刺激性强的食物等。 

(3) 接触困难：儿童不喜欢被人触摸、拥抱，尤其不喜欢被触摸脸、口周，

特别是口腔内，不愿亲吻；不喜欢洗脸、洗头，害怕手部接触粘黏性的胶带、胶

水、颜料等，不喜欢剪指甲、洗手；不易察觉别人的触摸，对于碰触分辨不清位

置，需要用力拍打才能取得注意；或过分喜欢别人的触摸及用力地触摸别人；喜

欢扭动嘴唇、扯头发、咬指甲、铅笔、橡皮擦、衣服等。 

(4) 抗拒乘坐交通工具：抗拒乘坐交通工具或电梯，上下车、移动坐位、上

下斜坡及楼梯等；动作非常缓慢，上下楼梯困难，或用足击打台阶；方向感差，

害怕双脚离开地面，不喜欢玩举高高游戏，在高处时特别恐慌；不愿尝试移动性

游戏，如秋千、旋转木马、摇篮，旋转时特别恐慌甚至呕吐；厌恶低头、倒立、

翻跟头、打滚、旋转等动作或游戏。 

(5) 过度依赖家长：需要父母特别多的搂抱、抚摸，常打翻杯子、碗，乱扔

撕扯玩具或衣物等；经常惹事，破坏物品，从高处或台阶上跌落等。 

2. 游戏时的表现 

(1) 协调性活动能力差，动作僵硬，如不会抛接球，不会在跑动中踢球，不

能跟同伴一起玩踢球等动作快速连续的活动。 

(2) 不能与同龄儿童一起玩游戏，如跳绳、跳格子、踢球、拍球等。 

3. 学习困难 

(1) 读写异常，数字排列异常等。 

(2) 身体动作幅度大，力度控制不良，执笔忽轻忽重，书写困难，容易折断

铅笔，字迹浓淡不均，字体大小不等，字体混乱等。 

(3) 视物容易疲劳，抱怨字体模糊或有双重影响，厌恶阅读，经常跳读漏读。 

(4) 写字偏旁部首颠倒，数字容易写成反向，不能整齐地写在格子内，完成

作业困难。 

    (二）器具评定 
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1. 小滑板   儿童对小滑板滑行方向的控制、操作滑板时手的灵活性以及

在滑板上的情绪表现等都有助于判断是否存在问题。 

2. 巴氏球   是测试儿童前庭平衡能力和重力安全感的重要器具。 

1) 俯卧巴氏球：如患儿的头不能抬起，双手紧紧扶住球体或恐惧害怕，全

身紧张僵硬，则表示身体和地心引力的协调不良。 

(2) 仰卧巴氏球：如患儿的头部不能稳定在正中位置，容易左倾或右倾，便

会使身体向同一方向滑落，提示儿童的前庭平衡能力发展不足。 

    3. 跳袋或袋鼠 跳身体平衡能力差，手脚协调不良的儿童，往往出现身体前

倾、双脚跟不上的情况，因此容易摔倒。 

(三）标准化量表评定 

1. 儿童感觉统合能力发展评估量表   是目前国内常用的标准化评估量表，

由父母填写，按"从不、很少、有时候、常常、总是如此"5级评分。"从不"为最

高分，"总是如此"为最低分。量表由 58 个问题组成，分为前庭失衡、触觉功能

不良、本体觉失调、学习能力发展不足，大年龄儿童的问题 5项。适用年龄 3〜

12 岁。通过量表评定，可以准确判断孩子有无感觉统合失调及其失调程度和类

型，并根据评定结果制订出感觉统合训练方案。 

2. 婴幼儿感觉功能测试量表   婴幼儿感觉功能测试量表适用于 4〜18个

月的婴幼儿，有较好的信度和效度，但个别项目与评定#经验关系较大。 

3. 感觉问卷   适用于从出生到青少年、成年。不同年龄段有不同的量表，

用于评定感觉调节功能。 

由家长填写的评定量表，结果可能与实际情况有出入，需进一步对儿童进

行观察，并结合其他测试结果做出客观的评定。 


