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【摘要】  目的  探讨视力障碍（视障）孤独症人士面临的挑战，分析可能的支持措施与对策。方法  使用质性研

究的方法，以目的抽样法通过朋友推荐和相关网络社群招募在孤独症社群中有过视障经历的 9 名人士或其家长参加访

谈，采用网络文字或语音访谈的形式，收集视障孤独症人士面临的困境及可能的解决方法。访谈提纲的设计依据主要

是根据之前和访谈对象的互动聊天中关注的共同点。结果  该人群面临的挑战包括医疗的可及性、视障和孤独症叠加

所带来的艰难处境、刻板印象、传统视力障碍人士学习的专业对孤独症特质的挑战、社会环境的不友好以及心理健康

等问题。结论  视障孤独症人士是客观存在但没有得到应有关注的人群，应加强早期筛查和干预，加强对专业人士相

关知识的教育，拓宽大学专业选择，通过多方面的努力，为视障孤独症人士创造更美好的未来。
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【Abstract】  Objective  To explore the challenges faced by individuals with visual impairment and autism， and analyze 
possible supporting measures and solutions. Methods  A qualitative research was adopted by conducting interviews through voice and 
text-based communication methods among autism individuals with a history of visual impairment who were enrolled via recommendation 
and online networking by purposive sampling method. The difficulties and potential solution of visually impaired individuals with 
autism were collected. The interview content was designed mainly based upon common contents during previous interaction with the 
participants. Results  Challenges included accessibility to healthcare services， the challenging situation arising from the comorbidity 
of visual impairment and autism， stereotype， the incompatibility of traditional vocational training for autistic individuals with visual 
impairment， unfriendly social environment and mental health issues， etc. Conclusions  The visually impaired population with autism 
exists but receives insufficient attention. It is necessary to strengthen early screening and intervention， enhance the education of 
relevant knowledge for professionals， broaden major options in universities and make concrete efforts， thereby creating a better future 
for visually impaired individuals with autism.
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值的参考，推动更加包容和多元的社会环境建设。

1 对象与方法

1.1 研究对象

本研究于 2024 年 1 月至 12 月开展，采用目

的抽样法，通过朋友推荐和相关网络社群招募在

孤独症社群中有过视障经历的人士或其家长参加

访谈。受访者纳入标准：①本人或子女符合孤独

症诊断标准且伴有视障，孤独症确诊时间≥ 6 个

月；②文化程度小学及以上。排除标准：①存在严

重的沟通障碍，无法正确理解和回答问题者；②

近半年内经历其他重大创伤性事件者，包括丧亲、

严重车祸、癌症诊断等；③其子女同时合并其他

严重慢性病，如先天性心脏病、支气管哮喘、肾

病综合征等并接受治疗者。本研究共访谈了 9 名

受访者，其基本情况见表 1。受访者 1 和受访者 2
是全盲，受访者 3、4 在儿童青少年时期有过视力

困扰。受访者 5 曾因外伤眼底出血，受访者 7、8、
9 的孩子同时具有阿斯伯格综合征及视力相关问

题。本研究经北京大学生物医学伦理委员会批准

（批件号：IRB00001052-2316）。

视力障碍（视障）孤独症人士是指同时具有视

力受损的情况和孤独症特征的群体。视障也是一

个谱系，有轻有重，包括不同程度的眼病导致的

视力下降或失明的状况。患者可能需要借助辅助

器具如眼镜、盲杖、放大镜、导盲犬、读屏软件

等才能更好地生活［1］。视障孤独症人士群体在思维

方式、社交互动、感知等方面具有独特的特点［2］，

是一个客观存在、但没有得到应有关注的人群。

有学者指出，视障群体的孤独症发生率（11.6%）

高于普通人群（0.6%）［3］。

当前，伴有视障的孤独症人群面临着多方面

的挑战。尽管社会对这类群体的认知和接纳程度

相比于过去有所提高，但在实际生活中，他们仍

然遭遇形形色色的障碍。视障孤独症人士在生活

中不仅要应对视力带来的困难，如看不清物体、

行动不便、获取信息受限等，还要处理孤独症特

质所共患的各种问题，如社交沟通障碍、注意力

难以集中、特定学习困难等［4］。研究视障孤独症人

士的融合困境与对策，是为了更好地理解他们在

生活中遇到的多重困难，比如视力障碍和孤独症

特质带来的双重挑战，并找到切实可行的方法来

帮助他们融入社会。关注他们的实际需求可以为

政策制定者、教育工作者和社会服务者提供有价

表 1 受访者基本情况
Table 1 Basic information of respondents

受访者编号 年龄 / 岁 性别 职业 身份 所处地域 备注
1 22 女 学生 本人 北京 ASD；ADHD
2 43 女 公司职员 母亲 广东 本人是盲人，儿子于 2009 年出生，患阿斯伯格综合征
3 30 女 自由职业 本人 北京 ASD
4 40 女 公益行业从业者 本人 四川 ASD；ADHD
5 26 女 学生 本人 广东 ASD
6 28 女 自由职业 本人 广东 ASD
7 50 女 做生意 母亲 江苏 儿子于 2007 年出生，阿斯伯格综合征
8 50 女 公司职员 母亲 广东 儿子于 2004 年出生，阿斯伯格综合征
9 35 女 自由职业 母亲 广东 儿子于 2013 年出生，阿斯伯格综合征

注：ASD 为孤独症谱系障碍；ADHD 为注意缺陷多动障碍。

1.2 研究方法 
1.2.1 研究设计

采用质性研究的方法，通过网络文字或语音

访谈的形式，收集视障孤独症人士面临的困境及

相关的资源、可能的解决方法。访谈提纲的设计

依据主要是根据之前和访谈对象的互动聊天中关

注的共同点。主要访谈内容包括受访者的基本信

息、求学经历、被替代决策的经历、刻板印象、

专业选择受到的限制等问题和解决方法。在访谈

过程中，结合了结构化访谈和开放式访谈。

1.2.2 资料收集

研究讨论的主题是和访谈对象的聊天中共同

确定的，并邀请了访谈对象一起进行分析，确保

分析的结果符合他们讲述的内容。访谈前，研究
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者征得受访者的知情同意，向受访者解释本研究

目的和访谈流程，向受访者承诺获得的资料只用

于本研究，对其个人信息进行保密。访谈主要通

过网络在线完成，使用微信文字、语音条、打电

话等方式。

1.2.3 资料分析

访谈完成后，使用 Word 对照采访提纲进行内

容提炼整理，应用科大讯飞等软件进行语音转文

字，利用 Excel 等软件进行数据分析。本文的分析

方法主要有演绎法（Deductive Approach）和参与

式研究。

1.2.4 质量控制

讨论的主题是和访谈对象的聊天中共同确定

的，并邀请了访谈对象一起进行分析，确保分析

的结果符合他们讲述的内容。访谈过程中，研究

者对受访者的观点保持中立，避免诱导受访者，

不对访谈内容进行倾向性评价。资料的提取和分

析由 2 名研究者独立完成，出现分歧时，由第 3
名研究者决定。

2 结 果

当前，伴有盲或低视力的孤独症人士在实际

生活中仍然遭遇诸多障碍。这些挑战包括医疗的

可及性、障碍叠加带来的挑战、刻板印象、教育

资源的有限性、就业市场的歧视、社会环境的不

友好以及心理健康问题等。

2.1 主题 1：医疗的可及性

受访者 1 提到，如果使用读屏软件，在网上

抢医院号源的时候，很多医院的软件界面与读屏

软件不兼容。她提到，有一次在去医院的时候，

医生要求她在电脑上完成一些测试，包括瑞文智

力测试等图形题，但是医院电脑的无障碍功能存

在不足，因此其在检查的时候遇到了困难。

2.2 主题 2：视障和孤独症的叠加而引发的艰难

处境

受访者 7 提到：“他就是专注度的问题嘛，他

从小看东西就是异常的投入专注，反而始终没办

法自觉保持姿势，总是离书很近，看得忘乎所以。

所以眼睛就会盯上去，所以眼睛是真的从小就不

好。”受访者 1、2、3、4、5 都提到，在日常生

活中，由于视力的问题，他们在出行方面会遇到

种种困难。比如被不熟悉的路面上的障碍物绊倒。

孤独症可能会导致感官超载，让出行变得更加困

难。受访者 4 提到，即使不是全盲只是低视力，

目前社会的无障碍水平还有待提高，去一次医院

也会让人筋疲力尽。譬如，虽然只是低视力，但

要搞清楚公交车是哪一路，都需要问路人，而路

人不一定理会。

受访者 3 提到，因为感官超载、对环境的适

应问题，加上看不清，看东西很累、很吃力，导

致活动范围受到了很大的限制。在自我照顾方面，

因为视力问题，他们穿衣、洗漱、进食等日常活

动都更加费力。他还提到，有时会在穿衣服时容

易分心，忘记自己已经扣了几个扣子了，要花费

很长时间才能完成其他人看起来很简单的穿衣

动作。

受访者 3 提到，一名孤独症谱系障碍且视力

不佳的学生可能对教室的噪音、光线等环境因素

非常敏感，难以适应传统的课堂教学模式，需要

更多的支持。他提到：“比如学校进行环境调整，

减少周围的噪音，老师提供安静的学习空间，或

使用降噪耳机来减少环境噪音的干扰。学校可以

改造教室里的灯具，调节光线，避免过强或闪烁

的灯光，使用柔和的自然光或可调节的灯光。给

孩子选择合适的座位，将学生安排在教室中较为

安静、干扰较少的位置，同时确保他们能方便地

接近教师和教学材料。有条件的话，可以提供视

觉辅助工具：提供放大镜、高对比度的学习材料

或电子设备（如平板电脑）来帮助学生更好地看

清内容。在课堂语言方面，教师可以使用清晰、

简洁的语言，并配合视觉提示（如图片或图表）

来帮助学生理解任务。教师可以与家长保持密切

联系，及时了解学生的进展和需求。医院的医生

及其他专业人员可以为教师提供关于孤独症和视

力障碍的培训，帮助他们更好地理解和支持学生。

还有一些别的合理便利，比如在考试或作业中提

供额外时间，帮助学生缓解压力。通过以上支持

措施，可以为孤独症谱系障碍且视力不佳的学生

创造一个更加包容和友好的学习环境，帮助他们

充分发挥潜力，实现学业和社交上的成功。”

受访者 4 提到：“本来理解对方的意思就很难

了，同时，因为看不清，也无法准确捕捉对方的

面部表情和肢体动作。他们还可能面临社交孤立。

他们可能自卑、焦虑，不愿意主动参与社交活动。

社会的偏见也可能使他们被孤立。”

本研究的所有受访者（包括家长和本人）均

强调，应加强早期孤独症和视障的筛查和干预。
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2.3 主题 3：刻板印象

受访者 1 提到：“我最近因为校园霸凌引发的

情绪障碍在北方某大城市一家公立三甲医院心理

科住院调养，医生认为我所有的症状都是因为看

不见引起的，觉得看不见的人丢三落四很正常。”

受访者 2 提到：“视障的孩子本身就会被认定为弱

者，无论是先天失明，还是后天失明，因为大多

数的人都会认为学习生活当中 75% 的认知信息来

源都是通过视觉，如果这名儿童眼睛看不见了，

认知达不到正常儿童的水平，其他人甚至会认为

视障等同于智力障碍。如果视障叠加了神经多样

性，如阿斯伯格综合征，那么大多数的人更会觉

得这个孩子是因为眼睛看不见导致的性格古怪、

特殊的个性和行为。往往视障合并阿斯伯格综合

征的孩子不能够很快地执行家长和老师发出的指

令，或者不能听懂对方的潜台词。但就会被别人

认为是叛逆不听话，认为看不见就是跟别人不一

样。甚至还会觉得这个孩子比较固执或者自私冷

漠。另外目前的社会氛围整体是健全中心主义的，

普通人很难接受不一样的人。”受访者 9 提到：“孩

子很容易摔跤，就是在普通人眼里非常显而易见

的障碍物，孩子能视若无睹般直撞上去，在不了

解的人眼里就觉得非常难以理解。”

受访者 1 提到：“视障人士本身会被大众误解

他们的听力是非常敏锐的，什么都喜欢用听这种

方式完成。例如听歌、听小说，甚至有一些古诗

词也是需要听的，但并不是这样，单纯的视障学

生也有很多人喜欢摸读盲文背诵古诗的，摸读盲

文书籍学习起来知识点记得更牢固。视障叠加阿

斯伯格综合征的孩子，如果是先天全盲，可能摸

读书籍的需求量更多，也更喜欢用盲文记录心情。

如果是低视力的话，图像记忆包括绘本都会对他

们学习很有帮助，而且记忆更牢固。有时他们不

爱与人主动打招呼，很多人也会误解他们是由于

视障的问题而不想主动和别人打招呼，或者是说

看不见对方的状态，怕认错人。”

2.4 主题 4：教育资源的有限性和就业市场的歧视

受访者 1 提到：“我认为，针灸推拿专业对孤

独症人士的挑战主要有以下几个方面。首先，许

多孤独症人士存在精细动作以及运动协调方面的

困难，这可能会导致在推拿体能训练和手法学习

上的困难。这些困难会导致与老师之间的关系紧

张，从而影响学习兴趣，加重低自尊。其次，推

拿经常会有小组成员之间互相练习的场景，由于

感官超敏，孤独症人士在练习的过程中，可能会

感到难以忍受的疼痛，从而抵触甚至拒绝参与练

习。此外，他们中的许多人无法很好地规划时间，

然而推拿是一个需要反复刻苦练习的学科，这类

情况常被指责为不认真不努力，甚至不珍惜学习

机会。此外，如果是从事医疗按摩的话，可能就

不太会存在这个问题，但有很多人会去做保健按

摩，保健按摩就需要能说会道。老师会一直强调

说，你要跟客户交谈，跟他聊天，你把他聊开心

了，你这个客户才能留住。但是众所周知，孤独

症人士很不擅长闲聊。”

受访者 2 提到：“视障人士的传统两大职业第

一为针灸推拿按摩，第二为音乐表演。社会大众

认为看不见，要么就是动手，要么就是动口。而

按摩、唱歌、弹琴，这些都不需要眼睛。但这些

专业并不一定适合有孤独症特质的同学。有的视

障孤独症人士对计算机编程有着浓厚的兴趣，却

因为传统观念的限制，无法报考相关专业；有的

视障孤独症人士在文学创作方面很有天赋，却因

专业选择的局限而无法发挥才能。”

受访者 8 提到：“因为孩子眼睛的问题，影响

了职业的发展，目前高考专业对视力限制太多了。

后来孩子读互联网相关专业，但受目前国内的条

件限制，学习很多课程都比较吃力，也得不到合

适的支持。”

受访者普遍提到，盲校的课程难度往往低于

普通学校，导致视障学生在参考普通高考时需要

补习大量内容。受访者 1、2、3、4、8 提到，应

该拓宽大学专业选择。受访者 1、2、3 均提到，

目前国内已经有一些学校开始积极拓宽视障学生

的专业选择，例如北京联合大学临床医学硕士专

业、北京师范大学数学专业、武汉理工大学社会

工作专业等均招收盲人学生。

2.5 主题 5：表达需求的障碍

受访者 1 提到：“确实很难表达内心的情感和

真实意图，有的时候会绕很大一个圈子来说明一

件事情或者一个词语。不光是看不清黑板的原因，

有时候橡皮掉了，可能都不好意思和老师或者同

学说。因为求助之前也会做很多的心理建设，甚

至自己认为做好了准备，但是张口说话的时候却

少了那种虚心的态度。会让其他人误会你都要找

人帮忙了，怎么还这么理直气壮就好像别人欠他

们一样。”

受访者 2 提到：“视障合并阿斯伯格综合征的
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孩子从入幼儿园开始可能不熟悉环境或者是与同

伴的关系相处不好，经常会哭闹。这种哭闹代表

了他们心里非常焦虑，我的孩子在幼儿园，他不

能说出班里小朋友的名字，即使离他座位很近的，

他也不一定能叫出他们的名字，只有偶尔几个他

看上去比较喜欢的人才知道人家叫什么，甚至有

些小朋友他都分不清男女。有的时候他不想去幼

儿园，但是并不直接表达出来，他会说腿痛，不

想下楼用各种各样的理由，或者走的时候高高兴

兴的，但是到了幼儿园的教室里面就站在那儿不

动，有的时候一天都不摘帽子，不脱衣服，老师

就会觉得这个小孩子很有个性。六一儿童节表演

节目的时候，所有小朋友都排队跳舞，但是他跳

着跳着专门从队伍里出来，要自己单独站一排。

这也是他无法控制情绪，有的时候他不用哭闹，

而用一些非常另类的行为，不符合正常规则和制

度的行为表达内心的情感。但其他人并不知道是

哪一句话或者哪件事情令他不高兴。”

2.6 主题 6：情绪相关问题

受访者 4 提到：“有一次我在过马路过到一

半的时候，眼镜突然坏掉了，而我离开眼镜几乎

什么也看不见，在马路中间当时非常害怕，我已

经忘了最终是怎么过了马路又怎么回家的。在中

小学的时候，我遭遇了很多校园霸凌，导致了很

严重的情绪问题，那些调皮的男孩非常可怕，他

们曾经拆掉了我的课桌，有一次我又在一边哭一

边修课桌，而过路的副校长不问前因后果，只是

骂我，损害公物要赔钱。我当时真的特别特别

难受。”

受访者 7 提到：“我们那时候，那个学校老师

一直各种刁难，然后也有校园暴力，导致孩子情

绪很痛苦。孩子他很想去学校。但我们家长心疼

得想放弃，后来网上的公益人士鼓励我们一直坚

持下去，就是坚持在学校待着，然后就一直到现

在顺利地考上高中，后来高三还是那样子，他又

开始重复的东西都不肯弄。过后他就是，语文嘛，

作文也不写，然后数学作业嘛，也不肯做。因为

情绪问题导致了很多学习上的困难。”

受访者 1 提到，她曾经因为校园暴力诱发的

情绪障碍，甚至去了一线城市的精神专科医院住

院治疗。

3 讨 论

视障孤独症人士是一个客观存在、值得关注

的群体。当前，伴盲或低视力的孤独症人士面临

着多方面的挑战。此前国内文献对这一人群的报

道较少。为此，本研究访谈了国内的视障孤独症

人士的家长与本人，分析这一群体的特殊需求和

挑战，提出相应的干预策略和支持措施，以促进

其全面发展和社会融入。

视障孤独症人士面临的不仅仅是两种症状叠

加的问题，还有两种障碍互相影响的问题。他们

不仅面临障碍本身带来的困难与挑战，也面临周

围社会环境带来的诸多影响。尽管目前社会对这

类群体的认知和接纳程度有所提高，但在实际生

活中，他们仍然遭遇诸多障碍［5］。本研究访谈了国

内的视障孤独症人士及其家长，了解他们的需求

和挑战。这些挑战包括医疗的可及性、障碍本身

带来的挑战、刻板印象、教育资源的有限性、就

业市场的歧视、社会环境的不友好以及心理健康

问题等［6］。

首先一名视障人士，不管是成年人还是青少

年，如果他怀疑自己是孤独症人士的话，他可能

并不容易获得这个诊断，相关医务人员很少接触

到视障孤独症人士，因此类似的经验也比较缺乏。

在医疗可及性方面，就有受访者提及就诊存在困

难。视障孤独症人士面临的不仅是 2 种症状的叠

加，还存在 2 种障碍互相影响的问题。孤独症的特

质可能会让视力的问题更严重。因为孤独症的特

质，该类个体难以自行纠正部分不良的用眼习惯，

可能严重损害残余视力。医疗机构应考虑该类人

群的特点，设计更完善的服务体系，以提升其就

医体验，增强就诊积极性，从而改善视力预后。

在学习与教育方面，视障孤独症人士面临着

多重挑战。视力障碍限制了他们阅读纸质书籍、

观看教学视频等常规学习方式。同时，孤独症的

特征使他们在理解和处理信息时更加困难。社交

沟通障碍是孤独症的核心问题之一，他们难以读

懂别人的情感、意图及非语言信号，如表情和手

势［7］。视力障碍的叠加，让社交互动变得更加复

杂。此外，孤独症人士的刻板行为和兴趣狭窄，

使他们在面对新信息或环境变化时容易焦虑。视

力障碍又增加了他们对周围环境的不确定性，适
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应新情境的难度加大。处理多感官信息时，他们

可能遇到困难，而视力障碍使他们更依赖其他感

官，进一步加重了认知负担。

在社交与人际关系方面，视力障碍和孤独症

特征使他们难以通过面部表情、肢体语言和言语

表达等方式有效沟通，也难以理解他人意图。社

会对视力障碍与神经多样性并存的情况缺乏认知，

歧视和偏见阻碍了他们的社会融入和权益争取［8］。

本研究的所有受访者均强调，应加强早期孤

独症和视力的筛查和干预。一方面，针对视力障

碍儿童，应加大筛查和干预力度。研究表明，先

天性视觉障碍儿童中孤独症的发生率高达 50%，

远高于普通人群的 1.0%~1.5%，且他们中出现其

他神经发育障碍的情况也不少［3］。视障本身已给

儿童带来诸多挑战，孤独症的存在更是雪上加霜。

然而，目前人们往往将视障儿童的所有问题都归

咎于视力问题，孤独症的知晓率较低，除非出现

特别典型的孤独症症状，否则家长不会带孩子去

做相应检查和治疗。另一方面，在孤独症人士中，

也应加强视障的筛查。孤独症儿童可能不会主动

报告自己看不清，或意识不到自己有视力问题。

早期的视力筛查能够确保及时发现问题，为他们

提供合适的眼科帮助，促进其身心全面发展［9］。

视力问题和孤独症的核心特征在视障孤独症

人士的生活中形成了双重挑战，显著影响了其学

习和社交。视力障碍使他们难以看清黑板、PPT 或

老师同学的面部表情，影响了课堂学习效率；同

时，他们也可能无法记住同学的容貌，只能通过

声音特征来辨认。孤独症特质则加剧了他们在沟

通和社交互动中的困难，为了缓解这些挑战，教

育机构应提供无障碍学习资源（如读屏软件、点

显器），培训教师适应学生需求，并鼓励学生主动

表达需求，以更好地融入学习和社交环境。

传统上，视障人士的学习和职业方向主要集

中在针灸推拿和音乐表演等领域，因为这些专业

被认为对视觉依赖较小。然而，对于同时具有孤

独症特质的视障人士来说，这些专业可能带来额

外挑战［10］。孤独症人士可能在精细动作、运动协

调、时间规划和社交互动方面存在困难，这使得

推拿、针灸、钢琴等需要精细动作的技能学习变

得艰难，且推拿中的身体接触可能引发感官超敏

问题。同时，推拿行业要求良好的沟通能力以应

对不定时顾客，这与孤独症人士的社交障碍相冲

突。因此，传统视障人士的职业路径并不一定适

合孤独症人士，他们需要更多个性化的职业选择

和支持以发挥自身潜力。多数受访者认为应该拓

宽大学专业选择。目前，视障学生能选择的大学

专业本就有限，叠加孤独症特质后选择更少。传

统专业虽在一定程度上考虑了视障人士的特殊需

求，但可能并不适合视障孤独症人士的独特兴趣、

能力和发展方向。

有的受访者指出，部分视障孤独症人士对计

算机编程有浓厚兴趣，却因传统观念限制无法报

考相关专业，也有视障孤独症人士在文学创作方

面有天赋，却因专业选择局限而无法发挥。虽然，

目前国内已经有一些学校开始积极拓宽视障学生

的专业选择，但视障孤独症人士在信息化处理方

面还需要取得更多支持。有受访者表示，因孩子

视力问题影响了职业发展，高考专业对眼睛限制

太多。也有受访者指出，虽然其孩子选择了互联

网相关专业，但因条件限制，学习很多课程吃力

且得不到合适支持。

刻板印象也叫“定型化效应”，是指个人受社

会影响而对某些人或事持稳定不变的看法［11］。外

界对视障孤独症人士的刻板印象往往过于简单化，

忽视了他们的复杂需求。国内看待残障人士，特

别是心智障碍者的视角，着重在传统医学病理模

式和慈善模式。目前，国内在视障孤独症领域工

作的专业人士数量并不多，且由于缺乏了解，可

能产生各种偏见，如认为这个群体没有能力、学

不会知识、无法独立生活、学习和工作［12］。媒体

报道多采用第三人称视角，如由家人讲述他们的

情况，缺乏第一人称叙述［13］。许多人认为，视障

人士的行为问题（如丢三落四）仅是因为视障，

而忽略了孤独症可能带来的影响。此外视障儿童

常被贴上“弱者”的标签，甚至被误认为认知能力

不足或智力低下，仅因为他们无法通过视觉获取

信息。这种偏见不仅低估了他们的潜力，也掩盖

了他们真正的困难和需求，导致他们难以获得针

对性支持与理解。在教育领域，可能因不了解他

们的天赋和需求而用错误的方法教育他们，无法

充分发挥他们的潜能［14］。受访者提到，盲校的课

程难度往往低于普通学校，导致视障学生在参考

普通高考时需要补习大量内容。

这个群体在情绪层面面临很多的挑战。因为

视力问题，不管是需要用视觉信息来理解周围的

环境，还是进行衣食住行之类日常活动，他们都

可能遇到重重困难，感到孤立和无助。这种孤立
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感可能导致焦虑、抑郁等情绪问题。此外，社会

的偏见也可能加剧他们的情绪困扰。北京大学心

理学在读博士生苏醒曾提到，有的家长会困惑，

孩子已经经历过一些社交排斥，出现了担心被别

的小朋友拒绝，甚至孩子每天都在思考自己是不

是说错话、办错事得罪别人。这种情况下，到底

是要鼓励他，让他继续尝试，还是为了避免让他

感受到更多的痛苦，劝他接纳没有社交的生活。

而且由于视力障碍，他们可能对陌生环境感到极

度不安。例如，在嘈杂的教室或拥挤的公共场所，

他们可能因为无法看清周围情况而感到紧张，甚

至出现恐慌情绪。孤独症特质可能进一步加剧这

种焦虑，因为他们对环境的适应能力较弱，难以

快速调整情绪［15］。长期的孤立感和挫败感也可能

导致抑郁情绪。例如，一位在普通学校学习的低

视力孤独症学生可能因为无法看清黑板或理解课

堂内容而感到无助，久而久之产生“我不行”的自

我否定，甚至失去学习兴趣。此外，社交互动中

的困难也可能让他们感到孤独，进一步加重抑郁

情绪［11］。而因为眼睛的问题，也很容易遭遇校园

霸凌。

面对这些挑战，可能的解决方法包括加强早

期筛查和干预、提升专业人士的教育水平、拓宽

大学专业选择等。然而，与国内发达地区相比，

中小城市和西部欠发达地区对视障孤独症人士的

支持资源相对匮乏。资金筹集和人们意识的提升

也是难点。满足这一特殊群体的需求需要大量资

金，包括辅助器具购置、专业康复服务获取和特

殊教育资源投入等。但目前拨款和社会爱心捐赠

有限，全球经济下行更加剧了资金筹措的困难［16］。

此外，视障孤独症人士不仅要应对视力带来

的困难，还要处理孤独症特质所共患的各种问

题［17］。亟须提升人们对这一群体的认识，给予更

多理解和支持，帮助他们在学习和生活中找到平

衡，更好地融入社会，这不仅需要学校和相关部

门的努力，更需要全社会观念的转变。

在未来，针对这个群体有以下几个研究方

向。首先可以探究这个群体的认知发展机制。通

过了解视力障碍与神经发育障碍如何共同影响认

知过程，可以开发更具针对性的教育和康复的策

略。其次社交互动和情感支持领域的研究也很重

要。可以深入探索他们的行为模式和需求，开发

相应的社交课程，增强他们的沟通能力［18］。同时，

让非孤独症人群增加与孤独症人群的沟通能力也

是很重要的一环。再者可以研究如何进一步改进

辅具和相关技术，如智能盲杖、读屏软件、无障

碍网络等，以更好地满足他们的日常生活和学习

需求［19］。最后，政策和社会支持体系的研究也很

重要。我们可以分析现有的政策，提出改进建议，

让他们获得更公平的机会和资源。研究者与孤独

症社群的合作也是非常重要的，视障孤独症人士

不应该只是被研究，而应该是参与甚至主导研究、

支持服务的开发等。通过参与式研究，可以确保

研究过程真正反映孤独症人士的需求和体验。这

种合作不仅能够提升研究的实用性和包容性，还

能赋予孤独症社群更多的发声机会，推动社会对

他们的理解与支持［20］。此外，加强公众教育，加

强相关知识的科普，提高社会对这一群体的认识

和理解，营造更加包容的社会环境。通过多方面

的努力，为视障孤独症人士创造更美好的未来。

本研究的局限性是样本量收集还不够多，没有分

别就患者本人与家长进行不同视角分析，地域不

够广泛，日后将开展更大样本量、更广泛的研究

以验证本研究结论。

利益冲突声明：本研究未受到企业、公司等

第三方资助，不存在潜在利益冲突。
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