
智能课程（儿童） 

儿童构音 ICF-PCT 智能训练课程中解决儿童构音不清、语音

异常问题，其主要适用于各类因器质性、功能性构音障碍、神经性

言语障碍等问题导致的构音语音障碍儿童，其中以功能性构音障

碍、器质性腭裂语音障碍儿童为典型群体。 

 

一  理论背景 

构音音系障碍智能训练是言语治疗学的重要组成部分，其首要目

标是帮助患者提高构音清晰度及在连续语音过程中的言语流利性，治

疗内容主要包括构音音位训练（韵母音位、声母音位）、音系训练、

连续语音的语速和语调训练等。 

构音音系障碍主要涉及两种障碍，构音障碍和音系障碍，训练

上所采用的方法基本一致，差异主要体现在思考方式的不同。其

中，构音障碍的主要临床表现为构音不清，也称声韵调或其组合的



清晰度下降，直接导致言语可懂度降低。构音障碍临床表现可从韵

母音位构音异常、声母音位构音异常和声调异常三个方面进行描

述。构音障碍治疗主要以构音语音训练为主线，通过纠正错误的发

音部位和发音方式来提高声母、韵母及声韵组合的构音清晰度。 

从患者构音音位受损情况看，患者在构音训练时需进行韵母音

位与声母音位的构音训练。韵母音位的发音较为简单，除鼻韵母

外，其余韵母均为单纯的元音，发音时声道不会受到阻碍，仅涉及

下颌、唇、舌不同位置的摆放及转换，通过有效的口部运动和构音

运动治疗可得到有效改善。 

与韵母音位相比，声母音位的发音则较为复杂，需要两个不同

发音部位形成不同程度的阻塞或约束，即患者首先必须明确是哪两

个发音部位形成阻塞或约束；其次，必须控制这两个发音部位如何

通过特定的运动形成特定程度的阻塞或约束。因此，仅通过口部运

动治疗与构音运动治疗不能完全解决声母音位的构音异常，必须对

患者进行系统有序的引导和训练。 

声母音位治疗的核心在于“音位诱导→音位习得→音位对比”，

每个训练阶段均有其对应的训练关键点。很多患者在评估时出现的错

误走向会伴随构音语音训练全过程，在训练进行过程中，即使患者掌

握了目标声母音位的发音方法，也经常会与相似的声母音位相混淆，

这时则需进行音位对比训练，它是将容易混淆的一对声母提取出来进

行专门的强化训练，用来进一步巩固新习得的声母音位。 



基于 ICF理论指导，在华东师范大学·中国言语听觉康复科学与

ICF 言语研究院院长黄昭鸣教授主持的国家社会科学基金重点项目

《中国言语康复学的学科体系建设及应用研究》(20AZD125)支持下，

联合上海启音小小虎医疗健康科技有限公司、上海慧敏医疗器械有限

公司等业界知名言语康复医疗企业，国内学者黄昭鸣等基于汉语言特

点背景首次系统提出了“儿童构音 ICF-PCT 康复训练课程”，这是一

种利用易混淆音位组成的字、词、句结构进行声母音位对训练，来快

速改善患者构音清晰度的核心干预技术。 

 

二 内容介绍 

1、定义 

儿童构音音位对比 ICF-PCT 康复训练课程（Pair Contrast 

Therapy，简称：儿童构音 ICF-PCT 康复训练课程），是指对构音语

音障碍儿童，以最小音位对为训练介质开展递进式音位对比训练，通

过游戏化的实时视听反馈联动技术，将音位对比与语音特征（时长、

停顿起音、音调响度变化等）相结合，提高患者构音清晰度，为过渡

至连续语音奠定基础。 

  



2、ICF 功能编码 

 

b320（构音功能）、b3302（语速）、b3303（语调） 

 



3、核心目标 

儿童构音 ICF-PCT 智能训练课程的核心目标是来训练患者建立

正常的构音器官运动及协调能力，提高构音语音障碍儿童的言语构音

清晰度水平，并过渡至清晰自然的连续语音。 

4、适用对象 

   儿童构音 ICF-PCT 智能训练课程适用于各类因器质性（腭裂、听

障等）、功能性构音障碍、神经性言语障碍（脑瘫、发育迟缓等）

等问题导致的构音语音障碍的儿童。 

5、治疗框架 

 

  



6、康复工具 

 

工具 1：构音障碍测量与康复训练 

  

工具 2：言语矫治 

  



 

工具 3：康复学习—康复作业 

 

三  临床应用 

1、分析音位对比思维导图（核心步骤） 

构音语音能力测试：获得 21 个声母的音位习得状况及其 25对音

位对比的思维导图，为音位对比提供技术支持； 



 

2、制定 ICF-PCT 训练计划 

根据音位习得的难易程度安排训练内容，以/t/为例： 

首先，进行/t/的音位诱导（口部运动）和音位习得（语音支持）； 

然后，进行与/t/相关的音位对比，与音位/t/相关的最小声位对

有三对：/p-t/、/d-t/、/t-k/，其中：音位/p/、/d/已习得，提示优

先进行/d-t/、/p-t/的训练。 



 

开展音位习得与语音支持相结合训练 

音位习得：将诱导出的音位进行类化，使患者发出目标音位的呼

读音或含有目标音位的单、双、三音节，最终能够发出任意位置的目

标音。以/t/为例，单音节词-兔/tu/、双音节词（前）-兔子/tu zi/、

三音节（前）-兔耳朵/tu er duo/等。 



 

音位习得训练 

语音支持：通过选择性的改变患者声音的速率（变速）与音调（变

调），进行音位习得的语音自反馈训练，提升患者的语速、语调的精

细分级控制能力。 

 

语音支持训练 

 4、开展听-说音位对比训练 



听一听：指认听到的目标音，从听感上区分音位对； 

 

听一听：/d-t/ 

说一说：跟读两个目标音，区分音位对，提高音位对比能力。 

 

说一说：/d-t/ 

5、开展音位对比训练 



将易混淆的一对声母（最小音位对）提取出来进行强化训练，用

来进一步巩固新习得的声母音位。 

 

 

 

6、结合儿童 SDDK疗法提高连续语音中的构音清晰度 

词语训练中的应用：通过跟读由一组最小声母音位对（如：/d-

t/音位切换）组成的词语，巩固音位习得及音位对比能力； 



 

在句子训练中的应用：结合儿童 SDDK 康复训练课程中的音位切

换、音位轮替技术，通过跟读句子来提高患者的构音清晰度，帮助患

者自发地说出连续语音。 

 



 

  

  

  

  


