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• 鑑定心酸談

• 蒐集資料、滿天高的測驗、算分數、訪談觀察並無止盡書寫→

• 忙啊！

• 鑑定會議教授還好多疑問→

• 不要再對我的心血追問了啊！

• 分享簡單的經驗



關於情障鑑定



關於情障鑑定
• 參考資料：

• 國小身心障礙在校學生情緒行為障礙組鑑定心評工作流程圖

• 國民中小學情緒行為障礙學生鑑定流程圖

• 我對情障的思考脈絡

• 根據法規需要跨情境並達到半年以上，且做過許多調整（輔導、
班級經營等）後仍存在的問題



我對情障的資料蒐集過程
(分享個案:一年級初提)

◎普通班老師：

填寫資料困難看不懂語句，過於繁多，好累，拖拖拉拉。

◎善用表格

• 官方表格：＜基隆市轉介前介入表格＞→好處：內有簡易普師教
學策略檢核，讓普師自省是否有先調整差異化的班經策略

• 自製表格勾選：適應欠佳學生提報特殊教育鑑定及安置申請表

自製適應欠佳學生提報特殊教育鑑定及安置申請表.doc


我對情障的資料蒐集過程
◎家長

*普通班老師無法完整告知家長何謂特殊教育鑑定

*跟家長親自溝通

*(內心的秘密話)

˙沒有人願意接受自己的孩子有問題，家長已經承受很多次被普師的
負向溝通，情緒較為敏感
˙情障或自閉特質的家長，部分具有情緒激動特質，或聽覺提取主題
較有難度，建議列印相關紙本資料協助溝通，提升家長的視覺理解…
˙情障或自閉特質的家長，部分資訊蒐集知能高，所以根據家長狀況，
清楚告知接受特教服務後會有什麼相關服務，疑似生跟正式生的差別
等等，資訊透明化，提升家長對特教的信任感…



情障鑑定報告書寫重點

◎情障生的行為罄竹難書，實在無法聚焦下筆，或變成小說撰寫

◎建議：

• 書寫句盡量具體明確。

• 形容注意力建議加上時間性

• 形容行為問題建議加上發生頻率，讓審文者了解嚴重性。如

＊上手的操作性課程，專注力約可維持五分鐘；講述性課程約只能
維持30秒。

＊個案非常容易受到視覺、聽覺或是同儕因素的影響，常會突然起
立離開團體並接近吸引的來源。一堂課發生頻率約五到十次左右。



鑑定表格（學習狀況）書寫技巧

如果有勾選到，
盡量右側表格要描述到

加上發
生頻率

善用粗體字確定
文章重點，讓閱
讀的委員更清楚
知道問題



•初級輔導內容具體。

盡量寫出普師或是家長對於個案的調整，極尋求資源的過程。

鑑定表格（轉介前介入）書寫技巧



鑑定表格（轉介前介入）書寫技巧

◎二級輔導相當重要

努力尋求二級輔導資源:

填認輔單、與校內專輔老師合作、與輔導室行政人員合作、跨行政
處事合作、召開個案會議、入班團體宣導等

１０７０１
期中轉介
高生報告

1017ok高情緒行為障礙-高鈺翔.docx
1017ok高情緒行為障礙-高鈺翔.docx


關於學障鑑定



關於學障鑑定
• 基本鑑定原則<參考來源:國民小學身心障礙在校學生學習障礙組鑑定基準與
參考原則>

一、一般教育環境下所提供之介入仍難有效改善，再轉介鑑定。

二、釐清並排除其他障礙或環境因素所直接造成之結果:生理、環境

三、內在能力與學習表現有顯著差異：

• 符合智能中等(IQ85)或中等以上。

• 內在任一能力(包含注意、記憶、知覺、知覺動作、理解、推理)與學習表現
(聽覺理解、口語表達、識字、閱讀理解、書寫、數學運算)有顯著困難。

• 學習成就(聽、說、讀、寫、算)低落：在一項或多項學科之表現顯著低於現
就讀年級同儕，且學業低成就現象隨其年級升高而更明顯。一般而言：

• 低年級：落後1歲或1個年級以上。

• 中年級：落後1.5歲或1.5個年級以上。

• 高年級：落後2歲或2個年級以上。

四、神經心理功能異常



我對學生鑑定的思考脈絡

• 「釐清」

• 心評老師一起來剝洋蔥，尋找洋蔥心(問題核心)

• 參考資料:

• 國民中小學學習障礙學生鑑定模式及流程圖

• 國小身心障礙在校學生學習障礙組鑑定心評工作流程圖

• 國小身心障礙在校學生學習障礙組研判架構參考



個案分享-三年級郭生
(疑學再次提報)（具醫診：注意力不集中過動伴隨癲癇）
• 基隆的學障亞型有：

閱讀、書寫、數學（ 伴隨注意力、記憶力、動作協調 、知覺組織）

一個一個去釐清或排除

• 基隆市的初次學障提報施測工具為

• 中文年級認字量表:未達切截分數→具識字障礙

• 閱讀理解困難篩選測驗:未達切截分數→具閱讀障礙

• 國小學童書寫語文測驗或國小兒童書寫語文能力診斷測驗:該個
案前次未施測無法釐清書寫狀況

• 基礎概念數學評量：達切截分數→排除數學障礙

閱讀障礙 數學障礙書寫障礙 注 知動記



施測相關測驗尋找核心困難

◎閱讀

• 聽覺理解、識字、拼音解碼、閱讀理解

◎書寫

＊質性文本資料翻拍並分析錯誤類型

＊量化測驗工具

◎注意力

（因個案醫診為注意力不集中過動症→釐清是否有情緒或衝動因素影響學習）

＊量化測驗工具

＊入班質性觀察

◎動作協調

＊書寫障礙學生需釐清是否因視動因素影響→施測相關測驗（VMI）

＊參考專業團隊意見

閱讀障礙 數學障礙書寫障礙 注 知動記

１０７０１
期中轉介
郭生報告

學障再次郭韋辰1018OK.pdf
學障再次郭韋辰1018OK.pdf


寫了這麼多，來到了報告當天

• 第一年教書時恰巧當了全市的鑑定工作人員

• 發現到…

• 委員在你進來教室有事先完整看報告的機率為….

• 委員真的什麼問題都可能出現

• 報告的老師要使用冷靜的心情來爭取孩子權益

• 一次報告時間約10-15分鐘，我要怎麼在這短短的時間，呈現我
花了至少10-15小時以上的心血結晶。



報告前
• 無論哪個障別，請將蒐集來的資料整理好並帶到報告現場

• 情障、自閉症的輔導記錄、情緒行為表現、社交互動的影片等。

• 學障的書寫紙本資料，國語習作、期中考試評量卷、作業簿本。

• 動作協調困難者的生活運動影片等。

• 善用智慧型手機拍照功能，存在一個相簿隨時觀看，並減少攜帶
重量。



報告時
• 報告當天建議先閱讀過自己的文本，整理一下思緒
• 「聚焦」、「聚焦」再「聚焦」，利用5分鐘左右清楚陳述核心問題

• 個案學生我已經非常熟，我知道他除了A(學障)症狀，還有一點B(過動)
症狀，甚至於有C(自閉)特質…

• 我很想要讓委員們了解孩子，所以講A症狀突然插入了一點B症狀，再
說一點C特質，再繼續回去講A…

• 委員這時候開口了「老師，請你回去釐清到底他是什麼症狀?」得到了
「疑似」身分

• 委員根本不認識這個個案，從你的口述中，只會認為心評老師還找不
到學生的核心問題。

• 讓委員聽到他預期的A症狀就好。若真的要說出B、C症狀，請務必解釋
是因為A而造成個案有BC行為。



報告時
• 有層次的跟委員報告

• 已經釐清並排除OOO、WWW的原因

• 確定有KKK的症狀

• 形容問題行為，務必補充你平常或未來給予的學習策略或服務

• 除了描述個案的嚴重程度外，記得補充你在心評過程時有沒有給導師
什麼策略?或是個案入班後，我可以給他什麼學習策略或服務?

• 讓委員覺得，你除了學生的核心問題，也已經清楚了解學生的優弱勢，
並能切確給予適當的特殊需求服務。

• 對委員來說，鑑定報告會議不是「吐苦水」時間，而是可知道學生確
診後得到的服務為何。

• <曾遇過一個委員，重複性的問我:那你可以給他什麼特教服務?>



報告時的情緒
• 委員的問題讓人心慌慌心驚驚

•冷靜沉著，生氣就輸了

• 學生需要的服務，要用柔性的堅持跟委員爭取。如特教助理員及酌減人數等。

• 有時候委員的問題，會讓人無法反應。也可以試著以謙卑的心情，詢問請教
委員們。

• 若是委員堅持不給予該項服務，或是不給予學生你遇期的障礙類別。

•務必請委員解釋原因!並且解釋原因能打在鑑定結果上，
以利自己下次重新鑑定時，能夠更清楚釐清核心問題。



• 寫報告真的很累，寫完後也可以特教夥伴教師互看，看是否有書
寫出學生的核心問題。

• 也可以試試看在短時間陳述個案的問題行為，並讓對方知道是什
麼障別的學生。

• 寫了這麼多報告，當天還被委員質疑或否認，真的無奈又生氣。

• 不要害怕鑑定，努力讓自己多2點。

• 事前多一點 時間琢磨文字。

• 報告當天多一點 準備、溫柔的堅持。

• (委員少問一點，我也開心一點)

• 大家加油~


