
 

 

 

XXXX儿童孤独症训练中心审核案例 
 

 

推荐机构：江苏九州认证有限公司 

认证类型：质量管理体系 

审核员： 秦银辉、杨军、周芝庭、杭跃跃（专家） 

 

一、案例发生的背景 

受审核方：XXXX 儿童孤独症训练中心（以下简称“中心”） 

认证领域：QMS 初审 

认证范围：自闭症（孤独症）儿童的康复训练 

专业评定：37.01.00  初等教育 

审核时间：2009 年 5 月 5 日第二阶段审核 

XXXX 儿童孤独症训练中心是经 XX 区残联批准设置的孤独症儿童康复训练机

构，同时也开展一些提高儿童学习能力的课程培训。 

该中心办园场所是原铁路幼儿园的一座四层楼独立园落，硬件设施设备满足

幼儿园的办学条件。该训练中心历经十年的发展，已初具规模，在园儿童达到 100

名左右。 

中心负责人想通过导入 ISO9001 标准来进一步规范和提升自身的管理水平，

为进一步扩大规模和设立连锁分中心做准备。同时获得认证证书也是为了证实自

身的管理能力，扩大对外宣传，希望能够得到政府及社会各界对中心的办学支持。 

 

二、案例发生的主要过程 

2009 年 4 月 29 日，审核组对其进行了质量管理体系第一阶段审核，5月 5日

进行了第二阶段审核。这也是本机构首次对这样一个特殊的培训机构进行认证审

核。 

由于该项目认证范围比较特别，机构为审核组的专业能力配备比较充分，审

核组在审核前进行了充分的准备，请技术专家杭主任为大家进行自闭症儿童及相
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关康复训练方面的专业背景和知识。 

从培训中我们了解到：从医学上讲，目前还没有什么有效的手段来治疗自闭

症（既孤独症）患儿，但医学界已经认同这类患儿可以通过早期的行为干预缓解

其症状，使其掌握一定的自理能力和社交能力，同时可以发掘其中高智商的患儿，

将其的特长充分发挥出来。而且，这类患儿越早接受训练，效果越明显，但训练

效果受多种因素影响，不确定的因素很多。训练的方法可以采用不同的理论，训

练效果的评估也没有统一的模式。目前国家对自闭症儿童关注也很不够。 

由于该项目涉及特殊人群，而且是社会较弱势的人群，作为审核组长尤其关

注认证风险的识别和控制。如果该受审核方仅仅是为了图虚名，获得认证证书就

可以对外大加宣扬，而实际上对于接受训练的患儿并没有实际效果，与家长的期

望和不菲的费用形成明显的落差必将导致家长的投诉，则给受审核方颁发的认证

证书将会造成不良的社会影响，当然也影响认证机构的声誉，这是认证最大的风

险。因此我作为审核组长肩负的重要使命有两条：一是识别和控制审核风险，领

导审核组收集充分的审核证据证实受审核方所建立的质量管理体系确实能为自闭

症（孤独症）患儿提供有效的康复训练，让认证机构放心，也可以让患儿家长和

愿意资助该受审核方的个人和组织放心；二是，通过审核以期为其提供增值服务，

帮助其改进管理绩效，更好地体现认证价值。 

在一阶段审核时，审核组重点关注了以下问题： 

– 顾客的要求和期望什么？ 

– 康复训练的方法是否有科学依据？ 

– 如何评价康复训练效果？ 

– 是否有重大顾客投诉？ 

上述问题都与认证风险直接相关。 

二阶段审核策划充分应用过程方法，安排专业组审核培训实现过程：从自闭

症儿童康复训练课程的策划、设计开发、开班准备、招生、与儿童和家长的沟通、

签订康复训练协议、预评编班、能力测评、训练过程的策划和过程控制、训练过

程确认、训练效果测评、训练结束后的跟踪服务、满意度调查、训练过程的质量

监控、不合格及投诉的管理、数据分析、持续改进。另外一组审核最高管理层活

动、体系管理过程、资源管理过程、后勤管理过程等。通过应用过程方法，使审

核组在收集审核证据方面更有针对性，系统性，不仅有效地控制审核风险。而且
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使审核组发现了其系统流程方面的薄弱环节，实现了增值服务。 

 

三、主要的审核发现和沟通过程 

一阶段审核时，我作为组长，与技术专家一起，与中心陶院长、刘主任（管

理者代表）、教务教学部李主任进行了充分的沟通，调阅了相关的文件和记录，了

解到：早期干预对于改善自闭症的症状极其重要。家长普遍希望自已的孩子经过

训练后，从不会说话变会正常说话、从不会认字变会认识很多字、从不能处理不

会与人交流到能自理、能交流。。。。。。然而康复训练的效果因人而异，很难确保。

很有可能家长带着满心希望而来，最后人财两空失望而归，产生抱怨和投诉。这

既是受审核方的风险，也是我们认证机构的风险所在。受审核方究竟是不是一个

黑心机构、骗子机构，能不能发证，我这个审核组长的心一直是悬着的。 

审核中了解到：该中心已创办了十年，聘请了国内知名的专家作顾问，积累

了一定的理论和实践经验，在依据“波特其早期教育方法”、参考公开出版物《孤

独症儿童行为管理策略及行为治疗课程》、《自闭症儿童训练指南》、《孤独症儿童

社会性教育指南》的基础上，形成了自已的一套行之有效的教学课程体系，课程

策划合理，基本规范，尤其是开设了占总训练课时数一半的一对一“个训”课程

颇具特色，该教学课程体系经技术专家认可和好评，并且确认也是目前行业普遍

采用的行之有效的方法。 

对于审核组最关心的另一个问题是训练效果如何评价？在受审核方的质量手

册和程序文件中都没有明确说怎么进行效果测评，但是审核员通过调阅学生档案

时发现档案中有三种有关孩子行为能力及综合能力测评的表格，经仔细询问教学

部李主任，了解到其实他们从学生刚入学至结束训练离开中心，在不同的阶段都

会进行一种测评，了解孩子的情况，一方面是确定孩子编班类别，一方面也可以

掌握孩子阶段性的变化，为下一个课程计划制定提供依据。几种测评的方法也得

到技术专家的肯定，认为内容全面，易于使用。 

一阶段审核中，审核组还现场调查了几位陪同孩子一起训练的家长，他们对

中心的教学质量和服务态度都充分肯定。 

至此，审核组长一颗悬着的心才算放下来。并与受审核方商定了二阶段审核

时间。 

二阶段审核是对受审核方所建立的自闭症儿童康复训练的质量管理体系进行
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系统全面地评价。审核组充分应用过程方法对受审核方的每个过程进行审核。 

专业组抽取了典型的课程和学生，完整的流程查下来，发现，受审核方对于

每个训练阶段（一般三个月为一个训练阶段）的课程设计都有详细的内容和计划，

公共课每个月制订一份月计划，课程结束后会进行班级总结；个训课每周制订周

计划，每周结束后个训老师会对每个孩子进行总结，并征求家长意见，这些虽然

在体系文件中没有明确清楚地规定，但审核组通过学生档案的抽查发现了这些有

效的证据。教学部李主任告诉我们，她们一直是这样做的。对此，审核组进行了

口头交流，要求教学主任进一步规范和完善教学体系及策划，并形成文件。此要

求得到受审核方的认可。 

当审核涉及到教学质量水平高低如何评价时遇到了问题。虽然该中心在训练

过程中分别使用了四种能力测评方法，包括入园前初始“行为能力”的测评，训

练过程的“感统发展核查”，一个训练周期结束前“行为能力” 的测评，以及孩

子中止训练离园前的“波特奇行为测评”，从表中的各项目打分情况可以看出孩子

的各项能力在哪些项目上有提高，但当我们问及孩子经过训练后综合能力提高的

总体程度如何，有没有测量方法？有没有制订预期目标？却没有人能回答。这应

该是个不小的问题。院长及教学主任都承认以前没有定量评价过训练的效果，而

且认为不可能去制订训练质量目标。她们的理由是：影响自闭症儿童康复训练效

果的因素很多，这些孩子都不是正常的孩子，个体差异非常大，在训练中孩子和

家长的配合对训练效果的影响很大，中心不可能向家长承诺训练效果，如果制定

质量目标，实际又没有达到，但原因可能并不在中心，就会给中心带来麻烦。很

显然，受审核方没有理解质量目标的作用。审核组长了解到这个情况后，一方面

表示理解受审核方的顾虑，反复与受审核方领导交流，说明制订阶段性训练质量

目标的作用和意义，另一方面与技术专家积极探讨解决办法，并提出了一种将训

练前后的综合能力测评结果定量化比较的方法，将每次测评表的每个项次的评分

进行累加得出该次测评总分，比较训练前后测评表的总分值的增加比例来衡量训

练效果，据专家说这种方法可能没人这样做过，但技术上可行，也容易操作，将

来用于对外宣传训练效果方面更直观，至此，受审核方接受了审核组的意见，同

意制订一个阶段性训练质量目标。 

此时，审核组才放心地开出这份不符合报告： 
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“在针对孤独症儿童个体训练的培训课程策划中，未制定阶段性训练目标。

不符合标准第 7.1 a)条要求。” 

 

四、受审核组织改进措施及其成效 

受审核方组织经商讨制订了个体训练阶段性训练目标： 

“综合能力提高有效率达 30%。（内控指标）” 

计算方法：以入园时儿童行为测评表评分总分值为 A，三个月的训练后再次测

评计算总分值为 B 

   有效率=  B（训练后总分）—A（训练前总分） * 100% 

                    A（训练前总分） 

 

表 1：该中心提供的部分学生经过训练后的测评分值的统计： 

 

序

号 
姓名 

性

别 

年

龄 
入园时间 

入园前

评分 
结束时间

离园前

评分 

训练 

周期 

有效率

(%) 

个训 

教师 

1 刘** 男 7 09.10.12 121 10.2.27 174 3 个月 43.8 徐太平

2 王** 男 5 09.10.12 48 10.1.13 72 3 个月 50 徐太平

3 林** 男 8 08.9.1 163 10.2.1 249 5 个月 52.7 王金蕊

4 曹* 女 4 09.8.3 103 10.2.3 173 6 个月 67.9 王婷 

5 唐** 男 5 09.9.23 174 10.3.1 264 6 个月 51.7 李莉 

6 戴* 男 6 09.3.27 147 10.2.27 273 12 个月 85.7 李莉 

7 李** 男 4 09.4.27 117 10.3.14 182 12 个月 55.5 徐太平

8 谢* 男 3 08.10.14 103 10.1.13 154 15 个月 49.5 彭小花

注： 

（1）此表中评分是依据“儿童行为评估表”五部分 127 个测评项目打分（每项最高打分为 3分，总分 381 分）。 

（2）为保护学生的隐私，隐去了学生的名字。 

 

从上表可以直观地看出每个孩子经过不同阶段培训后其行为能力评估结果均

有不同程度的提高。 

另外受审核方受此启发，将采用波特奇测评量表测评的结果进行对比，体现
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每个经过培训的孩子在入园时后离园时的其在社会能力、语言能力、认知能力、

运动能力、生活自理能力五方面能力的提高。（见表 2） 

 

表 2：                  波特奇测评对比报告 

童姓名： 秦**     性别：女     出生年月：2004 年 12 月 20 日  

            能力状况 

项目名称 
初评能力（入园前） 现阶段能力（离园前） 

社会能力 0-1 岁 1-2 岁 

语言能力 0-1 岁 1-2 岁 

认知能力 0-1 岁 1-2 岁 

运动能力 0-1 岁 3-4 岁 

生活自理能力 0-1 岁 2-3 岁 

测评时间 2009.3.22 2009.6.21 

 

该中心通过建立训练效果量化的评价方法和质量目标后，对以往案例的训练

效果进行有效性分析，从中获得更多有用的信息，也发现了一些趋势性规律，如

三个月的训练在某些能力方面（如运动能力）会有明显的进步而在沟通能力方面

的改善不明显。如果连续 6 个月的训练，则有一部分孩子在沟通能力方面会有明

显改善。这些案例数据既可以作为对个训效果、个训老师工作质量评价的参考，

也可用于因素分析、课题研究，为质量改进提供帮助。在对外宣传方面更可以直

观地说明训练效果，让家长建立训练的希望，真是一举多得。 

 最后，审核组还进一步提出了规范课程策划、完善训练档案管理、加强数据

分析工作的改进建议，受审核方一一接受，并充分肯定此次审核的作用。 

本次审核，本人也有几点感受： 

⑴ 审核组专业能力是识别和控制审核风险，确保审核有效性和增值服务的

技术保障；⑵ 沟通并理解受审核方的管理很重要；⑶ 运用过程方法有利于寻找

到流程中的弱环；⑷ 找准审核切入点（风险）提供增值服务。 

                                              报告人：秦银辉 
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附：有关孤独症的简要背景知识 

——孤独症也被称做自闭症，是一种广泛性发育障碍，通常在 3 岁以前发病。

发病原因不明。 

——社会交往障碍、语言交流障碍和异常、刻板的兴趣行为是孤独症的三个主

要症状。 

——分为低智力、高功能两类孤独症儿童 

——从医学上讲，目前还没有有效的手段来治愈，这类患儿只能通过早期的行

为干预缓解其症状，使其掌握一定的自理能力和社交能力，将来能融入社会。

同时发掘其中高功能的患儿，将其的特长充分发挥出来。 

——这类患儿越早接受训练，效果越明显。 

——国际上对训练的方法有不同的理论支持，对训练效果的评估也没有统一的

模式。 
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