第8章  残疾考生参考相关工作

8.1 合理便利类型

各级承办机构应在保证考试安全和考场秩序的前提下，根据残疾考生的残疾情况和需要以及各地实际，提供以下一种或几种必要条件和合理便利：

1.为视力残疾考生提供现行盲文试卷、大字号试卷（含大字号答题卡）或普通试卷。

2.为听力残疾考生免除外语听力考试。

3.允许视力残疾考生携带答题所需的盲文笔、盲文手写板、橡胶垫、无存储功能的盲文打字机、无存储功能的电子助视器、盲杖、台灯、光学放大镜等辅助器具或设备。

4.允许听力残疾考生携带助听器、人工耳蜗等助听设备。

5.允许行动不便的残疾考生使用轮椅、助行器等，有特殊需要的残疾考生可以自带特殊桌椅参加考试。

6.适当延长考试时间：使用盲文试卷的视力残疾考生的考试时间，在该科目规定考试总时长的基础上延长50%；使用大字号试卷或普通试卷的视力残疾考生、因脑瘫或其他疾病引起的上肢无法正常书写或无上肢考生等书写特别困难考生的考试时间，在该科目规定考试总时长的基础上延长30%。

7.优先进入考点、考场。
8.设立环境整洁、采光适宜、便于出入的单独标准化考场，配设单独的听力播放设备。

9.考点、考场配备专门的工作人员予以协助。

10.考点、考场设置文字指示表示、交流板等。

11.考点提供能够完成考试所需、数量充足的盲文纸和普通白纸。

12.其他必要且能够提供的合理便利。
8.2 听力残疾考生

1．听力残疾考生，经申请审核后可免除听力考试。免除听力考试残疾考生的成绩，按“考生笔试成绩(除听力部分)×总分值/笔试总分（除听力部分）”计算，且不再提供原始分数成绩报告单。

2．听力部分免考的残疾考生，听力考试部分作答无效。其他考生进行听力考试期间，听力免考的残疾考生不得翻看和作答，听力考试结束后，方可答题。
3．有听力、言语残疾考生参加考试的，有条件的考点，应配备持有中级（含）以上资格证书的手语翻译人员，负责协助残疾考生解决在违禁物品检查、入场、考试和交卷离场过程中可能和监考人员间的言语交流障碍问题。但手语翻译人员仅限于将监考员的指令情况告知残疾考生，对试题内容不能做任何解释，也不得帮助残疾考生进行作答。不具配备手语翻译人员的考点和考场，应准备用于提醒残疾考生各项注意事项的文字指示标识，监考员按照组考程序工作要求，按时、准确向残疾考生进行提示。如确有必要，监考员可以通过交流板用笔谈的方式与残疾考生交流，笔谈文字记录待考试结束后随考生记录单一并上交。

4.考试结束后，听力残疾考生答题卡同其他答题卡一同寄送至指定答题卡扫描点。
8.3 视力残疾考生

1.视力残疾考生，经申请审核后可使用现行盲文试卷或大字号试卷。 盲文卷（含听力材料）及大字号试卷单独包装寄送至省级承办机构。

2.有考生使用大字号试卷或普通试卷的考场，应配备考生所需照明台灯的电源接线板或插座等辅助设备。

3.有考生使用盲文试卷的考场，应准备充足的盲文纸和白纸。考场配备的2两名监考员中，应至少有1名具有较高的盲文水平。该名监考员除履行相关的考务操作要求外，还要负责回答考生提出的关于盲文试卷印制不清的问题。回答时，监考员依据与盲文试卷所配套的普通试卷（明眼文试卷）只能告诉考生盲文点（包括位置、点数等）情况，对试卷内容不得作任何解释。

4.考试结束后，大字号试卷须单独寄送至CET考委办。盲文试卷须由省级承办机构组织具有盲文翻译经验，水平较高且熟悉学科专业人员（不少于2人），将盲文试卷翻译成明眼文至答题卡中，并同其他答题卡一同寄送至指定答题卡扫描点。
8.4 申请合理便利程序

1.报名参加CET并申请提供合理便利的残疾考生，应于报名结束前向所在学校提出正式书面申请。申请内容应包括本人基本信息、残疾情况、所申请的合理便利以及需自带物品等，并提供本人的第二代及以上《中华人民共和国残疾人证》以及身份证件的复印件（扫描件）。如由法定监护人代办，还应提供法定监护人的相关有效身份证件复印件及联系方式等。合理便利申请表样式请见8.6.1

2.考点对申请信息进行审核，汇总后填写《CET合理便利汇总表》，于报名结束前上报至省级CET承办机构。
3.省级承办机构负责审核确认各考点上报《CET合理便利汇总表》，并将审核情况书面给予考点学校回复，回复样例请见8.6.3，CET合理便利汇总表样式请见8.6.2。
4.考点收到省级承办机构书面回复后，根据结果形成《在校残疾大学生参加CET申请结果告知书》，具体样式请见8.6.4，并于考前两个月将《告知书》送达残疾考生，如考生有异议，可于收到《告知书》后10个工作日内持《告知书》及相关材料向考点提出复核，考点汇总和提交至省级承办机构。
5.省级承办机构须将当次本省《CET合理便利汇总表》、《CET特殊试卷申报表》（具体样式请见8.6.5）与当次试卷申报一同上报。
8.5 其他事项
1.省级承办机构在已有突发事件应急预案基础上，制定具有适用于残疾考生特点的专项预案，并对相关考务工作人员进行必要的培训和演练。
2.在组织残疾考生参加考试过程中违规行为的认定与处理同其他考生。
8.6相关表样式

8.6.1在校残疾大学生申请参加CET合理便利申请表

在校残疾大学生报考_____年____月全国大学英语四、六级考试

合理便利申请表（样表）

	姓名
	
	有效身份证件号码
	

	残疾类型
	
	残疾级别
	

	残疾人证件号
	

	报考科目
	

	申

请

合

理

便

利
	请在对应的方框勾选（可多选）

	
	1. □使用盲文卷  □使用大字号试卷  □ 使用普通试卷  
2. □免除听力考试

3. □携带盲文笔  □携带盲文手写板  □携带盲文打字机

□携带电子助视器 □携带照明台灯  □携带光学放大镜  
□携带盲杖 □携带盲文作图工具  □携带橡胶垫
4. □携带助听器    □佩带人工耳蜗

5. □使用轮椅  □携带拐杖  □携带特殊桌椅

6. □延长考试时间

7. □需要引导辅助

8. □需要手语翻译

9. □优先进入考点、考场

	其

它
	如有其它便利申请，请在此栏内填写


申请人/申请人法定监护人签字：__________

(法定监护人签字的请说明情况，并提供监护人的相关有效身份证件复印件，联系方式等)
日期：____年___月__日
8.6.2在校残疾大学生申请参加CET合理便利汇总表

在校残疾大学生报考_____年____月全国大学英语四、六级考试

合理便利汇总表（样表）
汇总单位：（考点\省级承办机构）

	姓名
	身份证件号
	残疾人证号
	准考证号
	报考科目
	考点
	申请便利

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


考点\省级承办机构（盖章）

2017年  月  日
8.6.3 关于对考点在校残疾大学生参加CET申请合理便利的回复

关于对_____（考点）在校残疾大学生参加___年____月
全国大学英语四、六级考试申请合理便利的回复
（考点名称）：
你单位有关“在校残疾大学生报考_____年____月全国大学英语四、六级考试合理便利汇总表”收悉，根据国家相关文件规定、申请考生残疾情况，经商教育部考试中心，同意提供以下便利：

	姓名
	身份证件号
	残疾人证号
	准考证号
	报考科目
	便利项目

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


以下便利无法提供，具体理由如下：

	姓名
	身份证件号
	残疾人证号
	准考证号
	报考科目
	便利项目
	理由

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


收到本回复后，根据结果形成《在校残疾大学生申请参加CET合理便利结果告知书》，并于考前2个月将《告知书》送达残疾考生，如考生有异议，可于收到《告知书》后10个工作日内持《告知书》及相关材料向你单位提出复核，你单位汇总后提交至我单位。

省级CET承办机构

（公章）

年   月   日
8.6.4在校残疾大学生申请参加CET合理便利结果告知书
在校残疾大学生申请参加___年____月
全国大学英语四、六级考试合理便利结果告知书（样表）
（申请人姓名、有效身份证号码）：
你的“在校残疾大学生报考___年__月全国大学英语四、六级考试合理便利申请表”及要求的证件收悉。根据国家相关文件的规定、你的残疾情况，将商（省级承办机构名称），同意为你在参加___年__月全国大学英语四、六级考试中提供__、__、__等，共__项合理便利。你的其他申请项无法提供，理由是：_______。

对本告知书的内容存在意义，请在___个工作日内，持本告知书及相关材料向本考点提出复核。

请你本人或法定监护人在本告知书指定的位置予以签收确认。本告知书一式三份，考生、考点、考生所在省级承办机构各执一份。

签收人：___________

签收日期：_____年____月___日
考点学校

（加盖公章）
  年    月   日
8.6.5特殊试卷申请表

__年__月全国大学英语四、六级考试特殊试卷申报表

省级承办机构名称：
	试卷接收单位名称
	

	试卷接收/寄送地址
	

	试卷接收人（即本单位保密工作负责人）
	

	电话/手机号
	
	邮政编码
	

	数量

科目
	盲文试卷（份）
	大字号试卷（分）

	英语四级
	
	

	英语六级
	
	

	日语四级
	
	

	日语六级
	
	

	德语四级
	
	

	德语六级
	
	

	俄语四级
	
	

	俄语六级
	
	

	法语四级
	
	

	期望试卷到达时间：

(注：该时间非最终时间，最终时间请以我中心通知为准。)

	单位意见：

（盖章）

年  月  日


注：此表是寄发试卷的惟一依据，请务必于  月  日前报教育部考试中心社考处。传真：010-82520420。
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