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В современном мире примерного у одного из ста детей диагностируется расстройство аутистичес- 
кого спектра (далее – РАС), в связи с чем, педагогам ставятся задачи поиска новых методов коррекции 
и технологий работы с такими детьми. У детей дошкольного возраста с РАС интеллект может варьиро-
ваться от умственного недоразвития до одаренности, а сенсорное восприятие различных систем анали-
заторов (зрительной, слуховой, обонятельной, тактильной) может иметь специфическое своеобразие. 

В дошкольном возрасте ключевое значение в развитии детей занимает игровая деятельность. 
Л.С. Выготский определяет игру ведущей деятельностью дошкольника, источником становления лич-
ности ребенка [2]. Т.М. Грабенко, Т.Д. Зинкевич-Евстигнеева, А.А. Катаева, Н.А. Короткова, Н.Я. Ми-
хайленко, Е.А. Стребелева и др. полагают, что в процессе игры дошкольник познает этот мир, пробует 
разные социальные роли, учится коммуникации со сверстниками [3, 4, 6].

В исследованиях Н.С. Алпатовой, С.А. Карповой, Е.С. Федосеевой отмечается, что игра аутич-
ного ребенка значительно отличается от игровой деятельности нейротипичного ребенка. У ребенка  
с РАС игра носит манипулятивный характер, игровые движения стереотипны. И чаще всего запрос ро-
дителей детей с РАС к коррекционному педагогу – научить ребенка играть [1, 10].

По мнению Galilee Alena, Stefanidou Chrysi, McCleery Joseph P. распространенные методы обуче-
ния при аутизме в основном нацелены на коррекцию нежелательного поведения и не придают сущес- 
твенного значения игре. Однако игровая терапия активно используется в нормализации эмоционально-
го состояния детей с РАС [11].

Green Jessica, Rinehart Nicole определяют самостоятельную игровую деятельность детей с РАС 
как повторяющиеся однотипные манипуляции с игрушками (построение в ряд, сгребание в кучки, раз-
деление на группы), неигровыми предметами (веревочками, камешками, палочками, песком, водой)  
с целью аутостимуляции [12].

Р.М.  Айсина, А.А.  Нестерова, Т.Ф.  Суслова предлагают любые неспецифические предметные 
действия, самостимуляции детей с РАС рассматривать в контексте игры, любые сомнения толковать  
в пользу ребенка-аутиста [7].

К.С. Лебединская, О.С. Никольская указывают, что низкий уровень развития зрительного вос-
приятия, двигательной и зрительно-моторной координации мешает дошкольникам с РАС научиться 
действовать с предметами. Такие дети проявляют выраженную неспособность взаимодействия в мире 
окружающих предметов, не понимают их предназначение, не любят игрушки и не хотят с ними играть. 
Они избегают пребывание в детском коллективе, предпочитая одиночество, испытывают нежелание  
в установлении эмоциональных и коммуникативных контактов со сверстниками и взрослыми, не мо-
гут контролировать свое поведение, демонстрируя нежелательные проявления (истерики, укусы, толч- 
ки, драчливость, аутоагрессию, разрушительность) [5].

Многие дошкольники с РАС продолжают играть с объектом/субъектом без предварительного ана-
лиза ситуации, в которой происходит действие. Ребенок повторяет действие много раз с завидным 
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упорством, но ситуация не анализируется и действие прекращается. Наблюдается также процедурное 
поведение, когда одна и та же цепочка действий (снятие одежды с куклы и ее повторное надевание) 
повторяется постоянно. Это указывает на отсутствие преднамеренности в игре. Выполняемые дей- 
ствия бедны, стереотипны, формальны и лишены репрезентативных черт. Они выполняются механиче-
ски, без речи или эмоциональной реакции. 

Дети дошкольного возраста с РАС не обнаруживают потребности играть в течение длительно-
го периода времени. Их не привлекают действия с игрушками или контакт со взрослыми или другими 
детьми. Если их оставить наедине с игрушкой, они будут долго сидеть в оцепенении, вести себя моно-
тонно или просто раскачиваться из стороны в сторону.

Потребность играть возникает под влиянием обучения и особенно проявляется в 7–8 лет, когда 
дети с РАС начинают приобретать знания об окружающей среде, человеческой деятельности и взаимо-
отношениях, а также постигать разнообразный игровой опыт. Дети с РАС редко проявляют инициативу 
к игре. Игра планируется только под руководством педагога, который объясняет последовательность 
игры. При применении коррекционных мероприятий с помощью игровой терапии эта последователь-
ность принимается полностью и безоговорочно.

В специальной психологии игротерапия рассматривается как психотерапевтическое воздействие 
с помощью специальных игр. Игровая терапия используется во всем мире как метод модификации по-
ведения детей с аутизмом.

М.М. Люблинг рекомендует заниматься игротерапией с детьми с РАС до шести лет. Для достиже-
ния хороших результатов игровая терапия должна практиковаться ежедневно, чтобы она стала стилем 
и основным принципом общения с ребенком. Занятия могут проводиться индивидуально или в группах [9].

Аутичные дети организуют свои собственные «игры» и не позволяют другим участвовать в них. 
В связи с чем, педагогам, родителям важно не только быть партнерами в игре, но и вводить свои соб-
ственные игровые элементы, а затем и новые игровые сценарии. Например, ребенок размахивает ру-
ками и говорит «аааа», тогда игровой терапевт начинает повторять те же звуки и действия, и в тот мо-
мент, когда внимание ребенка переключается, терапевт берет еду из его рук. Через некоторое время  
с помощью терапевта мать сама начинает понимать принцип вовлечения ребенка в «игру», одновре-
менно внедряя свой собственный сценарий. Благодаря такому «вмешательству» ребенок расширяет 
свое представление о мире людей и предметов. 

Коррекционную работу с включением занятий по игровой терапии эффективнее проводить два-
жды в неделю с трех до шести месяцев. В это время ребенок учится устанавливать зрительный кон-
такт (предметы для игры даются на уровне глаз) и принимать других в свою игру. Родители также 
учатся принимать своих детей такими, какие они есть, наслаждаться общением и доверять друг другу.

Один из методов индивидуальной игровой терапии называется “son-rise”, основная идея которо-
го заключается в том, что необходимо полагаться на собственную мотивацию ребенка. Основные уси-
лия направлены на постепенное насыщение жизни аутичного ребенка внешними стимулами. Родители 
участвуют в обычном поведении ребенка. Если ребенок кричит, то кричит взрослый; если ребенок хло-
пает в ладоши, то и родитель делает то же самое. Родители начинают общаться на языке ребенка, уста-
навливая доверительные отношения. Только когда среда становится безопасной для ребенка, взрос- 
лый может устанавливать свои правила, расширяя понимание ребенка [5].

Еще один метод игровой терапии – это «мифне». Эта терапия основана на том, что дошкольники 
с РАС способны понимать, усваивать и поддерживать отношения в безопасной и психологически ком-
фортной среде. Игровое вмешательство начинается с обмена игрушками между детьми и родителями. 
Сначала устанавливаются доверительные отношения. Затем игротерапевт вовлекает ребенка в игру  
без инструкций и требований, устанавливая доверие и реагируя на мимику ребенка. Постепенно ребе-
нок более уверенно участвует во взаимодействии, благоприятно отзывается на контакт, может само-
стоятельно проявлять инициативу в игровых действиях [7].
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Игротерапевтический метод “floortime” понимается как время для игры на полу. Основная зада-
ча метода – помочь ребенку последовательно преодолеть этапы: интерес к миру, привязанность, дву-
сторонняя коммуникация, сознание, эмоциональные представления и эмоциональное мышление [1]. 
Взрослые подхватывают детские интересы или стереотипные действия. Например, если ребенок си-
дит на ковре и стучит кубиком, то взрослый сделает то же самое или накроет кубик рукой. В результа-
те ребенок просто вынужден обратить внимание на взрослого. Одна из главных целей – построить дву-
стороннюю коммуникацию между ребенком и взрослым. Вместо того чтобы предлагать новые идеи  
в игре, игоротерапевт развивает идеи ребенка, задает вопросы, как будто не понимая, что происходит, 
и развивает способность ребенка объяснять, уточнять и анализировать. Только когда ребенок прерыва-
ет общение, игротерапевт может вмешаться и предложить новые идеи. Даже если ребенок привносит 
в игру агрессивные мотивы, это не должно его останавливать. Ребенок проявляет себя и учится не бо-
яться себя и своих чувств. Игровой терапевт может помочь противостоять такому поведению и тем са-
мым направлять ребенка в русло игровой деятельности.

Ю.В. Никитина, Е.Н. Солдатенкова предлагают еще одно направление игровой терапии – группо-
вые занятия. В групповых занятиях участвуют дети, которые в ходе индивидуальной игротерапии на- 
учились принимать своих родителей в игре [8]. Уже на основе этого развивается принятие других де-
тей на групповых занятиях. Основные цели групповых игровых занятий:

–	 создать условия и стимулы для взаимодействия детей;
–	 формировать представление о себе через игру с детьми и взрослыми;
–	 стимулирование собственной игровой, коммуникативной и языковой деятельности детей; 
–	 развитие спонтанного контроля над поведением;
–	 развитие зрительного и слухового внимания.
На групповых занятиях используются хороводные игры, сенсорные игры, игры с правилами, ро-

левые игры. Дети взаимодействуют и общаются друг с другом. Некоторые динамические игры включа-
ют бег и танцы в парах под музыку. Дети с РАС привыкают испытывать удовольствие и веселье в игре 
на групповых занятиях.

Таким образом, использование в коррекционной работе с дошкольниками с РАС игротерапии ока-
зывает положительное воздействие на развитие личности аутичного ребенка. В процессе разных игро-
терапевтических методов происходит ознакомление дошкольников с нормативным поведением, пра-
вилами установления социальных контактов со сверстниками и взрослыми, моделирование различных 
жизненных ситуаций в психологически безопасной среде, а также снижение ассоциируемых с аутиз-
мом дефицитов и напряжения в семье, повышение качества жизни и функциональной независимости 
детей-аутистов.
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