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В результате воздействия многих неблагоприятных факторов за 
последние два десятилетия отмечается значительное увеличение количества 
детей с выраженными расстройствами аутистического спектра. Все больше 
детей с РАС встречается в специальных и общеобразовательных школах и 
детских садах. В этой связи одной из актуальных проблем педагогики 
становится поиск путей качественной индивидуализации обучения и 
воспитания детей с ограниченными возможностями здоровья в соответствии с 
их возможностями и образовательными потребностями. 

Отечественные и зарубежные специалисты выделяют следующие, 
наиболее важные и характерные признаки нарушений при РАС: 

1. «Аутистическое одиночество»- отчуждение, трудности социального 
взаимодействия, нарушение способности к установлению эмоционального 
контакта с другими людьми, недостаток взаимной коммуникации; 

2. Стереотипность в поведении, наличие однообразных действий: 
раскачивания; взмахи руками; ходьба на цыпочках; бег по кругу; перебирание 
пальцами у себя перед глазами; пристрастие к необычным предметам (к 
веревочке, соломинке, к тюбику зубной пасты и т.д.), одним и тем же 
манипуляциям с ними: постукиванию, киданию, открыванию и закрыванию; 
стойкий интерес к отдельным сторонам предметов (обнюхивание или 
облизывание, постоянное ощупывание различных поверхностей); 

3. Особенности речевого развития: полное отсутствие речи, жестов, 
мимики; эхолалии, речевые штампы (повторение одних и тех же звуков, слов, 
фраз), отсутствие в речи 1-го лица, неправильное употребление местоимений, 
фонографическая («попугайская») речь, беглая речь, используемая особым 
образом. 

Кроме этого, у детей с РАС можно наблюдать непреодолимое 
навязчивое стремление к постоянству (возвращаться домой одним и тем же 
путем, носить одну и ту же одежду и т.д.), гиперчувствительность к сенсорным 
воздействиям (шум лифта, рев пылесоса, сигналы машин, даже дуновение 
ветра могут вызвать бурную реакцию ребенка-аутиста). Для большинства 
детей с РАС характерны трудности с приемом пищи или необычные 
пристрастия в еде, для многих- явления агрессии и самоагрессии. Дети с 
расстройствами аутистического спектра и их родители не всегда находят 
понимание даже со стороны специалистов: ребенок с иной, отличной от нашей 
психикой воспринимается некоторыми людьми с непониманием, опаской или 
страхом. 

Игра – ключевой фактор в развитии детей дошкольного возраста. 
Игровая деятельность дошкольников начинается с познания предметного 



мира, постепенно переходит на следующий этап познания мира социальных 
отношений. 

В отличие от обычных сверстников аутичные дети надолго «застревают» 
на этапе изучения предметного мира. При этом основной мотив их 
манипуляций с предметами и игрушками – привлекательны сенсорные 
свойства: яркие цвета, звук, гладкая поверхность. Действовать с предметами в 
соответствии с функциональным назначением дети с РАС часто отказываются, 
поскольку социальное назначение предмета для него наименее важно, чем его 
отдельное сенсорное свойство. 

Особенности игры детей с РАС: 
 стереотипность, однообразие, 
 нежелание сотрудничать со взрослыми и другими детьми, 
 нежелание вносить новое, 
 повторяемость, 
 пристрастие к одним и тем же предметам, 
 застревание на уровне манипуляций, 
 одни и те же интересы. 

Технология развития игры у детей с РАС: 
1. Установление эмоционального контакта (подключение к аутостимуляциям, 
стереотипиям). Активное использование сенсорных игр: тактильных, 
двигательных, вкусовых, обонятельных, зрительных, с целью создания 
положительного эмоционального контакта, переживание ребенком приятных 
эмоций контакта, получение новой сенсорной информации, внесение новых 
смыслов в игру. 
2. Переход от аутостимуляции (защиты ребенка) к постепенному освоению 
мира: формирование предметных действий, «учебного стереотипа», 
применение игровых приемов в обучении (формирование общей и мелкой 
моторики, графо-моторных навыков, обучение навыкам счета). 

Наиболее эффективно использование игровых технологий с детьми с 
РАС до шести лет. С целью получения положительного результата 
необходимо проводить игры-занятия каждый день, для того чтобы это стало 
стилем, базовым принципом общения, взаимодействия с малышом. Занятия 
могут быть как групповыми, так и индивидуальными. Аутичные дети сами 
организуют свою игру и не терпят, когда в нее кто-то вмешивается. Именно по 
этой причине взрослым важно не только стать партнерами в игре со своим 
ребенком, но и включать свои составляющие в этот процесс, а затем и внедрять 
новые игровые сценарии. Одной из индивидуальных игровых методик 
является «SonRise». Данный метод был разработан супругами Барри и 
Самарией Кауфман в процессе поиска действенных, результативных путей 
взаимодействия со своим сыном. Главная концепция данной методики – опора 
на личную мотивацию аутичного ребенка. Основные старания направлены 
здесь на постепенное насыщение внешними стимулами существования 
малыша с РАС. Взрослые присоединяются к стереотипному поведению своего 
ребенка, и именно так устанавливается контакт и взаимодействие между ними. 



Так создается безопасная среда для ребенка с РАС, и только после этого можно 
вводить свои правила. Взрослый расширяет границы осознания, понимания 
малыша. Именно при помощи подобного вмешательства расширяется 
понимание ребенком с РАС мира людей и предметов. Еще один игровой метод 
– «Мифне» был разработан в Израиле в центре «Мифне» в Рош-Пина. Эта 
методикае основывается на том, что дети с РАС могут поддерживать, 
воспринимать и усваивать взаимоотношения только лишь в том случае, когда 
окружающая среда является безопасной для них. У некоторых детей после 
прохождения Мифне снимают диагноз аутизм. В этом методе игровое 
вмешательство начинается еще в раннем возрасте. Между ребенком и 
родителями устанавливаются доверительные отношения, они обмениваются 
игрой, предметами. Суть метода в том, что специалист старается мобилизовать 
ребенка с РАС без каких-либо требований и условий, устанавливая тем самым 
доверительный контакт, отвечая на проявления малыша. У ребенка с РАС 
постепенно в ответах на вопросы взрослого появляется уверенность и 
храбрость.  Метод «Floortime» (время, проведенное на полу) разработал 
американский детский психиатр Стенли Гринспен. Он полагает, что ребенок с 
РАС застревает на одной из шести стадий развития: эмоциональное 
мышление, интерес к окружающему миру, двусторонняя коммуникация, 
эмоциональные идеи, привязанность, осознание себя. Главная цель 
«Floortime» – помочь ребенку с РАС пройти все эти стадии. Взрослые 
подхватывают заинтересованность детей, стереотипную деятельность, к 
примеру, если малыш начинает тереть стекло, для того чтобы оно скрежетало, 
родители делают то же самое. Как итог, ребенок с РАС просто вынужден 
концентрировать свое внимание на взрослом. Это является одной из главных 
целей построения двусторонней коммуникации между родителями и детьми. 
Специалист не предлагает новые идеи в игре, а формирует идеи ребенка, 
ставит вопросы так, как будто не знает и не понимает, что происходит.  

Таким образом, у ребенка с РАС развивается способность уточнять, 
объяснять, анализировать. Лишь только в том случае, когда малыш прерывает 
общение, специалист может вмешаться и предложить новые интересные идеи. 
В том случае, если ребенок с РАС вводит в игру агрессивные мотивы, 
взрослый не должен его останавливать. В результате аутичный ребенок 
начинает проявлять себя, не опасается собственных эмоций и впечатлений, а 
специалист помогает обыграть данные действия и таким способом управляет 
малышом. 


