
С
индром детского аутизма (СДА)

является нарушением развития,

которое характеризуется труд�

ностями общения, нарушения�

ми речи и социальной адапта�

ции, ограниченными, повторяющимися

и стереотипными  поведением, интере�

сами и активностью. Большинство детей

с СДА имеют сниженный интеллект и

выраженную задержку речевого разви�

тия (Международная классификация

болезней, 1994). Однако часть детей,

состояние которых соответствует диаг�

ностическим критериям СДА, не имеют

значимого снижения интеллекта. Такие

дети, по разным оценкам, составляют

около 15% всех случаев СДА, и их состо�

яние принято называть высокофункци�

ональным аутизмом (ВФА). К расстрой�

ствам аутистического спектра также от�

носится синдром Аспергера (СА). Боль�

шинство диагностических критериев

при ВФА и СА совпадают. Кроме того,

как и при ВФА, у детей с СА, как прави�

ло, отсутствует снижение уровня интел�

лектуального развития (Башина, 1999;

Феррари, 2006). 

Многочисленные исследователи схо�

дятся во мнении, что при расстройствах

аутистического спектра нарушаются три

взаимосвязанные сферы: социализация,

коммуникация и воображение (Baron�

Cohen, 2000; Frith, 1989; Happe, 1994). 

Социализация включает, с одной сто�

роны, усвоение индивидом социального

опыта путем вхождения в социальную
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Рис. 1. Основные понятия.



среду, систему социальных связей, а с

другой стороны, процесс активного

воспроизводства индивидом этого опыта

(Андреева, 1996). Трудности социализа�

ции у аутичных детей проявляются в не�

способности следовать нормам и прави�

лам, в недостаточном осознавании суще�

ствования других людей и их чувств, от�

сутствии подражания и совместной дея�

тельности с другими, в нарушении спо�

собности устанавливать дружеские связи

(Happe, 1994). 

Коммуникация представляет собой

способность человека устанавливать и

поддерживать необходимые контакты с

другими людьми. Способность к комму�

никации включает совокупность знаний

и умений, обеспечивающих эффектив�

ное протекание коммуникативного про�

цесса (Жуков, Петровская, Растянников,

1990). Трудности коммуникации у аутич�

ных детей, даже при нормативном уровне

речевого и интеллектуального развития,

проявляются в невозможности вступать в

беседу и поддерживать разговор с други�

ми людьми (Frith, 1989). Такие дети не

способны учитывать интересы и намере�

ния собеседника, предпочитают гово�

рить только о том, что интересует их са�

мих, им трудно адекватно начать и закон�

чить разговор, придерживаться темы бе�

седы. Кроме того, они не понимают не�

вербальных сигналов другого человека,

не устанавливают зрительного контакта с

собеседником. 

Воображение – это способность

представлять отсутствующий или реаль�

но несуществующий объект, удерживать

его в сознании и мысленно манипулиро�

вать им (Философский энциклопедичес�

кий словарь, 1998). Трудности воображе�

ния у аутичных детей проявляются в на�

рушении игровой деятельности, в част�

ности, в неспособности к символической

игре, в трудностях принятия роли в игре,

стереотипности игры. Кроме того, отме�

чено, что дети с аутистическими рас�

стройствами не понимают шуток, мета�

фор, иносказаний (Happe, 1994). 

Необходимым условием для адекват�

ного взаимодействия между людьми яв�

ляется способность понимать менталь�

ные состояния (МС) других людей: их

мысли, мнения, чувства, намерения. По�

нимание МС оценивается при помощи

специальных тестов, направленных на

изучение следующих способностей: по�

нимание принципа «видение приводит к

знанию»; способность к различению фи�

зического и ментального опыта; понима�

ние желаний другого по направлению его

взора; понимание истинных убеждений

(понимание того, что субъект совершает

действия на основании своих знаний);

понимание ложных убеждений 1�го по�

рядка: (понимание того, что другой мо�

жет иметь ошибочное мнение о ситуа�

ции); понимание ложных убеждений 2�го

порядка: понимание того, что один чело�

век может иметь неверное мнение о

представлениях другого (Манелис, Мед�

ведовская, 2007; Baron�Cohen, 1995,

2000). Многочисленные исследования

показали: в возрасте 3�х лет типично раз�

вивающиеся дети уже твердо различают

физическое и ментальное; в 4 года справ�

ляются с заданиями на понимание лож�

ных убеждений 1�го порядка; к 8�9�и го�

дам большинство детей способны пра�

вильно выполнять задания на понимание

ложных убеждений 2�го порядка (Baron�

Cohen, 1995; Wellman, 1993). Выясни�

лось, что дети с аутистическими рас�

стройствами, в том числе с ВФА и СА,

испытывают значительные трудности

при выполнении перечисленных тестов.

При этом, даже если такие дети научают�

ся выполнять тесты на понимание МС, в

повседневной жизни они не постигают

недоразумений, «неписаных правил», не

могут учитывать мнение и намерения

другого, понимать обман и обманывать

(Baron�Cohen, 1995, 2000; Duverger,

Dafonseca, Bailly, Deruelle, 2007; Happe,

1994; Howlin, Baron�Cohen, Hadwin,

1999).

Таким образом, для более успешного

социального функционирования детей с
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ВФА и СА,  с ними необходимо прово�

дить работу, направленную на коррек�

цию вышеперечисленных трудностей.

Нами была разработана специальная

программа групповой коррекции, на�

правленная на формирование навыков

межличностного взаимодействия, разви�

тие способности понимать МС других

людей, воображения и игровой деятель�

ности, вербальной и невербальной ком�

муникации, сотрудничества с другим че�

ловеком; понимания ситуаций взаимо�

действия между людьми. Данная статья

представляет собой анализ результатов

групповой работы с детьми с ВФА и СА,

проводимой авторами в Центре психоло�

го�медико�социального сопровождения

детей и подростков Департамента обра�

зования г. Москвы.

В исследовании приняли участие 9 де�

тей (одна девочка и 8 мальчиков), у кото�

рых в ходе обследования психиатра были

диагностированы аутистические рас�

стройства (ВФА, СА). Самому младшему

из них было 7 лет 11 мес., самому старше�

му – 12 лет 2 мес. Все дети обучались в

массовых школах по общеобразователь�

ной программе и были вполне успешны в

учебной деятельности. Родители жалова�

лись на то, что дети испытывали затруд�

нения в общении со сверстниками, не

имели друзей, дома и в школе были рас�

сеянными и неорганизованными. 

Кроме того, родители были обеспоко�

ены следующими проявлениями в пове�

дении детей: «не помнит имен одноклас�

сников, в классе ни с кем не общается,

обидчивый, упрямый, не здоровается и

не прощается с людьми», «не различает

«ты» и «вы»», «подвержен влиянию дру�

гих детей, не может совладать со своими

эмоциями, бывают перепады настрое�

ния, не может постоять за себя», «часто

бывает в плохом настроении, безынициа�

тивен, в школе мешает вести уроки, раз�

говаривает сам с собой, критически наст�

роен, часто дурачится на людях», «не об�

щается со сверстниками, предпочитает

общение со взрослыми» и др.

В ходе беседы с детьми обнаружилось,

что они испытывали трудности установ�

ления контакта: не смотрели на собесед�

ника, игнорировали вопросы либо отве�

чали односложно, не могли поддержи�

вать диалог, стремились говорить только

на интересующие их темы, при этом не

обращая внимание на другого. 

Дети были обследованы по следую�

щим методикам:

1. Детский вариант Теста Векслера

(Диагностика структуры интеллекта: тест

Д. Векслера, 1998). Результаты обследо�

ваний сравнивались с российской нор�

мой (среднее = 100  баллов, ст. отклоне�

ние = 15 баллов). Обследование показа�

ло, что общий интеллектуальный уро�

вень всех детей соответствовал возрасту,

а в ряде случаев – высокой возрастной

норме. 

2. Шкала адаптивного поведения

Вайнленд. Данная методика представ�

ляет собой полуструктурированное ин�

тервью, которое проводится с родите�

лем или опекуном ребенка (Сайфутди�

нова Л.Р., Сударикова М.А., 2003; Сай�

футдинова Л.Р., 2003;  Sparrow, Balla,

Cicchetti, 1984). Она оценивает адаптив�

ные навыки ребенка (особенности рече�

вого развития, бытовые навыки, уро�

вень социализации и моторные навы�

ки), а также дезадаптивные проявления.

Шкала дезадаптации включает две час�

ти. Часть 1 описывает проявления или

поведенческие паттерны, которые сви�

детельствуют об эмоциональном небла�

гополучии ребенка («сосет палец»,

«грызет ногти», «проявляет повышен�

ную тревожность, страхи», «избегает

смотреть в глаза», «гиперактивен», «аг�

рессивен» и т.п.). Часть 2 описывает бо�

лее серьезные проявления дезадапта�

ции, которые, как правило, не встреча�

ются у типично развивающихся детей

(сверхценные интересы, причудливые

манеры и речь, разрушительные тенден�

ции, аутоагрессия и т.п.). 

У всех детей, принимавших участие в

данном исследовании, уровень адапта�
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ции оказался ниже возрастной нормы, в

первую очередь, за счет нарушений в

сфере социализации (см. табл.  1). Кроме

того, было выявлено чрезмерное количе�

ство дезадаптивных проявлений как в

Части 1 шкалы, так и в Части 2.

3. 16 заданий, направленных на изуче�

ние понимания МС (Манелис, 1999; Ма�

нелис, Медведовская, 2007; Baron�

Cohen, 1995; Wellman, 1993). Обследова�

ние показало, что дети справлялись с тес�

тами на различение физического и мен�

тального опыта, понимали принцип «ви�

дение приводит к знанию» и могли опре�

делить желание человека по направле�

нию его взора. Также им было доступно

понимание того, что субъект совершает

действия на основании своих знаний.

Определенные затруднения были отме�

чены при выполнении заданий на пони�

мание ложных убеждений 1�го порядка, а

понимание ложных убеждений 2�го по�

рядка в большинстве случаев было недо�

ступно. 

Таким образом, у всех детей, при вы�

соком интеллектуальном уровне, было

обнаружено недостаточное понимание

МС других людей, а также трудности со�

циализации. С учетом полученных дан�

ных была сформирована программа кор�

рекционной работы, направленная на ре�

шение следующих задач: 

1. Развивать умение следовать нормам

и правилам: 

– в подвижных и настольных играх; 

– следовать правилам группы и при�

нимать санкции за их нарушение (спо�

собность нести ответственность за свое

поведение на занятии); 

– принимать и последовательно ис�

полнять роль в игре.

2. Развивать умение поддерживать ди�

алог и следовать теме разговора: 

– умение обратиться к другому по

имени;

– смотреть на человека, с которым

разговариваешь, и соблюдать очеред�

ность в диалоге;

– слушать другого и сохранять внима�

ние к нему;

– выполнять действия по речевой

инструкции; 

– излагать свою мысль понятным для

другого образом (рассказывать о событи�

ях, давать объяснения, отвечать на воп�

росы).

Таблица 1. Субшкалы в сфере социализации шкалы Вайнленд.

СОЦИАЛИЗАЦИЯ

НАЗВАНИЕ СУБШКАЛЫ СОДЕРЖАНИЕ

Межличностное
взаимодействие

Распознавание и выражение эмоций. Подражание. Навыки
установления контакта в социально приемлемых формах.
Дружба. Позитивное  восприятие окружающих.
Принадлежность и общение в социальных  группах.

Игра, 
времяпрепровождение

Игра, совместное с другими времяпрепровождение. 
Умение делиться и сотрудничать с другими.

Навыки сотрудничества

Следование общественным правилам и нормам, 
в т.ч. соблюдение этикета. Проявление ответственности 
перед другими, умение контролировать собственное
поведение. Умение хранить секреты.



3. Развивать умение понимать мен�

тальные состояния другого человека (по�

нимание ложных убеждений), а также пе�

реносный и скрытый смысл (метафоры,

юмор, иносказания). 

4. Развивать умение адекватно прояв�

лять интерес к сверстникам и способ�

ность в социально приемлемой форме

выражать позитивные и негативные

чувства в отношении другого; умение

осознавать собственные эмоции, назы�

вать их и понимать причины эмоций.

Дети посещали группу один раз в неде�

лю. По окончании занятия, которое про�

должалось от 45 мин. до 1,5 часов, они по�

лучали домашнее задание. С группой ра�

ботали двое ведущих. Между ведущими не

было четкого разделения функций или

полномочий, очень важными оказались

согласованность их действий и реакций

на поведение детей, а также наличие взаи�

мопонимания и взаимозаменяемость. 

В начале занятий поведение детей

было очень неорганизованным: никто

не мог усидеть на месте, говорили од�

новременно, не слушая друг друга, не

могли следовать своей очереди, выпол�

нять инструкции. Для обучения этим

умениям потребовались специальные

условия: 

– пустое помещение, чтобы посторон�

ние стимулы не отвлекали детей, боль�

шой стол, за которым находились все

участники. Вначале занятие длилось не

более 45 минут, и практически не ис�

пользовались подвижные игры. 

– Была принята система правил и ри�

туалов, которая обеспечивала безопас�

ность и предсказуемость хода занятия.

На рис. 3 показан один из ритуалов: дети

по очереди выкладывают лепесток, цвет

которого соответствует их настроению в

данный момент. Кроме того использова�

лась схема занятия, состоящая из блоков,

выстроенных в определенной последова�

тельности, которая воспроизводилась на

каждом занятии. Ведущие устанавливали

правила поведения на занятии и следили

за их соблюдением. Поощрялось соблю�

дение правил и любые проявления са�

мостоятельности детей в рамках правил. 

– Использовались визуальные под�

сказки, помогающие детям сформиро�

вать конкретные навыки. Например, для

обучения ведению диалога были состав�

лены специальные правила общения с

друзьями. В течение занятия лист с этими

правилами постоянно находился в поле

зрения детей. Для того чтобы научить

составлять рассказ, использовались спе�

циальные бланки. Пример такого зада�
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Рис. 2. Помещение.

Рис. 3. Ритуал «Цветок настроения».



ния представлен на рис. 4. Вначале ребе�

нок должен был записать на бланке то,

что он хочет рассказать, а затем сделать

сообщение с опорой на лист.

Интересно отметить, что через какое�

то время некоторые дети по собственной

инициативе начали создавать для самих

себя аналогичные подсказки (см. рис. 5). 

Постепенно поведение детей станови�

лось более организованным. Появилась

возможность давать им больше самостоя�

тельности, обогащать пространство,

включать в занятия подвижные игры и

упражнения.  

Для обучения взаимодействию и по�

ниманию метальных состояний мы об�

суждали эмоции людей и их причины и

пробовали проиграть различные способы

выражения эмоций. Например, в игре

«Угадай эмоцию» мы просили детей по�

зой, движениями и мимикой попытаться

выражать различные эмоции, все это

снимали на фотокамеру, а затем смотре�

ли вместе с детьми. Также разбирались

ситуации взаимодействия и мотивы пос�

тупков людей. Начинали с  самых прос�

тых ситуаций. Примеры некоторых

представлены на рис. 6: мальчик пришел

в новый класс, он стесняется; Петя ушел

гулять, не предупредив, его дедушка 

Медведовская Т.А., Сударикова М.А.
Опыт групповой коррекционной работы с детьми с высокофункциональным аутизмом.

Аутизм и нарушения развития. № 2. 20086

Где был?

С кем был?

Что видел?

С кем разговаривал?

Что понравилось?

Что не понравилось?

Правила общения с друзьями

1. Когда ты хочешь сказать что/то кому/нибудь,
сначала назови его имя, чтобы привлечь внимание.

2. Всегда смотри на того человека, с которым 
разговариваешь.

3. Стой, повернувшись лицом к тому человеку, с которым 
ты говоришь, и развернись к нему телом.

4. Всегда слушай, что говорит тебе другой человек.

Как я провел(а) праздники

Рис. 4. Визуальные подсказки – 1.

Рис. 5. Визуальные подсказки – 2.



испугался. Ситуации обсуждались и ра�

зыгрывались. 

Для того чтобы развивать способность

к совместной деятельности и научить де�

тей выражать свои мысли понятным для

другого образом, использовалось, в част�

ности, следующее упражнение. Дети

должны были вместе создать постройку из

мягких модулей по схеме. Вначале схему

предлагали ведущие, а затем составляли

сами дети (см. рис. 7). Схема должна была

быть понятна другим детям, для того что�

бы можно было вместе создать постройку.  

Для формирования более сложных

навыков совместной и игровой деятель�

ности применялись инсценировки ска�

зок. Еще один прием, который мы ис�

пользовали длительное время, показался

нам особенно продуктивным. Мы назва�

ли эту игру «Наш мир». Вначале все при�

думывали своих персонажей (см. рис. 8),

рисовали, лепили их фигурки из пласти�

лина, давали им имена, рассказывали о

них (Венгер, 2003). Потом на листе ват�

мана изображали жилища персонажей

(см. рис. 9).   

Сначала по инициативе ведущих, а за�

тем уже по инициативе самих детей меж�

ду героями разыгрывались различные

сюжеты, например, они ходили друг к
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Мальчик Костя первый раз пришел в новую школу. Он вошел
в раздевалку, переоделся и подошел к двери в класс. Он чуть
приоткрыл дверь, заглянул и все не решался войти.

Задание: Изобрази этого мальчика. Какое чувство он
испытал?

К дедушке в деревню приехал Петя и сразу же ушел

гулять. Он не спросил разрешения и не сказал, куда

пошел. Дедушка видит: Пети нет. Вдруг с ним что9нибудь

случилось? Потом пришел Петя.

Задание: Изобрази дедушку. Какие чувства он испытал?

Рис. 7. Схема совместной постройки.

Рис. 6. Эмоции, ситуации.



другу в гости, поздравляли кого�то с днем

рождения и так далее (см. рис. 10). 

Удивительно, но когда дети говорили

от лица своих персонажей, их речь  суще�

ственно отличалась от повседневной:

звучали развернутые фразы, происходил

живой обмен репликами. 

Также очень важно, что с течением вре�

мени менялись и сами герои. Все персона�

жи обрели имена, у некоторых изменился

возраст, у кого�то появились семьи, друзья.  

Постепенно дети переносили новые

навыки из игры в другие ситуации, их ре�

чевая активность на занятии значительно

возросла. Появилась возможность об�

суждать не только игровое взаимодей�

ствие, но и другие ситуации. 

Мы стали искать способы, чтобы по�

лученные умения дети могли применить

в реальной жизни. Для этого использова�

лись модельные ситуации (Вачков, 2005).

Были составлены истории с описанием

распространенных школьных ситуаций,

которые при этом для аутичных детей яв�

ляются особенно трудными, например: 

– ученик требует, чтобы на уроке

спрашивали только его;

– на перемене мальчик хочет, чтобы

приятели играли все время только в его

игру;

– мальчика не принимают в игру од�

ноклассники;

– один мальчик вымогает деньги у

другого.

Все эти ситуации обсуждались и ра�

зыгрывались в группе, причем каждый

ребенок имел возможность выступить в

каждой из ролей, увидеть себя со сторо�

ны, познакомиться с альтернативным

способом поведения в такой ситуации

(Фопель, 1999, 2005). 

На момент завершения занятий дети

научились взаимодействовать и догова�

риваться между собой. На рис. 11 предс�

тавлены результаты самостоятельной де�

ятельности детей. Рисунок дерева дети

создали сами, ведущие лишь предложили

тему рисунка и обеспечили детей матери�

алами. Кроме того, дети пытались опи�

сать и осознать свои собственные качест�

ва, особенности. На занятии сами сос�

тавляли правила и следовали им, могли

обсуждать случаи нарушения правил.

Итак, по сравнению с ситуацией в на�

чале занятий, поведение детей и сами де�

ти заметно изменились.

Ниже мы опишем наблюдения за не�

которыми детьми. Трое из них посещали

группу на протяжении всего курса, трое –

участвовали в занятиях лишь ограничен�

ный период времени. Приводятся резуль�

таты обследований, проведенных в нача�
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Рис. 8. Герои.

Рис. 9. Мир.
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Рис. 10. Игра «Наш мир».

Рис. 11. Дети научились:

Договариваться и
взаимодействовать
друг с другом

Называть свои
качества

Создавать и
самостоятельно
следовать
правилам
поведения



ле и по окончании занятий с ребенком, а

также через полгода после завершения

работы группы.   

Мальчик М. 1997�го года рождения. Роди�

тели обратились с жалобами на полное от�

сутствие у сына потребности и желания об�

щаться с детьми («ни с кем не разговарива�

ет в школе», «на перемене не играет с деть�

ми, остается в классе один и читает кни�

гу»), на то, что ребенок нервный и раздра�

жительный. Мальчик отказывался выхо�

дить на улицу, пойти с родителями погу�

лять, в гости или в магазин. Кроме того, в

ходе беседы с родителями выяснилось, что

мальчик не всегда следовал нормам и пра�

вилам в школе и дома, разговаривал только

со взрослыми. Отказывался принимать

участие в школьных мероприятиях. Все это

свидетельствовало о нарушении социали�

зации, что подтвердилось в ходе обследова�

ния по шкале Вайнленд. Выяснилось, что

общий уровень адаптации ребенка сни�

жен, прежде всего, за счет низких показа�

телей по шкале социализации. Показатели

по всем субшкалам этой шкалы были ниже

возрастных нормативов. Отмечался сред�

ний уровень дезадаптации по Части 1 шка�

лы (упрямство, импульсивность, вспышки

гнева и др.) и единичные проявления по

Части 2 (резал ножницами одежду, обивку

мебели в квартире, при этом не мог объяс�

нить причин таких поступков). 

Во время обследования мальчик всту�

пал в контакт, мог поддержать простой

диалог, но на вопросы отвечал однослож�

но, формально. Во время разговора стре�

мился повернуться спиной к собеседни�

ку, избегал смотреть ему в глаза. Отмеча�

лось снижение фона настроения, высокая

тревожность, страхи, подозрительность. 

Обследование с помощью теста Векс�

лера показало, что общий интеллектуаль�

ный уровень ребенка соответствовал вы�

сокой возрастной норме. Также М. хоро�

шо справился с заданиями на понимание

МС. При этом, со слов родителей, он не

мог описать словами свое состояние, не

понимал состояние других людей, не

знал, зачем нужно извиняться за свои

ошибки, и как можно радоваться успеху

другого человека, не понимал, когда над

ним подшучивают.

М. регулярно посещал занятия в груп�

пе, всегда выполнял домашние задания.

Поначалу мальчик был молчалив, не

проявлял инициативы, часто оставлял

вопросы ведущих и других детей без отве�

та, а если на ответе настаивали, – отвечал

односложно, формально, иногда негати�

вистично. Отказывался говорить  что�ли�

бо про свое настроение, мотивируя тем,

что это никому не интересно. 

В ходе занятий была отмечена следую�

щая  положительная динамика: 

– мальчик стал следовать нормам и

правилам, установленным на занятии,

включаться в совместные игры и прини�

мать роль; 

– усвоил правила ведения диалога и

применял их на занятии, научился по

просьбе рассказывать о событиях своей

жизни, а затем стал проявлять инициати�

ву в ведении беседы с другими участни�

ками группы, высказывать свое мнение и

отношение к происходящему на занятии; 

– М. стал способен ответить на вопрос

о переносном смысле слова, научился

понимать шутки и мог пошутить сам; 

– мальчик начал стремиться к контак�

ту с детьми в группе, у него возник инте�

рес к внутреннему миру другого человека

и желание поделиться своими пережива�

ниями, он также стал проявлять адекват�

ные эмоциональные реакции на ситуа�

цию успеха/неуспеха, научился радо�

ваться успеху другого.

Обследование по шкале Вайнленд по�

казало, что на момент завершения заня�

тий в группе М. достиг нормативного

уровня социализации. Дезадаптивные

проявления сократились до незначитель�

ного уровня: разрушительных тенденций

больше не отмечалось. Оставалась неко�

торая замкнутость, изредка проявлялся

легкий негативизм. 

На встрече с семьей М., которая состо�

ялась через полгода после окончания ра�
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боты группы, родители рассказали, что

М. общается с несколькими мальчиками

из класса, с которыми может поддержи�

вать беседу. Также он участвовал в

школьном новогоднем празднике, ходил

с классом в игровой клуб, танцевал на

новогоднем «огоньке». М. стал сам гулять

во дворе, ходить в магазин за покупками.

Через Интернет переписывается с двою�

родной сестрой. Однако, по мнению ро�

дителей, его интерес к сверстникам не�

достаточный, их беспокоит отсутствие у

ребенка близкого друга. 

На обследовании мальчик легко всту�

пил в контакт, хорошо поддерживал диа�

лог, смотрел на собеседника. М. был в хо�

рошем настроении, выражал желание

продолжать занятия в группе, вспоминал

детей, с которыми он там познакомился,

интересовался, как у них дела. Проявле�

ний тревожности, страхов, подозритель�

ности не отмечалось.

М. было полностью доступно выпол�

нение заданий на понимание МС. Обсле�

дование по шкале Вайнленд показало,

что  адаптация ребенка на нормативном

уровне. 

Мальчик К. 1996�го года рождения. Ро�

дители жаловались, что у ребенка нет

друзей, он не умеет разговаривать с людь�

ми и чрезмерно увлечен  компьютерны�

ми играми, мультфильмами. Кроме того,

в беседе с родителями выяснилось, что К.

не всегда следовал нормам и правилам

поведения в школе и дома, испытывал

трудности контроля собственных эмоци�

ональных реакций, не мог обозначить

словами свое состояние, не понимал сос�

тояние других, не мог радоваться успеху

другого человека; когда совершал ошиб�

ки, то извинялся формально. К. стремил�

ся к общению со сверстниками, но про�

являл свой интерес неадекватным обра�

зом: навязывал свои темы разговора, ко�

торые не мог последовательно развить,

предлагал игры, правила которых не мог

объяснить. Все это свидетельствовало о

снижении социализации, что подтверди�

лось в ходе обследования по шкале Вайн�

ленд. Общий уровень адаптации ребенка

был снижен. Показатели по всем субшка�

лам в сфере социализации были ниже

возрастных нормативов. Отмечался зна�

чительный уровень дезадаптации по Час�

ти 1 шкалы (упрямство, импульсивность,

вспышки гнева, пищевые расстройства,

сосание пальцев, скрежет зубами, тре�

вожность, страхи и др.) и большое коли�

чество дезадаптивных проявлений по

Части 2 (причудливые манеры и речь,

проявления аутоагрессии, сверхценные

интересы и др.).  

Во время обследования мальчик стре�

мился говорить только на интересующие

его темы, не слушал собеседника и почти

не смотрел на него. Нормы и правила по�

ведения он не соблюдал, не удерживал

дистанцию со взрослым, инструкцию по�

нимал, но следовал ей не в полном объе�

ме. Настроение мальчика было неста�

бильным. В ситуации неуспеха он стано�

вился негативистичен, обидчив, мог за�

плакать, но быстро успокаивался. К. пос�

тоянно стремился сравнивать себя и дру�

гих, требовал от взрослого подтвержде�

ния, что он лучше. 

Общий интеллектуальный показатель

ребенка соответствовал высокой возраст�

ной норме. При этом мальчик не справ�

лялся с большинством заданий на пони�

мание МС. К. различал физический и

ментальный опыт, но не понимал, что

мнение или знание другого человека мо�

гут быть отличны от его собственного, а

также, что один человек может иметь не�

верные представления о том, что думает

или знает другой человек. 

К. посещал занятия с удовольствием, но

часто пропускал их в связи с болезнью или

высокой школьной нагрузкой. На началь�

ном этапе работы мальчик отказывался

следовать правилам группы, не мог уси�

деть на месте, сконцентрироваться на за�

даниях. Если ведущие не уделяли ему пер�

сонального внимания или говорил другой

ребенок, К. вскакивал с места, начинал бе�

гать по залу, перебивал говорящего, требо�
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вал немедленного выполнения своих же�

ланий. К. тесно общался с одним ребен�

ком, которого знал раньше, считал этого

мальчика своим другом, предпочитал об�

щаться только с ним, не обращая внима�

ния на других детей или взрослых. 

В ходе занятий была отмечена следую�

щая  положительная динамика: 

– К. усвоил некоторые правила пове�

дения на занятии, появилось внимание к

мнению других, он стал способен отло�

жить свою игру на потом и принять учас�

тие в заданиях, которые предлагали веду�

щие группы или другие дети, принять

роль в сюжетной игре; 

– усвоил правила ведения диалога, на�

учился выслушивать другого до конца,

уступать другому ребенку, пробовал сде�

лать что�то приятное для других детей;

– начал понимать скрытый смысл шу�

ток, анекдотов, метафор;  

– в игре К. научился отчасти контро�

лировать свои эмоции и поступки, справ�

ляться с ситуацией неуспеха.

Тем не менее, К. часто не мог приме�

нить усвоенные правила в ситуации взаи�

модействия, не понимал причин эмоций,

чрезмерно обижался на шутки. Сохрани�

лись трудности произвольной регуляции

собственного поведения и эмоциональ�

ных реакций, особенно когда отсутство�

вал контроль взрослого. По�прежнему ос�

тавалась увлеченность компьютерными

играми, правила которых К. стремился

воспроизводить в жизни и пытался вовле�

кать других, независимо от их желания.

Обследование по шкале Вайнленд на

момент завершения занятий выявило не�

которую положительную динамику в

сфере социализации. Однако, по сравне�

нию с возрастными нормативами, уро�

вень социализации К. все еще оставался

низким. Большинство дезадаптивных

проявлений у ребенка сохранились.  

На встрече с семьей К., состоявшейся

через полгода после окончания работы

группы, родители рассказали, что ребе�

нок хорошо успевает в гимназии, не�

смотря на высокую школьную нагрузку.
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Во дворе не гуляет, летом на даче общает�

ся преимущественно с соседскими де�

вочками старшего возраста. К. общается

с одним мальчиком в своем классе из 9

человек, по собственной инициативе

разговаривает по телефону с сыном под�

руги матери. К. участвовал в школьном

новогоднем празднике, был на дискоте�

ке. Тем не менее, по мнению родителей,

К. трудно общаться с одноклассниками.

Он по�прежнему не может учитывать ин�

тересы и намерения собеседника, навя�

зывает свои темы. Чрезмерно увлечен

компьютерными играми.  

На обследовании мальчик выглядел

встревоженным, постоянно спрашивал,

хорошо ли он себя ведет, соглашался

продолжать разговор только в том случае,

если его содержание не будет передано

родителям. К. выглядел крайне истощен�

ным и бледным, был беспокоен. С тру�

дом вступал в контакт, избегал смотреть в

глаза собеседнику. Во время беседы стре�

мился поскорее ответить на вопросы,

чтобы перейти к интересующим его те�

мам. Жаловался, что в школе над ним из�

деваются, и он не понимает почему.  

У К. остались трудности выполнения

заданий на понимание МС. Улучшилось

понимание того, что мнение другого че�

ловека может быть отлично от его

собственного. При этом появились ранее

не отмеченные трудности интерпретации

желания человека по направлению его

взора. Понимание того, что один человек

может иметь неверное мнение о предс�

тавлениях другого, оставалось ему недос�

тупным. 

Обследование по шкале Вайнленд не

выявило положительной динамики в

сфере социализации. Дезадаптивные

проявления по Части 1 и по Части 2 не�

сколько уменьшились.

Мальчик Л. 1996�го года рождения. Ро�

дители жаловались, что ребенку трудно

общаться с людьми, что он не соблюдает

нормы и правила поведения, стремится

устанавливать свои правила. Если другие

не принимают правила Л., то он падает

на пол, рыдает, не может успокоиться са�

мостоятельно. Кроме того, в ходе беседы

с родителями выяснилось, что ребенок

не мог адекватно вести диалог ни с деть�

ми, ни со взрослыми, не был способен

поддерживать дружеские отношения,

считал, что он всегда прав, не понимал

состояние других и не мог словами выра�

зить собственное состояние. Обследова�

ние по шкале Вайнленд подтвердило, что

общий уровень адаптации ребенка сни�

жен. Наибольшие трудности выявлялись

в сфере социализации, отмечался значи�

тельный уровень дезадаптации по Части

1 (навязчивые движения, импульсив�

ность, гиперактивность, трудности кон�

центрации, упрямство, вспышки гнева,

расстройства сна, повышенная тревож�

ность, страхи) и большое количество де�

задаптивных проявлений по Части 2:

сверхценные увлечения, специфические

интонации, причудливые высказывания.  

Во время обследования Л. вступал в

контакт, но не смотрел на собеседника. С

трудом поддерживал диалог, говорил не�

четко специфически модулированным

голосом. Мальчик был в хорошем наст�

роении, интересовался заданиями, но

мотивация была скорее игровая. Правила

и нормы поведения на приеме не соблю�

дал, вел себя, как ребенок младшего воз�

раста. 

Общий интеллектуальный показатель

Л. соответствовал высокой возрастной

норме. Выполнение заданий на понима�

ние МС вызывало сложности: мальчик

не понимал, что субъект совершает

действия на основании своих знаний, а

также что другой может ошибаться в

оценке ситуации, и что один человек мо�

жет иметь неверное мнение о представле�

ниях другого.

Л. посещал занятия регулярно, с боль�

шим желанием, домашние задания ста�

рательно выполнял, однако мог забыть

необходимые материалы дома. Сначала

Л. с трудом мог усидеть за столом. Гово�

рил громко, неразборчиво, не мог до�
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ждаться своей очереди. Не мог ответить

на поставленный вопрос по существу, не

удерживал тему разговора. Приносил на

занятия игрушки, пытался вовлечь дру�

гих детей в придуманные им игры, одна�

ко объяснить суть игры, как правило, не

мог. 

В ходе занятий была отмечена следую�

щая  положительная динамика: 

– Мальчик стал следовать нормам и

правилам, установленным на занятии, в

ролевой игре улучшилась способность к

самоконтролю, принятию роли, удержа�

нию в рамках роли.

– Л. усвоил правила ведения диалога,

научился держать дистанцию с другим

человеком, мог уступить другому, приз�

нать свою ошибку.

– Ребенок стал лучше понимать МС,

причины эмоций, скрытый смысл шуток,

анекдотов, метафор. 

– У Л. сложились стабильные отноше�

ния с членами группы, он считал одного

мальчика своим другом. По собственной

инициативе приносил на занятия игруш�

ки и поделки, делал подарки другим де�

тям, придумывал игры. Несколько игр,

предложенных Л., стали любимыми за�

нятиями для всей группы, к которым де�

ти регулярно возвращались. У ребенка

появился интерес к мнению других детей

о себе, о своих качествах. В эмоциональ�

но значимой ситуации мальчик предпри�

нимал попытки самостоятельно спра�

виться с аффектом, старался высказать

словами то, что его беспокоило. 

Тем не менее, контроль собственного

поведения был по�прежнему затрудните�

лен для Л. Эпизодически мальчик демон�

стрировал аффективные вспышки, кото�

рые возникали в ситуации неуспеха или

недостаточного внимания к ребенку.

Кроме того, у мальчика проявлялась

склонность к фантазированию, стремле�

ние к уходу в эти фантазии. Также вызы�

вали беспокойство высказывания ребен�

ка о том, что другие люди (в том числе ро�

дители) его не любят, хотят причинить

вред, желают зла.

Обследование с помощью методики

Вайнленд на момент завершения занятий

показало, что, несмотря на приобретен�

ные навыки, уровень социализации ре�

бенка оставался низким по сравнению с

возрастными нормативами. Количество

дезадаптивных проявлений уменьшилось

как по Части 1, так и по Части 2. Однако

по�прежнему сохранялись расстройства

сна, страхи, а также сверхценные увлече�

ния, странные манеры и привычки, при�

чудливая речь. 

На встрече с семьей Л. через полгода

после окончания работы группы родите�

ли рассказали, что в течение прошедшего

полугодия ребенок сменил две школы,

одной из причин явилась травля со сто�

роны одноклассников. Состояние ребен�

ка в этот период было крайне нестабиль�

но: когда одноклассники начинали драз�

нить Л., он терял контроль над собой, на�

чинал плакать, кричать, вызывая тем са�

мым еще большую агрессию. В настоя�

щее время отношение к ребенку в новой

школе родители оценивают как позитив�

ное. Л. учится с большим желанием, ус�

пешно справляется с учебной деятель�

ностью, регулярно занимается спортом.

Однако родители выражали беспокой�

ство по поводу игровых интересов маль�

чика, не соответствующих его возрасту. 

На приеме Л. вступал в контакт, смот�

рел на собеседника, поддерживал диалог,

отвечал на вопросы по существу, говорил

разборчиво, иногда отмечались специ�

фические интонации, манерность. Ребе�

нок был в хорошем настроении, с инте�

ресом выполнял задания. Поведение на

приеме стало больше соответствовать

возрасту, однако интересы остаются

детскими («смешарики», мягкие игруш�

ки). Л. расспрашивал о других участни�

ках группы, выражал желание встретить�

ся с ними, рассказывал о своих пробле�

мах, жаловался, что в школе некоторые

дети его обижают. 

Задания на понимание МС мальчик

выполнил правильно, за исключением

наиболее сложного, в котором необходи�
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мо учесть несколько точек зрения однов�

ременно. Обследование по шкале Вайн�

ленд не показало выраженной положи�

тельной динамики в сфере социализа�

ции.  Дезадаптивные проявления по Час�

ти 1 снизились до среднего уровня, а по

Части 2 остались без изменения.

Мальчик Н. 1996�го года рождения. Ро�

дители жаловались, что Н. испытывает

трудности общения со сверстниками, у

него нет друзей. Мальчик подвержен

влиянию других детей, его часто обижа�

ют в школе, и он не может постоять за се�

бя, не понимает намерений других детей,

не понимает, когда над ним подшучива�

ют. Также выяснилось, что мальчик не

извинялся за свои ошибки, испытывал

трудности контроля собственного пове�

дения и эмоциональных проявлений.

Обследование по шкале Вайнленд подт�

вердило, что общий уровень адаптации

ребенка снижен. Наибольшие трудности

выявлялись в сфере социализации. Отме�

чался значительный уровень дезадапта�

ции по Части 1 – высокая тревожность,

страхи, импульсивность, вспышки гнева,

а также большое количество дезадаптив�

ных проявлений по Части 2 – странная

манера поведения, сверхценные интере�

сы, причудливая речь. 

На обследовании мальчик вступал в

контакт, но избегал смотреть на собесед�

ника. Был способен поддержать простой

диалог. Правилам и нормам следовал не

всегда, речевую инструкцию понимал, но

выполнял ее не в полном объеме. Кри�

тичность к своему поведению была сни�

жена. 

Общий интеллектуальный показатель

ребенка соответствовал высокой возраст�

ной норме. Задания на понимание МС он

выполнял с ошибками – понимание то�

го, что один человек может иметь невер�

ные представления о том, что думает или

знает другой человек, было недоступно. 

Сначала мальчик посещал занятия ре�

гулярно, но потом начались частые про�

пуски, которые родители объясняли бо�
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лезнью ребенка, высокой школьной наг�

рузкой, а также тем, что Н. сильно устает

от долгой поездки на метро. Н. прекратил

посещение занятий до завершения курса. 

На занятиях мальчик стремился к кон�

такту с другими детьми, участвовал в сов�

местной деятельности, старался соблю�

дать нормы и правила поведения. Ориен�

тировался на реакции других детей, ста�

рался подражать поведению некоторых

детей в группе.

Отмечались улучшения в поведении

ребенка:

– мальчик стал следовать нормам и

правилам, установленным на занятии.

– Н. научился более адекватно вести

диалог.

– У Н. в группе появились симпатии, и

он стал более избирателен в контактах. 

Обследование по шкале Вайнленд по�

казало небольшую положительную дина�

мику в сфере социализации. Однако по

сравнению с возрастными нормативами

уровень социализации ребенка оставался

низким, большинство дезадаптивных

проявлений сохранялось.

Через полгода после окончания заня�

тий состоялась встреча с семьей Н. Ро�

дители рассказали, что их сын стал более

самостоятельным – один ездил в метро

на небольшие расстояния, ходил в мага�

зин за хлебом. В классе Н. пытался уста�

новить контакт с одним мальчиком, со�

седом по парте. При этом родители жа�

ловались, что сын по�прежнему «не мо�

жет совладать со своими эмоциями»,

«говорит все, что думает», в том числе

учителям, из�за чего возникали конф�

ликты. Дома Н. начал отстаивать свою

точку зрения, грубил, мог ругаться ма�

том, что огорчало родителей. Пробовал

хитрить, иногда мог обмануть, если это

касалось оценок или поведения в школе.

В школе он часто становился объектом

насмешек, «козлом отпущения». На но�

вогодний праздник в школу мальчик не

пошел, объяснив тем, что там неинте�

ресно, и что он не переносит громких

звуков. 
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На обследовании Н. был доступен

контакту, во время разговора смотрел на

собеседника, поддерживал диалог. Одна�

ко не всегда сохранял дистанцию со

взрослым и был в неадекватно приподня�

том настроении.

Задания на понимание МС мальчик

выполнил правильно, за исключением

наиболее сложного, в котором необходи�

мо учесть несколько точек зрения одно�

временно. Обследование по шкале Вайн�

ленд не показало выраженной положи�

тельной динамики в сфере социализа�

ции. Дезадаптивные проявления по Час�

ти 1 снизились до среднего уровня, а по

Части 2 остались без изменения.

Мальчик И. 1994�го года рождения. Роди�

телей беспокоило отсутствие друзей у их

сына, трудности соблюдения им норм и

правил. И. дурачился в общественных мес�

тах, в школе вел себя, как шут, на уроках

мешал учителю, говорил сам с собой, а до�

ма был неуправляем, отказывался выпол�

нять какие�либо просьбы, делал все по�

своему. Кроме того, родители рассказали,

что мальчик становился агрессивным в от�

вет на требования или просьбы, никогда

не извинялся за свои ошибки. Это свиде�

тельствовало о выраженных трудностях

социализации ребенка, что подтвердило

обследование с помощью методики Вайн�

ленд. Отмечался значительный уровень

дезадаптации по Части 1: мальчик был

чрезмерно привязан к матери, избегал

контактов с другими людьми, проявлял

повышенную тревожность, страхи, упрям�

ство, дразнился, приставал к другим де�

тям. Также  было обнаружено большое ко�

личество дезадаптивных проявлений по

Части 2 – странная манера поведения,

сверхценные интересы, причудливая речь. 

На обследовании мальчик неохотно

вступал в контакт, избегал смотреть в

глаза собеседнику. На вопросы отвечал

односложно. Интереса к заданиям не де�

монстрировал, однако требования взрос�

лого и предлагаемые задания выполнял.

Фон настроения был снижен.

Общий интеллектуальный показатель

ребенка соответствовал высокой возраст�

ной норме. При выполнении заданий на

понимание МС мальчик не мог выпол�

нить те из них, где требовалось учиты�

вать, что один человек может иметь не�

верные представления о представлениях

другого. 

Мальчик посещал занятия регулярно и

с удовольствием, выполнял домашние

задания. Вначале И. вел себя как ребенок

младшего возраста: капризничал, дура�

чился, не желал входить в зал, где прохо�

дят занятия, прятался в шкафу. На заня�

тиях отказывался от выполнения некото�

рых заданий, комментировал поведение

других детей, высказывался в их адрес в

обидной форме, что вызывало негатив�

ное отношение, неприятие его другими

участниками группы. 

В ходе занятий была отмечена следую�

щая  положительная динамика: 

– И. принял правила поведения, уста�

новленные на занятии;

– стал включаться в совместную дея�

тельность, выполнять задания, предлага�

емые ведущими, и участвовать в играх,

предлагаемых другими детьми; 

– начал проявлять внимание к другим

детям, предлагать помощь.

На встрече с семьей после завершения

занятий родители сообщили, что маль�

чик стал обращать внимание на просьбы

своих родных, воздерживаться от выска�

зываний, которые могут обидеть другого.

Однако в большинстве случаев И. про�

должал отказываться следовать правилам

дома и в школе. 

В ходе обследования с И. не сразу уда�

лось установить продуктивный контакт.

Он вел себя дурашливо, передразнивал

взрослого, настроение было приподня�

тое, он проявлял неадекватную весе�

лость. Мальчик выполнял задания как бы

нехотя, инструкцию принимал не всегда.

Выполнение заданий на понимание

МС показало, что И. стал лучше пони�

мать намерения и убеждения других лю�

дей, но трудности, связанные со способ�
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ностью учитывать точки зрения несколь�

ких людей, сохранились. 

Обследование по шкале Вайнленд по�

казало незначительную положительную

динамику в сфере социализации, но по

сравнению с возрастными нормами уро�

вень ребенка оставался низким.  Деза�

даптивные проявления не изменились.

Обследование ребенка через полгода

после завершения занятий провести не

удалось, т.к. была потеряна связь с семьей.

Девочка О. 1996�го года рождения. Ро�

дители девочки выражали крайнюю

обеспокоенность тем, что одноклас�

сники отвергали О., постоянно насме�

хались и унижали ее, тем, что их дочь не

имеет друзей. В ходе опроса родителей

выяснилось, что девочка не всегда сле�

довала нормам и правилам поведения в

школе, испытывала трудности контро�

ля собственного поведения, не всегда

адекватно отвечала на поставленный

вопрос. Это свидетельствовало о серь�

езных трудностях социализации ребен�

ка, что подтвердило обследование с по�

мощью методики Вайнленд. Отмечался

значительный уровень дезадаптации по

Части 1: высокая тревожность, страхи,

импульсивность, а также большое ко�

личество дезадаптивных проявлений по

Части 2: странная манера поведения,

сверхценные интересы, причудливая

речь. 

На обследовании девочка легко всту�

пала в контакт, смотрела на собеседника

во время разговора, отвечала на вопросы

по существу, была настроена доброжела�

тельно, с удовольствием играла и выпол�

няла предложенные задания, следовала

правилам и нормам поведения, дистан�

цию со взрослым соблюдала. 

Общий интеллектуальный показатель

ребенка соответствовал высокой возраст�

ной норме. Отмечались трудности при

выполнении заданий на понимание МС.

О. недостаточно четко могла судить о

том, что разные люди могут иметь разные

суждения об одном и том же явлении, что

эти суждения могут быть неверными; ей

было трудно отвлечься от собственных

знаний и представлений. Кроме того, де�

вочке было недоступно понимание того,

что один человек может иметь неверное

мнение о представлениях другого. 

О. посещала занятия с удовольствием,

но с частыми пропусками, которые роди�

тели объясняли слабым здоровьем ребен�

ка, и прекратила посещать занятия до за�

вершения курса. На занятии она не всег�

да могла усидеть за столом, не всегда

удерживала тему разговора. Девочка

стремилась к  контакту с другими, добро�

желательно относилась к детям и взрос�

лым, однако вела себя, как ребенок млад�

шего возраста. 

В ходе занятий была отмечена следую�

щая  положительная динамика: 

– О. научилась следовать правилам и

нормам поведения на занятии;

– улучшилось понимание ментальных

состояний других людей;

– улучшилась способность к ведению

диалога на заданную тему.

Обследование по шкале Вайнленд не

показало улучшений в сфере социализа�

ции. При этом на момент завершения за�

нятий произошло неожиданное ухудше�

ние состояния девочки, что выразилось в

усилении дезадаптивных проявлений по

Части 1 (подавленность, повышение тре�

вожности, появление тиков), а также в

усилении проявлений по Части 2. 

Через полгода после окончания рабо�

ты группы состоялась встреча с семьей

О. Родители рассказали, что девочка ус�

пешно учится в школе, но друзей в клас�

се не имеет. Раньше одноклассники

часто обижали девочку, но после того

как классный руководитель провела

разъяснительную работу, О. перестали

дразнить. Тем не менее, дети продолжа�

ют относиться к ней презрительно. Ин�

тересы одноклассниц не привлекают О.

Она предпринимала попытки завязать

дружеские отношения с одной из дево�

чек, однако потерпела неудачу. О. зани�

мается в музыкальной школе, ходит в
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воскресную школу, а также участвует во

встречах «клуба путешественников» при

школе. Там, со слов девочки, к ней от�

носятся лучше. Ездила на 3 дня с клубом

за город; со слов руководителя, вела се�

бя, как ребенок младшего возраста. 

На обследовании О. с интересом под�

держивала беседу и выполняла задания,

однако глазной контакт был непродол�

жительным. Настроение девочки было

ровное. Правилам и нормам поведения

следовала. О. выражала желание обсу�

дить свои школьные проблемы. 

Девочка выполнила практически все

задания на понимание МС, но у нее по�

прежнему сохранились трудности в по�

нимании того, что один человек может

иметь неверные представления о том, что

думает или знает другой человек, то есть

ей сложно учитывать несколько точек

зрения одновременно. Обследование по

шкале Вайнленд не показало выражен�

ной положительной динамики в сфере

социализации. Дезадаптивные проявле�

ния по Части 1 уменьшились до среднего

уровня, а по Части 2 не изменились.

Таким образом, обобщая результаты

работы с детьми, можно заключить, что

все участники группы овладели следую�

щими умениями в рамках занятий: 

– научились следовать нормам и пра�

вилам группы;

– поддерживали диалог и следовали

теме разговора, проявляли инициативу в

ведении беседы;

– стали лучше понимать МС другого

человека, переносный и скрытый смысл;

– проявляли адекватный интерес друг

к другу и старались в приемлемой форме

выражать свои позитивные и негативные

чувства по отношению друг к другу, де�

монстрировали стойкие предпочтения в

отношениях между собой.

Кроме того,  дети интересовались но�

выми заданиями, охотно участвовали в

инсценировках, взаимодействовали  друг с

другом и с ведущими группы. Вместе с тем,

повторное тестирование с помощью шка�
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лы Вайнленд не выявило существенных

улучшений адаптации детей в социуме. 

На основании анализа наблюдений в

ходе работы и динамических обследова�

ний были сделаны следующие выводы:
1. Трудности адаптации детей с ВФА

связаны, в первую очередь, с нарушени�

ем социализации, что проявляется в виде

трудностей усвоения правил и норм по�

ведения,  трудностей в понимании наме�

рений, мнений и эмоций другого челове�

ка, переносного смысла слов, метафор,

шуток, иносказаний; в неспособности

вести диалог, контролировать собствен�

ное поведение и эмоциональные реак�

ции, адекватно проявлять интерес к свер�

стникам, завязывать и поддерживать дру�

жеские отношения.

2. Специально организованная груп�

повая работа, направленная на обуче�

ние детей с ВФА общению, позволяет

им освоить новые навыки общения друг

с другом. 

3. Дети с ВФА применяют полученные

навыки адекватно и самостоятельно, как

правило, только в ситуации группового за�

нятия, и несмотря на имеющиеся возмож�

ности, испытывают трудности примене�

ния навыков общения в других ситуациях.

4. Необходимы дополнительные уси�

лия, направленные на перенос получен�

ных навыков в новые ситуации. Для реше�

ния этой проблемы следует включать в ра�

боту родителей, а также педагогов и пси�

хологов общеобразовательных школ. 

По мнению многих людей, которые в

детстве страдали аутизмом, а в дальней�

шем смогли описать свои ощущения и

детский опыт, аутизм является целост�

ным способом психического существова�

ния, отличным от других, характеризую�

щимся особым когнитивным стилем и

построением отношений с окружающим

миром (Грендин, Скариано, 1999). 

Так или иначе, работая с детьми с

ВФА, мы стремимся к тому, чтобы на�

ши клиенты взрослели, узнавали боль�

ше об окружающем мире и о самих се�

бе, и в конечном счете, смогли принять

свои особенности, осознать свои труд�

ности и наиболее эффективно восполь�

зоваться своими достоинствами. Но, по

нашему мнению, для того чтобы эти де�

ти смогли адаптироваться и стать пол�

ноправными членами общества, им и

их семьям необходима помощь не толь�

ко профессионалов, но и поддержка со

стороны общества в целом. Об этом же

свидетельствует общемировая тенден�

ция к интегративному обучению и ран�

нему воспитанию толерантности к дру�

гим людям.
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