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Аннотация: Расстройство аутистического спектра (РАС) – это нарушение нервного развития, характеризующееся проблемами социального взаимодействия, двигательными и поведенческими стереотипами. Это расстройство встречается все чаще, при этом РАС диагностируется во всех этнических, расовых и социально-экономических группах. В свете современных подходов к реабилитации детей с РАС, игровая терапия стала важным инструментом для облегчения социальных трудностей и стимулирования развития.
Ключевые слова: РАС, игровая терапия, социальное взаимодействие, социальные навыки.

Введение

Расстройства аутического спектра (РАС) представляют собой группу неврологических расстройств, которые могут серьезно влиять на социальное взаимодействие детей, особенно в дошкольном возрасте. В основе классификации РАС лежат особенности клинической картины и этиопатогенетических механизмов. Следующие расстройства входят в данную категорию: Аутизм, Синдром Аспергера, Синдром Ретта, Атипичная форма аутизма, Дезинтегративное детское расстройство (синдром Хеллера).
[bookmark: _Hlk159761508]В свете современных подходов к реабилитации детей с РАС, игровая терапия стала важным инструментом для облегчения социальных трудностей и стимулирования развития. В данной статье мы рассмотрим влияние игровой терапии на социальное взаимодействие детей с РАС, сосредотачиваясь на дошкольном возрасте, и рассмотрим перспективу Магистра социальных наук и педагога-психолога в этом контексте.

Развитие социальных навыков у детей с РАС

Дети с РАС часто сталкиваются с трудностями в развитии социальных навыков, таких как взаимодействие с окружающими, установление контакта с сверстниками и понимание социальных норм. У большинства детей с РАС (расстройствами аутистического спектра) есть проблемы с общением с другими людьми. Это происходит потому, что для успешного общения ребёнок должен ответить другим людям, когда к нему обращаются, а также самостоятельно инициировать общение. Хотя многие дети с РАС способны на это, если они что-то хотят, они, как правило, не пользуются общением, чтобы показать что-то другому человеку или установить с ним социальный контакт.
Очень важно запомнить, что коммуникация и общение не обязательно включают язык и речь. У большинства детей с РАС есть задержка речи, либо они избегают пользоваться речью для общения. Поэтому очень важно использовать другие методы коммуникации ещё до появления речи, а использование языка последует за ними. 
Однако можно использовать повседневные возможности и игры, чтобы поощрять коммуникацию и общение у ребёнка с РАС. Игровая терапия предоставляет им структурированный и безопасный контекст для экспериментирования с социальными сценариями, что способствует развитию навыков общения и взаимодействия.

Игровая терапия: Принципы и методы

Игровая терапия представляет собой форму терапии, которая использует игру как средство для достижения психологических и социальных целей. В контексте детей с РАС, этот метод акцентирует внимание на структурированных игровых сценариях, специально разработанных для содействия развитию социальных навыков. 
Для создания комфортной ситуации ребёнку с РАС важно повторять одни и те же игры. Именно наличие комфорта и переживание удовольствия лежат в основе использования стереотипной игры как основы для взаимодействия педагога и ребенка. Ведь для детей с РАС характерно выраженное стремление к безопасности. Недаром методы игротерапии базируются на том постулате, что дети с РАС способны понимать и поддерживать отношения в том случае, когда окружающая среда представляется им безопасной.
Также детей с РАС отличает сильное стремление к сенсорным ощущениям, так как в повседневной жизни они зачастую испытывают их недостаток. В игровой деятельности, с одной стороны, речь идёт всего лишь о сформировавшемся умении выполнять инструкции и команды, а участие в сюжетной игре достаточно формальное. С другой стороны, практика показывает, что ребёнка с РАС сначала можно научить формальному действию, а потом у него происходит понимание, осмысление процесса и его дальнейшее освоение. Поскольку игротерапия — один из наиболее доступных и привлекательных методов коррекционной работы для использования в семье, необходимо привлечь к терапии родителей.
В некоторых случаях педагог, ребёнок и его родители могут с первых сеансов заниматься вместе. А это уже — маленькая группа. В других случаях подключаются родители, когда между педагогом и ребёнком уже установлены взаимоотношения и игровое взаимодействие. В этой небольшой группе взрослые стараются создать комфортные условия и обеспечить положительные ощущения
Магистр социальных наук и педагог-психолог, обладая специализированными знаниями в области детской психологии и образования, может эффективно интегрировать игровую терапию в педагогическую практику.

Применение игровой терапии в дошкольном возрасте

В дошкольном возрасте дети находятся в ключевой стадии своего развития, где формируются основные социальные навыки. Игровая терапия в этом возрасте может включать в себя ролевые игры, социальные сценарии, а также игры, направленные на развитие взаимодействия с окружающим миром.
Игровые упражнения рассчитаны на детей с расстройствами аутистического спектра, задержкой психоречевого развития. При выполнении игровых действий охватываются важнейшие сферы развития, 4 из которых
отвечают функциональным сферам развития:
Цель проведения игровых упражнений и организации игр:
· Установление стойкого, продуктивного контакта с педагогом.
· Развитие познавательной сферы и коррекция поведения детей с расстройствами.
Игровые упражнения, направленные на развитие коммуникативных навыков.
Игровое упражнение «Что в песке?»
Цель: развитие мелкой моторики, контроля и произвольности.
Содержание: мелкие игрушки, пуговицы, шишки в ящике с песком.
Предложить ребенку поискать в песке игрушку. Найденный предмет положить
в корзинку, проговаривая фразы: «Вот шишка; это машинка; я нашел (ла)
мишку и т.д.»
Игра «Вспомни и покажи».
Цель: развивать память, внимание.
Игровой материал и наглядные пособия: 4 карточки с разными картинками
(зайчик, цветок, солнышко, машинка).
Содержание: разложить картинки перед ребенком, рассмотреть их. Затем
перевернуть изображениями вниз, не изменяя их местоположение.
Предложить ребенку показать, где спряталась та или иная картинка: «Сейчас
мы проверим, кто здесь прячется? Молодец, правильно показал!»
Раскрыв все карточки, поменять их местами, фиксируя на этом внимание
ребенка. Вновь перевернуть и повторить игру.
 Магистр социальных наук и педагог-психолог, обладая комплексным пониманием детского развития, может создать индивидуализированные программы игровой терапии, учитывая уникальные потребности каждого ребенка с РАС.

Оценка эффективности игровой терапии

При обучении детей с РАС предметно-игровым действиям на первом этапе основной упор делается на устранение негативных переживаний воспитанников, снижение эмоционального дискомфорта. При этом решается задача формирования потребности детей во взаимодействии со взрослыми, поддержка интереса и эмоционально положительного настроя детей на занятии, снятие напряжения, повышение выносливости в контакте со взрослым и со средой в целом. Таким образом, в ходе обучения предметно - игровым действиям у детей с РАС появился позитивный эмоциональный контакт со взрослым, интерес к данному сотрудничеству и действиям с предметами; желание самостоятельно действовать с игрушками в соответствии с их функциональным назначением.
Эффективность игровой терапии может быть оценена через наблюдения за социальным поведением детей, а также с использованием стандартизированных инструментов оценки развития. Магистр социальных наук, обладая навыками анализа и оценки, может провести комплексную оценку воздействия игровой терапии на социальное взаимодействие детей с РАС, что в свою очередь способствует улучшению методологии и подходов.

Заключение

Влияние игровой терапии на социальное взаимодействие детей с расстройствами аутического спектра в дошкольном возрасте неоспоримо. Магистр социальных наук и педагог-психолог играет ключевую роль в интеграции этой терапевтической методики в педагогическую практику. Специализированные знания, навыки адаптации и тщательная оценка эффективности помогают создать подход, который обеспечивает лучшее социальное взаимодействие и развитие детей с РАС в дошкольном возраст.

Используемая литература:

1. Расстройство аутистического спектра у детей: причины РАС, симптомы, виды и диагностика. Интернет-источник. https://www.defectologiya.pro/zhurnal/rasstrojstvo_autisticheskogo_spektra_u_detej_prichinyi_ras,_simptomyi,_vidyi_i_diagnostika/ 
2. Развитие коммуникации и общения у ребёнка с аутизмом. Интернет-источник. https://www.defectologiya.pro/zhurnal/razvitie_kommunikaczii_i_obshheniya_u_rebyonka_s_autizmom/ 
3. Использование педагогом-психологом игровых методов, приемов, упражнений при организации начального этапа психокоррекционной работы с детьми, имеющих расстройства аутистического спектра. Виды игр и рекомендации по преодолению трудностей, возникающих в ходе их применения. ПЕДАГОГ-ПСИХОЛОГ ОКУ ЦППМСП: ОНУЧИНА Л.А.  интернет-источник http://rispomosh.ru/soc/images/onuchina/Презентация_РАС_ОНУЧИНА_compressed.pdf 
4. Игровая деятельность в ДОУ с детьми с расстройством аутистического спектра в младшем дошкольном возрасте. Черникова Ю.А., Ильченко В.Д.  Интернет-источник http://stdou1dg.bget.ru/uploads/metod/2023/Рас%20статья.pdf 
5. Особенности игровой деятельности у дошкольников с расстройствами аутистического спектра. Шестакова Н.С. Интернет-источник. https://www.prodlenka.org/metodicheskie-razrabotki/397564-osobennosti-igrovoj-dejatelnosti-u-doshkolnik 
