
ДЕТСКИЙ АУТИЗМ 

Ранний детский аутизм (РДА) – это отклонение в психическом развитии 

ребенка, главным проявлением которого является нарушение общения ребенка с 

окружающим миром.  

Признаки аутизма можно выявить уже на первом году жизни. Однако это 

касается лишь раннего детского аутизма, который встречается у детей до 3 лет. Что 

касается остальных расстройств аутистического спектра, то их признаки также 

можно наблюдать в раннем детском возрасте, но уже ближе к 2 – 3 годам. Общее 

расстройство развития, определяющееся наличием аномального и/или 

нарушенного развития, которое проявляется в возрасте до 3 лет, и аномальным 

функционированием во всех трех сферах социального 

взаимодействия, общения и ограниченного, 

повторяющегося поведения. У мальчиков расстройство 

развивается в 3-4 раза чаще, чем у девочек. 

Очень часто дети с РДА избегают общества своих 

сверстников. Игнорирование общения может 

быть, как пассивным – ребенок просто 

изолируется от остальных детей, так и активным – 

появляется агрессивное, импульсивное поведение. 

Иногда круг друзей может ограничиваться одним 

другом, который старше на пару лет, или 

родственником (братом или сестрой). В общем 

коллективе – в яслях, на улице, на дне рождения ребенок с 

РДА находится недолго, так как компании часто он 

предпочитает уединение. Это состояние характеризуется также 

ограниченными, повторяющимися и стереотипными поведением, 

интересами и активностью. Это проявляется тенденцией устанавливать 



жесткий и раз и навсегда заведенный порядок во многих аспектах повседневной 

жизни, обычно это относится к новым видам деятельности, а также к 

старым привычкам и игровой активности.  

Может наблюдаться особая привязанность к необычным, чаще 

жестким предметам, что наиболее характерно для раннего детского 

возраста. Дети могут настаивать на особом порядке выполнения 

ритуалов нефункционального характера; может иметь 

место стереотипная озабоченность датами, маршрутами или расписаниями; 

частыми являются моторные стереотипии; характерно 

проявление особого интереса к нефункциональным элементам 

предметов (таким, как запах или осязательные качества 

поверхности); ребенок может противиться изменениям 

заведенного порядка или деталей его окружения (таких, 

как украшения или мебилировка дома). 

Помимо этих специфических диагностических 

признаков дети с РДА часто обнаруживают ряд других 

неспецифических проблем, таких, как 

страхи (фобии), нарушения 

сна и приема пищи, 

вспышки гнева и 

агрессивность. Достаточно часты 

самоповреждения (например, в 

результате кусания запястий), 

особенно при сопутствующей тяжелой 

умственной отсталости. Большинству детей с 

РДА не хватает спонтанности, инициативности и 

творчества в организации досуга, а при принятии решений им 

трудно использовать общие понятия (даже когда выполнение задач вполне 

соответствует их способностям). 

Отсутствие чувства страха. Этот признак может проявляться еще с детства, 

когда ребенок опасно свешивается за борт коляски или манежа. Более взрослые 

дети могут выбегать на проезжую часть дороги, прыгать с большой высоты. 



Характерным является отсутствие закрепления отрицательного опыта порезов, 

ушибов, ожогов. Так, обычный ребенок, нечаянно обжегшись, в будущем избегает 

этого предмета.  

Характерные для детей с РДА специфические проявления 

дефекта меняются по мере роста ребенка, но на протяжении зрелого 

возраста этот дефект сохраняется, проявляясь во многом сходным 

типом проблем социализации, общения и интересов.  

 Отставание в интеллектуальном развитии 

наблюдается у каждого третьего ребенка, страдающего 

аутизмом. Отмечается интеллектуальная пассивность, 

отсутствие целенаправленности и производительной 

деятельности, неспособность фиксировать внимание на 

чем-либо. 

В то же время, ускорение интеллектуального 

развития наблюдается в 30% случаев. Выражается оно 

в быстром развитии речи, фантазий, ассоциаций, а также в 

накоплении знаний в каких-то отвлеченных областях. В выборе 

наук дети с РДА очень избирательны – наблюдается повышенный 

интерес к цифрам, странам, конструкциям. Очень развита слуховая 

память. Распад интеллектуальных функции наблюдается в 10% 

случаев. Он выражается в распаде навыков поведения, 

познавательной деятельности и ранее сформированной речи. 

Комплексная коррекционная работа с аутичными детьми 

включает в себя психологическую и педагогическую коррекцию, 

выявление и развитие творческих способностей детей, развитие речи и 

коммуникативных навыков, общей и тонкой моторики, а также систематическую 

работу с родителями. Успех коррекционной работы с ребенком с РДА зависит от 

координации действий родителей, врача, психолога и педагога. 

Клинические данные и исследования психолога позволяют раскрыть перед 

педагогом структуру нарушения психического развития аутичного ребенка. 

Опираясь на эти данные, педагог определяет конкретные задачи обучения, 

вырабатывает методы работы. 
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