Секция 4. Образовательная траектория развития дошкольника в условиях инклюзивного образования
ИЗ ОПЫТА РАБОТЫ ПЕДАГОГА-ПСИХОЛОГА С АУТИЧНЫМИ ДОШКОЛЬНИКАМИ В УСЛОВИЯХ ДОУ.
Колесник Е.В., педагог-психолог МБДОУ №77 г. Шахты
Аннотация. В статье рассматриваются вопросы по психолого-педагогическому сопровождению ребенка с РАС. Отмечается важность совместной работы специалистов владеющих различными методами работы с детьми с РАС и родителей. 
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«Каждый ребенок, равно как и каждый взрослый, нуждается всего в трех элементах: любви, принятии таким, какой он есть, и одобрении...» психиатр Лео Каннер. 
Cформулированный им принцип остался неизменным с середины XX века. Для соблюдения его нам не надо новых технологий и дорогого оборудования, а только понимание и сострадание.
Что такое аутизм? Многие люди, которые не сталкивались в своей жизни с данным расстройством, не знают что это такое, некоторые слышали, но не понимают его значения. По данным министерства здравоохранения в России РАС приблизительно у 32 тыс. детей. Но эти данные занижены, так как не каждому ребенку с аутистическим спектром развития выставлен верный диагноз. Аутизм — это не одна отдельно взятая болезнь. Это комплекс симптомов и признаков. 
Клиническая картина аутизма очень разнообразна. Этот диагноз могут иметь дети одаренные и с сильными задержками, речевые и без речевые. Но все они нуждаются в поддержке и сопровождении. 

Лекарств, которые бы помогали вылечить от аутизма, у нас пока нет. Сегодня могут лечить различные симптомы которые присуще аутичным детям: агрессивность, возбужденность, расстройства внимания и сна др. Главное лечение для аутичных детей – это общение и обучение с последующей интеграцией в общество.
Это самая большая задача и главная мысль, которую мы доносим до родителей таких детей. Ведь каждый из нас, наверняка сталкивался с родителями, которые приходят на консультацию и ждут от нас волшебных действий, четких инструкций «Что делать…» и мгновенных результатов, а сами психологически не готовы к ежедневной работе. Естественно у таких детей и их родителей и результат хуже. «Лечение» аутизма — это не одно героическое усилие, а кропотливая и многолетняя работа не только родителей или специалиста, а целой команды, состоящей из специалистов (психолога, дефектолога, логопеда и т.д.) владеющих различными методами работы с детьми с РАС и родителей. Но именно эта работа 24 часа в сутки, а не поиск чуда, приносит результаты, порой замечательные и совершенно неожиданные.

15 лет назад я впервые столкнулась с ребенком аутистом. Ко мне на консультацию пришла мама с 3-х летним Эдиком. Сейчас мало что мы знаем об этой болезни, а тогда и вовсе. Мне кажется, тогда я была напугана не меньше того ребенка, который стоял передо мной, но наверное это мне и помогло. Я увидела в его глазах страх, он кричал и хаотично двигался по кабинету, он выкрикивал какие-то звуки, залазил на стол, прыгал с него, затем падал на диван, когда я пыталась к нему подойти, он кричал и махал руками и бежал к двери. Он совершенно не реагировал на мою речь, мне казалось, он меня вообще не слышит или не понимает. В глазах матери этого ребенка я видела растерянность, бессилие и просьбу о помощи. Чтобы установить контакт с ребенком, я дала ему время адаптироваться и не настаивала на выполнении каких либо инструкций, я просто наблюдала за ним, за его действиями, я вставала и повторяла  движения руками, которые он выполнял, я шла за ребенком. Моя задача присоединиться к интересам ребенка, опираясь на его сильные стороны и направить энергию ребенка в нужное русло. Спустя 2 недели он как-будто стал доверять мне,  после нескольких занятий у нас с ним установился зрительный контакт и я могла уже предложить ему, например, взять из моих рук игрушку и рассмотреть ее. Затем, каждый раз, когда ребенок приходил ко мне в кабинет, он всегда искал эту игрушку и только после того, как я ему ее давала, мы двигались с ним дальше. В дальнейшем я использовала эту игрушку, как возможное подкрепление и награда за выполненное задание. Каждое слово или инструкцию я подкрепляла жестом или картинкой, таким образом, ребенок стал понимать что я от него хочу, постепенно картинки убирались и оставались только слова. 

 Спустя несколько лет таких детей было уже 5. За это время я углубленно изучала различные методы работы с такими детьми и пришла к выводу, что нет единого и универсального подхода к помощи детям с аутизмом. Не всем им подходит один и тот же метод, иногда то, что подходит одному, совсем неприемлемо для другого. 
Надо отметить, что большую роль для ребенка с РАС в моей практике играет применение визуальных карт коммуникативной системы обмена изображениями. Данные карты помогают четко организовать деятельность ребенка, на них он видит конечный результат, который необходимо достичь. Такая система помогает ребенку почувствовать, что его понимают, помогает ребенку общаться, сообщать о своих потребностях и т.д. 
Эффективным методом в моей работе, также выступает метод поощрений, который широко применяется  в АВА – терапии. В конце выполненного задания ребенок получает награду, так как выполнение инструкции или задания – это необходимое условие для получения награды.
Многие родители уверенны, что для лучшей социализации ребенка с РАС достаточно просто определить в общеразвивающую группу к типично развивающимся детям. Но вероятность того, что они лучше начнут взаимодействовать с другими, если будут находиться в среде типично развивающихся сверстников, невелика. Для детей с РАС опыт общения с другими детьми значит не много, так как они не в состоянии воспринимать значимые социальные сигналы. Следует, что если ребенка с РАС просто поместить в одном помещении со сверстниками – это не значит, что они будут взаимодействовать друг с другом. Большое количество детей, незнакомых лиц, голосов и т.д. – очень сложно для ребенка с РАС.
Особенность аутистов в том, что они по-другому слышат, видят, ощущают реальность. Ребенок не видит вокруг себя целостной картины мира, им  воспринимается все фрагментарно. Человеческий голос и речь он не может выделить из числа окружающих звуков: он не реагирует на свое имя и на инструкции (иногда кажется, что он не слышит), часто вздрагивает, когда слышит какой то звук. Происходит своего рода сенсорная путаница, которая встречается и в отношении осязания: ребенку могут быть крайне неприятны прикосновения например, мягких, пушистых материалов, но в то же время ему может нравиться гладить наждачную бумагу и др. 

Восприятие у ребенка с РАС искаженное. И как только случается что-то неожиданное для него, например раздается громкий звонок возникает паника. Например 4 летний Максим не выносит громкой музыки. Она вызывает у него тревогу и даже панику, он кричит и закрывает уши и потом долго не идет на контакт. А 7 летний Сергей очень любит работать с песком в кабинете психолога и это уже стало для него ритуалом перед занятием. И если ему этого не позволить, он начинает громко кричать, падает на пол и закрывает лицо руками.
Причина всего этого - искаженное восприятия. Отсюда и их стремление найти ощущение, которое успокоит внутреннее беспокойство: смотреть на вращающуюся игрушку, раскачиваться, бить себя или кусать. Некоторые стереотипные движения типичны для аутизма: например, размахивание руками, которое родители сравнивают с крыльями птички или бабочки. Все эти повторяющиеся движения успокаивают таких детей.

Мышление аутистов – конкретное мышление. Слова для них – это просто набор звуков. Дети с РАС думают образами. Когда, например ребенок слышит слово машина, он не понимает, что машина может быть и маленькая игрушечная, и на картинке и на улице настоящая грузовая и легковая. Если ему предложить взять машину, а ребенок при этом видел только  автомобиль на улице, он не поймет как его можно взять, так как в его голове всплывает образ только той машины, которую он видел. 
Для того чтобы решить одну из самых главных задач по адаптации и интеграции ребенка в общество, необходимо как можно раньше начать реализовывать индивидуальную программу, разработанную специально для каждого ребенка отдельно. Совместно с родителями мы ищем оптимальный вариант, учитывающий местные условия и имеющиеся ресурсы (материальные, информационные, организационные). 
Каждый ребенок с аутизмом уникальный и поэтому каждый программа должна быть индивидуальной, чтобы соответствовать индивидуальным потребностям ребенка. Поэтому я считаю, что целесообразно использовать несколько методов коррекции одновременно. 
Для составления индивидуальной программы оценивается уровень возможности ребенка с РАС. По итогам наблюдений и тестирования формируется профиль способностей, которому соответствует развитие основных навыков по следующим шкалам: 

когнитивное вербальное / превербальное развитие; 

экспрессивная речь; 

понимание речи; 

мелкая моторика; 

крупная моторика; 

зрительно-моторная имитация. 

Данные отражаются в индивидуальном дневнике и составляется программа развития на 6 месяцев, которая может корректироваться в зависимости от усвоения того или иного навыка ребенком. Дневник развития ребенка включает в себя таблицы формирования навыков, основанных на данных о средних показателях типично развивающихся детей. В основу данных таблиц заложен ступенчатый или поэтапный принцип формирования навыков, что полностью соответствует закономерностям развития ребенка.

Используя индивидуальный дневник ребенка, мы обследуем его, составляем программу его развития, создаем необходимые для дальнейшего развития условия, а так же проводим повторные тестирования для определения динамики развития ребенка, уточнения и корректировки программы.
Не могу не отметить, что на сегодняшний день, все дети находящиеся в нашем ДОУ обходятся без сопровождения родителей. С родителями мы встречаемся один раз  в месяц, для обсуждения динамики развития и при необходимости для корректировки программы.
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