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У статті проаналізовано психологічні механізми формування соціальної взаємодії в дітей із 
розладами аутистичного спектра (далі – РАС) в процесі групових занять за Денверською моделлю 
раннього втручання (Early Start Denver Model, ESDM). Актуальність дослідження зумовлена 
зростанням потреби в упровадженні ефективних групових форматів раннього втручання в умовах 
дошкільних закладів, що сприяють розвитку соціальної залученості та комунікативних навичок дітей 
з РАС.

На основі теоретичного аналізу сучасних наукових досліджень та узагальнення практичного 
досвіду роботи з дітьми раннього й дошкільного віку розкрито специфіку впливу групового навчального 
середовища на розвиток соціальної взаємодії. Визначено складники соціальної поведінки, які 
виявляються найбільш чутливими до групового формату занять, зокрема спільну увагу, ініціативність 
у взаємодії, наслідувальні дії та емоційну залученість.

Особливу увагу приділено аналізу психологічних механізмів, що лежать в основі позитивних змін 
у соціальному функціонуванні дітей з РАС у межах ESDM, зокрема механізмам соціального наслідування, 
мотиваційного залучення, сенсомоторної інтеграції, соціального підкріплення та формування 
спільної уваги. Показано, що структуроване групове середовище створює додаткові можливості для 
соціального моделювання та природного закріплення соціально значущих форм поведінки.

Окреслено перспективи впровадження групового формату ESDM у практику дошкільних закладів 
освіти та його потенційний вплив на формування соціальної компетентності дітей із розладами 
аутистичного спектра.

Ключові слова: РАС, раннє втручання, ESDM, соціальна взаємодія, спільна увага, групові заняття, 
інклюзивні ЗДО.

Mironova V. M. Psychological mechanisms of social interaction development  
in children with autism spectrum disorder during group sessions based  
on the early start Denver model

The article analyzes the psychological mechanisms underlying the development of social interaction in 
children with autism spectrum disorders (ASD) during group-based intervention implemented within the Early 
Start Denver Model (ESDM). The relevance of the study is determined by the growing need to introduce 
effective group formats of early intervention in preschool educational settings that support social engagement 
and communication development in children with ASD.

Based on a theoretical analysis of contemporary scientific research and the generalization of practical 
experience working with young and preschool-aged children, the article examines the specific impact of a group 
learning environment on the formation of social interaction skills. The components of social behavior that are 
most sensitive to the influence of the group format are identified, including joint attention, social initiative, 
imitative behaviors, and emotional engagement.

Special attention is given to the analysis of psychological mechanisms that underlie positive changes in 
the social functioning of children with ASD within the ESDM framework. These mechanisms include social 
imitation, motivational engagement, sensorimotor integration, social reinforcement, and the development 
of joint attention. It is demonstrated that a structured group environment provides additional opportunities 
for social modeling and the natural reinforcement of socially meaningful behaviors through peer interaction.

The article also outlines the prospects for implementing group-based ESDM in preschool educational 
institutions and discusses its potential impact on the development of social competence in children with 
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autism spectrum disorders. The findings emphasize the importance of group intervention formats as a valuable 
component of early intervention systems aimed at enhancing social interaction and adaptive functioning in 
children with ASD.

Keywords: ASD, early intervention, ESDM, social interaction, joint attention, group sessions, inclusive 
preschool settings.

Вступ. Розлади аутистичного спектра 
(далі – РАС) характеризуються стійкими пору-
шеннями соціальної комунікації та взаємо-
дії, що істотно ускладнює включення дитини 
в соціальне середовище, освітні практики 
та процеси спільної діяльності. У сучасних 
дослідженнях соціальний дефіцит при РАС 
розглядається як багатовимірне явище, що 
охоплює порушення спільної уваги, соціальної 
ініціативи, наслідування, емоційної залуче-
ності та соціальної мотивації [7; 8; 11; 14].

У межах доказових підходів раннього втру-
чання особливе місце посідає Денверська 
модель раннього втручання (Early Start Denver 
Model, ESDM), яка інтегрує положення при-
кладного аналізу поведінки, розвитку дитини 
та природного навчання. Значна кількість 
зарубіжних досліджень підтверджує ефектив-
ність ESDM в індивідуальному форматі щодо 
розвитку соціальної комунікації, спільної 
уваги й адаптивної поведінки в дітей раннього 
та дошкільного віку з РАС [13; 14].

Окремий блок наукових публікацій присвя-
чений аналізу психологічних механізмів, що 
лежать в основі позитивних змін при засто-
суванні ESDM. У працях зарубіжних авторів 
наголошується на ролі соціального насліду-
вання, мотиваційного залучення, сенсомотор-
ної інтеграції та соціального підкріплення як 
ключових механізмів формування соціальної 
взаємодії в онтогенезі [13; 14; 16]. Водночас 
більшість емпіричних досліджень зосереджені 
на індивідуальному форматі втручання, тоді 
як потенціал групового формату залишається 
менш систематизованим.

Водночас у сучасних теоретичних і при-
кладних дослідженнях дедалі частіше підкрес-
люється значення групового середовища як 
чинника соціального розвитку дітей з РАС. 
Груповий формат створює умови для соціаль-
ного моделювання, природного виникнення 
спільної уваги, взаємодії з однолітками та під-
вищення соціальної мотивації, що має осо-
бливе значення для формування соціальної 
компетентності [7; 11].

В українських дослідженнях у сфері ран-
нього втручання та інклюзивної освіти 
(Сухіна, Скрипник, Горішна, Слозанська, 
Калініченко) акцентується увага на необхід-
ності впровадження групових форм роботи 
з дітьми з РАС у дошкільних закладах освіти 
[1–3]. Водночас психологічні механізми, які 
активізуються саме в процесі групових занять, 
зокрема в межах ESDM, залишаються недо-
статньо описаними та систематизованими.

Так, наявна наукова база свідчить про акту-
альність поглибленого аналізу психологічних 
механізмів формування соціальної взаємо-
дії в дітей із розладами аутистичного спектра 
в умовах групових занять за Денверською 
моделлю раннього втручання.

Мета статті – описати ключові психоло-
гічні механізми, які забезпечують формування 
соціальної взаємодії в дітей з РАС під час гру-
пових занять за ESDM та визначити їх потен-
ціал для подальшого впровадження в практику 
інклюзивної дошкільної освіти.

Методи та методики дослідження. Мето-
дологічною основою дослідження став комп-
лекс теоретичних методів, спрямованих на 
систематичне вивчення психологічних меха-
нізмів розвитку соціальної взаємодії в дітей 
із РАС та можливостей їх цілеспрямованого 
формування в груповому форматі занять за 
моделлю Early Start Denver Model (ESDM). 
Дослідження здійснено в межах концепції 
міждисциплінарного підходу, який поєднує 
сучасні знання з дитячої психології, клініч-
ної психології, нейропсихології та теорії  
раннього втручання.

1.	Теоретичний аналіз джерел:
–	 аналіз наукових джерел щодо особливос-

тей соціальної взаємодії та соціального когні-
тивного розвитку в дітей із РАС;

–	 вивчення сучасних досліджень ефектив-
ності індивідуального та групового форматів 
ESDM, зокрема робіт С. Rogers, G. Dawson, 
G. Vivanti, C. Zierhut, які репрезентують 
доказовість моделі у формуванні соціальної 
компетентності;
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–	 аналіз концепцій соціального моделю-
вання, спільної уваги, імітації та соціальної 
мотивації, що лежать в основі розвитку соці-
альної взаємодії в онтогенезі;

–	 вивчення українських досліджень у галузі 
раннього втручання, інклюзивної освіти та пси-
хологічного супроводу дітей із РАС.

2.	Метод порівняльного аналізу.
Для виявлення специфічних переваг групо-

вого формату ESDM застосовано:
–	 порівняння індивідуального та групового 

форматів втручання;
–	 визначення спільних і відмінних психо-

логічних механізмів, що активізуються в різ-
них формах роботи;

–	 узагальнення результатів міжнародних 
досліджень щодо групової динаміки у дітей 
із РАС.

3.	Метод систематизації та узагальнення:
–	 узагальнено ключові психологічні меха-

нізми, які забезпечують формування соціаль-
ної взаємодії;

–	 окреслено умови, необхідні для їх розви-
тку в груповому середовищі;

–	 описано структурні елементи групового 
заняття ESDM, що підтримують соціальну 
компетентність;

–	 вказано специфіку впровадження групо-
вої моделі в ЗДО.

4.	Метод структурно-функціонального 
аналізу:

–	 визначили функції кожного механізму 
(соціальне моделювання, спільна увага, моти-
ваційне залучення, імітація, сенсомоторна 
регуляція);

–	 описали умови їх включення в груповий 
процес;

–	 побудували логічну структуру взаємо- 
зв’язків між механізмами в межах ESDM.

Результати.
1. Теоретичні засади формування соці-

альної взаємодії в дітей із РАС.
1.1. Особливості соціальної взаємодії  

при РАС. 
Соціальна взаємодія є однією із централь-

них сфер розвитку, що найбільш порушена 
в дітей із розладами аутистичного спектра. За 
міждисциплінарними моделями аутизму осно-
вні труднощі не обмежуються окремими нави-
чками, а стосуються базових психологічних 

механізмів, які забезпечують участь у соціаль-
ному житті [9; 11; 14].

Передусім у дітей із РАС часто знижена 
соціальна мотивація – вроджений потяг до 
взаємодії з іншими людьми, включно з інтере- 
сом до облич, голосів та соціальних сигналів. 
Гіпотеза «соціальної мотивації» пояснює, що 
для дитини з РАС соціальні стимули можуть 
здаватися менш привабливими або недостат-
ньо передбачуваними, а отже, взаємодія не 
підкріплюється природно. Це призводить до 
зниження частоти ініціатив, усмішок-відпо-
відей, спроб залучити дорослого чи однолітка 
до спільної діяльності.

Крім того, численні дослідження демон-
струють труднощі у встановленні та підтри-
манні зорового контакту. Для багатьох дітей із 
РАС погляд в очі може бути сенсорним пере-
вантаженням або викликати тривогу. Водно-
час зоровий контакт є основою для зчитування 
соціальних сигналів, координації спільної 
діяльності та формування ранніх форм кому-
нікації. Обмеженість цього каналу суттєво 
ускладнює розвиток соціальної взаємодії.

Значущим є також дефіцит навичок спіль-
ної уваги – здатності ділити увагу між об’єктом 
і партнером по взаємодії, слідувати за жестом 
чи поглядом дорослого або ініціювати спряму-
вання уваги іншої людини. Саме спільна увага 
є базою для розвитку мовлення, соціального 
навчання та формування когнітивних процесів, 
пов’язаних з комунікацією. Діти з РАС часто 
демонструють знижену реакцію на ім’я, нечут-
ливість до жестів дорослого або відсутність 
спроб привернути увагу до власних дій.

Важливим складником є порушення іміта-
ційних здібностей – як моторної, так і вокаль-
ної імітації. Імітація забезпечує раннє соці-
альне навчання, входження в гру, наслідування 
емоційних реакцій та формування символіч-
ної поведінки. У дітей із РАС часто спосте-
рігаються або обмежені форми імітації, або 
використання її в некомунікативних цілях, що 
ускладнює участь у спільних іграх та групо-
вих ситуаціях.

Окремої уваги потребують труднощі пове-
дінкової та емоційної регуляції під час соці-
альних взаємодій. Діти із РАС можуть швидко 
втрачати контроль у ситуаціях підвищеного 
темпу, шуму, високої сенсорної насиченості 
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або непередбачуваності, що характерно саме 
для групових форматів. Це проявляється 
у вибірковості до соціальних партнерів, уни-
канні спілкування, фрустрації під час чергу-
вання або переходів між активностями.

Загалом ці особливості мають нейропси-
хологічну основу, пов’язану з особливостями 
функціонування системи соціального мозку, 
сенсорної інтеграції та системи уваги. Уна-
слідок їх взаємодії можливості дитини до 
спонтанного соціального навчання значно 
знижуються, що вимагає використання струк-
турованих, мотиваційно насичених і науково 
обґрунтованих підходів, як-от Денверська 
модель раннього втручання (ESDM). Ефектив-
ність втручання залежить від того, наскільки 
воно відповідає специфічним потребам 
дитини, активує збережені механізми розвитку 
та створює умови для формування нових шля-
хів соціальної взаємодії.

1.2. ESDM як модель розвитку соціаль-
ної компетентності.

Денверська модель раннього втручання 
(Early Start Denver Model, ESDM) є однією 
з найбільш доказових нейророзвиткових моде-
лей для роботи з дітьми раннього та дошкіль-
ного віку з розладами аутистичного спектра. 
Вона інтегрує принципи прикладного аналізу 
поведінки (ABA), моделі розвитку міжособис-
тісних відносин при аутизмі (модель Роджерс 
та Пеннінгтона), тренінгу ключових реакцій 
(PRT), нейропсихології та сучасних підходів 
до природного навчання. На відміну від тради-
ційних поведінкових методів, ESDM акцентує 
увагу на створенні емоційно значущих взаємо-
дій, що активують вроджені механізми соці-
ального розвитку.

Однією з ключових особливостей моделі 
є те, що навчання здійснюється в природ-
них контекстах, максимально наближених до 
реального життя дитини. Це містить гру, побу-
тові рутини, сенсомоторні активності, взаємо-
дію з дорослими й однолітками. Такий підхід 
робить навчання більш узагальненим та функ-
ціональним, оскільки дитина засвоює соці-
альні навички не як окремі вправи, а як час-
тину щоденного досвіду.

Центральним компонентом ESDM є спільна 
активність, що створює основу для розвитку 

соціальної компетентності. Спільна гра або 
навчальна ситуація будується навколо чітких, 
коротких циклів взаємодії, де дитина та дорос-
лий активно обмінюються ініціативами, жес-
тами, емоціями, звуками. Фахівець постійно 
«зчитує» сигнали дитини, адаптує свій рівень 
підтримки та створює передбачувану, але 
гнучку структуру взаємодії.

Для формування соціальної компетентності 
в дітей із РАС особливо значущими є такі 
принципи ESDM:

1.	Позитивний емоційний тон.
Емоційна залученість є фундаменталь-

ною умовою соціального навчання. У моделі 
ESDM фахівець використовує теплий тон, 
виразні мімічні реакції, інтонації та гумор, 
створюючи атмосферу безпеки та радості. 
Позитивні емоції посилюють соціальну 
увагу, знижують тривожність і стимулюють 
формування міцніших нейронних зв’язків, 
пов’язаних із соціальною мотивацією.

2.	Баланс ініціативи дитини й дорослого.
Особливий акцент робиться на тому, щоб 

дитина не була пасивним виконавцем інструк-
цій. Дорослий створює ситуації, у яких дитина 
може ініціювати дії, робити вибір, сигналізу-
вати про бажання, а дорослий – підхоплювати 
ці ініціативи. Такий баланс забезпечує розви-
ток автономності, комунікативної сміливості 
та здатності до соціальної координації.

3.	Розвиток імітаційних навичок.
Імітація розглядається не просто як поведін-

кова навичка, а як психологічний механізм, що 
формує основу соціального пізнання. В ESDM 
використовують спеціально структуровані 
ігрові ситуації, у яких дорослий і дитина вза-
ємно наслідують одне одного, що допомагає 
розвивати здатність помічати, інтерпретувати 
та відтворювати соціальні моделі.

4.	Створення циклів спільної діяльності.
Цикл – це повторювана послідовність «іні-

ціатива – відповідь – підкріплення», яка під-
тримує тривалу взаємодію та формує навички 
спільності. У дітей із РАС такі цикли при-
родно дуже короткі або нестійкі, тому ESDM 
їх цілеспрямовано подовжує та ускладнює. Із 
часом це розвиває здатність дитини залиша-
тися у взаємодії довше, чергуватися, очіку-
вати, ділитися увагою та емоціями.
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5.	Використання індивідуальних інтересів 
як мотиваційного ресурсу.

Модель передбачає глибоке вивчення про-
філю інтересів дитини та використання їх 
у навчальних цілях. Це дає змогу «проводити» 
дитину в соціальну взаємодію через те, що 
її природно захоплює. Такий підхід значно 
підвищує ефективність втручання, зменшує 
кількість поведінкових труднощів і робить 
навчання привабливим.

Так, ESDM є не лише терапевтичним мето-
дом, а й комплексною моделлю формування 
соціальної компетентності. Вона активує 
базові механізми розвитку – соціальну увагу, 
мотивацію, імітацію, емоційну регуляцію, – 
які в дітей із РАС природно порушені або 
недостатньо розвинені. Завдяки інтеграції гри, 
позитивних емоцій і структурованої взаємо-
дії ESDM створює умови, у яких дитина може 
поступово відновлювати та посилювати при-
родні шляхи соціального розвитку.

1.3. Індивідуальний та груповий фор-
мати ESDM: особливості та значення для 
розвитку соціальної взаємодії. 

Попри те що Денверську модель раннього 
втручання спочатку розробляли переважно 
для індивідуальної роботи з дитиною, сучасні 
дослідження та практика демонструють ефек-
тивність і групового формату ESDM [10; 15]. 
Групова модель є природним розширенням 
базових принципів ESDM і надає унікальні 
можливості для розвитку соціальної взаємодії, 
які неможливо повністю відтворити в індиві-
дуальних заняттях.

Індивідуальні заняття зосереджені на:
–	 інтенсивній цілеспрямованій роботі над 

конкретними навичками;
–	 адаптації темпу й методів до потреб 

однієї дитини;
–	 розвитку передумов соціальної взаємо-

дії (зоровий контакт, спільна увага, імітація, 
поведінкова регуляція);

–	 формуванні ранніх комунікативних 
функцій у безпечному й структурованому 
середовищі.

У цьому форматі фахівець може макси-
мально врахувати сенсорний профіль, рівень 
розвитку та індивідуальні інтереси дитини, що 
робить індивідуальний ESDM незамінним на 
стартових етапах втручання.

Групові заняття реалізують інший рівень 
навчання – формування соціальних компетен-
цій у контексті взаємодії з однолітками. Саме 
група створює природне соціальне середо-
вище, яке:

–	 надає різноманітні соціальні моделі для 
наслідування;

–	 створює конкурентні та кооперативні 
ситуації;

–	 сприяє появі спонтанної соціальної 
ініціативи;

–	 дає змогу дитині вчитися чергуванню, 
очікуванню, спільному виконанню завдань;

–	 формує толерантність до різних соціаль-
них і сенсорних стимулів;

–	 розширює емоційний досвід дитини.
Груповий формат структурований за прин-

ципами ESDM, але містить додаткові еле-
менти – рутинні кола, пісні-привітання, 
групові сенсомоторні ігри, паралельну гру, 
підгрупову роботу, які посилюють соціальне 
залучення.

Чому групова модель критично важлива 
саме для дітей із РАС?

Діти з РАС часто демонструють:
–	 знижену соціальну мотивацію;
–	 труднощі в спонтанній взаємодії 

з однолітками;
–	 труднощі в наслідуванні поведінки дітей;
–	 обмежені можливості до гнучкої соціаль-

ної поведінки.
Групове середовище, підсилене структурою 

та підтримкою ESDM, активує механізми, які 
рідко проявляються в індивідуальній роботі:

–	 соціальне моделювання (peer modeling);
–	 емоційний резонанс між дітьми;
–	 «змагальна» увага (інтерес до того, що 

роблять інші);
–	 соціальне підкріплення від однолітків;
–	 здоровий рівень соціального стресу, який 

вчить регуляції та адаптації;
–	 навички спільної діяльності 

в мікрогрупах.
Ці процеси є фундаментальними для роз-

витку природної соціальної компетентності, 
яку важко сформувати, взаємодіючи лише 
з дорослим.

Оптимальною є модель, у якій дитина:
–	 отримує індивідуальний ESDM для фор-

мування базових навичок;
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–	 поступово входить у малу групу ESDM 
для тренування соціальної взаємодії;

–	 переходить до інклюзивного освітнього 
середовища, використовуючи сформовані 
навички в реальному соціальному контексті.

Ця траєкторія відповідає природному роз-
витку дитини та забезпечує узагальнення 
навичок у різних ситуаціях.

2. Психологічні механізми розвитку соці-
альної взаємодії під час групових занять  
за ESDM. У груповому форматі активуються 
процеси, які не можуть повністю реалізува-
тися в індивідуальній роботі. Нижче ми роз-
глянемо детальніше ключові механізми.

2.1.	 Соціальне моделювання (observa-
tional learning) у груповому форматі ESDM. 
Соціальне моделювання є одним із ключо-
вих механізмів, що лежать в основі розви-
тку соціальної взаємодії в дітей раннього 
та дошкільного віку. За класичною концеп-
цією Bandura діти засвоюють нові форми 
поведінки, спостерігаючи за іншими людьми, 
включно з ровесниками [6, с. 22–28]. Проте 
для дітей із РАС цей механізм часто є суттєво 
порушеним: вони можуть не звертати уваги 
на поведінку інших, не виділяти соціально 
значущих сигналів або не розуміти їх зна-
чення. Це призводить до зниження спонтан-
ного соціального навчання – фундаменталь-
ного процесу розвитку.

Груповий формат ESDM створює зба-
гачене соціальне середовище, у якому 
можливості для наслідування спеціально 
структуровані, підкреслені й підкріплені.  
На відміну від звичайних природних ситу-
ацій, де соціальні сигнали є хаотичними, 
занадто швидкими, ESDM формує такі 
умови, за яких дитина має оптимальний 
доступ до моделей поведінки.

1.	Посилення видимості соціальних 
моделей.

У групових заняттях кожна дія дитини, 
кожний жест або спосіб виконання завдання 
може слугувати моделлю для інших учасників. 
Фахівець ESDM:

–	 підкреслює поведінку, яку варто 
наслідувати;

–	 знижує кількість зайвих стимулів, щоб 
модель була максимально «читабельною»;

–	 розташовує дітей так, щоб вони добре 
бачили одне одного;

–	 використовує «повільні» демонстрації, 
які діти можуть відтворити.

Це компенсує природну для дітей з аутиз-
мом складність вичленовувати соціальну 
інформацію з потоку стимулів.

2.	Короткі цикли дії-відповіді як механізм 
підтримки наслідування.

Однією з унікальних рис ESDM є побудова 
взаємодії у вигляді коротких, повторюваних 
циклів «дія – реакція – підкріплення». У гру-
повому форматі це проявляється так:

–	 одна дитина виконує дію;
–	 інша дитина бачить наслідок або 

підкріплення;
–	 фахівець стимулює відповідь (імітацію) 

іншої дитини;
–	 група переживає спільний емоційний 

момент.
Коли дитина спостерігає, що поведінка 

іншої дитини призводить до цікавого резуль-
тату (сміх, увага дорослого, отримання пред-
мета, запуск іграшки), це підвищує імовірність 
того, що вона спробує повторити цю поведінку.

3.	Активація дзеркальних і соціально-когні-
тивних механізмів мозку.

Дослідження розвитку доводять, що наслі-
дування пов’язане з активністю дзеркальних 
нейронів, які відповідають за розуміння дій 
інших людей, емоційний резонанс і соціальне 
прогнозування [12, с. 266–269]. У дітей із РАС 
ця система може функціонувати менш ефек-
тивно, однак структурована взаємодія, повто-
рювані моделі поведінки, уповільнена демон-
страція, чіткі початок і кінець дій та емоційно 
позитивний контекст підсилюють її активацію.

Саме тому груповий ESDM, де діти бачать 
інші дитячі дії в емоційно насиченому сере- 
довищі, сприяє поступовому відновленню або 
посиленню цих механізмів.

4.	Навчання за участі однолітків (Peer-
mediated learning) як додатковий ресурс.

Однолітки у групі є не лише моделлю для 
наслідування, а й:

–	 джерелом соціальної мотивації;
–	 прикладом регуляції поведінки;
–	 стимулом для «змагальної» уваги (при-

клад: «Я теж хочу бути залучений»);
–	 рівним партнером, взаємодія з яким 

є менш формалізованою, ніж із дорослим.
Діти часто краще реагують на моделі, які 

наближені до них за віком і рівнем розвитку, 
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ніж на демонстрації дорослого, що робить 
peer modeling надзвичайно важливим компо-
нентом групового ESDM.

Так, соціальне моделювання в структуро-
ваному груповому середовищі ESDM стає не 
лише способом навчання, а й методом акти-
вації базових нейрокогнітивних систем, що 
забезпечують розвиток соціальної взаємодії. 
Це дає змогу дітям із РАС формувати нові 
соціальні патерни, розширювати поведінко-
вий репертуар і розвивати навички, необхідні 
для успішної адаптації в освітніх та соціаль-
них контекстах.

2.2. Механізм спільної уваги у груповому 
форматі ESDM. 

Спільна увага є однією з базових переду-
мов розвитку соціальної комунікації, мов-
лення та соціального пізнання. У типовому 
розвитку вона формується вже в другій поло-
вині першого року життя та передбачає здат-
ність координувати увагу між об’єктом і соці-
альним партнером, реагувати на соціальні 
сигнали (погляд, жест, вокалізацію) та ініці-
ювати їх. Для дітей із РАС труднощі зі спіль-
ною увагою є однією із центральних характе-
ристик, яку виокремлюють дослідники [8; 11]. 
Вони проявляються як у зниженій здатності 
стежити за поглядом чи жестом дорослого, 
так й у відсутності власних спроб привернути 
увагу іншої людини до предмета або події.

Груповий формат ESDM створює унікальні 
умови для розвитку спільної уваги, оскільки 
активність дитини відбувається в багато-
фокусному соціальному полі, де одночасно 
присутні дорослий, однолітки, об’єкти гри 
та різні сенсорні стимули. Структура групо-
вого заняття спрямована на те, щоб дитина 
поступово навчалася координувати ці джерела 
інформації та вибудовувати стійкі трикутники 
спільної уваги: «дорослий – дитина – пред-
мет», «дитина – дитина – предмет», «дитина – 
група – подія».

1.	Посилення соціальної видимості та зни-
ження когнітивного навантаження.

Однією з причин труднощів спільної уваги 
при РАС є перевантаженість або, навпаки, 
недостатня помітність соціальних сигналів. 
В ESDM фахівець:

–	 спрощує середовище, зменшуючи фонові 
відволікальні стимули;

–	 підкреслює важливі соціальні сиг-
нали – повільними жестами, чіткими інтонаці-
ями, виразною мімікою;

–	 розташовує дітей так, щоб вони бачили 
обличчя одне одного;

–	 структурує групову активність у короткі 
блоки.

Так, соціальні сигнали стають максимально 
доступними для дитячого сприймання.

2.	Групова координація уваги та візуальні 
«тригери».

Групове середовище ESDM багате на 
«спільні фокуси уваги» – предмети, процеси 
або події, які природно привертають погляд 
дітей. Наприклад, запуск бульбашок, рух 
яскравої іграшки, музичний момент, дитячі 
пісні чи руханки.

Спостереження за тим, що зацікавило 
інших дітей, стає потужним тригером для роз-
витку спільної уваги. Діти бачать, куди спря-
мовані погляди інших, і вчаться орієнтуватися 
в колективному фокусі. Це активує вміння 
перемикати увагу, координувати її з увагою 
інших та утримувати тріадичні зв’язки.

3.	Соціальне підкріплення як механізм під-
тримки спільної уваги.

У групі дитина отримує не лише індивіду-
альне підкріплення від дорослого, а й соці-
альне підкріплення від однолітків:

–	 спільний сміх;
–	 реакція іншої дитини на її дію;
–	 наслідування її ініціативи іншими;
–	 кооперативні мікросценарії («дай – 

візьми», «разом тягнемо», «разом запускаємо»).
Таке підкріплення є більш природним 

і багатовимірним, ніж реакція одного дорос-
лого в індивідуальному занятті. Воно під-
силює мотивацію дитини ділитися увагою 
та моделює природний процес соціального 
навчання.

4.	Побудова трикутників спільної уваги 
у мікрогрупах.

В ESDM спеціаліст використовує мікро-
групи (2–3 дитини) для формування спільних 
фокусів. У таких мікрогрупах:

–	 легше координувати увагу;
–	 діти отримують більше можливостей для 

реагування на дії однолітків;
–	 знижений рівень стимуляції порівняно 

з великою групою;
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–	 кожна дитина частіше стає «ініціатором» 
і «партнером».

Це сприяє поступовому переходу від діа-
дичної (дитина – дорослий) до поліадичної 
(дитина – однолітки – дорослий) взаємодії.

5.	Активація когнітивних і соціально-пер-
цептивних механізмів.

Дослідження нейропсихологів доводять, 
що спільна увага пов’язана з роботою таких 
систем:

–	 соціальної перцепції (розпізнавання 
облич, поглядів, намірів);

–	 виконавчих функцій (перемикання уваги, 
утримання в робочій пам’яті фокуса);

–	 фронтально-парієтальних мереж (коор-
динація погляду, моторики та когнітивних 
процесів).

Групова взаємодія ESDM своєю струк-
турою посилює роботу цих систем, даючи 
дитині змогу  багаторазово практикувати 
короткі, але значущі епізоди спільної уваги.

Так, груповий формат ESDM створює опти-
мальний контекст для формування спільної 
уваги – одного з ключових механізмів розви-
тку соціальної взаємодії. Завдяки структуро-
ваному середовищу, підсиленим соціальним 
сигналам, різноманітним фокусам спільного 
інтересу та кооперації з однолітками дитина 
отримує можливість формувати навички, 
які в природних умовах розвитку виникають 
спонтанно, але при РАС потребують цілеспря-
мованої підтримки.

2.3. Мотиваційне залучення та емоцій-
ний резонанс у груповому форматі ESDM. 

Соціальна мотивація є одним із ключових 
факторів, що визначають здатність дитини 
брати участь у соціальній взаємодії, ініці-
ювати комунікацію і підтримувати тривалу 
спільну активність [7, с. 233–235]. У дітей із 
РАС соціальна мотивація часто знижена, що 
проявляється в обмеженій зацікавленості соці-
альними стимулами, вибірковості до взаємодії, 
труднощах в емоційному резонансі з іншими 
людьми. Це створює значний виклик у фор-
муванні соціальних навичок, оскільки навіть 
добре структуровані індивідуальні заняття не 
завжди можуть забезпечити достатній рівень 
внутрішньої мотивації для активної участі.

Груповий формат ESDM компенсує ці 
труднощі завдяки створенню багаторівневого 

мотиваційного поля, яке поєднує соціальні, 
емоційні, сенсорні та ігрові фактори. У групі 
дитина потрапляє в динамічне середовище, де 
поведінка інших дітей стає важливим джере-
лом стимуляції, а емоції поширюються при-
родним шляхом.

1.	Посилення соціальної мотивації через 
присутність однолітків.

Однолітки є потужними мотиваційними 
агентами, оскільки:

–	 їхня поведінка часто більш приваблива 
та зрозуміла, ніж поведінка дорослого;

–	 вони створюють емоційні події (сміх, 
радість, здивування), на які дитина реагує;

–	 вони можуть випадково або навмисно 
залучити дитину до гри;

–	 їхні дії ініціюють інтерес, змагання або 
наслідування.

У дітей із РАС часто виникає так званий 
peer-driven engagement – підвищення залу-
ченості у відповідь на дію іншої дитини, 
навіть якщо ця поведінка спочатку була 
некомунікативною.

2.	Емоційний резонанс як каталізатор соці-
ального навчання.

Емоційний резонанс – здатність співпере-
живати або відгукуватися на емоційний стан 
іншої людини – може бути в дітей із РАС 
недостатньо вираженим. Однак у груповому 
ESDM:

–	 дорослий активно моделює емоції 
(радість, захоплення, здивування);

–	 інші діти підсилюють ці емоції власними 
реакціями;

–	 емоційні події повторюються в структу-
рованих циклах гри;

–	 підкріплення містить емоційний компо-
нент (сміх, аплодисменти, спільне вигукування).

Через часте повторення дитина вчиться 
розпізнавати емоції інших, реагувати на них 
та використовувати емоційні сигнали в соці-
альній взаємодії.

3.	Мотиваційні цикли ESDM як основа для 
соціальної залученості.

В ESDM навчання відбувається через 
короткі мотиваційні цикли:

ініціатива → соціальна відповідь → емо-
ційне підкріплення → повтор → ускладнення.

У групі ці цикли стають багатосторонніми:
–	 одна дитина ініціює дію;
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–	 друга реагує;
–	 третя приєднується;
–	 дорослий підсилює і структурує 

взаємодію.
Так створюється «позитивна соціальна 

петля», яка природно мотивує дитину залиша-
тися у взаємодії.

4.	Використання індивідуальних інтересів 
у груповому контексті.

У дітей із РАС інтереси можуть бути вузь-
кими або фіксованими. У груповому ESDM 
фахівець:

–	 «вносить» інтерес дитини в групу;
–	 показує, як інтерес може бути соціально 

розділеним («давай разом», «подивися, він 
теж хоче», «запусти для нього»);

–	 стимулює дітей використовувати інте- 
реси одне одного.

Це сприяє формуванню переходу від інди-
відуальної мотивації до соціально-модерова-
ної мотивації, що є важливим кроком у розви-
тку соціальної компетентності.

5.	Редукція тривожності та підвищення 
емоційної безпеки.

Мотиваційне залучення пов’язане не лише 
з позитивними емоціями, а й зі зниженням 
страху та сенсорного навантаження. У групо-
вому форматі:

–	 дорослий регулює темп взаємодії;
–	 повторювані рутини створюють перед- 

бачуваність;
–	 наявність дітей із більш розвиненими 

навичками моделює спокійну поведінку;
–	 позитивний соціальний фон знижує емо-

ційну напругу.
Це дає змогу дитині з РАС легше входити 

у взаємодію та триваліше в ній залишатися.
Так, мотиваційне залучення та емоційний 

резонанс у груповому форматі ESDM є не 
лише умовою ефективної соціальної взаємодії, 
а й потужним психологічним механізмом, що 
сприяє формуванню нових соціальних пове-
дінкових патернів. Емоційно насичене, струк-
туроване й багатовимірне середовище групи 
забезпечує підвищення соціальної мотивації, 
розвиток емоційної чутливості та закріплення 
позитивного досвіду соціальної взаємодії, що 
критично важливо для дітей із РАС.

2.4.	 Імітація як механізм соціального 
навчання в груповому форматі ESDM. 

Імітація є однією з базових психологіч-
них функцій, що забезпечують соціальне піз-
нання, розвиток мовлення, формування спіль-
ної уваги та засвоєння нових поведінкових 
стратегій. У типовому розвитку діти активно 
використовують імітацію для входження 
у гру, навчання соціальних ритуалів, емоцій-
них реакцій та комунікативних дій. Для дітей 
із РАС порушення імітаційних здібностей 
є характерною особливістю, що проявляється 
в труднощах із відтворенням дій інших людей, 
наслідуванням емоційних виразів, повторен-
ням рухів або звуків, а також використанням 
імітації в соціальному контексті [9, с. 39–44].

Груповий формат ESDM створює особливе 
середовище для розвитку імітації, оскільки 
діти природно спостерігають різноманітні 
моделі поведінки – як від дорослого, так і від 
однолітків. У таких умовах імітація стає не 
ізольованою навичкою, а засобом комунікації, 
способом входження у гру та інструментом 
соціальної координації.

У моделі ESDM імітація є фундаменталь-
ним елементом коротких комунікативних 
циклів: дорослий / дитина демонструє дію → 
інша дитина наслідує → дорослий підкріп- 
лює → цикл розширюється.

У групі такі цикли стають більш динаміч-
ними та багатосторонніми:

–	 діти наслідують дії одне одного;
–	 один учасник може стати «лідером 

моделі»;
–	 інший – «відповідним партнером»;
–	 дорослий координує подію, створюючи 

позитивний контекст.
Це перетворює імітацію на соціальну 

гру, що значно підвищує її мотивувальний 
потенціал.

Однолітки є особливо ефективними моде-
лями для імітації, оскільки:

–	 їхні рухи ближчі до рухів самої дитини 
за складністю;

–	 вони можуть демонструвати поведінку 
більш природно та менш директивно;

–	 діти часто орієнтуються на ровесників 
у ситуаціях невизначеності;

–	 поведінка однолітка має високий соціаль-
ний «ваговий коефіцієнт».

У дослідженнях групового ESDM (Vivanti 
et al., 2017) показано, що діти з РАС частіше 
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наслідують однолітків, ніж дорослих, у ситуа-
ціях, де модель подана в емоційно насиченій, 
ігровій формі [14; 15].

Імітація в ESDM розглядається як багато-
вимірний процес. У групі тренуються мото-
рна імітація (жестів, рухів, дій із предметами), 
вокальна імітація (звуків, складів, інтонацій), 
соціально-емоційна імітація (усмішок, реакцій 
радості, жестів привітання) та символічна імі-
тація (рольових дій у сюжетній грі).

Групове середовище дає змогу відпрацю-
вати всі ці рівні значно частіше й більш при-
родно, ніж під час індивідуальної роботи.

Для дітей із РАС спільна гра часто є склад-
ною через низьку гнучкість, труднощі сприй-
няття інтенцій інших та обмеженість реперту-
ару гри. Імітація допомагає:

–	 входити в гру без необхідності одразу 
розуміти всі правила;

–	 повторювати вже засвоєні патерни;
–	 синхронізувати поведінку з дітьми в групі;
–	 розвивати здатність до чергування та під-

тримання темпу групи.
Завдяки імітації дитина отримує мож-

ливість набагато легше увійти в спільну 
активність.

Нейрофізіологічні дослідження свідчать, 
що імітація активує дзеркальні нейрони, які 
відповідають за розуміння намірів, емоцій 
та дій інших людей [12, с. 266–270]. У дітей 
із РАС ці механізми можуть бути менш чутли-
вими, проте групове середовище ESDM:

–	 створює повторювані можливості для 
спостереження й відтворення дій;

–	 підкреслює емоційний фон поведінки;
–	 забезпечує ігрову мотивацію;
–	 знижує сенсорне навантаження завдяки 

структурованості.
Це сприяє поступовому формуванню нових 

нейронних шляхів, пов’язаних із соціальним 
пізнанням.

У групі діти не лише повторюють дії одно-
літків, а й учаться регулювати поведінку, орі-
єнтуючись на інших (сидять у колі, бо всі 
сидять; чекають своєї черги, бо бачать, як 
роблять інші; виконують руханку або жест, 
оскільки це групова рутина).

Так, імітація є механізмом соціальної дис-
ципліни й адаптації до групових правил.

Отже, імітація в груповому форматі ESDM 
є не лише навчальним інструментом, а й фун-

даментальним психологічним механізмом, що 
забезпечує формування соціальної координа-
ції, розвиток соціально-емоційного пізнання 
та включення дитини з РАС у природні форми 
групової взаємодії. Через взаємне насліду-
вання, емоційну синхронізацію та спільні 
цикли діяльності діти набувають досвіду, який 
стає основою для подальшого розвитку соці-
альної компетентності.

2.5.	 Сенсомоторні механізми регуляції 
у груповому форматі ESDM.

Сенсомоторна регуляція є критично важ-
ливою для здатності дитини брати участь 
у соціальній взаємодії, навчальній діяльності 
та групових формах активності. У дітей із РАС 
сенсорна чутливість часто є атиповою: вони 
можуть бути гіперчутливими до звуків, світла, 
дотиків або, навпаки, проявляти гіпочутли-
вість, потребуючи посиленої стимуляції для 
підтримки оптимального рівня збудження. Ці 
особливості суттєво впливають на здатність 
дитини орієнтуватися в груповому середовищі, 
що зазвичай насичене сенсорними сигналами 
та вимагає високої адаптаційної гнучкості.

Груповий формат ESDM створює структу-
роване й передбачуване середовище, у якому 
сенсорні стимули подаються в контрольова-
ний спосіб, а дитина отримує змогу тренувати 
регуляцію власного стану через соціальну, 
моторну та емоційну взаємодію.

1.	Регуляція рівня збудження через структу-
ровані групові активності.

У ESDM групові заняття мають чітку 
послідовність, що містить:

–	 активні рухові ігри (підвищення 
збудження);

–	 спокійні сенсорні паузи (зниження 
збудження);

–	 ритуальні переходи (стабілізація);
–	 вправи на координацію рухів (синхроні-

зація моторних та когнітивних процесів).
Це дає змогу дитині тренувати здатність 

переходити між різними станами, адаптува-
тися до групового темпу та формувати вну-
трішню передбачуваність.

2.	Сенсорне моделювання та наслідування 
регулятивної поведінки.

У групі дитина має змогу спостерігати, 
як однолітки реагують на сенсорні стимули, 
використовують стратегії заспокоєння (гли-
боке дихання, обійми, паузи), витримують 
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черги, координують рухи у спільних танцях 
чи вправах. Такий формат стимулює сенсорне 
моделювання – здатність наслідувати адап-
тивні реакції інших, що в дітей з РАС форму-
ється повільніше й потребує спеціальних умов.

3.	Активізація вестибулярної, пропріоцеп-
тивної та тактильної інтеграції.

Багато групових активностей ESDM побу-
довані так, щоб активувати різні сенсорні 
системи – вестибулярну (гойдання, стрибки, 
рух по колу), пропріоцептивну (штовхання, 
тягнення, спільні руханки, натискання), так-
тильну (ігри з піском, м’ячами, сенсорними 
матеріалами).

Коли ці стимули подаються в структурова-
них, коротких, повторюваних циклах, дитина 
поступово вчиться регулювати реакції на 
сенсорне навантаження, прогнозувати появу 
стимулу, фізично координуватися з іншими 
дітьми, використовувати сенсорні відчуття як 
джерело спільної гри, а не стресу.

4.	Сенсорна передбачуваність як умова 
соціальної стабільності.

Однією з найважливіших умов ефективної 
соціальної взаємодії є відчуття передбачува-
ності. У груповому ESDM цього досягають 
через:

–	 сталі рутини (привітання, коло, 
завершення);

–	 повторювані пісні й рухи;
–	 чіткі візуальні сигнали;
–	 стабільний темп групової активності;
–	 контрольовану інтенсивність сенсорних 

стимулів.
Завдяки таким умовам дитина з РАС може 

поступово формувати відчуття безпеки та зни-
жувати сенсорну гіперзбудливість.

5.	Спільна сенсомоторна активність як шлях 
до соціальної синхронізації.

У групових руханках, танцях та іграх діти 
синхронізують рухи одне з одним, орієнту-
ються на спільний ритм, реагують на сигнали 
дорослого, переживають «ефект групового єди-
ного руху», що є потужним соціальним регу-
лятором. Такі активності сприяють розвитку 
спільної уваги, здатності до чергування, мото-
рного планування, соціальної координації.

Соціальна синхронізація, за даними дослі-
джень, є важливим фактором підвищення емо-
ційної єдності та соціальної мотивації в групі.

6.	Редукція дисрегуляції через мультисен-
сорний соціальний контекст.

Оскільки сенсорна дисрегуляція є однією 
з основних причин поведінкових труднощів 
при РАС, груповий ESDM передбачає:

–	 адаптацію тривалості активностей;
–	 контроль інтенсивності стимулів;
–	 можливість коротких «сенсорних перерв»;
–	 використання глибокого тиску або про-

пріоцептивних вправ у моменти збудження;
–	 підтримку дорослого у створенні «сен-

сорної рамки» для дитини.
У таких умовах дитина не уникає групи, 

а вчиться поступово регулювати свій стан, 
що є критично важливим для соціального 
розвитку.

Так, сенсомоторні механізми в груповому 
форматі ESDM виконують подвійну функцію: 
з одного боку, вони забезпечують фізіологічну 
та сенсорну основу для участі у взаємодії, а 
з іншого – створюють умови для формування 
соціальних навичок, як-от спільна увага, коор-
динація дій, емоційна регуляція та групова 
синхронізація. Завдяки структурованій, перед-
бачуваній та адаптивній організації групового 
середовища ESDM дитина з РАС отримує 
можливість успішно працювати над сенсор-
ними аспектами свого розвитку, не випадаючи 
із соціального контексту.

3. Практичні аспекти впровадження гру-
пового ESDM.

Упровадження групових занять за моделлю 
ESDM у дошкільних освітніх установах 
вимагає системного підходу, що передбачає 
організацію простору, підготовку фахівців, 
структурування групових активностей та інди-
відуалізацію навчального процесу. Оскільки 
діти з РАС мають специфічні потреби в сенсор-
ній регуляції, соціальній підтримці та навчанні 
нових форм взаємодії, групова модель ESDM 
повинна бути адаптована так, щоб одночасно 
забезпечувати структурованість і гнучкість, 
ураховувати індивідуальні профілі та створю-
вати сприятливе емоційне середовище.

3.1. Структура та тривалість групового 
заняття. 

Групове заняття ESDM зазвичай триває 
20–45 хвилин залежно від рівня розвитку 
дітей та їхньої сенсорної витривалості. Типова 
структура містить такі елементи:
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1.	Ритуал привітання – коротка пісня, 
жестове вітання або колова рутина, що вво-
дить дитину у соціальне поле та створює 
передбачуваність.

2.	Сенсомоторна активність – руханка, рит-
мічна гра або взаємодія з предметами великих 
розмірів, яка підвищує збудження та залучає 
дітей.

3.	Основна групова діяльність – сюжетна 
або предметна гра, розділена на мікрогрупи, 
що дає змогу відпрацьовувати навички спільної 
уваги, чергування та соціальної координації.

4.	Перехідні рутини – структуровані 
короткі активності для переключення уваги 
й регуляції поведінки.

5.	Спільна завершальна активність – пісня, 
спільне прибирання, жестове прощання, що 
формує завершений цикл взаємодії.

Стале повторення такої структури допома-
гає дітям з РАС формувати внутрішню перед-
бачуваність, що знижує тривожність і підвищує 
здатність брати участь у групових форматах.

3.2. Роль спеціаліста у груповому фор-
маті ESDM. 

Фахівець є центральною фігурою, яка 
координує групову динаміку, підтримує пози-
тивний емоційний фон і водночас адаптує 
навчальні завдання до індивідуальних потреб 
дітей. Основні функції спеціаліста:

1)	регулювання сенсорного навантаження: 
зменшення або підсилення стимулів залежно 
від стану групи;

2)	активне моделювання соціальної пове-
дінки: демонстрація жестів, поглядів, емоцій, 
послідовності дій;

3)	підхоплення ініціатив дитини: транс-
формація навіть найменшого сигналу в новий 
цикл взаємодії;

4)	підтримка позитивного емоційного 
клімату: використання гумору, інтонацій, 
підкріплення;

5)	організація підгрупової роботи: розподіл 
дітей на пари або тріади для цілеспрямованого 
тренування спільної уваги;

6)	диференційована підтримка: варіація 
рівня допомоги залежно від навичок кожної 
дитини.

Так, спеціаліст є фасилітатором соціаль-
ного навчання, модератором групових проце-
сів і регулятором емоційної динаміки.

3.3. Формування малих груп та добір дітей. 
Комплектування групи є вирішальним 

фактором успіху ESDM у дошкільних уста-
новах. Рекомендовано формувати групи  
з 3–6 дітей, що дає змогу підтримувати 
баланс між соціальними можливостями 
та сенсорним комфортом. Також потрібно 
враховувати індивідуальні інтереси дітей 
і їхні сенсорні профілі. Важливо включати 
дітей із різними рівнями розвитку, оскільки 
більш компетентні однолітки є природними 
моделями. Бажано уникати поєднання дітей 
із протилежними сенсорними реакціями 
(гіпер- та гіпочутливі в одному виді стиму-
лів), що може спричинити конфлікт сенсор-
них потреб. Правильний добір групи міні-
мізує дисрегуляцію і створює можливості 
для ефективного соціального навчання.

3.4. Підгрупова робота та індивідуаліза-
ція втручання. 

У межах одного заняття фахівець може:
–	 працювати з мікрогрупами по 2–3 дитини;
–	 виділяти «зони активності» з різними 

сенсорними стимулами;
–	 адаптувати складність завдання залежно 

від рівня спільної уваги та імітації.
Підгрупова робота особливо важлива для 

дітей, які швидко сенсорно перевантажу-
ються, потребують індивідуальної підтримки 
та мають труднощі з імпульсивністю або пове-
дінковою регуляцією. Це дає змогу поєдну-
вати переваги групового формату з індивіду-
альним підходом.

3.5. Організація простору для групового 
ESDM. 

Простір повинен бути:
–	 структурованим (чітко визначені зони: 

рухова, сенсорна, ігрова, коло);
–	 мінімально перевантаженим візуально;
–	 безпечним для рухової активності;
–	 гнучким – можливість швидко змінювати 

конфігурацію;
–	 містити сенсорні інструменти (крупні 

м’ячі, тунелі, балансири, сенсорні коробки).
Важливо, щоб у центрі простору була зона 

спільної взаємодії, де діти можуть бачити одне 
одного.

3.6. Документування та оцінка динаміки. 
Ефективність групового ESDM значно під-

вищується при регулярному документуванні 
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залученості дитини, появи нових ініціатив, 
епізодів спільної уваги, імітаційних відпо-
відей, регулятивних стратегій, поведінкової 
стабільності.

Рекомендовано використовувати чеклісти 
та відеоспостереження для аналізу динаміки.

3.7. Співпраця з батьками. 
Співпраця з батьками є надзвичайно важ-

ливим елементом моделі. Батьки отримують 
рекомендації щодо моделювання спільної уваги 
вдома: способи повторення групових рутин, 
стратегії сенсорної регуляції, способи ство-
рення «мікросоціальних ситуацій» у побуті. 
Так забезпечується перенесення нових соціаль-
них навичок за межі заняття.

4. Використання групового формату 
ESDM в інклюзивних закладах дошкільної 
освіти. 

Групові заняття за моделлю ESDM можуть 
бути ефективно впроваджені в інклюзивних 
закладах дошкільної освіти, оскільки саме цей 
тип закладів забезпечує природне соціальне 
середовище для дітей дошкільного віку. ЗДО 
є оптимальною платформою для організації 
малих груп, що дає змогу поєднати індивіду-
альні потреби дітей із РАС з вимогами освіт-
нього процесу.

У контексті ЗДО груповий ESDM:
–	 сприяє соціальній адаптації дітей із РАС 

до освітнього середовища;
–	 забезпечує можливість регулярної вза-

ємодії з однолітками;
–	 дає змогу інтегрувати елементи моделі 

в повсякденні дошкільні рутини;
–	 відповідає вимогам інклюзивної освіти 

та Концепції розвитку раннього втручання 
в Україні;

–	 може бути реалізований у форматі інклю-
зивних груп, груп короткотривалого перебу-
вання або спеціально організованих мікрогруп 
у межах ЗДО.

Так, упровадження ESDM у ЗДО створює 
умови для системного розвитку соціальної 
компетентності дітей із РАС у природному, 
навчально-виховному середовищі.

Висновки. Груповий формат Денверської 
моделі раннього втручання (ESDM) є ефек-
тивним, науково обґрунтованим підходом до 
формування соціальної компетентності дітей 
із розладами аутистичного спектра (РАС), 

зокрема в закладах дошкільної освіти. На від-
міну від індивідуальних занять, групові вза-
ємодії створюють природний соціальний 
контекст, який активує низку психологічних 
механізмів, критично важливих для розвитку 
соціальної взаємодії – соціальне моделювання, 
спільну увагу, мотиваційне залучення, іміта-
цію та сенсомоторну регуляцію.

Аналіз психологічних механізмів показав, 
що:

1.	Соціальне моделювання в структурова-
ній групі дає змогу дітям із РАС виокремлю-
вати значущі соціальні сигнали, наслідувати 
адаптивні моделі поведінки та активізувати 
дзеркальні нейронні мережі, які зазвичай 
недостатньо залучені в природних умовах.

2.	Спільна увага, яка є однією з найбільш 
слабких сфер при РАС, ефективно формується 
через багатофокусне групове середовище, де 
діти вчаться координувати погляд і дію з дорос-
лим та однолітками, реагувати на соціальні 
тригери та будувати трикутники взаємодії.

3.	Мотиваційне залучення та емоційний 
резонанс значно посилюються в групі завдяки 
присутності інших дітей, емоційним подіям 
та природному соціальному підкріпленню, 
що сприяє зростанню соціальної мотива-
ції і формуванню позитивного емоційного 
досвіду взаємодії.

4.	Імітація в груповій роботі виходить 
за  межі відтворення рухів і стає способом 
соціальної координації, входження у гру, регу-
ляції поведінки й розвитку соціально-емоцій-
них реакцій.

5.	Сенсомоторні механізми регуляції віді-
грають ключову роль у підготовці дитини до 
групової активності: структуровані сенсомо-
торні цикли, передбачуваність середовища 
та спільні рухові вправи знижують рівень 
тривожності, формують навички регуляції 
збудження та створюють фізіологічну основу 
для соціальної взаємодії.

Практичні аспекти впровадження групо-
вого ESDM у ЗДО демонструють, що ефектив-
ність моделі значною мірою залежить від:

–	 чіткої структури занять, повторюваності 
рутин й адаптації сенсорного навантаження;

–	 професійної ролі спеціаліста, який 
є фасилітатором соціального та емоційного 
розвитку;
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–	 ретельного добору дітей у малі групи 
з урахуванням їхніх інтересів, сенсорних про-
філів і рівня розвитку;

–	 гнучкої організації простору та можли-
вості підгрупової роботи;

–	 активної взаємодії з батьками для пере-
несення розвинутих навичок у домашнє 
середовище.

Так, групова модель ESDM є не лише фор-
мою реалізації втручання, а й цілісним середо- 

вищем розвитку, у якому дитина з РАС отри-
мує можливість засвоювати соціальні нави-
чки в умовах, максимально наближених до 
типового дошкільного досвіду. Поєднання 
емоційно насиченого контексту, структурова-
них навчальних циклів та взаємодії з одноліт-
ками створює передумови для сталого розви-
тку соціальної компетентності, що є ключовим 
завданням раннього втручання та успішної 
інклюзії в закладах дошкільної освіти.
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