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Диагностические критерии раннего детского аутизма: основные подходы 

В статье рассматривается асинхрония развития детей, при которой одновременно имеют место признаки и ретардации, и 

акселерации, в частности, синдром раннего детского аутизма. Выделены диагностические критерии аутизма, три 

дефицитарных сферы у детей с аутизмом: коммуникация, социализация и воображение. Рассмотрены концепции, где акцент 

делается на аффективных расстройствах, разбитые на 2 группы: эмоциональные нарушения и когнитивные нарушения. В 

рамках психоанализа аутизм рассматривается как результат раннего психогенного воздействия, обусловленного 

безразличным, холодным отношением со стороны матери. Ранний психологический стресс, специфическая патология 

родительско-детских отношений, по мнению авторов этой концепции, приводят к патологическому развитию личности. 

Однако результаты многочисленных исследований больных аутизмом, свидетельствующие о связи заболевания с 

органическими и генетическими факторами, а также изучение взаимодействия матерей с детьми, страдающими аутизмом, 

позволили опровергнуть утверждение о том, что личностные особенности матерей и их негативное отношение к ребенку 

выступают причиной развития болезни. 
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коммуникативные проблемы социолизация, задержка речевого развития. 
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Diagnostic Criteria of Early Infantile Autism: Main Approaches 

In the article asynchrony of children’s development when there are signs and retardations, and accelerations, in particular, the 

syndrome of early infantile autism is considered. Diagnostic criteria of autism are defined, three diminished spheres in children with 

autism, namely: communication, socialization and imagination. Concepts are regarded where the emphasis is placed on affective 

frustration, broken into 2 groups: emotional disorders and cognitive disorders. Within the psychoanalysis autism is considered as a 

result of the early psychogenic influence caused by the indifferent, cold relation from the mother. The early psychological stress, 

specific pathology of the parental and children's relations, according to the authors of this concept, lead to pathological development 

of the personality. However the results of numerous researches of patients with autism testifying about its attachment with organic 

and genetic factors, and also studying of interaction of mothers with children suffering from autism allowed us to disprove the 

statement that personal features of mothers and their negative attitude to the child act as a reason of this disease development. 

Keywords: syndrome, early infantile autism, behavioural, emotional disorders, communication problems, socialisation, speech 
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При работе с детьми с отклонениями в разви-
тии часто встречаются жалобы на нарушения 
поведения, проявляющиеся в первую очередь в 
виде трудностей социального взаимодействия. 
Для многих детей с такого рода проблемами ха-
рактерна асинхрония развития, при которой од-
новременно имеют место признаки и ретардации, 
и акселерации. Наиболее типичной моделью 
асинхронного развития можно назвать синдром 
раннего детского аутизма (РДА). 

Согласно международной классификации бо-
лезней, выделяются следующие диагностические 
критерии аутизма: 

1. Качественные нарушения реципрокного 
взаимодействия, проявляющиеся минимум в од-
ной из следующих областей:  

− неспособность адекватно использовать для 
регулирования социального взаимодействия кон-
такт взора, мимическое выражение, жестикуля-
цию;  

− неспособность к установлению взаимосвя-
зей со сверстниками;  

− отсутствие социоэмоциональной зависимо-
сти, что проявляется как нарушенная реакция на 
других людей, отсутствие модуляции поведения 
в соответствии с социальной ситуацией;  

− отсутствие общих интересов или достиже-
ний с другими людьми. 

2. Качественные аномалии в общении, прояв-
ляющиеся минимум в одной из следующих обла-
стей:  

− задержка или полное отсутствие спонтан-
ной речи, без попыток компенсировать этот не-
достаток жестикуляцией и мимикой (часто пред-
шествует отсутствие коммуникативного гуле-
ния);  

− относительная неспособность начинать или 
поддерживать беседу (при любом уровне речево-
го развития);  

− повторяющаяся и стереотипная речь;  
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− отсутствие разнообразных спонтанных ро-
левых игр или (в более младшем возрасте) под-
ражательных игр. 

3. Ограниченное, повторяющееся и стерео-
типное поведение, интересы и активность, что 
проявляется минимум в одной из следующих об-
ластей:  

− поглощенность стереотипными и ограни-
ченными интересами;  

− внешне навязчивая привязанность к специ-
фическим, нефункциональным поступкам или 
ритуалам; 

− стереотипные и повторяющиеся моторные 
манеризмы;  

− повышенное внимание к частям предметов 
или нефункциональным элементам игрушек (к 
их запаху, осязанию поверхности, издаваемому 
ими шуму или вибрации). 

Качественные нарушения социального взаи-
модействия, необычно интенсивные или ограни-
ченные, стереотипные поведение, интересы и 
активность (аналогичные проявлениям РДА) вы-
деляются в качестве диагностических критериев 
синдрома Аспергера, для которого характерно 
отсутствие клинически значимой общей задерж-
ки экспрессивной или рецептивной речи или ко-
гнитивного развития. 

Обобщая перечисленные поведенческие фе-
номены и интерпретируя их с точки зрения пси-
хологических особенностей развития, многие 
исследователи выделяют три дефицитарные сфе-
ры у детей с аутизмом: коммуникацию, социали-
зацию и воображение. 

Аутизм, впервые описанный Лео Каннером в 
1943 г., продолжает вызывать большой интерес. 
Разработано множество психологических теорий, 
пытающихся объяснить его природу. В некото-
рых из них основной акцент делается на эмоцио-
нальных нарушениях, которым приписывается 
ведущая роль в развитии аутистических проявле-
ний. 

В рамках психоанализа аутизм рассматривает-
ся как результат раннего психогенного воздей-
ствия, обусловленного безразличным, холодным 
отношением со стороны матери. Ранний психо-
логический стресс, специфическая патология 
родительско-детских отношений, по мнению ав-
торов этой концепции, приводят к патологиче-
скому развитию личности. Однако результаты 
многочисленных исследований больных аутиз-
мом, свидетельствовавшие о его связи с органи-
ческими и генетическими факторами, а также 
изучение взаимодействия матерей с детьми, 
страдающими аутизмом, позволили опровергнуть 
утверждение о том, что личностные особенности 

матерей и их негативное отношение к ребенку 
выступают причиной развития болезни. 

Другие концепции, где акцент делается на 
аффективных расстройствах, можно разбить на 
2 группы. Согласно теориям первой группы, 
причина всех проявлений аутизма – эмоциональ-
ные нарушения. По мнению авторов концепций 
второй группы, аффективные расстройства также 
определяют взаимодействие с миром у больных 
аутизмом, однако сами они производны от спе-
цифических когнитивных нарушений. 

Наиболее последовательной и детально раз-
работанной концепцией, относящейся к первой 
группе, мы считаем теорию В. В. Лебединского, 
О. С. Никольской, Е. Р. Баенской, М. М. Либлинг. 
Согласно этой концепции, биологическая недо-
статочность создает особые патологические 
условия, к которым вынужден приспосабливать-
ся аутичный ребенок. С момента рождения 
наблюдается типичное сочетание двух патоген-
ных факторов: 

− нарушение возможности активно взаимо-
действовать со средой, что проявляется в сни-
женном жизненном тонусе; 

− снижение порога аффективного дискомфор-
та в контактах с миром, проявляющееся в болез-
ненных реакциях на обычные раздражители и 
повышенной ранимости при контактах с другим 
человеком. Оба указанных фактора действуют в 
одном направлении, препятствуя развитию ак-
тивного взаимодействия со средой и создавая 
предпосылки для усиления самозащиты. Аутизм, 
по мнению авторов, развивается не только пото-
му, что ребенок раним и маловынослив в эмоци-
ональном отношении. Многие проявления аутиз-
ма интерпретируются как результат включения 
защитных и компенсаторных механизмов, позво-
ляющих ребенку устанавливать относительно 
стабильные, хотя и патологические, взаимоотно-
шения с миром. В рамках данной концепции ис-
кажение развития когнитивных функций – это 
следствие нарушений в аффективной сфере. 
Особенности формирования моторных процес-
сов, восприятия, речи и мышления непосред-
ственно связываются с рано возникшими грубы-
ми эмоциональными расстройствами. Выделение 
четырех уровней аффективной регуляции позво-
ляет авторам объяснить весь спектр проявлений 
аутизма. 

Ведущая роль эмоциональных нарушений в 
развитии аутизма подчеркивается и в теории 
R. Hobson. Автор рассматривает аутизм преиму-
щественно как аффективное расстройство с 
нарушением межличностных отношений. Утвер-
ждается, что для аутизма типично врожденное 
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отсутствие способности воспринимать аффектив-
ную экспрессию других и отвечать на нее. Это 
подтверждается результатами экспериментальных 
исследований, направленных на изучение способ-
ности оценивать эмоциональное выражение лиц. 
В связи с таким дефицитом ребенок с аутизмом не 
получает необходимого социального опыта в пе-
риод раннего детства. Последнее приводит к 
неполноценности когнитивных структур, необхо-
димых для нормального общения. Таким образом, 
подчеркивая роль эмоциональных расстройств 
при аутизме и объясняя ими основные проблемы, 
возникающие у этих больных, автор, тем не ме-
нее, указывает на первичность специфического 
когнитивного дефицита. 

Коммуникативные проблемы у детей с аутиз-
мом интерпретируются в рамках еще одной кон-
цепции – как следствие нарушения способности 
имитации лицевой экспрессии. Основываясь на 
том факте, что здоровые новорожденные обла-
дают способностью имитировать видимую ми-
мическую экспрессию, авторы постулируют 
наличие врожденной супрамодальной схемы те-
ла, объединяющей зрительную и проприоцеп-
тивную информацию. Имитируя аффективную 
экспрессию взрослого, ребенок начинает испы-
тывать те же эмоции. Так возникает «эмоцио-
нальное заражение», позволяющее ребенку иден-
тифицировать взрослого как «нечто похожее на 
него самого». Авторы полагают, что при аутизме 
эта врожденная система имитации повреждена, 
что и приводит к нарушению взаимодействия с 
миром. 

Рассмотренные выше концепции аутизма в ка-
честве основной причины нарушений развития 
видят эмоциональные расстройства, независимо 
от того, являются ли они первичными или произ-
водными от когнитивного дефицита. Согласно 
другим теориям, нарушение именно когнитивной 
сферы и есть источник отклонений у подобных 
больных. 

Одна из наиболее известных концепций тако-
го рода – теория U. Frith. К таким необычным 
способностям относятся, например, высокие по-
казатели при запоминании слов, не связанных по 
смыслу, умение воспроизводить бессмысленные 
звукосочетания, узнавать перевернутые и зашум-
ленные изображения, выделять второстепенные 
признаки при классификации лиц. В то же время 
больные аутизмом затрудняются при выполнении 
тестов на запоминание предложений, на класси-
фикацию лиц по эмоциональному выражению, на 
узнавание правильно ориентированных изобра-
жений и т. д. Считая, что и высокие (выше нор-
мативных) показатели при выполнении опреде-

ленных тестов, и трудности при выполнении 
других – это следствие одной причины, U. Frith 
предположила, что аутизм характеризуется спе-
цифическим дисбалансом в интеграции инфор-
мации. При аутизме нарушается именно это уни-
версальное свойство процесса переработки ин-
формации человеком. В то время как нормальные 
субъекты интерпретируют информацию, исходя 
из контекста, в котором предъявлены стимулы, 
больные аутизмом свободны от такого «контек-
стуального принуждения». 

Таким образом, большинство современных 
исследователей указывают на первичный когни-
тивный дефицит у больных аутизмом. 

Несомненно, создание теории аутизма пред-
ставляет большие трудности. Это связано, преж-
де всего, с тем, что данное состояние включает 
спектр симптомов, отражающих и дефицит, и 
особые способности этих больных. Полноценная 
концепция с необходимостью должна непротиво-
речиво объяснять и то, и другое, а также указать 
первичную причину, лежащую в основе своеоб-
разия развития. Кроме того, поскольку практиче-
ски все исследователи аутизма признают, что в 
основе болезни лежит нарушение центральной 
нервной системы, логично предположить, что у 
этих больных может быть обнаружен некоторый 
специфический нейропсихологический синдром, 
который, в свою очередь, должен быть сопоста-
вим с психологической моделью. 
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