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ВИКОРИСТАННЯ МУЗИКОТЕРАПІЇ В РОБОТІ З ДІТЬМИ 

ІЗ РОЗЛАДАМИ АУТИСТИЧНОГО СПЕКТРУ

THE USE OF MUSIC THERAPY IN WORK WITH CHILDREN 

WITH AUTISM SPECTRUM DISORDERS

У статті проаналізовано можливості вико
ристання музикотерапії як ефективного 
корекційно-розвивального засобу в роботі з 
дошкільниками з розладами аутистичного 
спектра (РАС) в умовах інклюзивної освіти.
Актуальність дослідження зумовлена стій
кою тенденцією до зростання кількості 
дітей з РАС, а також потребою у впрова
дженні інноваційних, науково обґрунтованих 
методів психолого-педагогічної підтримки, 
спрямованих на гармонізацію психоемоцій
ного стану та розвиток комунікативних і 
пізнавальних функцій таких дітей.
У межах дослідження було використано 
комплекс діагностичних методик, зокрема 
опитувальник PEP-R, шкалу розумового 
розвитку А. Біне – Т. Сімона, методи ней
ропсихологічної діагностики за О. Лурією, що 
дало змогу всебічно оцінити психоемоційний 
стан, рівень мовленнєвого розвитку, кому
нікативні навички, пізнавальну активність 
та особливості нейропсихологічних функцій 
дітей із РАС.
Результати констатувального етапу 
дослідження засвідчили переважання серед
нього та низького рівнів розвитку емоційної 
сфери, мовлення, комунікативних навичок і 
пізнавальної діяльності, а також наявність 
труднощів соціальної взаємодії та емоційної 
регуляції. Це підтверджує доцільність вико
ристання музикотерапії як засобу корекції 
дезадаптивних проявів і стимуляції психіч
ного розвитку дітей з аутизмом.
На основі теоретико-емпіричного аналізу 
визначено три рівні сприймання музикоте
рапевтичного впливу дітьми з РАС (низь
кий, середній і достатній), які відображають 
ступінь адаптації дитини, особливості її 
поведінки, психоемоційного стану та готов
ність до взаємодії в умовах музикотерапе
втичного середовища. 
Отримані результати можуть бути вико
ристані у практичній діяльності фахівців 
спеціальної та інклюзивної освіти для опти
мізації корекційно-розвивальної роботи з 
дітьми з розладами аутистичного спектра.
Ключові слова: музикотерапія, діти з осо
бливими освітніми потребами, розлади 
аутистичного спектра, корекційна педаго
гіка, спеціальна психологія, логопедична та 
корекційно-розвивальна робота, інклюзивна 
освіта.

The article examines the potential of music 
therapy as an effective corrective and 
developmental tool in working with preschool 
children with autism spectrum disorders (ASD) 
in the context of inclusive education. The 
relevance of the study is обусловлена a steady 
increase in the number of children diagnosed 
with ASD and the growing need to implement 
innovative, scientifically grounded psychological 
and pedagogical support methods aimed at 
harmonizing emotional states and enhancing 
communicative and cognitive development.
A comprehensive set of diagnostic methods was 
employed, including the PEP-R assessment, 
the Binet–Simon Intelligence Scale, and 
neuropsychological diagnostic techniques 
based on Luria’s approach. This methodological 
framework made it possible to evaluate 
the emotional state, speech development, 
communication skills, cognitive activity, and 
neuropsychological functioning of children with 
ASD in a multidimensional manner.
The results of the initial assessment revealed 
a predominance of low and moderate levels 
of emotional development, speech and 
communication skills, as well as cognitive 
functioning, alongside significant difficulties 
in emotional regulation and social interaction. 
These findings confirm the feasibility and 
effectiveness of music therapy as a corrective 
intervention aimed at reducing maladaptive 
behaviors and supporting the mental and 
emotional development of children with ASD.
Based on the theoretical and empirical analysis, 
three levels of children’s perception of music 
therapy interventions (low, moderate, and 
sufficient) were identified. Each level reflects the 
degree of adaptation, behavioral characteristics, 
emotional state, and readiness for interaction 
within a music therapy environment.
The findings of the study may be applied in the 
professional practice of specialists in special and 
inclusive education to enhance the effectiveness 
of corrective and developmental work with 
children with autism spectrum disorders.
Key words: music therapy, children with special 
educational needs, autism spectrum disorders 
(ASD), corrective pedagogy, special psychology, 
speech therapy and corrective developmental 
work, inclusive education.

Вступ. Сучасний етап розвитку інклюзивної 
освіти в Україні характеризується зростанням 
кількості дітей із розладами аутистичного спек
тру (РАС). Цей процес зумовлює потребу у впро
вадженні ефективних, науково обґрунтованих та 
водночас гуманістично спрямованих методів пси
холого-педагогічного впливу. Діти з РАС мають 
специфічні порушення соціальної взаємодії, кому
нікації, емоційної регуляції та сенсорної обробки, 
що істотно ускладнює їхню адаптацію до освіт
нього середовища та повноцінну участь у навчаль
но-виховному процесі.

У цьому контексті зростає інтерес до вико
ристання арттерапевтичних методів, зокрема 
музикотерапії, як засобу комплексного впливу на 
когнітивну, емоційно-вольову та соціально-комуні
кативну сфери розвитку дитини. Музика, завдяки 
своїй здатності безпосередньо впливати на пси
хофізіологічні процеси, емоційний стан і поведін
кові реакції, створює безпечний та прийнятний для 
дітей з РАС простір для взаємодії, самовираження 
й розвитку.

Теоретичні засади музикотерапії розробля
лися в працях вітчизняних і зарубіжних науковців, 
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де обґрунтовується її корекційний, регулятивний 
та розвивальний потенціал. Водночас питання 
системного застосування музикотерапії в роботі 
з дітьми із розладами аутистичного спектру, осо
бливо в умовах сучасної української інклюзивної 
освіти, залишаються недостатньо висвітленими та 
потребують подальшого наукового осмислення.

Актуальність дослідження полягає в комплек
сному аналізі психоемоційного та когнітивного 
стану дітей з розладами аутистичного спектру 
(РАС) до початку музикотерапевтичного впливу, 
а також у спробі інтеграції музикотерапії як систем
ного корекційного засобу в практику інклюзивної 
дошкільної освіти.

Виклад основного матеріалу. Музикотерапія 
як міждисциплінарний напрям сформувалася на 
перетині психології, медицини та педагогіки і нині 
розглядається як науково обґрунтований метод пси
хосоціального та корекційного впливу. У сучасних 
міжнародних дослідженнях музикотерапія визна
чається як цілеспрямоване використання музики 
та музичної взаємодії з терапевтичною метою для 
покращення емоційного, когнітивного, комунікатив
ного та соціального функціонування особистості. 
Музикотерапія розглядається як науково обґрун
тований психокорекційний метод, що використо
вує музику як засіб впливу на емоційну, когнітивну, 
поведінкову та фізіологічну сфери особистості. Її 
ефективність зумовлена здатністю музики активізу
вати нейрофізіологічні механізми регуляції емоцій
ного стану, знижувати рівень тривожності та спри
яти гармонізації психічного розвитку.

Теоретичні засади музикотерапії ґрунтуються 
на положеннях гуманістичної психології, теорії 
розвитку, нейропсихології та концепціях тілес
но-орієнтованої терапії. Зокрема, Л. Бант, Б. Стіге, 
С. Свами наголошують, що музика виступає не 
лише стимулом, а й середовищем взаємодії, 
у якому формується досвід спільної регуляції емо
цій і поведінки, що є особливо важливим у роботі 
з дітьми з порушеннями розвитку [11; 12].

Вагомий внесок у розвиток практичної музи
котерапії зробили П. Нордофф і К. Роббінс [10], 
які розробили модель креативної музикотерапії, 
спрямовану на активізацію внутрішнього потен
ціалу дитини через імпровізацію, вокалізацію та 
інструментальну взаємодію. Цей підхід особливо 
ефективний у роботі з дітьми з розладами аутис
тичного спектра, оскільки не потребує сформова
них вербальних навичок і спирається на спонтанну 
музичну комунікацію (Гібсон С.) [13]. 

У практичному вимірі музикотерапія реалізу
ється у двох основних формах: активній (спів, 
гра на інструментах, імпровізація) та рецептивній 
(слухання музики, образно-емоційне реагування). 
Рецептивна музикотерапія є ефективною для зни
ження тривожності, стабілізації емоційного стану 
та формування здатності до саморегуляції, тоді 
як активні методи сприяють розвитку комунікатив
них і моторних навичок. За даними науковців, що 
співпрацюють з Американською асоціацією музи

котерапії, включення музикотерапевтичних занять 
у програму психолого-педагогічного супроводу 
дітей з особливими освітніми потребами сприяє 
підвищенню соціальної залученості, розвитку емо
ційного інтелекту та зниженню проявів дезадап
тивної поведінки [15].

Таким чином, сучасна зарубіжна наукова літе
ратура розглядає музикотерапію як ефективний, 
доказовий та етично безпечний метод психологіч
ної допомоги, що має значний потенціал у роботі 
з дітьми з розладами аутистичного спектра. Вод
ночас адаптація цих підходів до умов української 
інклюзивної освіти потребує подальшого емпірич
ного обґрунтування та методичного осмислення.

В українській науковій традиції музикотерапія 
розглядається переважно в контексті корекційної 
педагогіки, спеціальної психології та арттерапії 
(Г. Власенко, Х. Голян, А. Кифенко [4], А. Гельбак 
[1], В. Драганчук [2], Н. Квітка [3]). Проте емпірич
них досліджень, присвячених системному впрова
дженню музикотерапії саме в умовах інклюзивної 
освіти, поки що недостатньо, що зумовлює акту
альність подальших наукових пошуків. 

У вітчизняних дослідженнях, щодо застосу
вання музикотерапії в інклюзивному освітньому 
середовищі, аналізуються підходи до роботи 
з дітьми з особливими освітніми потребами (ООП). 
Автори підкреслюють позитивний вплив музи
котерапевтичних занять на розвиток емоційної 
чутливості, комунікативних навичок та адаптив
ної поведінки дітей з порушеннями психофізич
ного розвитку, зокрема з РАС (Р. Призванська [7], 
О. Проскурняк [8], Г.Афузова, Л. Руденко [9]). Вод
ночас аналіз наукових джерел свідчить, що специ
фіка використання музикотерапії в умовах сучас
ної української інклюзивної освіти залишається 
недостатньо систематизованою, що актуалізує 
необхідність подальших емпіричних досліджень 
і розроблення адаптованих програм музикотера
певтичного впливу для дітей з ООП. 

Важливою складовою розвитку музикотерапії 
є дослідження її застосування в корекційній роботі 
з дітьми з ООП. Українські дослідники наводять 
практичні підходи до використання музикотерапії 
у закладах дошкільної освіти інклюзивного типу, 
де музика виступає засобом мобілізації емоцій
них, рухових, мовленнєвих та когнітивних функцій 
у дітей з порушеннями розвитку, включно з РАС 
та іншими порушеннями⁠. Такий підхід підкреслює 
важливість міждисциплінарної взаємодії музико
терапевтів, психологів, педагогів та батьків для 
досягнення позитивної динаміки у розвитку дітей 
з ООП. Разом із класичними працями важливо 
зазначити, що сучасні дослідження музикотерапії 
все частіше інтегрують міждисциплінарні підходи, 
включаючи психофізіологічні, нейропсихологічні 
та педагогічні аспекти, що підтверджує її широку 
ефективність як засобу психокорекції і реабілітації 
в умовах інклюзивної освіти [14] ⁠.

Діти з обмеженими освітніми можливостями 
розвитку стикаються з багатьма труднощами, які 
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можуть включати соціальну ізоляцію, обмеження 
в комунікації, низький рівень самооцінки та труд
нощі в навчанні. Розуміння цих проблем є клю
човим для розробки ефективних методів корекції 
та підтримки, щоб допомогти дітям адаптуватися 
до соціального середовища та поліпшити якість 
їхнього життя.

Музикотерапія є надзвичайно ефективним 
інструментом для допомоги дітям з обмеженими 
можливостями, в тому числі розладів аутистичного 
спектру (РАС). Цей метод може суттєво покращити 
якість життя цих людей, допомагаючи їм розвивати 
комунікативні навички, покращувати і стимулю
вати пізнавальні процеси [5].

З метою обґрунтування доцільності застосу
вання музикотерапії у роботі з дошкільниками 
з розладами аутистичного спектра (РАС) та побу
дови цілеспрямованої системи психокорекційного 
впливу було проведено констатувальний етап 
дослідження. На цьому етапі вивчалися індиві
дуальні особливості психоемоційного, поведінко
вого та інтелектуального розвитку дітей експери
ментальної групи до початку корекційної роботи 
з метою виявлення дисфункцій, що не відповіда
ють оптимальній моделі розвитку. На основі про
веденого теоретичного аналізу було підібрано 
необхідний психодіагностичний інструментарій 
(Методика «Емоційної ідентифікації» Е. І. Ізото
вої, Опитувальник PEP-R, Шкала тестів вивчення 
розумового розвитку Біне-Сімона, Нейропсихо
логічна методика експрес-діагностики О. Р. Лурії, 
Методика CARS (Childhood Autism Rating Scale) 
[6]⁠. Складання психодіагностичного комплексу 
дозволило описати інструменти для вивчення пси
хічних якостей дітей з РАС та виявлення дисфунк
цій, пов’язаних з їхніми розладами.

Результати методики «Емоційна ідентифікація» 
Е. І. Ізотової засвідчили наявність специфічних 
порушень емоційного розвитку у дітей з РАС. Най
більш вираженими виявилися труднощі у сфері 
емпатії та розуміння емоцій інших людей. Також 
було зафіксовано недостатній рівень вербаліза
ції емоцій, порушення емоційної саморегуляції та 
труднощі розпізнавання й інтерпретації емоційних 
проявів. Загалом у більшості обстежених дітей 
переважав низький рівень сформованості емо
ційного компонента, що свідчить про недостатню 
емоційну зрілість.

Аналіз показав, що незначні труднощі довільної 
емоційної виразності спостерігалися у 38% дітей 
дошкільного віку. Водночас значні порушення 
емоційної виразності були зафіксовані у 6% дітей 
старшого шкільного віку. 

За результатами опитувальника PEP-R вста
новлено, що лише третина дітей (34%) демонструє 
високий рівень встановлення соціальних контак
тів, тоді як у 40% дітей цей показник перебуває 
на низькому рівні. Аналогічна тенденція спостері
гається і щодо ігрової діяльності та зацікавлення 
предметами: низький рівень зафіксовано у 41% 
дітей, що вказує на обмеженість пізнавальної 

активності та зниження функціональної взаємодії 
з навколишнім середовищем.

Дослідження реакцій на сенсорні подразники 
засвідчило переважання середнього рівня сен
сорної реактивності (56%), що може свідчити про 
нестійкість сенсорної регуляції та потребу в ціле
спрямованому сенсорному впливі, зокрема через 
музичні стимули.

Особливу увагу привертають результати оцінки 
мовленнєвого розвитку: у 48% дітей виявлено 
низький рівень сформованості мовлення, що під
тверджує системний характер мовленнєвих пору
шень у структурі РАС. Водночас більшість дітей 
демонструють середній рівень наслідування 
(55%), що може розглядатися як важливий ресурс 
для подальшої корекційної роботи.

За шкалами розумового розвитку 
А. Біне-Т. Сімона встановлено, що найбільш про
блемними виявилися сфери пізнавальної діяльно
сті та комунікативних навичок, де низький рівень 
зафіксовано у 42% та 51% дітей відповідно. Вод
ночас такі функції, як перцепція, дрібна моторика 
та зорово-рухова координація, у більшості дітей 
перебувають на середньому рівні розвитку.

Результати нейропсихологічної діагностики за 
методикою О. Лурії підтвердили нерівномірність 
розвитку вищих психічних функцій у дітей з РАС. 
У більшості обстежених дітей переважав середній 
рівень загальної нейропсихологічної характери
стики інтелекту (56%). Разом з тим було виявлено 
виражені труднощі у сфері фонематичного слуху: 
у 51% дітей зафіксовано низький рівень його сфор
мованості.

Таким чином, результати констатувального 
етапу дослідження свідчать про наявність у дітей 
з розладами аутистичного спектра комплексних 
порушень емоційної сфери, комунікативної діяль
ності, мовлення та пізнавальних функцій за від
носної збереженості окремих нейропсихологічних 
показників. Виявлені особливості обґрунтовують 
доцільність використання музикотерапії як інтегра
тивного засобу корекції, спрямованого на гармо
нізацію емоційного стану, стимуляцію комунікатив
ної активності та підтримку когнітивного розвитку 
дітей з РАС. 

Результати діагностики виявили потребу в інди
відуальному підході до кожної дитини, а також 
визначили напрямки корекційної роботи. Це дозво
ляє формувати програми, які найбільш ефективно 
відповідають потребам дітей.

Виявлені труднощі у встановленні соціальних 
контактів, ігровій діяльності та комунікативних 
навичках підтверджують положення про вторин
ний характер соціальних порушень, що форму
ються на тлі сенсорної, мовленнєвої та емоційної 
незрілості. Зокрема, низький рівень зацікавлення 
предметами та обмеженість функціональної гри 
можуть свідчити про недостатню інтеграцію сен
сорного досвіду та знижену мотивацію до пізнання 
навколишнього середовища.
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Особливу увагу заслуговують результати мов
леннєвої та нейропсихологічної діагностики. Пере
важання низького рівня розвитку мовлення та 
фонематичного слуху в більшості дітей узгоджу
ється з нейропсихологічними моделями порушень 
мовленнєвої діяльності при аутизмі, які пов’язу
ють їх із дисфункціями міжпівкульної взаємодії та 
недостатністю слухо-моторної інтеграції. Водно
час відносна збереженість пам’яті, зорово-рухової 
координації та окремих інтелектуальних показ
ників створює потенціал для цілеспрямованого 
корекційного впливу.

У цьому контексті музикотерапія розглядається 
як ефективний інтегративний метод психологічної 
та педагогічної допомоги дітям з РАС. Її вплив ґрун
тується на здатності музики одночасно активізувати 
емоційну, сенсорну, моторну та когнітивну сфери, 
минаючи складні для дитини вербальні канали 
комунікації. Музичні стимули сприяють зниженню 
рівня тривожності, підвищенню емоційної залуче
ності та формуванню базових навичок взаємодії.

Використання музикотерапії у роботі з дітьми 
з РАС є особливо доцільним з огляду на виявлену 
середню або підвищену реактивність на сенсорні 
подразники. Ритм, темп і мелодійна структура 
музики виступають засобами регуляції сенсорних 
реакцій, сприяючи стабілізації емоційного стану 
та підвищенню довільності поведінки. Крім того, 
музична діяльність створює безпечний простір для 
розвитку наслідування, спільної уваги та комуніка
тивних ініціатив, що є ключовими передумовами 
соціального розвитку.

На основі теоретико-емпіричного дослідження 
нами визначено три рівні сприймання музикоте
рапевтичного впливу дітьми з розладами аутис
тичного спектра: низький, середній та достатній. 
Кожен із них відображає ступінь адаптації дитини, 
особливості її поведінки, психоемоційного стану та 
здатність до взаємодії в умовах музикотерапії.

Висновки. Таким чином, результати дослідження 
підтверджують, що виявлені на констатувальному 
етапі порушення емоційної, мовленнєвої та ког
нітивної сфер у дітей з РАС не лише визначають 
напрямки корекційної роботи, а й обґрунтовують 
доцільність застосування музикотерапії як засобу 
комплексного впливу. Музикотерапевтичні методи 
можуть виступати важливим компонентом системної 
психолого-педагогічної допомоги, спрямованої на 
гармонізацію розвитку дитини та підвищення якості 
її соціальної адаптації. Музикотерапія як метод пси
хокорекційного впливу через музику демонструє зна
чний потенціал у роботі з такими дітьми, сприяючи 
їхньому емоційному, когнітивному та соціальному 
розвитку, дозволяє створювати сприятливе сере
довище для розвитку дітей з ООП, враховуючи їхні 
індивідуальні особливості та потреби.

Дослідження особливостей впливу музики та 
музичної терапії на дітей із розладами аутистич
ного спектра стали важливою складовою нашого 
дослідження, а отримані емпіричні дані є основою 
для здійснення подальшої ефективної психоко
рекційної роботи. З огляду на отримані результати, 
доцільно продовжити вивчення впливу музикоте
рапії на інші аспекти розвитку дітей з особливими 
потребами, а також розробити інтеграційні про
грами, які включають музичні елементи у повсяк
денну навчальну діяльність.
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Таблиця 1
Рівні сприймання музикотерапевтичного впливу дітьми з розладами аутистичного спектра

Рівень сприймання Ключові характеристики Педагогічні рекомендації

Низький

– Відсутність комунікації та виражені 
дезадаптивні форми поведінки.
– Високий рівень тривожності, 
психоемоційного напруження або 
пасивності. 
– Негативне або унікальне ставлення 
до музичних стимулів.

– Індивідуальна форма музикотерапії. 
– Використання простих звукових стимулів 
без чіткої ритміки.
– Поступове формування відчуття безпеки 
та емоційного контакту з дитиною.

Середній

– Ситуативно адекватні реакції та 
епізодичний інтерес до музики. 
– Нестійкий психоемоційний стан, 
можливі регреси поведінки. 
– Обмежені комунікативні навички.

– Поєднання індивідуальної та 
мікрогрупової роботи. 
– Використання ритмічних вправ з опорою 
на рух і наслідування
– Підтримка стабільної структури занять 
та передбачуваності.

Достатній

-– Позитивне сприймання музики та 
активна участь у завданнях. 
-– Сформовані соціально прийнятні 
форми поведінки.
-– Висока готовність до групової 
взаємодії

– Залучення до групових 
музикотерапевтичних занять. 
– Розширення рухової та комунікативної 
активності через музику.
– Використання творчих і імпровізаційних 
форм роботи.
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