
Музыкальная терапия для детей с 

ограниченными возможностями здоровья 

 
Музыкальная терапия - это контролируемое использование музыки в лечении, 

реабилитации, образовании и воспитаний детей и взрослых, страдающих от соматических 

и психических заболеваний. В настоящее время существуют различные национальные 

школы, занимающиеся исследованиями в области музыкотерапии. Многочисленные 

методики предусматривают как целостное и изолированное использование музыки в 

качестве основного ведущего фактора воздействия, так и дополнение музыкальным 

сопровождением других коррекционных методов для усиления их воздействия. 

Появившиеся научные работы, связанные с изучением музыкальной терапии и 

показывающие эффективность и перспективность в области интегративной медицины, 

общей, специальной психологии, придают ей статус целого научного направления. 

В последние годы заметно вырос интерес специалистов к механизму воздействия музыки 

на ребенка с ограниченными возможностями здоровья.  Современная специальная 

психология и педагогика в значительной степени ориентированы на использование в 

коррекционной работе музыкотерапии как важного средства воспитания гармоничной 

личности ребенка с проблемами, его культурного развития [1]. Уже более пяти лет в 

Центре социальной помощи семье и детям (с социальной гостиницей) проводятся занятия 

групповой музыкальной терапии, которые посещает большинство детей Отделения 

реабилитации несовершеннолетних с ограниченными физическими и умственными 

возможностями. В Отделение обращаются родители с детьми - инвалидами, имеющими 

различные отклонения в развитии (аутизм, умственная отсталость, ДЦП, органические 

поражения ЦНС, синдром Дауна и др.). Как правило, ребята не организованы: они никогда 

не посещали специальные (коррекционные) образовательные учреждения, либо ранее 

были выведены из их состава по причине деструктивного поведения. 

Существует множество различных подходов, направленных на реабилитацию детей-

инвалидов посредством музыкотерапии. Мы рассматриваем музыкотерапию как один из 

видов арт-терапии (синтез нескольких областей научного знания: искусства, медицины и 

психологии), как совокупность методик, построенных на применении разных видов 

музыкальной деятельности [1]. Нам близок подход Карла Кенига к музыкальной терапии в 

лечебной  педагогике: чтобы достичь глубокого влияния музыки на организм, больной 

должен сам активно действовать (петь, играть на музыкальном инструменте, воплощать 

музыку в движениях). Сущность музыкотерапии мы видим в способности вызывать у 

«особого» ребѐнка положительные эмоции, которые оказывают лечебное воздействие на 

психосоматические и психоэмоциональные процессы, мобилизуют резервные силы 

ребѐнка, обусловливают его творчество во всех областях искусства и в жизни в целом. 

Для организации и проведения эффективных занятий музыкотерапией в условиях Центра 

социальной помощи ни одна из существующих методик в полном объѐме не подходила. В 

связи с необходимостью проведения занятий музыкотерапии в группах, неоднородных как 

по возрастному составу детей, так и по структуре и тяжести дефекта, автором была 

разработана и апробирована Программа групповой музыкотерапии для детей с 

ограниченными возможностями здоровья «Мы друг другу рады!». В основу программы 

были положены идеи, принципы организации и проведения занятий зарубежными и 

отечественными музыкотерапевтами, успешно работающими с детьми-инвалидами  (Ж. 

Некту, Ж. Македа (Франция), И. Захарова, С. Хатуцкая,  А. Виноградова, Т. Степанова, (г. 

Москва), С. Стангрит (г. Петрозаводск), А. Черкасская (г. Санкт-Петербург). Также была 

использована универсальная концепция элементарного музицирования и включен 

музыкальный материал с международных музыкально-педагогических конференций, 



организованных Обществом Карла Орфа (Австрия). Оказалось полезным и знакомство с 

опытом  работы ведущих  реабилитационных учреждений России. 

В программе были определены цель, задачи, структура и содержание занятий 

музыкотерапии для различных категорий детей. В музыкотерапии не делается акцент на 

целенаправленное обучение и, следовательно, овладение навыками и умениями 

музыкальной деятельности. Цель и содержание коррекционных, реабилитационных 

занятий формулируются исходя из физических, психических, умственных возможностей 

детей.  Поэтому, на групповых занятиях музыкотерапией мы не ставим себе целью 

развитие собственно музыкальных способностей, основные элементы занятий направлены 

на решение не музыкальных задач, а значимых для развития ребенка проблем. 

Программа рассчитана на 2 года, но некоторые дети посещают группы по 3–4 года, т.к. 

для них музыка оказывается сверхценным интересом и единственно возможной для них 

«линией связи» с окружающим миром. 

За время работы Отделения реабилитации сформировались постоянные 

музыкотерапевтические группы, в которые подбирались дети с учетом их 

индивидуальных особенностей, возраста, характера патологии и предшествующего опыта 

занятий музыкотерапией. Как правило, до объединения детей в группу, каждый ребенок 

проходил этап диагностики для выяснения уровня его психического развития и 

коммуникационных возможностей, а дети с нарушениями общения - этап 

индивидуальных занятий со специалистами Центра. 

На данный момент функционируют 4 группы музыкотерапии: 2 группы детей с 

нарушениями общения (аутизмом и близкими к нему состояниями) в возрасте от 4 до 13 

лет («Весѐлые нотки»), а также 2 разновозрастные группы: «Развитие» и «Дружные 

ребята» (для детей с нарушениями функций центральной нервной системы, умственной 

отсталостью, с нервно-психическими и нервно-мышечными нарушениями, нарушениями 

скелета, слуха, зрения, функциональными и органическими нарушениями при 

хронических соматических заболеваниях). Вновь поступившие дети вводятся в группу 

пробно для выяснения их социальной адаптации, психологической совместимости. 

Для достижения оптимальных результатов групповых занятий музыкотерапии, 

целесообразно строить их, равномерно распределяя психофизическую нагрузку, и 

проводить по следующей схеме: 
1. Приветствие. 

2. Ритмическая разминка. 

3. Упражнения для развития тонких движений пальцев рук, упражнения для развития 

речевых и мимических движений. 

4. Пение. 

5. Слушание музыки и игра на детских музыкальных инструментах. 

6. Танцы, хороводы. 

7. Игры. 

8. Прощание. 

Особая специфика занятий состоит в следующем: 
-  занятия проводятся 2 раза в неделю по 30 – 40 мин. (в зависимости от группы); 

-  структура проведения занятий различна в группах для аутичных детей и детей с 

другими заболеваниями (умственная отсталость, ДЦП, синдром Дауна и др.); 

- при необходимости присутствуют родители (помощь в передвижении по залу для детей с 

нарушениями опорно-двигательного аппарата, со сложностями ориентировки в 

пространстве, выполнение задания вместе с ребѐнком - «рука – в - руке», при 

предшествующей длительной социальной депривации; знакомство с новым музыкальным 

материалом; освоение приѐмов взаимодействия с ребѐнком; наблюдение за динамикой его 

развития); 

- один и тот же музыкальный материал используется многократно, чтобы дети в своѐм 

индивидуальном темпе смогли его усвоить и постепенно начали присоединяться к 



исполнению произведения музыкотерапевтом; 

- музыкальный материал частично дублируется в разных группах для преемственности. В 

процессе занятий некоторые дети значительно продвигаются в своѐм развитии, либо 

начинают вести себя деструктивно, в связи с чем возникает необходимость перевести их в 

другие группы. В этом случае детям легче вливаться в новую группу, зная музыкальный 

материал. 

-  на занятии создаѐтся безоценочная атмосфера особо доверительных отношений, где 

возможно быть принятым окружающими без всяких условий.      

За время занятий дети постепенно начинают самостоятельно выполнять несложные 

движения под музыку. У них появляется песенный репертуар, который можно расширять 

дальше. Они способны не только пассивно слушать музыку (все эти дети очень 

музыкальны), но и создавать ее - петь, танцевать, играть на музыкальных инструментах. 

Но самое главное то, что они хотят и взаимодействуют друг с другом и с окружающими 

их  взрослыми. 

Например, Кирилл К. (9 лет, аутизм) до занятий в Центре был практически изолирован 

дома, никогда не посещал детских учреждений. Он демонстрировал «полевое» поведение, 

не ориентировался в пространстве, совершенно отсутствовал контакт с людьми в любом 

его проявлении. Кирилл – крупный и сильный мальчик, с ним было очень сложно 

справиться: он метался по коридору, натыкаясь на сотрудников, щипал и царапал их, 

издавал нечленораздельные звуки. В группу музыкотерапии попал после нескольких 

месяцев индивидуальных занятий с психологом отделения, которая подготовила его к 

тому, чтобы он мог находиться рядом с людьми, в коллективе сверстников. Она же 

сопровождала его на занятиях музыкотерапии. Сначала Кирилл лежал на диване, 

отвернувшись к стене, а психолог сидела рядом, комментируя всѐ происходящее в 

музыкальном зале. Затем он начал поворачиваться, наблюдать за детьми и взрослыми, 

постепенно стал подниматься и ходить по залу. Аудиозаписи и слова песен, стихов мы 

переписывали родителям, и они дома, включая музыку, вместе с ребѐнком пели и плясали, 

выполняли все движения. Родители сыграли огромную роль в продвижении своих детей к 

успеху. Так, Кирилл научился брать маму за руки «лодочкой» и, качаясь из стороны в 

сторону, кружась, исполнял танец «Кукла с мишкой». К концу года он полностью 

выполнял все элементы занятий: маршировал, ходил «на носочках» и т.п., водил 

хороводы, произносил звуки логоритмики «ш-ш-ш», «у-у-у», «мя-а-а-у», «ау»; стал 

интересоваться детьми, рассматривать их. Жестами просил исполнить любимые игры и 

танцы. Самой большой наградой за хорошую работу для него стала «игра» на пианино в 

конце занятия. Когда занятия не проводились, родители отмечали, что Кирилл «скучает». 

Они очень дорожат занятиями музыкотерапией, подчѐркивая еѐ огромную значимость и 

эффективность в развитии их сына. 

Исследования психологов доказывают целесообразность наиболее раннего включения 

детей с проблемами в музыкальную деятельность, в процессе которой совершенствуются 

их двигательные, сенсорные и речевые функции, формируются навыки общения. 

Практика работы Отделения реабилитации подтверждает: чем раньше начинаются занятия 

музыкотерапии, тем эффективнее их психокоррекционное воздействие на ребенка. 

Таким образом, групповая музыкотерапия в процессе реабилитации детей с 

ограниченными возможностями здоровья необходима как способ эмоционального 

воздействия на ребенка с целью коррекции имеющихся физических и умственных 

отклонений, как способ невербальной коммуникации, а также как один из возможных 

способов познания мира. Музыкотерапия может быть включена в индивидуальную 

программу развития детей-инвалидов в сочетании с другими видами 

коррекционной  работы и с успехом использоваться в учреждениях социальной сферы.   
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