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СКАЗКОТЕРАПИЯ В КОРРЕКЦИОННОЙ РАБОТЕ С ДЕТЬМИ С ОВЗ 

Аннотация: в статье рассматривается вопрос об использовании сказко-

терапии в работе по коррекции и профилактике нарушений в развитии дошколь-

ников с ограниченными возможностями здоровья. Авторами перечисляются 

виды сказок для данной работы, рекомендации проведения занятий по сказко-

терапии и ее влияние на формирование различных способностей детей с ОВЗ. 
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В настоящее время современные реалии в обществе, к сожалению, способ-

ствуют увеличению количества детей с ограниченными возможностями здоро-

вья (далее – ОВЗ). Это дети, особенности развития которых затрудняют освоение 

даже адаптированных образовательных программ. Также проблемой, возникаю-

щей в работе с дошкольниками с ОВЗ со стороны родителей, это то, что по раз-

ным причинам (преимущественно стеснение перед общество) они умышленно 

ограничивают круг общения как свой, так и ребенка с ОВЗ, им неудобно с ним 

появляться в общественных местах, они избегают новых знакомств. Иными сло-

вами, социальная среда детей с ОВЗ ограничивается семьей, она словно «закап-

сулирована» и это негативно сказывается на социализации ребенка с ОВЗ. Кроме 

того, имеет место гипоопека (педагогическая запущенность детей) либо чаще 

всего – гиперопека – и от излишней заботы они еще более начинают ощущать 

свою ущербность, становятся ревнивы, требуют повышенного внимания. Недо-

статочный уровень знаний и умений, необходимых для воспитания «особен-

ного» ребенка обуславливает тот факт, что родителям сложно создавать опти-

мальные специальные условия для ребенка с ОВЗ дома. В частности из-за этого, 

у детей с ОВЗ диагностируются расстройства в эмоционально-волевой сфере – 

это повышенная тревожность, страхи, неадекватные аффективные реакции, 

агрессия и самоагрессия, пониженный фон настроения и др. Помощь со стороны 
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дефектологов в решении данных трудностей является одним из главных направ-

лений в психолого-педагогической работе с детьми с ОВЗ. 

Существует множество инновационных технологий для работы в этом 

направлении, мы же выбрали сказкотерапию как вид психокоррекционной ра-

боты, которая, по заявлению многих специалистов-дефектологов, психологов и 

логопедов, является эффективным средством коррекции определенных недо-

статков в развитии детей с ОВЗ, их развития. 

Приемы и методы сказкотерапии позволяют дошкольникам с ОВЗ устанавли-

вать адекватные межличностные отношения со сверстниками и взрослыми. Отли-

чительным и благотворным действием сказкотерапии как вида психокоррекцион-

ной помощи является установление партнерских и доверительных отношений 

между педагогом и воспитанниками (а если подключать родителей, то и с ними). 

Прием сказкотерапии в организованной образовательной деятельности с 

воспитанниками, имеющими ОВЗ, носит коррекционно-образовательный харак-

тер и коррекционно-развивающий, который направлен на рост личностного и 

творческого потенциала ребенка. 

Сказкотерапия пробуждает в дошкольниках с ОВЗ, начиная с раннего воз-

раста, любовь к чтению, инсценировкам отдельных сюжетов сказок не только 

вместе с педагогом, но и с родителями, мотивирует их прочесть своим детям дру-

гие сказки или рассказы, проанализировав их для лучшего понимания. 

Сказкотерапия для дошкольников с ОВЗ решает следующие задачи: 

– активизация речевого развития; 

– коррекция эмоционально-волевых и нервно-психических процессов; 

– развитие общей и дифференцированной моторики при разыгрывании сказки; 

– формирование умений решать воображаемую проблему, находить выходы 

из разных сюжетных, а потом и похожих жизненных ситуаций; 

– развитие морально-нравственных качеств и духовного мира. 

Работу со сказками рекомендуется начинается после рассказывания педаго-

гом с анализа ее содержания и обсуждения в форме беседы. Когда сказочные во-

ображаемые смыслы будут обобщены и связаны с реальными жизненными 
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событиями, можно использовать по ее мотивам и другие формы работы: изготов-

ление бумажных или пластилиновых кукол, рисование понравившихся сюжетов, 

инсценировки с помощью пескотерапии. 

Р.М. Ткач пишет, что для того, чтобы сказочная история обрела коррекци-

онно-развивающую силу, нужно соблюдать определенные правила её создания: 

содержание сказки хотя бы частично должна быть идентичной проблеме воспи-

танника с ОВЗ, но ни в коем случае не иметь с ней прямого сходства. Согласно 

принципам сказкотерапии она предлагает замещающий опыт, используя кото-

рый дети под руководством педагога могут сделать новый, правильный выбор 

для решения своей проблемы. 

Дидактическая сказка повествует детям об относительно новых для них по-

нятиях (семья, дом, природа, правила поведения в обществе и прочее), дает но-

вые знания, расширяет кругозор воспитанников. Дидактическая сказка, как пра-

вило, вызывает интерес у детей, потому что «оживляет» рутинное занятие. 

Психологическая сказка направляет в верное русло и обогащает личностное 

развитие ребенка с ОВЗ. 

Художественная сказка знакомит детей с ОВЗ с морально-нравственными и 

художественно-эстетическими традициями социума. 

Диагностическая сказка может помочь определить особенности характера 

ребенка с ОВЗ и выявляет его отношение к социальному и окружающему миру. 

Медитативная сказка – особая разновидность сказки, представляющая со-

бой общение слушателя (ребенка с ОВЗ) с бессознательным средствами создания 

ярких визуальных образов и представлений в его воображении (особенно хо-

роши такие сказки перед сном). 

Все занятия с использованием элементов сказкотерапии осуществляются в иг-

ровой форме – ведущем виде деятельности ребенка-дошкольника. Для детей воспи-

танников с низкой самооценкой нужно подбирать роль лидера, главного персонажа 

сказки (к примеру, короля или королевы), чтобы другие дети в ходе игры по сюжету 

сказки прославляли этого ребенка, как самого настоящего короля, тем самым повы-

шая его самооценку. Но в то же время и на роль трусливого зайчика можно выбрать 
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воспитанников с ОВЗ робких, тревожных, застенчивых, чтобы они в ходе драмати-

зации сказочных сюжетов опосредованно рассказали через реплики, движения и же-

сты о своих страхах, но описанных в сказке, а другие дошкольники помогали бы 

«трусливому зайчику» справиться со своим страхом и поверить в свои силы. 

Сказкотерапия развивает у детей словено-образное, словесно-логическое и 

творческое мышление, вербальный и невербальный язык (при пересказыванни 

или драматизации), умение устанавливать причинно-следственные связи, разви-

вать положительные личностные качества. 

Средствами сказкотерапии дети с ОВЗ проживают различные эмоциональные 

состояния, словесно описывают собственные переживания, знакомятся со значени-

ями многих слов, особенно это касается эмоционально-оценочной лексики, обозна-

чающей разные эмоциональные состояния и образы, что развивает и обогащает речь 

дошкольников с ОВЗ. Благодаря сказкотерапии у детей развивается способность к 

более глубокому пониманию и осознанию своих и чужих психических состояний, 

умение ориентироваться в психоэмоциональной реальности. 

Основной формой проведения психокоррекционной работы с элементами 

сказкотерапии являются подгрупповые занятия. Перед формированием под-

групп педагогом-психологом желательно провести специальную диагностику, 

чтобы педагог мог формировать подгруппы с учетом результатов эксперимента 

и дружеских симпатий воспитанников. Занятия по сказкотерапии проводятся со 

старшими дошкольниками в рамках занятий психолога или дефектолога один раз 

в неделю по 30–35 минут. Это может делать и воспитатель по рекомендациям 

психолога, он может использовать игровые упражнения по воспитанию чувства 

ответственности за свои действия, развитие способности концентрироваться на 

воображаемых образах, активизировать интерес и желание дошкольников с ОВЗ 

находить решение поставленных психотерапевтических задач в подготовленной 

заранее беседе с детьми на занятиях по лексическим темам программы. 

Таким образом, предметом сказкотерапии для дошкольников с ОВЗ любого воз-

раста, является процесс воспитания «внутреннего ребенка», развития нравственных 

качеств, повышение уровня развития понимания и осознанности событий, 
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приобретения знаний о законах жизни и способах приемов оптимального социаль-

ного поведения и проявления созидательной интеллектуально-творческой силы. 
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