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Экспозиционная терапия показала свою эффективность в работе с тревожными расстройствами у 
детей. В российской литературе малочисленны протоколы работы экспозиционной терапии, а исследова-
ний результативности не обнаружено. Вклад в результативность работы с тревожностью показывают 
альянс между психологом и клиентом, а также явление сонастройки во времени физиологических и пове-
денческих показателей двух и более людей в процессе их взаимодействия (межличностная синхрониза-
ция). В данной работе представлены результаты изучения динамики симптомов тревожности, альянса 
психолога и синхронизации на поведенческом уровне в рамках анализа единичного случая интенсивной 
пятидневной экспозиционной терапии в работе с детской тревожностью. Было обнаружено, что высокие 
оценки альянса и их позитивная динамика, а также подстройка психолога под движения клиента наблю-
даются одновременно со снижением симптомов тревоги. Помимо результатов, в статье представлены под-
робное описание программы исследования и рекомендации для исследователей психотерапевтического 
процесса и психологов-практиков.
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Введение

Экспозиционная терапия (ЭТ) показала свою 
эффективность в работе с тревожными расстройствами 
детского возраста [5; 9; 23]. В рамках ЭТ клиент сталки-
вается со стимулом, вызывающим тревогу, в контроли-
руемых безопасных условиях сессии под руководством 
психолога [1]. Особенностью ЭТ является применение 
экспозиции, т. е. процесса адаптации клиента к трево-
жащему стимулу через различные варианты столкнове-
ния с этим стимулом (in vivo в реальности, через вооб-
ражение, через просмотр визуализаций стимула). 
Использование различных видов экспозиции позволяет 
контролировать силу стимула и адаптировать клиента 
постепенно [7]. В отечественной литературе протоколы 
работы в рамках ЭТ малочисленны [1; 2; 3], а исследова-
ния ее эффективности не встречаются.

Вклад в эффективность психотерапии вносит 
альянс между клиентом и консультантом, как один из 
общих факторов, не специфичных для отдельных под-
ходов в консультировании [15]. Альянс — это результат 
коллаборативной и доверительной межличностной 
связи между психологом и клиентом [11]. Более высо-
кие оценки альянса связаны со снижением симптомов 
тревожности [8; 22]. При этом в исследованиях рассма-

тривается как восприятие альянса каждым участником 
процесса с помощью опросных методик [8; 22], так и 
оценка внешнего наблюдателя [24]. Пока нет четкого 
ответа, чье восприятие альянса вносит вклад в резуль-
тативность работы с детской тревожностью. Однако в 
работе Маркера и коллег было обнаружено, что оценка 
альянса психотерапевтом показывает взаимосвязь со 
снижением симптомов тревожности у ребенка на 
последующей сессии [22]. Помимо этого, стоит отме-
тить что выстраивание альянса в работе с тревожно-
стью может потребовать от психолога специальных 
стратегий, к примеру большего внимания к построе-
нию коллаборации и большего эмпатического включе-
ния, поддержки [24].

Помимо альянса, вклад в эффективность различ-
ных психотерапевтических подходов несет межлич-
ностная синхронизация (МС) — явление сонастройки 
во времени физиологических и поведенческих показа-
телей двух и более людей в процессе их взаимодей-
ствия [12; 17; 25]. МС, наблюдаемая на различных 
уровнях, показывает взаимосвязь с качеством отноше-
ний [20] и успешностью совместной деятельности [10]. 
МС может выступать в качестве объективного параме-
тра взаимодействия, отражающего качество альянса и 
действующего на установление контакта и доверия 
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[16]. В зарубежной литературе невербальная (мотор-
ная, поведенческая) МС часто рассматривается в 
исследованиях психотерапии и оценивается с помо-
щью программы автоматического анализа движений 
(motion energy analysis, MEA), специально разработан-
ную для оценки МС в рамках психотерапии [21]. 
Невербальная МС показывает взаимосвязь как с 
альянсом, так и со снижением симптомов при терапии 
тревожных расстройств в различных подходах [6; 18; 
19], однако количество исследований специфики вкла-
да МС и альянса в результативность ЭТ крайне мало. 
Известно только, что динамика параметров альянса 
при наличии экспозиции в работе с тревожностью и в 
терапии без нее — одинакова [13]. Альянс и МС рас-
сматривались С.Л. Коул и В. Чахером как взаимозави-
симая система, где невербальная МС отражает процес-
сы совместной регуляции диады во время сессии, обе-
спечивая установление контакта и формирование 
альянса, качество которого обеспечивает более высо-
кую синхронизацию и переживание взаимного дове-
рия [16]. В то же время, через уровень поведенческой 
подстройки терапевт может уравновешивать реакции 
клиента и обеспечивать стабильность в такой сопря-
женной системе [16]. Такая совместная регуляция и 
подстройка, а также альянс, могут являться важными 
компонентами процесса ЭТ и ее результативности, так 
как в течение сессии клиенту приходится сталкиваться 
лицом к лицу со своим страхом, и психолог и контакт 
с ним могут обеспечивать безопасную среду для эффек-
тивного проведения экспозиции.

Мы предполагаем, что невербальная МС, как пока-
затель регуляции со стороны психотерапевта, может в 
большей степени быть связана с восприятием и пере-
живанием альянса психологом, а также со снижением 
симптомов тревожности. Поэтому в данной статье на 
примере анализа единичного случая будет рассмотрена 
взаимосвязь оценок альянса согласно отчету психолога 
(далее — Психолог), невербальной МС диады на сес-
сии и динамики снижения симптомов тревоги клиента 
(далее — Клиент). Помимо этого, будут подробно 
представлены дизайн и процедура исследования, как 
пример возможного многоуровневого исследования 
психотерапии с использованием объективных мето-
дов. Представленные в статье данные являются частью 
исследования психотерапевтического случая, прово-
дившегося с целью формирования протокола и реко-
мендаций по использованию ЭТ в работе с детской 
тревожностью в рамках проекта по изучению межлич-
ностной синхронизации в психологическом консуль-
тировании (Проект COG-RND-2104). Исследование 
было одобрено биоэтическим комитетом АНО ВО 
НТУ «Университет “Сириус”».

Программа исследования

Целью исследования является рассмотрение взаи-
мосвязи между параметрами невербальной МС, дина-

микой альянса в восприятии психолога и динамикой 
снижения симптомов тревоги у клиента в рамках 
интенсивной очной ЭТ. Основная гипотеза состоит из 
нескольких уровней взаимосвязи: мы ожидаем поло-
жительную динамику альянса на протяжении всей ЭТ 
и большее лидирование клиента по МС на сессии (что 
является показателем подстройки психотерапевта). 
При наблюдении данных тенденций мы ожидаем, что 
симптомы тревожности будут также стабильно сни-
жаться вплоть до замера 2 месяца спустя.

Выборка. В исследовании приняла участие диада 
«психолог—клиент». Психолог (Психолог, жен., 25 лет) 
имела профильное высшее образование (специалитет, 
клиническая психология), стаж консультирования 
3  года, а также переподготовку по направлениям 
Когнитивно-поведенческий подход (КПТ) и рацио-
нально-эмоциональная терапия. Клиент (Клиент, 
жен., 13 лет) на момент ЭТ обучалась в школе, имела 
опыт обращения за психологической помощью дли-
тельностью 4 месяца. Психолог и Клиент были знако-
мы, но в рамках исследования первый раз встретились 
вживую для проведения интенсивной пятидневной ЭТ 
в режиме 1—2 сессий в день (всего 9 сессий).

Методы. Для оценки альянса Психолога использо-
валась методика «Опросник рабочего альянса» (Working 
Alliance Inventory, WAI), форма для психотерапевта, 
состоящая из 36 вопросов-утверждений, оцениваемых 
по шкале Лайкерта от 1 — «никогда» до 7 — «всегда». 
Методика содержит три шкалы: «Цели» (Goal) — согла-
сие по целям процесса консультирования; «Задачи» 
(Task) — согласие по задачам процесса консультирова-
ния; «Связь» (Bond) — качество межличностных отно-
шений. Баллы по всем шкалам складываются в 
«Глобальный альянс» (Global Alliance). Вопросы мето-
дики касаются как восприятия и переживаний участ-
ника, так и его предположений относительно восприя-
тия партнером. Шкала «Глобальный альянс» в ориги-
нальной версии показывает высокую внутреннюю 
согласованность (α = 0,93), как и шкалы форм для 
клиента (α —от 0,85 до 0,88) и психолога (α — от 0,68 до 
0,87) [3]. Данный опросник распространен в исследо-
ваниях психотерапии [3] и отвечает теоретической 
модели, которой придерживаются авторы, однако не 
имеет валидизированной русскоязычной версии. 
Формы были переведены исследовательской командой 
специально для проекта.

Для отслеживания динамики симптомов тревожно-
сти применялась методика «Пересмотренная шкала 
детской тревожности и депрессии» (Revised Children’s 
Anxiety and Depression Scale; RCADS) [14]. RCADS 
состоит из 47 утверждений, касающихся поведения и 
переживаний, которые оцениваются по шкале Лайкерта 
от 0 — «никогда» до 3 — «всегда». Методика состоит из 
шести шкал, оценивающих выраженность симптомов 
следующих расстройств: социофобия, паническое рас-
стройство, большое депрессивное расстройство (БДР), 
тревожное расстройство, генерализованное тревожное 
расстройство (ГТР), обсессивно-компульсивное рас-
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стройство (ОКР). В данном исследовании использова-
лась форма RCADS для ребенка, которая также была 
переведена исследовательской командой.

Для оценки невербальной МС в течение сессии 
велась видеозапись на камеру (Sony Handycam HDR-
CX405), закрепленную на напольном штативе у проти-
воположной от диады стены. Для обеспечения последу-
ющего анализа выполнялись несколько условий: каме-
ра была настроена в соответствии с освещением, участ-
ники сидели в «терапевтическом углу» напротив друг 
друга на фоне однотонной стены и были одеты в цвета 
отличные от цвета стены; камера была расположена на 
таком расстоянии от участников, чтобы в кадр попадали 
участки тела, относящиеся к интересующему уровню 
движений. Анализ синхронизации проводился с помо-
щью автоматизированной программы Motion Energy 
Analysis (MEA) [21]. MEA оценивает изменение цвета 
пикселей между кадрами в выделенных пользователем 
участках видео (регионах интереса, РИ) и предоставляет 
пользователю временные ряды, соответствующие дви-
жениям в каждом РИ. Чаще всего РИ подразделяются 
на относящиеся к психологу и относящиеся к клиенту. 
После выделения РИ выполняются математические 
преобразования используемых временных рядов, рас-
сматриваются их совместные или последовательные 
изменения, процент движений в каждом из регионов 
интереса, степень одновременного или последователь-
ного изменения. Именно совместное или последова-
тельное изменение пикселей рассматривается разработ-
чиками программы как показатель синхронизации дви-
жений (единовременной или с задержкой).

Процедура. До начала ЭТ и исследования Психолог и 
Клиент подписали информированное согласие на уча-
стие в исследовании, а также согласие на обработку 
персональных данных. Оба участника заполнили демо-
графическую анкету и анкету опыта в психотерапии. 
Клиент заполняла методику RCADS всегда до сессии (1, 
5, 8 сессии) и спустя 2 месяца после ЭТ, а Психолог 
заполняла методику WAI всегда после сессии (1, 5, 
8 сессии). Видеозапись велась в течение пятой сессии на 
ручную камеру, расположенную на штативе. Вначале 
исследовательская команда включила запись перед 
выходом из кабинета (для обеспечения конфиденциаль-
ности), затем, получив сигнал Психолога через соцсети, 
команда вернулась в кабинет по окончании сессии и 
выключила видеозапись. В качестве вознаграждения 
участники получили буклеты с обратной связью.

Анализ данных

Для рассмотрения динамики МС видеозапись сес-
сии была разделена на три одинаковых по длительно-
сти отрезка (23 минуты), представляющих условные 
начало, середину и конец сессии. Каждый из отрезков 
был проанализирован по отдельности с помощью MEA 
для получения временных рядов, отражающих невер-
бальную активность участников. Было выделено 

4 региона интереса: голова Клиента, голова Психолога, 
тело Клиента, тело Психолога. Головы участников 
были выделены для анализа МС микродвижений: 
мимики, выражения активного слушания и движений 
головы в целом. Тела участников — для рассмотрения 
МС макродвижений, таких как позы и жестикуляция.

Полученные временные ряды в формате txt были 
обработаны с помощью функций пакета rMEA (вер-
сия  1.2.2) в среде программирования RStudio (версия 
2022.07.2). Данные были очищены от выбросов, отфиль-
трованы и прошкалированы для каждого из трех перио-
дов сессии. Для анализа синхронизации временных 
рядов применялся метод кросс-корреляции (window 
cross correlation, WCC) с z-трансформацией данных и 
выводом абсолютных значений WCC. Для проведения 
WCC были установлены следующие параметры: вре-
менное окно (winSec) — 30 с, с перекрытием 10 с 
(incSec) и окном задержки в 5 с (lagSec). По каждому из 
четырех РИ были получены значения двигательной 
активности участника (Therapist_%, Client_%). Анализ 
синхронизации проводился сравнением числовых 
рядов, соответствующих РИ. Для РИ «Голова» сравни-
вались движения в РИ голова Клиента и РИ голова 
Психолога, то же происходило для РИ «Тело». Были 
получены показатели МС для всех временных задержек 
в выбранном окне (all_lags; средняя степень синхрони-
зации), для лидирования клиента (client_lead), для 
лидирования психолога (therapist_lead) и для одновре-
менной невербальной активности (zero_lag; степень 
единовременной или абсолютной синхронизации).

Данные опросных методов были перенесены из 
печатных бланков в общую таблицу Exсel, результаты 
переведены в сырые баллы, а затем агрегированы в 
шкалы. В соответствии с исследовательским вопро-
сом, для WAI были подсчитаны результаты Психолога 
по шкалам «Цели» (Goal), «Задачи» (Task), «Связь» 
(Bond) и «Глобальный альянс» (Global) по всем трем 
срезам (1, 5, 8 сессии). Для RCADS были подсчитаны 
результаты Клиента по всем шести шкалам и трем сре-
зам, а также по данным, полученным спустя 2 месяца.

Результаты

Результаты по усредненным показателям двигатель-
ной активности в течение сессии (рис. 1). Было обнару-
жено, что в течение сессии происходило меньше дви-
жений в РИ «Голова» (Avg% = 79 %) по сравнению с 
«Телом» (Avg% = 82,7%). Абсолютная синхронизация 
была выше в РИ «Тело» (zero_lag = 0,137), чем в РИ 
«Голова» (zero_lag = 0,127). Психолог двигалась в тече-
нии сессии меньше (Therapist_% = 78,7% для РИ 
«Тело», 73,4% для РИ «Голова»), чем Клиент (Client_% 
= 86,7% для РИ «Тело», 85% для РИ «Голова»). Клиент 
лидировала больше (Client_lead = 0,138 по РИ «Тело»; 
Client_lead = 0,134 по РИ «Голова») по сравнению с 
Психологом (Therapist_lead = 0,137 по РИ «Тело»; 
Therapist_lead = 0,129 по РИ «Голова»).
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Для лучшей визуализации показатели были 
ре-шкалированы, показатели процента двигательной 
активности Психолога (Therapist_%) и Клиента 
(Client_%), а также показатели средней двигательной 
активности пары (Avg %) были умножены на 10, пока-
затели синхронизации (all_lags, Therapist_lead, Client_
lead, lag_zero) были умножены на 10000. Оригинальные 
значения показателей представлены на графике в виде 
числовых значений

Динамика показателей МС в течение сессии по реги-
ону интереса «Голова» (рис. 2). Наибольшая сила син-
хронизации наблюдалась в начале сессии (all_lags = 
0,139), в середине она снизилась (all_lags = 0,122), а 
затем снова возросла к концу (all_lags = 0,133), как и 
для РИ «Тело». В начале сессии больше лидировала 
Клиент (Client_lead = 0,143, Therapist_lead = 0,134), 

как и в середине сессии (Client_lead = 0,125, Therapist_
lead = 0,120), но с незначительной разницей, в конце 
сессии стала лидировать Психолог (Therapist_lead = 
0,134, Client_lead = 0,133) также с небольшой разни-
цей. Коэффициент абсолютной синхронизации повто-
рял динамику, наблюдаемую для РИ «Тело»: самый 
высокий коэффициент был в начале сессии (zero_lag = 
0,145), в середине он снижался (zero_lag = 0,118), а к 
концу сессии незначительно возрос (zero_lag = 0,120).

Для лучшей визуализации показатели были 
ре-шкалированы, показатели процента двигательной 
активности Психолога (Therapist_%) и Клиента 
(Client_%) были умножены на 10, показатели синхрони-
зации (all_lags, Therapist_lead, Client_lead, lag_zero) были 
умножены на 10000. Оригинальные значения показате-
лей представлены на графике в виде числовых значений

Рис. 1. Усредненные по трем периодам пятой сессии значения двигательной активности и МС

Рис. 2. Динамика показателей МС в течение сессии по региону интереса «Голова»
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Динамика показателей МС в течение сессии по реги-
ону интереса «Тело» (рис. 3). Наибольшая сила синхро-
низации наблюдалась в начале сессии (all_lags = 0,145), 
в середине сессии сила синхронизации снизилась (all_
lags = 0,132), а затем снова возросла к концу (all_lags = 
0,137). В начале сессии больше лидировала Клиент 
(Client_lead = 0,155, Therapist_lead = 0,135), в середине 
сессии — Психолог (Therapist_lead = 0,136, Client_lead 
= 0,128), как и в конце (Therapist_lead = 0,143, Client_
lead = 0,132). При этом самый высокий коэффициент 
абсолютной синхронизации был в начале сессии (zero_
lag = 0,153), затем наблюдался нисходящий тренд для 
середины (zero_lag = 0,139) и конца (zero_lag = 0,120).

Для лучшей визуализации показатели были 
ре-шкалированы, показатели процента двигательной 
активности Психолога (Therapist_%) и Клиента 
(Client_%) были умножены на 10, показатели синхрони-
зации (all_lags, Therapist_lead, Client_lead, lag_zero) были 
умножены на 10000. Оригинальные значения показате-
лей представлены на графике в виде числовых значений

Динамика альянса психолога (рис. 4). На протяже-
нии всей психологической работы Психолог высоко 
оценивала альянс. Наиболее высоко в течение всей 
терапии она оценивала коллаборацию по задачам 
(Task) в 241 балл из возможных 252 за три сессии. 
Наблюдался возрастающий тренд показателей от пер-
вой к восьмой сессии: оценка общего альянса (Global) 
возросла с 223 баллов после 1-й сессии, до 225 баллов 
на 5-й сессии и к 240 баллам на 8-й сессии. При этом 
разрыв в 2 балла между 1-й и 5-й сессиями незначи-
тельный, однако от 5-й к 8-й составлял 15 баллов. 
Только шкала межличностной связи (Bond) имела 
такой же восходящий тренд и возрастала от 73 баллов 
на 1-й сессии к 76 баллам на 5-й сессии и до 78 баллов 
на 8-й сессии. Коллаборацию по задачам (Task) 

Психолог оценила ниже всего на 79 баллов на 1-й сес-
сии, при этом разрыв с 82 баллами за 5-ю сессию и 80 
баллами за 8-ю сессию был незначительный. 
Коллаборацию по целям (Goal) Психолог на 1-й сес-
сии оценивала на 73 балла, затем на 5-й сессии ниже 
всего на 67 баллов, а на 8-й сессии выше всего на 
78 баллов. Стоит отметить, что на 5-й сессии, во время 
которой происходила фиксация показателей МС, 
оценка Психологом межличностной связи (Bond) 
встраивалась в ожидаемый восходящий тренд, колла-
борация по задачам (Task) оценивалась выше всего за 
период психотерапии, а коллаборация по целям 
(Goal) — ниже всего.

Динамика симптомов тревожности клиента (рис. 5). На 
момент диагностики перед началом терапии симптомы 
по всем шкалам, кроме ОКР, не достигали клинически 
значимых показателей. Проявления ОКР у Клиента оце-
нивались на 66 баллов, что входит в размах субклиниче-
ской границы (от 65 баллов до 70 баллов). В  течение 
терапии наблюдался нисходящий тренд симптомов для 
шкал панического расстройства, тревожного расстрой-
ства сепарации, большого депрессивного расстройства, 
генерализованного тревожного расстройства, обсессив-
но-компульсивного расстройства. Симптомы социофо-
бии не изменились на 1-й и 5-й сессиях, но значимо 
снизились к последнему срезу. Спустя 2 месяца тенден-
ция к снижению симптомов сохранилась для всех шкал, 
связанных с тревогой, а также для шкалы ОКР. 
Симптомы большого депрессивного расстройства 
выросли (39 баллов), почти достигнув показателей 2-го 
среза (41 балл). Все показатели спустя 2 месяца находи-
лись в пределах нормы, не достигая клинического поро-
га в 65 баллов для каждой из шкал.

Взаимосвязь динамики альянса, МС и динамики сим-
птомов тревожности. В соответствии с гипотезой наблю-

Рис. 3. Динамика показателей МС в течение сессии по региону интереса «Тело»
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далось увеличение общих оценок альянса в течение ЭТ, 
более выраженное лидерство клиента в течение сессии 
по усредненному показателю в обоих РИ и снижение 
выраженности симптомов тревожности Клиента на 
протяжении всей психотерапии, а также спустя 2 меся-
ца. Подобные результаты соответствуют предыдущим 
данным: более высокий альянс психолога в терапии 
сепарационной тревоги, генерализованного тревожного 
расстройства (ГТР) и/или социофобии связан со сни-
жением симптомов на поздних этапах терапии [22].

Голубые границы столбца отмечают показатели 
симптомов БДР, которые выросли спустя 2 месяца 
после ЭТ, по сравнению с окончанием психотерапии. 
Красные границы столбца отмечают показатели сим-
птомов ОКР, на 1-й сессии (66 балла), достигшие суб-
клинических значений (65—70 баллов).

При подробном рассмотрении показателей альянса 
обнаружилось, что только межличностная связь имела 
стабильный восходящий тренд. Возможно, в течение 
интенсивной ЭТ подобная закономерность отражает 
динамику альянса в более длительной психотерапии, 
где альянс постепенно улучшается, а затем выходит на 
плато [13]. Можно предположить, что в среднем боль-
шее отзеркаливание со стороны Т., а также отзеркали-
вание по региону «Тело» в начале и середине сессии 
отражает стабильность межличностной связи. Эта ста-
бильность может быть связана с тем фактом, что МС 
вызывает ощущение «похожести» и безопасности и 
несет вклад в переживание отношений [18; 24].

Отсутствие стабильного возрастающего тренда для 
коллаборации по задачам и целям, при наблюдаемом 
снижении симптомов тревожности, с одной стороны, 

Рис. 4. Динамика показателей альянса психолога в течение ЭТ по шкалам методики WAI

Рис. 5. Динамика симптомов тревожности по шкалам методики RCADS
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противоречит предыдущим исследованиям [22], с дру-
гой стороны, показатели альянса в данном случае оста-
ются высокими несмотря на тенденции. Однако при 
отсутствии восходящей динамики, Психолог оценива-
ла коллаборацию по задачам выше остальных параме-
тров альянса на протяжении всей терапии. Данная 
шкала отражает успешность работы на конкретной 
сессии, и в терапии в целом, по определенным, постав-
ленным диадой вместе, задачам. Протокол работы в 
ЭТ, как подхода, относящегося к КПТ-направлению, 
предполагает обязательную постановку конкретных 
задач. Лидерство в движениях психолога головой в 
середине и конце сессии может свидетельствовать о 
ведущей роли психолога в диалоге в период, когда 
могло происходить обсуждение процесса, а также 
назначение следующих задач. Таким образом, 
Психолог могла «вести» Клиента по процессу сессии, 
что отразилось в ее оценках коллаборации по задачам. 
Подобное лидерство также может нести вклад в эффек-
тивность работы с тревожными расстройствами, обо-
значая для клиента ответственного, стабильного субъ-
екта процесса и обеспечивая безопасную среду [24].

Подводя итог, в данном клиническом случае ста-
бильное увеличение общих показателей альянса и 
межличностной связи, высокие показатели коллабора-
ции по задачам, лидерство клиента в среднем в течение 
сессии и лидерство в движениях психолога головой к 
концу сессии наблюдались вместе со стабильным сни-
жением симптомов тревожности.

Выводы

В данной статье представлен анализ единичного 
случая интенсивной ЭТ в работе с клиентом подрост-
кового возраста. Методика оценки альянса WAI пока-
зала свою чувствительность даже в рамках интенсив-
ной работы, без временных перерывов. Анализ видео-

записи сессии при разделении на равные промежутки 
позволил установить динамику показателей невер-
бальной МС в течение сессии, в рамках рассмотрения 
одной видеозаписи. Гипотеза исследования подтвер-
дилась: высокие показатели альянса и их положитель-
ная динамика, как и показатели МС, наблюдаются 
одновременно со снижением симптомов тревожности. 
Несмотря на успешность рассмотрения всех интересу-
ющих параметров, а также подтверждение гипотезы, у 
данного исследования есть ряд ограничений. Так, 
работа с тревожностью у ребенка предполагает вклю-
чение ближайших родственников, участвующих в вос-
питании, что указывает на необходимость вовлечения 
всех участвующих родственников в исследование. 
Кроме того, дополнительный параметр альянса может 
обеспечить учет восприятия клиента-ребенка, что тре-
бует адаптации существующих методик под детскую 
выборку. Помимо этого, данная статья рассматривает 
единичный случай и не может распространять обнару-
женные тенденции на процессы ЭТ в целом. 
Применение других объективных методов для анализа 
МС, к примеру параметров дыхания, сердечного 
ритма, мозговой активности участников, может обе-
спечить дополнительное понимание психотерапевти-
ческого процесса в целом и ЭТ в частности.

Несмотря на это, можно предложить несколько 
рекомендаций для психотерапевтов, планирующих 
работать с тревожностью у детей. Включая в процесс 
психотерапии оценку параметров альянса, можно 
получить более глубокое понимание происходящего 
процесса. Помимо этого, стабильный восходящий 
тренд межличностной связи и высокие показатели 
коллаборации по задачам в переживаемом психологом 
альянсе терапевта могут сигнализировать об успешно-
сти процесса. Прояснения требует вклад отзеркалива-
ния движений клиента в переживание им доверия, 
однако, исходя из исследований, применять его следу-
ет с осторожностью, чтобы не использовать неуместно.
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