
Консультация для родителей 

Причины и виды речевых нарушений 
 

Часто при консультировании родители задают вопросы о причинах 

возникновения речевой патологии. Итак, причиной речевого нарушения могут 

быть: 

 

 внутриутробная патология; 

 наследственная предрасположенность, генетические аномалии; 

 неблагоприятные роды и их последствия; 

 заболевания, перенесенные ребенком в первые годы жизни; 

 ребенок общается с людьми с нарушениями речи; 

 малыш растет в неблагоприятных социально-бытовых условиях; 

 ребенок перенес стресс или испуг. 

 

Самые частые нарушения дошкольников — это дислалия, алалия, дизартрия и 

заикание (если рассматривать исходя из медицинской классификации).  

 

ДИСЛАЛИЯ  

Самое простое речевое расстройство, когда нарушено только произношение 

отдельных звуков. После занятий с логопедом нужные звуки стойко закрепляются 

в речи. Если после долгих занятий желаемого результата добиться не получается 

или результат «уплывает», есть смысл говорить о стёртой дизартрии. 

  

ДИЗАРТРИЯ 

Нарушение произносительной стороны речи, обусловленное параличом мышц 

речевого аппарата. У ребят наблюдается неясная, смазанная речь, как будто «каша 

во рту». Дети - дизартрики отказываются от грудного вскармливания и позже их 

нелегко приучить к твёрдой пище. Часто наблюдается повышенное 

слюноотделение, не связанное с появлением зубов. Некоторые дети с рождения 

наблюдаются у невролога и имеют неврологическую симптоматику. 

Прогноз. При одновременном медикаментозном лечении и занятиях с логопедом 

удаётся добиться положительной динамики. Часто логопеды работу с данной 

категорией детей сравнивают с «рисунком на песке» — уж слишком быстро 

дизартриками утрачиваются умения и навыки, полученные на занятиях. Поэтому 

родителям таких деток следует всегда уделять внимание речи: нужно обязательно 

овладеть азами логопедического массажа и другими «секретами» логопеда, чтобы 

поддерживать речь на уровне. 

  

АЛАЛИЯ 

Полное или частичное недоразвитие речи у детей при сохранном физическом 

слухе, обусловленное поражением речевых отделов головного мозга во 



внутриутробном или в раннем периоде развития малыша. Различают моторную 

алалию, когда ребёнку сложно воспроизводить речевые движения, и сенсорную, 

при которой нарушено понимание речи. Диагноз «алалия» чаще всего ставят 

трёхлеткам, которые до 3 лет «молчали» и «мычали». Такие детки нуждаются в 

регулярных занятиях с логопедом по развитию всех компонентов речи: 

понимание речи, развитие грамматики, обогащение словаря, произношение. 

Прогноз. Может быть разный, исходя из особенностей ребёнка, но положительная 

динамика всегда прослеживается. 

  

ЗАИКАНИЕ 

Нарушение темпа, ритма и плавности устной речи, обусловленное судорожным 

состоянием мышц речевого аппарата. Причиной заикания бывают органические 

поражения мозга, психологическая травма. Часто наблюдается в период 

интенсивного развития речи от 2-х до 6 лет, когда мысли формируются быстрее 

возможности выразить её на уровне речевой моторики. 

Прогноз. Важно, чтобы родители следили за эмоциональным окружением и не 

торопили малыша закончить свою мысль, а помогали её сформировать. Так 

заикание может плавно и незаметно исчезнуть. 

 

Виды нарушений речи по педагогической классификации: ФНР, ФФНР, ОНР. 

ФНР – ФОНЕТИЧЕСКОЕ НЕДОРАЗВИТИЕ РЕЧИ 

ФФНР – ФОНЕТИКО-ФОНЕМАТИЧЕСКОЕ НЕДОРАЗВИТИЕ РЕЧИ 

ОНР – ОБЩЕЕ НЕДОРАЗВИТИЕ РЕЧИ 

ФНР – ФОНЕТИЧЕСКОЕ НЕДОРАЗВИТИЕ РЕЧИ 

Это нарушение звукопроизношения при нормальном физическом и 

фонематическом слухе и нормальном строении речевого аппарата. Может 

наблюдаться расстройство отдельного звука или нескольких звуков 

одновременно. 

Такие расстройства могут проявляться: 

 в отсутствии (пропуске) звука – «акета» вместо «ракета» 

 в искажениях – горловое произнесение звука р, щечное — ш и т.д. 

ФФНР – ФОНЕТИКО-ФОНЕМАТИЧЕСКОЕ НЕДОРАЗВИТИЕ РЕЧИ 

Это нарушение процессов формирования произносительной системы (родного) 

языка у детей с различными речевыми расстройствами. При сохранном 



физическом слухе, дети не могут различить или путают близкие звуки (свистящие 

и шипящие; сонорные; мягкие и твердые; звонкие и глухие).  

Основные проявления, характеризующие ФФН: 

 Недифференцированное произношение пар или групп звуков, т.е. один и 

тот же звук может служить для ребенка заменителем двух или более звуков. 

Например, вместо звуков «с», «ч», «ш» ребенок произносит звук «сь»: 

«сюмка» вместо «сумка», «сяська» вместо «чашка», «сяпка» вместо 

«шапка». 

 Замена одних звуков другими, имеющими более простую артикуляцию, т.е. 

сложные звуки заменяются простыми. Например, группа шипящих звуков 

может заменяться свистящими сапка вместо шапка, «р» заменяется на «л» 

лакета вместо ракета. 

 Смешение звуков, т.е. неустойчивое употребление целого ряда звуков в 

различных словах. Ребенок в одних словах может употреблять звуки 

правильно, а в других заменять их близкими по артикуляции или 

акустическим признакам. Например, ребенок умеет правильно произносить 

звуки «р», «л» и «с» изолированно (т.е. один звук, не в слоге или слове), но 

в речевых высказываниях вместо «рыжая корова» говорит «лызая калова». 

При коррекции ФФНР логопедическая работа ведется в следующих 

направлениях: 

•         Формирование произносительных навыков; 

•         Развитие фонематического восприятия, навыков звукового анализа и 

синтеза; 

•         Развитие внимания к морфологическому составу слов, изменению слов и 

сочетаний их в предложении; 

•         Воспитание умения правильно составлять простые распространенные и 

сложные предложения; 

•         Развитие связной речи путем работы с рассказом,  пересказом; 



•         Развитие словаря путем привлечения внимания к способам 

словообразования. 

ОНР – ОБЩЕЕ НЕДОРАЗВИТИЕ РЕЧИ 

Как видно из названия, при данном виде расстройства страдают все компоненты 

речевой системы, то есть звуковой стороны (фонетики) – нарушение 

звукопроизношения и фонематического восприятия; смысловой стороны 

(лексики, грамматики) – бедный словарь, мало обобщений, синонимов, антонимов 

и т.д., ошибки словоизменения и словообразования, трудности согласования слов; 

плохое развитие связная речь – умение рассказывать и пересказывать. 

Для детей с ОНР характерно: 

 Более позднее начало речи: первые слова появляются к 3-4 годам, фразовая 

речь из двух слов к 5 годам; 

 Речь полна аграмматизмов (неправильных форм и вариантов слов) и 

недостаточно фонетически оформлена; 

 Экспрессивная речь отстаёт от импрессивной, то есть ребёнок, понимая 

обращенную к нему речь, не может сам правильно озвучить свои мысли; 

 Речь детей с ОНР малопонятна. 

Желаем удачи в борьбе с трудными, 

неправильными и вредными звуками! 

 

 

 

 

 


