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В настоящее время отмечается тенденция к 

увеличению числа детей с различными наруше-

ниями. В частности, по данным литературы, в 

1998 г. речевая патология среди детей дошколь-

ного возраста (5–7 лет) составляла 15–30%. 

В 2011 г. около 45% детей имеют различные 

нарушения психофизического, интеллектуаль-

ного, речевого или сенсорного развития. Одной 

из наиболее острых проблем является наруше-

ние речевого развития: до 60% первоклассников 

имеют нарушения устной речи, 25% – наруше-

ния письменной речи, что создает риск учебной 

дезадаптации, при которой часть детей пере-

ходит в систему специального коррекционного 

образования [1].

Нарушения процесса формирования речи у 

детей первых лет жизни являются актуальной 

проблемой как с теоретической, так и с практи-

ческой точки зрения, так как, по данным ВОЗ, 

около 4–5% новорожденных имеют ту или иную 

врожденную патологию, которая довольно часто 

приводит к серьезным речевым нарушениям уже 

в раннем возрасте [2, 3]. 

Между тем в педиатрической и даже в отори-

ноларингологической литературе практически не 

рассматриваются вопросы формирования и раз-

вития речи, классификации речевых нарушений, 

особенностей речевых нарушений, связанных с 

патологией слуха и др. Однако такие знания необ-

ходимы педиатру и оториноларингологу. Дело в 

том, что тугоухость далеко не единственная при-

чина задержки и нарушения речевого развития 

ребенка. В ряде случаев имеется одновременно 

несколько причин нарушения речи. Знание рече-

вой патологии позволит педиатру и оториноларин-

гологу легче ориентироваться в логопедических и 

сурдопедагогических аспектах проблемы и своев-

ременно рекомендовать соответствующую реаби-

литацию. При этом меньше пострадает речевое и 

интеллектуальное развитие ребенка.

Необходимо отметить, что следует четко раз-

личать нарушения речи и нарушения голоса. 

Число детей, имеющих измененный тембр голо-

са, – от легкой охриплости, гиперназальности до 

более выраженных нарушений тональности, силы 

звучания, вплоть до шепотной речи, – не имеет 

тенденции к снижению. В работах зарубежных 

исследователей указывается, что нарушения голо-

са у школьников диагностируются у 6%, а хро-

ническая охриплость у детей в начальной школе 

составляет от 24 до 38%. Кроме того, патологи-

ческое изменение голоса является симптомом в 
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ФФН и ОНР, обусловленные у детей несформи-

рованностью фонетических и морфологических 

обобщений в устной речи.

Психолого-педагогическая классификация 

открыла широкие возможности для внедрения 

в логопедическую практику научно обоснован-

ных фронтальных методов коррекционного воз-

действия на нарушенную речь и другие высшие 

психические функции детей дошкольного и 

школьного возраста. С точки зрения психолого-

педагогической классификации, наиболее значи-

мым является вопрос о том, какие именно компо-

ненты речевой системы затронуты, недоразвиты 

или нарушены. Придерживаясь этого подхода, 

логопед может четко представить себе направ-

ление коррекционного обучения при выявлении 

каждой категории речевого расстройства: ОНР, 

ФФН, при недостатках произношения звуков.

Каждая группа дефектов, в свою очередь, раз-

личается по форме (природе) нарушения и степени 

его выраженности.

Клинико-педагогическая и психолого-

педагогическая классификации взаимно допол-

няют друг друга и используются в логопедии как 

в диагностике, так и при коррекции речевых 

нарушений.

Заключение

Знание развития речи у детей в процессе 

онтогенеза, критических периодов в развитии 

речи, причин и факторов риска нарушений речи, 

видов речевой патологии позволит педиатру и 

оториноларингологу легче ориентироваться в 

логопедических и сурдопедагогических аспектах 

проблемы и своевременно рекомендовать соот-

ветствующую реабилитацию. При этом меньше 

пострадает речевое и интеллектуальное развитие 

ребенка.
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