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ЗАИКАНИЕЗАИКАНИЕ
Расстройство речи, при котором поток речи

нарушается из-за непроизвольных повторений и
продолжений звуков, слогов, слов или фраз, а

также из-за непроизвольных пауз или молчания,
в которых человек, который заикается, 

не в состоянии производить звуки.

У заикания бывает спонтанное выздоровление,
но до сих пор неясно как предсказывать 

(также как с тиками и энурезом). 

Пение и стихи могут быть без заикания, поэтому
просить рассказать стих ребёнка на приме 

не логично.

Лечение до 6 лет оказывает значительное
влияние, а после 6 лет вероятность, что  пройдёт

уже все меньше.
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Причины появления заикания до конца неясны,
но есть теории генетические, нарушения
кровотока в речевых зонах, особенности

биохимии мозга, повышенная тревожность,
мнительность, ранимость, обидчивость у

некоторых людей с заиканием.

Возраст появления от 2 до 7 лет.

О ПРИЧИНАХО ПРИЧИНАХ

Генетика заикания - передача по генам вероятна.
Если появилось заикание у близнеца, то у второго

близнеца вероятность возникновения 55%.

Нейропсихологическая теория - заикающиеся
чаще скрытые или явные левши, у левшей правое

полушарие активное. Но также наблюдается у детей 
с нарушением межполушарных связей и моторного

планирования, а также с активностью правого
полушария.

Ещё интересная теория - нарушение
церебрального кровотока в речевой зоне Брока и в

верхней лобной извилине.
Почти все авторы находят изменения в зоне Брока

(речевая зона), но некоторые отмечают ещё
изменения в базальных ганглиях, височных
областях. Вероятно, поэтому часто у детей 
с заиканием в анамнезе задержки речи или

дизартрия.

Ещё теории - последствия испуга или инфекции,
тяжелая беременность и роды, но как сейчас

установлено, это не причина, а заикание имеет
предрасположенность.
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Возраст старше 5 лет.

Наличие заикания у родственников.

Мужской пол.

Продолжительное заикание более 9 месяцев
без улучшений и отсутствие периодов без

заикания.

Слабое развитие речи, проявляющееся в
недостаточной связности высказываний,

ограниченном словарном запасе и нечетком
произношении слов.

Трудности в речевой моторике, такие как
диспраксия.

Признаки, увеличивающие риск стойкого
заикания, который не пройдет:

О ПРИЗНАКАХО ПРИЗНАКАХ

Б-б-б-б-б-уква
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Также существуют вторичное поведенческое
заикание, которое возникает как реакция на

основное заикание. 

О ПРИЗНАКАХО ПРИЗНАКАХ

Поведение бегства - выбирают
синонимы для неудобных слов,

доходит до социальной изоляции,
избегающего поведения, чтобы не

стыдится. 

Поведение с борьбой -
неестественное моргания,

гримасы, до непроизвольного
движения конечностей во время

заикания.
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Может использоваться у детей младше 6 лет.

Родители никак не меняют образ жизни,
имеется в виду, не бросают садик, 

не используют режим молчания, только
уменьшение времени телефона, телевизора,

если превышено. Не более 2 часов в день для
школьника. Соблюдение режима сна и

бодрствования. 

Родитель предоставляет ребенку 
вербальные вмешательства во время

практических занятий и во время 
естественных разговоров.

Вербальные вмешательства – те ситуации,
когда родители комментируют

после того, как ребенок заикается или 
не заикается.

Родителям рекомендуется ежедневно
оценивать заикание ребенка по шкале

оценки тяжести заикания, где 0 – отсутствие
заикания, 1 – очень легкое заикание, 

10 – очень сильное заикание.

ПРОГРАММА 
ЛИДКОМБА

ПРОГРАММА 
ЛИДКОМБА

Программа Лидкомба - это коррекция
заикания у ребенка поведением родителя.
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ПОХВАЛА

(«ловите момент», когда заикания не было 
и используйте 3 варианта вмешательства).

Вербальные вмешательства родителей для речи
без заикания должны быть позитивными,

поддерживающими и доставляющими
удовольствие.

Ребенку вербальные вмешательства родителей
должны нравиться, если родители вызывают

раздражение, значит надо менять тактику.

ВЕРБАЛЬНЫЕ ВМЕШАТЕЛЬСТВА 
ДЛЯ РЕЧИ БЕЗ ЗАИКАНИЯ

Каждый родитель хвалит ребенка по-своему.
Например: «Это была прекрасная и спокойная
речь», «Мне нравится твоя плавная речь» 
или «Хорошая речь, без запинок».
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ЗАПРОС НА САМООЦЕНКУ

Используется только для речи без заикания, 
а не для заикания. Например: «У тебя
получилось сказать плавно?» (ответ «да») или
«Были ли у тебя запинки в речи?» (ответ «нет»).
То есть, ребенок за собой должен отметить,
что у него получилось сказать без запинок,
Такие вопросы задаются ребенку, только если
у него получается говорить без запинок, 
хотя бы 1 предложение.

ПРИЗНАНИЕ

Признание речи без заикания отличается от
похвалы тем, что эпизод в речи ребенка без
заикания – это утверждение, основанное на
фактах, а не положительный комментарий.
Например: «Ты сказал плавно», «У тебя в речи
не было запинок». Признание можно
использовать в краткой форме, 
не нарушая ход разговора.
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ПРИЗНАНИЕ

Их нужно вводить осторожно, потому что
некоторые дети поначалу могут
негативно реагировать на них. 

Они используются гораздо реже, чем вербальные
вмешательства для речи без заикания.

ВЕРБАЛЬНЫЕ ВМЕШАТЕЛЬСТВА
ДЛЯ ЗАИКАНИЯ

Это вербальное вмешательство не является
оценочным. Родитель просто отмечает, что

произошло заикание, и идет дальше.
Например: «Это было неровно», 

«Была небольшая запинка».

ЗАПРОС/ПРОСЬБА НА САМОКОРРЕКЦИЮ/
САМОИСПРАВЛЕНИЕ.

Здесь родитель просит повторить
высказывание без заикания. 

Если ребенок отрицательно реагирует
на просьбы о самокоррекции, важно, чтобы

эти просьбы были немедленно прекращены. 
Например: 

«Можешь ли ты сказать это еще раз?», 
«Ты можешь сказать это плавно?»,

 «Ты можешь сказать это без запинок?».
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ПОХВАЛА

Необязательные родительские
вербальные вмешательства

Похвала за спонтанную самооценку 
речи без заикания. 

Иногда старшие
дошкольники спонтанно оценивают 

свою речь без заикания – 
«У меня была плавная речь». 

В этом случае родитель может сказать:
«Отлично, ты заметил, что у тебя

плавная речь».

Похвала за спонтанную самокоррекцию.
Когда ребенок исправляет

заикание без просьбы родителя об этом,
родитель может похвалить его. 

Например:
«Отличная работа, ты сам исправил это

неправильно сказанное слово», 
«Ты исправил это слово, которое не мог

сказать, молодец».
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ВАЖНО

1. Сначала используйте вербальные
вмешательства для речи без заикания.

2. Правильно используйте вербальные
вмешательства.

3. Все вербальные вмешательства должны
быть положительным опытом для

ребенка.

Вербальные вмешательства для речи 
без заикания во время практических

занятий могут быть дополнены
невербальными вмешательствами. 

Примерами могут
служить наклейки, штампы, галочки 

на странице. Такие невербальные
вмешательства нельзя использовать 

в повседневных разговорах. А невербальные
вмешательства в виде жестов («дай пять»,

сжатие кулака, поднятие большого пальца и
кивки) могут быть использованы и во время

практических занятий, и во время
повседневных разговоров.
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ПРОВОДИТЕ ВРЕМЯ ВМЕСТЕ

Старайтесь каждый день
выделять время для совместного
отдыха. Полезно петь, двигаться

под музыку. 

ПРИУЧАЙТЕ К НАСТОЛЬНЫМ ИГРАМ

Настольные игры успокаивают ребенка.
Очень укрепляют нервную 
систему игры с водой 
или песком. 

ЕЩЕ СОВЕТЫ

Подготовлено: Агеева А. В., Черкаева Е. В.
Источник: Refer to the guideline in the following manner: Pertijs, M.A.J., Oonk, L.C., Beer, de J.J.A., Bunschoten, E.M., Bast, E.J.E.G., Ormondt, van J., Rosenbrand,
C.J.G.M., Bezemer, M., Wijngaarden, van L.J., Kalter, E.J., Veenendaal, van H. (2014). Clinical Guideline Stuttering in Children, Adolescents and Adults. NVLF, Woerden.
Перевод: Букаев А.И. - невролог (г. Пермь).



ДЫХАТЕЛЬНЫЕ
УПРАЖНЕНИЯ
ДЫХАТЕЛЬНЫЕ
УПРАЖНЕНИЯ

Дышим животиком. 
Малыш ложится на спину и кладет руку на
верхнюю часть живота. Начинает дышать

животом. Дышать нужно спокойно. Чтобы было
понятнее, можно положить малышу на животик

игрушку.

Задуваем свечу. 
Малыш держит полоску бумаги возле губ 

(на расстоянии 10 см). Потом тихонько дует на
нее, чтобы бумажка немного отклонилась в
сторону. Стараться дуть как можно дольше.

Изображаем шину. 
Ребенок разводит руки перед собой в виде

круга. Делает выдох и одновременно медленно
говорит «ш-ш-ш» и скрещивает руки,

обхватывая ими себя за плечи.

Сдуваем воздушный шар. 
Упражнение аналогично предыдущему, но

вместо звука «ш-ш-ш» малыш
 говорит «ф-ф-ф».
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ДЫХАТЕЛЬНЫЕ
УПРАЖНЕНИЯ
ДЫХАТЕЛЬНЫЕ
УПРАЖНЕНИЯ

Качаем шину.
Ребенок сжимает перед собой руки 

в кулачки и медленно наклоняется вперед,
одновременно произнося звук «с-с-с» на

выдохе.

Муха жужжит. 
Ребенок разводит руки в стороны и отводит

назад — имитирует крылья мухи. Затем на
выдохе говорит «ж-ж-ж» и опускает руки

вниз.

Ворона каркает. 
Малыш поднимает руки вверх через

стороны. Затем одновременно медленно
опускает их, приседает и говорит «К-а-а-а-а-

а-а-р». Чем медленнее он опустился и
дольше «каркал», тем лучше.

Гуси-гуси. 
Малыш ставит руки на пояс, медленно
наклоняется вперед, но голову вниз не
опускает. Затем говорит «Га-а-а». Чем

протяжнее получится, тем лучше.
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ТРЕНИРОВКА МЫШЦТРЕНИРОВКА МЫШЦ

Откидывает назад голову, напрягает шею,
затем расслабляет шею и голову и опускает ее

вниз.

Морщит лоб, поднимает брови.

Сильно хмурится, напрягая мышцы между
глазами.

Сильно зажмуривается.

Сжимает с силой зубы.

Широко улыбается, обнажив зубы и напрягая
щечки.

Вытягивает трубочкой губы.

Прижимает язычок к передним зубам.

Оттягивает назад язык так, чтобы в нем, дне
ротовой полости и шее появилось

напряжение.

Трижды зевает — слегка, глубоко и очень
глубоко. На последнем зевке закрывает глаза 

и растягивает мышцы глотки и рта.
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ТРЕНИРОВКА МЫШЦТРЕНИРОВКА МЫШЦ
Упражнения от нейропсихолога 
на развитие крупной моторики.

Ребенок сидит на стуле и катает тактильный мячик
между ладонями «вперед-назад» и «по кругу». Взрослый

предлагает ребёнку поиграть 
в мяч - перебрасывать мяч друг другу; забросить мяч в

крупную коробку на расстоянии метра.

 Пальчиковая гимнастика
 Необходимый инвентарь: пара мячей маленького

размера (мяч размером с теннисный). 
 Инструкция: ребёнку необходимо выполнять различные

движения с мячом: перебрасывать из рук в руки, катать по
ладоням, бросать об пол и ловить, жонглировать, и т.д.

Ребенок представляет себе мяч любого размера, «берет»
его в руки и ударяет об пол. При этом считает каждый

удар до 10-ти. Потом опять считает, но на этот раз
подбрасывает мячик вверх. Счет ведется на выдохе. 

Когда «мяч» ударяется о пол, голос малыша будет ниже,
когда взлетает вверх — выше. 

Важно: не нужно тянуть вверх шею, напрягаться во время
счета.
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ТРЕНИРОВКА МЫШЦТРЕНИРОВКА МЫШЦ
Упражнения от нейропсихолога 
на развитие крупной моторики

«Попади в цель» 
Ребёнок становится на небольшом расстоянии от

мишеней, держа в руках мяч. 
Задача - попасть мячом в эти мишени.

«Прыжки в длину»
Ребёнок становится на определённую точку на ковре.

Задача: прыгнуть как можно дальше от изначальной точки

«Корзиночка»
 Схватить руками согнутые в коленях ноги за

голеностопные суставы. 
Качаться на животе вперед - назад, направо - налево. 

По команде ребенок замирает на каком-либо боку

«Кошка»
 Из положения лежа встать на четвереньки, опираясь на
колени и ладони; бедра и руки перпендикулярны полу. 
С вдохом отвести голову назад и прогнуть позвоночник
вниз. С выдохом зашипеть; подбородок — к груди, спина

выгибается вверх.
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