
Консультация для родителей 

"Специфические особенности детей с ФФН речи" 

Что такое фонетико-фонематическое недоразвитие 

речи (ФФНР)? 

Фонетико-фонематическое недоразвитие речи (ФФНР) – это нарушение 

процессов восприятия фонем и звукопроизношения при различных речевых 

нарушениях у детей. При этом у них наблюдаются нормальные 

интеллектуальные способности и отсутствие проблем с физиологическим 

слухом. 

При фонетико-фонематическом недоразвитии в речи отмечаются смешения, 

замены и искажения звуков, неправильное построение слогов в словах, а также 

незначительные нарушения грамматики и лексики. В ходе логопедического 

обследования изучается фонематическое восприятие, навыки ребенка в 

построении связной речи, а также возможность к произношению звуков. 

В нашей стране количество детей с ФФН составляет 20-25%. 

Основные причины ФФНР у ребенка 

Обычно до 4-летнего возраста дети в состоянии различать на слух все звуки, 

воспринимать их как составляющие слова, а также произносить их правильно. 

Если же этого не происходит, то у ребенка может быть диагностировано 

фонетико-фонематическое недоразвитие речи. 

 

ФФНР может быть приобретенным, либо врожденным. На формирование 

врожденного расстройства влияют патологии внутриутробного развития, а 

также родовые травмы. 

 

Приобретенное ФФНР обусловлено несколькими факторами: 

 Вирусные заболевания. Они особенно опасны в 

течение первого года жизни, когда иммунитет 

ребенка еще не сформирован. 

 Травмы головного мозга. Сильные ушибы и 

сотрясения, вызванные падением или иным 

механическим воздействием – все это может оказать 

влияние. 

 Генетическая предрасположенность. 

 Хронические стрессы и сильные эмоциональные 

потрясения. Часто данное расстройство выявляется 

у детей из неблагополучных семей. 

 



Общие сведения 

Понятие ФФН (фонетико-фонематического недоразвития) было введено 

группой ученых сектора логопедии Института дефектологии АПН СССР под 

руководством Р.Е. Левиной. Наиболее известными авторами, подробно 

описавшими ФФН и особенности фонематики, являются Р. Е. Левина, Н. А. 

Никашина, А. В. Ястребова. К механизмам патогенеза они отнесли не до конца 

сформированную артикуляционную функцию, а также нарушение восприятия 

звуков. 

Фонетико-фонематическое недоразвитие является серьезным препятствием на 

пути обучения ребенка чтению и письму. Кроме того, на фоне ФФН у детей 

дошкольного возраста может развиться дислексия и дисграфия. 

Основные симптомы 

Нарушение звуковой стороны речи с данным расстройством 

представлены фонетическими и фонематическими дефектами: 

 Искажение одного или нескольких звуков 

(сигматизм, ротацизм и т.д.). 

 Замена артикуляционно-сложных звуков на более 

простые ([c] на [т], [р] на [л] и т.д.). 

 Недифференцированное произношение звуков, для 

которого характерна замена одним целого ряда 

других звуков. 

 Смешение, либо непостоянное использование 

звуков в речи. Иными словами, иногда ребенок 

произносит звуки правильно, но в некоторых 

случаях заменяет их на другие. 

 Часто нет различия между мягкими и твердыми 

звуками ([сь] вместо [с], [тя] вместо [та]). 

 Не различаются на слух глухие и звонкие звуки 

(«папка» вместо «бабка» и т.д.).  

Как правило, лексический запас находится в пределах нормы, но при более 

глубоком обследовании могут быть выявлены ошибки в согласовании частей 

речи, использовании предлогов. 

Наряду с нарушениями вербального характера, есть и другие признаки 

фонетико-фонематического недоразвития речи у детей: 

 проблемы с памятью (особенно при расширении лексического словаря); 

 сложности с восприятием абстрактных понятий; 

 проблемы с переключением внимания, либо с фокусировкой на чем-либо; 

 замедленность мыслительных процессов и т.д. 



Формы ФФН 
В логопедии выделяется три основных степени: 

1. Легкая. Нарушено распознавание только некоторых 

звуков, которые ребенок и так произносит с 

дефектом. В остальном звукослоговая структура 

анализируется верно. 

2. Средняя. Дети не различают достаточно много 

звуков из разных фонетических групп (шипящие, 

глухие, звонкие). При этом устная речевая функция 

сформирована, в целом, правильно. 

3. Тяжелая. Серьезное нарушение звуковой 

последовательности – ребенок не может различать 

звуки на слух, воспроизводить их, выделять их в 

слове отдельно, определять их очередность. 

Диагностика ФФН (фонетико-фонематического 

недоразвития) 

Логопедическое обследование предполагает сбор анамнестических данных из 

личной беседы с родителями, либо медицинской карты. Важно 

выяснить особенность протекания беременности и родов, а также раннего 

психоэмоционального и физического развития малыша. 

 

При диагностике следует опираться на результаты обследования у детского 

отоларинголога и невролога, которые проводятся для оценки состояния слуха, а 

также исключения психических отклонений. 

 

Логопед проводит обследование артикуляционного аппарата, оценивает 

состояние дыхательной функции, состояние голосовых связок. Проверяется 

правильность звукопроизношения, в ходе которого специалист обращает 

внимание на специфику имеющихся нарушений (искажение, замены и т.д.). 

 

Обследуется уровень развития фонематического восприятия. Все результаты 

обязательно вносятся в речевую карту. Диагностика устной речи обязательно 

предполагает оценку словарного запаса, а также сформированности связной 

речи. 

 

Если ребенок умеет писать, то проводится диагностика письменной речи. В ее 

ходе выявляются ошибки на письме и их специфика. После окончания 

обследования делается заключение, на основании которого составляется 

стратегия дальнейшей коррекции. 

 



Как исправить фонетико-фонематическое недоразвитие речи? 

Если причиной расстройства установлена какая-то психологическая травма, то 

параллельно с логопедом за ребенком должен наблюдать детский психолог. 

Дети с ФФНР должны заниматься в специальных логопедических группах в 

детском саду (зачисляются с 5 лет на 10 месяцев). Если проблема не устранена в 

дошкольном возрасте, то ребенку необходимо заниматься со школьным 

логопедом. 

 

Основные цели коррекции ФФНР: 

 формирование фонематического восприятия; 

 обогащение словарного запаса ребенка; 

 развитие правильной, связной речи; 

 развитие навыков словоизменения и словообразования; 

 коррекция звукопроизношения; 

 работа с простыми и сложными предложениями; 

 подготовка к обучению грамоте (если работа не была проведена до 

обучения в школе, то проводится коррекция обнаруженных нарушений 

письменной речи). 

 

Как проводят коррекционную 
работу с детьми? 

 В процессе логопедических занятий по коррекции фонетико-

фонематического недоразвития речи используется речевой и наглядный 

материал (соответствующий возрасту ребенка), различные дидактические 

приемы, логопедический массаж. 

 Также используются различные артикуляционные упражнения. Для 

многих взрослых является очевидным, как много усилий приходится 

прикладывать детям, чтобы научиться правильно выговаривать слова. Для 

этого необходима работа артикуляционного аппарата, который состоит из 

анатомо-физиологической системы органов (языка, мягкого и твердого 

нёба, гортани, губ и т.д.). 

 

Есть определенный комплекс упражнений, направленных на развитие этих 

органов. Ниже представлены примеры упражнений артикуляционной 

гимнастики для тренировки губ: 

 «Поцелуй». Дети учатся вытягивать губы трубочкой, как будто они хотят 

кого-то поцеловать. Помогает при произношении свистящих, шипящих и 

гласных. 

 «Пятачок». Ребенок смыкает губы (как в упражнении «Поцелуй») и 

двигает ими по кругу, периодически меняя направление вращения. 



  «Улыбка». Зубы смыкаются, при этом губы расплываются в широкой 

улыбке. Хорошо тренирует мимические мышцы губ. 

Язык – это самая важная часть аппарата артикуляции, поэтому его тренировкой 

нужно заниматься в первую очередь. 

Для этого используются следующие упражнения: 

 «Лопатка». Нужно высунуть язык как можно дальше, при этом он должен 

быть расслабленным. 

 «Игла». Задача аналогичная, но при этом язык должен быть напряжен. 

Желательно держать в таком положении в течение 10 секунд. 

 «Трубочка». Язык нужно свернуть в трубочку, одновременно напрягая 

его. 

Несложные манипуляции, вроде цоканья и щелчков языком, также оказываются 

эффективными, при этом ребенок может делать их самостоятельно дома. 
 


