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Пояснительная записка
  У детей дошкольного возраста часто встречаются нарушения в развитии речи. Специальные исследования показали разнообразие проявлений речевых патологий. В одних случаях отмечаются только отклонения в развитии звуковой стороны речи. В других - у детей нарушается формирование всех компонентов речевой системы.

     Такая форма речевой патологии в логопедии понимается как общее недоразвитие речи и имеет различный механизм. При общем недоразвитии речи искажается процесс речевого онтогенеза, причем структура дефекта неоднородна. Степени недоразвития речи бывают разные: от полного ее отсутствия до не резко выраженного недоразвития.

     Симптомокомплекс языковых расстройств  приводит к  вторичному недоразвитию интеллекта, нарушаются психические процессы. У таких детей недостаточны внимание, восприятие, память, нарушения эмоционально - волевой сферы, поведения. Дети упрямы, капризны, негавистичны. Отмечается склонность к слезам, двигательное беспокойство, повышенная синзетивность.

Для детей, имеющих систематическое недоразвитие речи, характерны меньший объем сведений и представлений об окружающем, недостаточность сенсорных, временных и пространственных представлений, снижение способности к запоминанию зрительного и слухового материала, снижение уровня умения строить умозаключения, устанавливать причинно - следственные связи.

Дети с задержкой речевого развития нуждаются в комплексном и дифференцированном воздействии на все стороны развития личности.

Логопедическую работу с данной категорией детей необходимо начинать в раннем возрасте. Для достижения положительных результатов педагог-логопед должен четко представлять на каком фоне возникает недоразвитие речи, какое влияние на темп речевого развития оказывают сопутствующие неврологические нарушения, генетические предпосылки, особенности психологической деятельности ребенка, то есть знать структуру дефекта, а также методы и приемы коррекционной работы.

К сожалению, одно из наиболее сложных речевых нарушений - алалия не является достаточно изученным.

Наиболее дискуссионным является вопрос о механизмах алалии. Проблема несформированности слоговой структуры слова, которая является характерным признаком моторной алалии, недостаточно описана, а методические рекомендации по коррекции этого нарушения являются противоречивыми и неполными. Это и определило актуальность  данной  индивидуальной коррекционно - развивающей программы для  детей с задержкой речевого развития и нуждающихся  в целенаправленной коррекции в условиях МБДОУ «ДС ОВ «Улыбка» п. Ханымей. Занятия проводятся два раза в неделю в индивидуальной форме.
Цель программы: – подготовить ребёнка к активной речевой деятельности на подгрупповых занятиях.

Задачи коррекционного обучения детей:

1. развитие понимания речи;

2. активизация речевой деятельности и развитие лексико-грамматических средств языка;

3. развитие произносительной стороны речи;

4.  развитие самостоятельной фразовой речи.
Программа, разработанная учителем-логопедом на основе программы логопедической работы  с детьми  II уровня речевого развития»  Т. Б. Филичевой, Т.В.Тумановой Г. Учебное пособие для студентов педагогических институтов по специальности "Дефектология" Л.С. Волкова, Р.И. Лалаева, Е.М. Мастюкова и др. Методического Пособия «Логопедическая работа по преодолению нарушений слоговой структуры слова у детей»  Агранович З.Е.
I. Часть программы.  «Коррекционно-развивающая работа с детьми ОВЗ
1.1. Характеристика речевого развития детей с алалией
Алалия - отсутствие или недоразвитие речи вследствие органического поражения речевых зон коры головного мозга во внутриутробном или раннем периоде развития ребенка. 

Алалия представляет собой системное недоразвитие речи, при котором нарушаются все компоненты речи: фонетико-фонематическая сторона, лексико-грамматический строй. Среди неречевых расстройств при алалии выделяют моторные, сенсорные, психопатологические симптом

Несовершенство моторной стороны речи: у детей с алалией поражение центрального (коркового) отдела речедвигательного анализатора ведет к несовершенству его работы. Это и лежит в основе нарушения экспрессивной речи. В частности, большая роль отводится артикуляторной апраксии, из-за которой ребенок затрудняется в производстве арткуляционных движений. 

Несовершенство сенсорной стороны речи связано с неполноценностью работы центрального отдела речеслухового анализатора, результатом чего является недостаточность фонематического восприятия, следовательно, плохое понимание речи. 

Симптоматика алалии: 

В результате органического поражения головного мозга у детей с алалией могут наблюдаться недостатки со стороны некоторых мозговых структур. Вследствие этого, симптоматика алалии достаточно многообразна и не ограничивается нарушением только речевой функции. Характер алалического синдрома в каждом конкретном случае будет иметь индивидуальные особенности, будет зависеть от локализации и тяжести органического поражения, от общего соматического состояния ребенка, его возраста, интеллектуальных возможностей, окружающей его среды. Синдром алалии составляют неврологические, психопатологические и речевые симптомы. 

Неврологическая симптоматика: может иметь выраженный, а чаще стертый характер. У детей с алалией может наблюдаться неврологическая микросимптоматика, свидетельствующая о неблагополучии со стороны центральной нервной системы (нарушения тонуса некоторых групп мышц, спастичность, паретичность, односторонний птоз, горизонтальный нистагм и др.). Иногда у таких детей выявляется синдром ММД. 

Одними из наиболее часто встречающихся при алалии неврологическими симптомами являются апраксия и агнозия. 

Апраксия - расстройство произвольных движений (чаще всего выражены со стороны тонкой и артикуляционной моторики). Ребенок затрудняется в выполнении какого-либо действия, требующего диффиренцированных движений пальцев, по подражанию не может выполнить каких-либо артикуляционных движений (характерно для моторной алалии). 

Агнозия - расстройство узнавания (могут быть как зрительные, так и слуховые). Имеют место при сохранности у ребенка элементарной чувствительности (слух, зрение). При слуховой агнозии ребенок в тяжелых случаях не различает, не соотносит с предметом никакие звуки. В более легких случаях слуховая агнозия проявляется в нарушении дифференциации акустически сходных звуков речи. 

Зрительная агнозия в случае грубого поражения выражается в невозможности зрительного узнавания предметов, в более легких случаях проявляется избирательно (нарушение дифференциации предметов по цвету, форме, величине, нарушение дифференциации геометрических фигур, не узнавание цифр и букв, различные комбинации вышеперечисленных нарушений). В ряде случаев у детей с алалией наблюдается астериогноз (нарушение узнавания на ощупь). 

Психопатологическая симптоматика: проявляется в отклонениях от нормы в развитии сенсорных функций (зрительного восприятия, слухового восприятия, тактильно-двигательных ощущений). Также наблюдаются отклонения в формировании, развитии и протекании психических процессов (памяти (особенно страдает слухоречевая память), внимания (слуховое внимание), мышления (интеллектуальное развитие детей-алаликов в известной мере лимитировано состоянием речи)). 

При алалии дети не получают достаточного запаса сведений из процесса общения с окружающими. Много исследователей уделяли большое внимание интеллектуальному развитию детей с алалией и отмечали, что у этих детей есть некоторые интеллектуальные особенности: примитивизм, конкретность мышления, пробелы в знаниях, трудности в овладении понятиями. Все эти проблемы усугубляются общим снижением работоспособности детей-алаликов, высокой утомляемостью, слабостью произвольного внимания. 

Некоторое интеллектуальное отставание детей с алалией резко отличается от отставания детей с олигофренией: 

· у детей с алалией не страдает познавательный интерес, у них живой взгляд, поведение, заинтересованное в окружающем. Такие дети пытаются играть, восполняя речевой недостаток жестами, выразительной мимикой 

· у детей с алалией некоторая интеллектуальная задержка носит парциальный характер, в то время как у детей с олигофренией - диффузный 

· у детей с алалией по мере развития речи вторичная интеллектуальная отсталость постепенно сглаживается. 

Особенности эмоционально-волевой сферы: у детей с алалией часто наблюдается психический инфантилизм, одной из характерных черт которого являются особенности эмоционально-волевой сферы. Эти особенности проявляются в лабильности настроения (причем смена настроения часто неадекватна), характерна некоторая дурашливость, отсутствие самокритики, излишняя доверчивость. Игровая деятельность также отличается своеобразием: интерес к игре как правило летучий, чаще у детей с алалией в игре роль ведомых. Наблюдение за игровой сферой может быть крайне информативным в плане характеристики эмоционально-волевой сферы. У детей с более выраженной органической недостаточностью могут наблюдаться проявления немотивированной агрессии, раздражительности, характерно нежелание вступать в контакт, замкнутость, волевые качества не развиты, при затруднениях следует отказ от начатой деятельности. 

Речевая симптоматика: выражена обширно, разнообразно, что обусловлено системностью нарушения речи при алалии. Страдают все стороны речи. При любой форме алалии нарушается как импрессивная, так и экспрессивная речь. У детей с алалией своеобразно протекает развитие речи, даже если речь начинает развиваться самостоятельно, она не складывается в систему, ребенок усваивает лишь отдельные фрагменты этой системы, не постигая в своем практическом опыте всех языковых закономерностей. Выраженное недоразвитие речи ребенка проявляется во всех ее компонентах. 

Фонетическая сторона: не формируется звуковой состав речи, характерно грубое искажение звукослоговой структуры слов, не развиты фонематические функции (ребенок длительное время затрудняется с дифференциацией звуков). 

Лексика очень бедная, пополняется медленно, характерны замены слов по различным признакам, трудности актуализации словаря. 

Грамматический строй речи: дети медленно, дефектно овладевают словоизменением и словообразованием, используют простую фразу, в речи выраженные стойкие аграмматизмы. Сложными синтаксическими конструкциями дети самостоятельно не овладевают. 

Классификация алалии: 

Топологическая (клиническая) классификация: 

В основе этой классификации - критерий учета локализации поражения головного мозга при алалии. 

Моторная алалия (обусловлена нарушениями центрального (коркового) отдела речедвигательного анализатора). Ребенок своевременно начинает понимать чужую речь, но собственная речь не развивается. Р. А. Белова-Давид, исследуя детей с моторной алалией, в зависимости от того, какой отдел речедвигательного анализатора пострадал, выделила моторную афферентную и моторную эфферентную алалию. 

Афферентная моторная алалия обусловлена патологией постцентральной зоны коры головного мозга (нижний теменной отдел левого полушария), который в норме отвечает за кинестетический анализ и синтез раздражителей, ощущений, поступающих в мозг во время речи, за кинестетические речевые программы. При нарушении этих зон может отмечаться кинестетическая артикуляторная апраксия (или ее элементы). При этом ребенок затрудняется в нахождении отдельных артикуляций, для его речи характерны замены артикуляционно спорных звуков. Ребенок также не может воспроизвести, повторить слово, фразу. Правильная артикуляция в речи закрепляется с трудом. 

Эфферентная моторная алалия обусловлена патологией премоторной зоны коры головного мозга (задняя треть нижней лобной извилины - центр Брока), который в норме отвечает за последовательность и организацию сложных комплексов двигательных программ. При эфферентной моторной алалии может наблюдаться кинетическая артикуляторная апраксия (или ее элементы). В этом случае у ребенка страдает переключение от одной коартикуляции к другой, ребенку трудно включиться в движение, выполнить серию движений. В речи детей грубо искажена слоговая структура слов (при этом нарушения звукопроизношения отходят на второй план), могут наблюдаться персеверации (патологическое непроизвольное повторение одних и тех же элементов речи). 

· Сенсорная алалия (обусловлена поражением центрального отдела речеслухового анализатора). Характеризуется тем, что при сохранном элементарном слухе ребенок не овладевает пониманием речи. При этом страдает задняя треть верхней височной извилины - центр Вернике. Эта форма алалии выделяется не всеми авторами. 

· Сенсомоторная алалия (сочетает в себе признаки моторной и сенсорной алалии) 

· Оптическая алалия. Эта форма также выделяется не всеми авторами. Обуславливается неполноценностью деятельности речезрительного анализатора (затылочная область левого полушария). При этом нарушено понимание и использование в речи логико-грамматических конструкций, в основе которых лежат пространственные и временные представления. Также нарушается понимание и усвоение предложнопадежных конструкций, сравнительных конструкций, наречий. 

Моторная (экспрессивная) алалия: 

Моторная алалия - системное недоразвитие экспрессивной речи центрального органического характера, обусловленное несформированностью языковых операций процесса порождения речевого высказывания при относительной сохранности смысловых и сенсомоторных операций. 

Локализация поражения головного мозга при моторной алалии изучена недостаточно. Длительное время локализацию поражения в этом случае отождествляли с локализацией поражения при моторной афазии. В соответствии с этим, были выделены афферентная и эфферентная формы моторной алалии. Эта точка зрения недостаточно подтверждена, но и небезосновательна, так как у многих детей с моторной алалией ЭЭГ и клинические исследования выявляют неврологические симптомы двигательных и речедвигательных нарушений. В современной клинической литературе доминируют две точки зрения на локализацию поражения при моторной алалии: 

· для моторной алалии характерно не локальное, а диффузное поражение головного мозга стертого характера. Эти минимальные поражения носят билатеральный характер (затрагивают оба полушария) 

· допускается локальный характер поражения головного мозга. ЭЭГ детей с моторной алалией выявили особенности биопотенциалов мозга, свидетельствующие о снижении активности центральной нервной системы и патологический характер волн в некоторых областях мозга. При этом разные авторы указывают на различную локализацию патологических проявлений. Так, например, Р. А. Белова-Давид указывает на поражение височных и затылочно-теменных областей разных полушарий. У некоторых детей с моторной алалией сочетается поражение височной и лобной областей мозга. Е. М. Мастюкова выявила у некоторых детей недостаток функционирования теменно-затылочной области доминантного полушария и поражение подкорковых областей. 

По результатам исследований можно сделать следующие выводы: 

· не у всех детей с моторной алалией выявляются повреждения нервной системы. Возможно, они были на более ранних этапах развития, а затем скомпенсировались 

· у детей с моторной алалией возможен локальный и диффузный характер повреждения мозга 

· локализация поражения при моторной алалии вариативна, при этом наблюдается "заинтересованность" височной доли доминантного полушария 

· поражение мозга в большинстве случаев билатерально 

· органические повреждения не имеют тяжелого характера, они минимальны (например, точечное кровоизлияние) 

Симптоматика моторной алалии: 

Симптоматика разнообразна, складывается из речевых и неречевых симптомов. 

Неврологические симптомы: возможны общие симптомы алалии. Очень часто у детей с моторной алалией отмечаются неврологические симптомы двигательных расстройств. У детей может наблюдаться нерезко выраженная спастичность, патетичность мышц и мышечных групп, возможны синкинезии, гиперкинезы. Часто наблюдается ручная, оральная, артикуляторная апраксия. Со стороны моторной сферы таких детей могут отмечаться нарушения осанки и походки, нарушения объема, переключаемости и координации движений. В зависимости от моторных особенностей можно выделить две группы детей с моторной алалией: 

· расторможенные, гиперактивные 

· заторможенные, малоподвижные 

У детей с моторной алалией чаще встречается леворукость. Левшество может иметь наследственный характер, но может быть и вынужденным, вследствие ослабленности левого полушария. 

Психологическая симптоматика: общие симптомы алалии. 

Речевая симптоматика: 

При моторной алалии нарушено формирование экспрессивной речи при относительной сохранности импрессивной. При этом наблюдается большая диссоциация между состоянием импрессивной и экспрессивной речи. 

Особенности лексики: дети с трудом усваивают слова, недостаточно пользуются словом даже в возможных пределах, выраженно нарушена актуализация слов в речи. Значения слов нечеткие, аморфные, характерны замены слов по звуковому и семантическому сходству, замены целого на части и т. п. У детей с моторной алалией выражено страдает использование в речи глаголов, прилагательных, наречий, числительных, служебных слов, предлогов и союзов. В процессе употребления слов отмечается сужение и расширение их значений. 

Особенности грамматического строя речи: нарушения выражены резко, сохраняются в речи детей длительное время и характерны не только для экспрессивной, но и для импрессивной речи детей (затрудняются в дифференциации грамматических форм). 

Существительное: характерны застревания на исходной форме (именительный падеж), вслед за именительным падежом, как правило, усваивают творительный. При усвоении дательного и родительного падежей особую трудность вызывают предложные конструкции (опускают предлоги, искажают окончания). Дети с моторной алалией с трудом усваивают склонение существительных. 

Глаголы: характерны замены глагольных форм инфинитивом, которым дети пользуются достаточно долго. Очень сложно усваивают возвратные глаголы. С трудом овладевают изменением глаголов по лицам, числам и родам в прошедшем времени. 

Прилагательные: появляются очень поздно. Часто вместо прилагательного употребляется неопределенная форма глагола. Отмечаются искажения родовых окончаний прилагательных, ошибки изменения по числам и падежам. 

Особенности построения фразы: если у ребенка с моторной алалией самостоятельно формируется фраза - это короткое простое предложение, в котором могут быть нарушения порядка слов, могут отмечаться пропуски слов. Дети с моторной алалией преимущественно используют односоставные предложения, двусоставные, состоящие из указательного местоимения и существительного в именительном падеже (Это кот), предложения, состоящие из двух существительных (субъект - объект) или предложения в виде слова с жестом. 

Особенности связной речи: формирование связной речи грубо нарушено. Ребенок не может передать последовательность явлений и событий, выделить временные, причинно-следственные и другие связи и отношения. У ребенка может преобладать: 

· нарушение последовательности изложения (страдает смысловое программирование) 

· последовательность может быть правильной, но ребенок не в состоянии выделить главное (страдает переход от мысли к речи) 

Если ребенку уже удается передать последовательность и выделить существенное, его речь все равно остается неполноценной, нераспространенной, конкретной. 

Развитие фонетической стороны речи в значительной степени зависит от словаря. Звуки появляются в ряде случаев спонтанно, однако их использование в составе слов сопряжено со значительными затруднениями. Отмечаются трудности возможного комбинирования отдельных элементов речи в единое целое. При алалии с трудом формируется динамический артикуляционный стереотип - затруднено слияния звуков при их правильном или неправильном проговаривании, что приводит к перестановкам звуков и слогов, к упрощению и искажению структуры слов. У ребенка с алалией не формируются тонкие двигательные координации речевого аппарата. Нарушение аналитико-синтетической деятельности речедвигательного анализатора носит различный характер: оральная апраксия, нарушения последовательности, переключаемости и т п. Наблюдаются поиски артикуляции, неумение выполнить определенное артикуляционное движение или комплекс последовательных движений, трудности усвоения последовательности. Ведущим в этих случаях является нарушение двигательного характера, оно и определяет речевое артикуляторное расстройство. При этом вследствие кинетической или кинестетической апраксии страдают фонетическая и фонематическая системы. 

При алалии нарушена фонематическая реализация слов и высказываний, не формируются языковые оформления речи - звукослоговой и морфемный строй. Нарушение ритмической организации слов проявляется в замедленности речевого потока, в послоговом произнесении слов с паузированием между словами и слогами, с равно- и разноударностью. Речь носит скандированный или фрагментарный характер. Несформированность ритмической структуры слова и фразы сопровождаются нарушениями мелодики, темпа и ритма речи. 

Таким образом, у детей с алалией недоразвитие речи сочетается с нарушениями активности разных компонентов деятельности. Наблюдается многообразие вариантов недоразвития речи: от полного до частичного ее отсутствия. На этапах более высокого развития затруднения выявляются в развернутой речи, при усложнении ситуации общения, при выполнении специально подобранных заданий. Недостаточная прочность навыка связной речи маскируется у ребенка предельным лаконизмом, скудностью речевых проявлений или наоборот многоречием, тавтологией. 

Моторная алалия неоднородна по своим проявлениям: иногда отмечается преимущественная несформированность операций отбора языковых средств, т. е. фонематических, лексических и грамматических элементов, в других случаях преобладающее нарушение - несформированность операций комбинирования. Выявляется неравномерность нарушений языковой системы: алалии с преимущественной несформированностью фонематического или грамматического уровня языковой системы и алалии с относительно равномерной несформированностью всех языковых систем. Наблюдаются и различия в возможностях речевой реализации тех языковых средств, которыми владеют дети.

1.2. Обследование ребёнка с ОВЗ.
	Блок 1 Исследование понимания речи
	Критерии оценки
	Задания (пробы)
	Баллы

	Понимание лексических категорий
	

	1. Понимание конкретных существительных
	1 балл — правильное выполнение задания;
0,5 — выполняет после нескольких повторений;

0,25 – с трудом понимает обращённую речь;

0 – не выполняет.
	Покажи:

куклу________       зайчика ____________

мячик _______        матрёшку __________

машину _______

Возьми:

машину________                          цветы__________

пирамидку_______                 

 кубик __________
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	2. Понимание обобщающие слова
	
	Покажи на картинках:

игрушки ____                   цветы ____ 
животных____              посуду _____ 
одежду ____

	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________

	3. Понимание действий
	
	Покажи на картинках:

играет ____            ест ____           бежит____ 
сидит ____               спит ____
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________

	4. Понимание поручений по речевой инструкции
	
	дай куклу ____           
покачай мишку ____

нарисуй мяч ____       

покорми птичку ____

посади зайку ____
 Всего: 25 проб, максимально – 25 баллов. Степень успешности: 

Н\Г ____*100:25=_______

С\Г ____*100:25=_______

К\Г ____*100:25=_______


	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	Понимание грамматических категорий

	1.Понимание

форм единственного и множественного числа
	1 балл — правильное выполнение задания;

0,5 — выполняет после нескольких повторений;

0,25 – с трудом понимает обращённую речь;

0 – не выполняет.
	Покажи на картинках:

шар – шары ____
глаз – глаза ____

рука – руки ____

кукла – куклы ____ 
ёлка – ёлки ____
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	2.Понимание

падежных конструкций
	
	Выполни:
 положи карандаш на стол ____ 
спрячь мяч под стол ____
положи конфету в коробку ____

спрячь руки за спину ____

достань машину из шкафа ____
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	3.Понимание существительных в уменьшительно-ласкательной форме


	
	Покажи, где на картинках нарисованы: 
шар – шарик ____

носок – носочек ____

собака – собачка ____

яблоко – яблочко ____

рыба – рыбка ____

Всего: 15 проб, максимально – 15 баллов. Степень успешности:
Н\Г ____*100:15=______

С\Г   ____*100:15=______

К\Г   ____*100:15=______
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	Блок 2


Исследование  сенсомоторного    уровня речи
	Критерии оценки
	Задания (пробы)
	Баллы

	1.Состояние фонематического восприятия
	1  балл   —   точно и правильно воспроизводит в темпе предъявления

0,5  —  первый член воспроизводит правильно, второй уподобляет первому;

0,25 – неточно воспроизводит оба члена пары (перестановка слогов, из замена, пропуск);

0 – не воспроизводит.
	Повторяй:

ТА ____                   НА-НА ____

БА-ТА ____             МА ____

БА-НА ____             ПА-БА ____

ПА-ПА ____             НА-ГА ____

БА-ПА ____             МА-МА-ПА ____

Всего: 10 проб, максимально – 5 баллов. Степень успешности: 
Н\Г ____*100:10=_____

С\Г  ____*100:10=_____

К\Г  ____*100:10=_____
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	2.Состояние артикуляционной моторики
	1 балл — правильно выполняет движения;

0,5 – выполняет медленно и напряжённо;

0,25 – выполняет с ошибками:
длительный поиск позы, синкине-зии, гиперкинезы, искажение артикуляционной позы;

0 – не выполняет.
	Выполняй движения (по подражанию):

«Улыбка» ____

«Кошка лакает» ____

«Лопаточка» ____

«Вкусное варенье» ____

«Маятник» ____

Всего: 5 проб, максимально – 5 баллов. Степень успешности: 

Н\Г ____*100:10=_____

С\Г  ____*100:10=_____

К\Г  ____*100:10=_____
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	3.Сформированность звуко-слоговой структуры слова
	1 балл –правильное и точное воспроизведение количества звуков в словах в темпе предъявления;

0,5 – замедленное послоговое воспроизведение с соблюдением количества звуков в стечениях согласных;

0,25 – искажение структуры слова (пропуски, перестановки звуков и слогов внутри слова, отсутствие первого или последнего звука в словах;

0 – пропускает согласные в слове или не воспроизводит слово.

	Повторяй слова (или называй предметы на картинках)
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	
	
	усы ____                                   каша ____

кубики ____                              дом ____

сумка ____                                зайчик ____

хлеб ____                                  мишка ____

самолёт ____                        бабушка ____

Всего: 10 проб, максимально – 10 баллов. Степень успешности: 
 Н\Г ____*100:10=_____

С\Г  ____*100:10=_____

К\Г  ____*100:10=_____

	

	4.Состояние звукопроизношения
	1 балл – произносит звук в любых речевых ситуациях;

0,5 – изолированно и отражённо произносит правильно, в слоге и слове изменяет или искажает;

0,25 – изолированно звук произносит правильно, в самостоятельной речи не автоматизирован.

Примечания:

1.Начинать исследование необходимо с предъявления слова.

2.Если ребёнок искажает слоговую структуру и не произносит нужный звук, можно предложить слово более простой структуры.

3.Если ребёнок не произносит звук в слове, ему предлагают произнести слог, если не произносит звук в слоге, просят воспроизвести изолированный звук.
4. Результаты отмечаются в соответствующей графе бланка исследования
	Повторяй слова (или называй картинки)
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	
	
	Звуки
	Характер произношения звуков
	

	
	
	
	Изолир.
	В слогах
	В словах
	

	
	
	А           О          У         Ы         И           В           Д           Б           Г            С           З         СЬ       ЗЬ        Ц         Ш         Ч
	
	
	Аня, Ваня, вода         Оля, сок, ведро           уши, кукла                  сыр, шары                  Ира, книга, санки         ваза, сова, вилка         дом, еда, дети            банка, рубашка, обед   гуси, нога, сапоги        собака, миска, нос     зайка, коза                 сердце, письмо, гусь    Зина, магазин             цыплёнок, яйцо, палец шуба, кошка, малыш чай, 
очки, ночь
	

	
	
	Повторяй слова (или называй картинки)
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	
	
	Звуки
	Характер произношения звуков
	

	
	
	
	Изолир.
	В слогах
	В словах
	

	
	
	Ж     Щ      Л       Р     ЛЬ    РЬ    М       Н       Й
	
	
	Жук, ножи                  щека, плащ                  лапа, молоко, стол    рыба, корова, забор    лев, пальто, соль      репка, варенье, дверь  муха, лимон, дом       нога, шина, сон          йод, зайка, май         
	

	
	
	Всего: 25 проб, максимально – 25 баллов. Степень успешности: 

Н\Г ____*100:25=______

С\Г ____*100:25=______

К\Г ____*100:25=______
	

	Блок 3  Состояние грамматического строя речи и словоизменения
	Критерии оценки
	Задания (пробы)
	Баллы

	1.Употребление существительных в единственном и множественном числе
	1 балл – образует правильно все слова;

0,5 – образует правильно слова 2 группы;

0,25 – образует правильно слова 1 группы;

0 – не образует
	Назови картинки                                                     1 группа слов                        2 группа слов           кукла-куклы                          дом-дома                глаз-глаза                              стол-столы              нос-носы                               зуб-зубы

	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	2.Употребление существительных в форме единственного числа винительного и родительного падежа
	
	Ответь, что видишь на картинках :                      1 группа слов - мяч, шар, куклу, собаку                    2 группа слов - книжку, кубики, ёжика               Ответь, чего не стало (убирает картинки) :       
 1 группа слов - мяча, шара, куклы, собаки                
2 группа слов - книжки, кубиков, ёжика
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	3.Употребление прилагательных и существительных в единственном и множественном числе женского, мужского и среднего рода
	1 балл – образует правильно все формы слов;                   

  0,5 – правильно употребляет окончание, а предлог неправильно (или отсутствует);    0,25 – правильно употребляет предлог, а окончание - неправильно;                                      0 – не образует
	Ответь, какие игрушки:                                        1 группа слов-мяч (большой, маленький); кубики (большие, маленькие)                                                 

2 группа слов-чашка (большая, маленькая); яблоко (большое, маленькое)
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	4.Употребление предложно-падежных конструкций
	
	Посмотри не игрушки. Скажи, где сидит мишка:                                                             на стуле ____                     в машине ____   под стулом ____                за столом ____        в шкафу ____

Всего: 15 проб, максимально – 15 баллов. Степень успешности: 
 Н\Г ____*100:15=______

С\Г  ____*100:15=______

К\Г  ____*100:15=______

	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	Блок 4      Исследование    словаря и навыков словообразования
	Критерии оценки
	Задания (пробы)
	Баллы

	Словарь


	1.Состояние предметного словаря
	1 балл – даёт правильный ответ;

0,5 – даёт правильный ответ после принятия помощи;

0,25 – форму образует неверно;

0 – задание не выполняет


	Назови, что видишь на картинках:                  игрушки (5 названий) _____                                 посуда (5 названий) _____                                                          животные (5 названий) _____                                                   одежда (5 названий) _____                                                      предметы быта (5 названий) _____
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	2.Состояние глагольного словаря
	
	Скажи, кто что делает на картинках:             кушает _____                           спит _____        моет _____                             бегает _____     кричит _____

	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	3.Состояние качественного словаря
	
	Ответь, какой предмет:                                         по цвету (основные цвета)_____                             по размеру (большой-маленький) _____                по форме (шарик-кубик-кирпичик _____              по поверхности (холодный-тёплый) _

 по поверхности (мягкий-твёрдый) _____           Всего: 15 проб, максимально – 15 баллов.    Степень успешности: 
 Н\Г ____*100:15=______

С\Г  ____*100:15=______

К\Г  ____*100:15=______

	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________

    

	Словообразование

	4.Употребление существительных с уменьшительно-ласкательными суффиксами
	1 балл – даёт правильный ответ;                                           0,5 – даёт правильный ответ после принятия помощи;   
 0,25 – форму образует неверно;                                               0 – задание не выполняет
	Скажи, как назовёшь маленькие предметы: нога _____                                        рот _____      кукла _____                                      нос _____       рука _____

Всего: 5 проб, максимально – 5 баллов.       Степень успешности: 
Н\Г ____*100:5=______

С\Г ____*100:5=______

К\Г ____*100:5=______

Всего: 20 проб, максимально – 20 баллов.       Степень успешности: 
Н\Г ____*100:20=______

С\Г ____*100:20=______

К\Г ____*100:20=______
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________

     

	Блок 5     Исследование связной речи
	Критерии оценки
	Задания (пробы)
	Баллы

	1.Повторение 2-3-словной фразы
	5 баллов – повторяет (говорит) самостоятельно;                
 2,5 - повторяет (говорит) после принятия организующей помощи;                                         1 – повторяет(говорит) по вопросам педагога;                    
0 – повтор (проговаривание) недоступен (недоступно)
	Послушай и повтори (или скажи, что видишь на картинке):                                                       Вот мама _____                                                     Киса (кошка) ест (ням-ням) _____                           Мама, на (дай) _____                                            Ляля сидит _____                                                        Папа спит (бай-бай) _____                                  Всего: 5 проб, максимально – 5 баллов.       Степень успешности: 
Н\Г ____*100:5=______

С\Г ____*100:5=______

К\Г ____*100:5=______
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________

     

	Блок 6     Исследование общей и мелкой моторики
	Критерии оценки
	Задания (пробы)
	Баллы

	Общая моторика

	1.Движения рук и плечевого пояса
	1 балл – правильно, точно и полно выполняет все движения в нормальном темпе с первого раза;                    
 0,5 - выполняет правильно, но после повторения инструкции или в замедленном темпе;     

 0,25 – неполный объём движений, некоординированность движений, двигательное беспокойство, не все задания выполняет;                                         
   0 – не выполняет движения
	Выполни вместе со мной (показ):                         Подними руки вверх (покажи, какой ты большой)

Покажи, как летают птицы, как машут крыльями 
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	2.Движения туловища
	
	Выполни вместе со мной (показ):                      Покачайся, как маятник часов (тик-так) _____      
 Наклонись и возьми предмет с пола (колени не сгибать) _____

	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	3.Движения ног и равновесие
	
	Выполни:                                                               Покажи, каким ты был маленьким (приседание) _  
 Покажи, как петушок стоит на одной ноге _____    
прыгай на одной ноге (до ориентира) _____          
Перешагни через кубики (ходьба с высоким подниманием колен) _____

	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	4.Статическая координация движений

5.Динамическая координация движений

6.Пространственная ориентировка
	
	Выполни:                                                                    Вытяни руки вперёд и закрой глаза. Постой так  (5 секунд) _____

Выполни вместе со мной:                                          Шагай, как солдат (маршировка) _____                              Приседай три раза _____

Выполни (по инструкции):                                  игрушку вверх _____                                        спрячь игрушку сзади _____                                игрушку вперёд _____                                                посмотри, что вокруг тебя _____

Всего: 15 проб, максимально – 15 

	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________

     

	Мелкая моторика

	7.Кинестетическая основа движений пальцев рук
	1 балл – правильно, точно и полно выполняет все движения в нормальном темпе с первого раза;                                 
 0,5 – выполняет правильно, но после повторения инструкции или в замедленном темпе;   
0,25 - неполный объём движений, некоординированность движений, двигательное беспокойство, не все задания выполняет;                                       
 0 – не выполняет движения
	Делай, как я (показ):                                                                            «Кулак» (поочерёдно каждой рукой, потом обеими одновременно)                                                                              «Ладонь» (поочерёдно каждой рукой, потом обеими одновременно) _____                                                                                             «Коза» (указательный и мизинец вытянуты вперёд, остальные сжаты; поочерёдно каждой рукой, потом обеими одновременно) _____                                                                                       «Колечко» (поочерёдно каждый палец соприкасается с большим сначала на одной руке, потом на другой) _____                                                            «Ушки зайчика» (указательный и средний пальцы вытянуты вперёд, остальные сжаты; поочерёдно каждой рукой, потом обеими одновременно) ____                                                                               «Очки» (одновременно «колечки» обеими руками) _____                                 
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________



	
	
	 Выполни вместе со мной:                                                              Разгибай пальцы из кулака по одному _____                                    

    Загибай пальцы в кулачок по одному «Пальчики здороваются» (обе руки) _____                                                                                       «Играй на пианино» (обе руки) _____                                                  Всего: 10 проб, максимально – 10 баллов. Степень успешности: 
Н\Г ____*100:10=_____

С\Г  ____*100:10=_____

К\Г  ____*100:10=_____
	

	
	
	Всего: 25 проб, максимально – 25 баллов. Степень успешности: 
Н\Г ____*100:25=_____

С\Г  ____*100:25=_____

К\Г  ____*100:25=_____
	

	Блок 7   Исследование ритма
	Критерии оценки
	Задания (пробы)
	

	1.Воспроизведение простых ритмов
	1 балл – правильно и точно воспроизводит ритм;                      
 0,5 – ритм искажает;    
 0,25 – ритм искажает, не соблюдает количество ударов;            

0 – ритм не восп роизводит
	Послушай и постучи, как я:                                                            ХХ _____                                                                     ХХ Х _____          ХХ ХХ  _____                                                              ХХХ _____          Х ХХ _____     

Всего: 5 проб, максимально – 5 баллов. Степень успешности: 
Н\Г ____*100:5=______

С\Г ____*100:5=______

К\Г ____*100:5=______

            
	Н\Г __________

С\Г __________

К\Г _________




Логопедическое заключение: ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Оформление и подсчёт результатов обследования
   В разделе «Анамнестические данные о ребёнке» делаются соответствующие записи в каждой графе (на основании медицинской карты, документов РПМПК беседы с родителями).

    В разделе «Осмотр» фиксируются данные о строении артикуляционного аппарата ребёнка, полученные в результате визуального обследования органов артикуляции (нужная позиция подчёркивается, отсутствующие позиции дописываются в соответствующей графе).

   В разделе «Наблюдение» отражаются сведения о состоянии эмоциональной сферы, использовании невербальных средств общения, особенностях внимания и вступления в контакт с окружающими (отмечаются по шкале от 0 до 4 баллов).

   В разделе «Обследование» производится подсчёт набранных ребёнком баллов при выполнении предложенных заданий, вычисляется степень успешности выполнения каждого блока заданий, вычерчивается индивидуальный речевой профиль обследуемого ребёнка.

   За основу предлагаемого исследования взята стандартизированная методика Л. И. Переслени и Т. Д. Фотековой, предполагающая балльно-уровневую систему оценки состояния речи детей. Предлагается 160 проб, максимальное количество баллов за выполнение которых состав​ляет 180. Каждая проба оценивается отдельно. При обработке полученных данных абсолютное значение (сумма баллов за весь тест — ЛО переводится в процентное выражение (успешность выполнения). Таким образом, если 180 баллов составляет 100 % успешности выполнения, то процент успешности выполнения каждым испытуемым высчитывается как N х 100 : 180. Вычис​ленное процентное выражение соотносится с одной из четырех степеней успешности:
	Н\Г
	С\Г
	К\Г

	
	
	


I
степень успешности — до 49 % включительно;
II
степень успешности — от 50 до 64 %;
III степень успешности — от 65 до 79 %;
IV степень успешности — от 80 до 100 %.
Для получения индивидуального речевого профиля необходимо вычислить степень успеш​ности выполнения каждого блока заданий в процентном отношении (набранное количество баллов умножить на 100 и разделить на максимально возможный результат, который обозна​чен в таблице после каждого блока). 
1. Блок – исследование понимания речи.
2. Блок – исследование сенсорного уровня речи.
3. Блок – исследование грамматического строя речи и словоизменения.
4. Блок – исследование словаря  навыков словообразования.
5. Блок – исследование связной речи.
6. Блок – исследование общей и мелкой моторики.
7.  Блок – исследование ритма.
Параметры индивидуального обследования речевого профиля ребёнка с ОВЗ 

                                                                                 в начале учебного года.
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По результатам диагностики видно, что речевое нарушение данного ребёнка характеризуется неравномерным выраженным недоразвитием компонентов речевой системы. Самой благополучной областью развития данного ребёнка является понимание речи, в значительной степени нарушены грамматический строй речи, словообразование, общая и мелкая моторика.  Наиболее нарушенными являются фонематическое восприятие и связная речь и звукопроизношение.
Параметры индивидуального обследования речевого профиля ребёнка с ОВЗ 

в седине учебного года.
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На протяжении трёх месяцев коррекционно-развивающей работы ребёнком были посещены 12 занятий из 26 занятий. Таким образом динамика развития ребёнка улучшилась частично:

- понимание речи улучшилось на 2%;

- сенсорный уровень речи (слоговая структура, фонематическое восприятие, звукопроизношение) улучшился  на 2%;

-  грамматический строй речи улучшился на 4%;

- активный словарный запас и  навык словообразования улучшился на 4%;

- связная речи улучшилась на 20%, в речи ребёнка появились, просты предложения;

- мелкая и общая моторика улучшились на 3%;

- ритм речи улучшился на 5%. 

В итоге логопедической работы дети должны научиться:
· соотносить предметы с их качественными признаками и функциональным назначением;
· узнавать по словесному описанию знакомые предметы;
· сравнивать знакомые предметы по отдельным, наиболее ярко выделяемым признакам;
· понимать простые грамматические категории: единственного и множественного числа существительных, повелительного и изъявительного наклонений глаголов, именительного, родительного, дательного и винительного падежей, некоторых простых предлогов;
· фонетически правильно оформлять согласные звуки ([п], [б], [м], [т], [д], [н], [к], [х], [г]), гласные звуки первого ряда ([а], [о], [у], [ы], [и]);
·  воспроизводить отраженно и самостоятельно ритмико-интонационную структуру двух- и трехсложных слов из сохранных и усвоенных звуков;
· правильно употреблять в самостоятельной речи отдельные падежные окончания слов, используемых в рамках предложных конструкций;
·  общаться, используя в самостоятельной речи словосочетания и простые нераспространенные предложения («Мой мишка», «Можно (нельзя) брать», «Маша, пой», «Маша, дай куклу» и проч.).
В процессе коррекционно-развивающего обучения у детей расширяется понимание обращенной речи, развивается речевая активность.
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