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Аннотация. В статье представлено трехлетнее исследование процесса 
восстановления нарушенного речевого общения у заикающихся  
в разновозрастных группах семейной логопсихотерапии и коррекции 
трудностей обучения и общения у детей и подростков после групповой 
социореабилитации. Дано описание применения авторского комплексного 
рисуночного теста «Я и моя речь», выявляющего динамику «внутреннего 
речевого образа» у разных групп испытуемых. Методом независимых 
экспертов по специально разработанной методике у заикающихся 
оценивалась тяжесть речевых и личностных проблем, связанных  
с речевым общением. Применение теста «Я и моя речь» в сочетании  
с нейропсихологическим обследованием когнитивных, речевых  
и нейродинамических функций с использованием Луриевских методов 
с количественной (балловой) оценкой степени выраженности дефектов 
позволяет говорить о новом подходе к исследованию речевого общения. 
Данные проведенного исследования даже при ограниченности выборки 
говорят о том, что для заикающихся любого возраста проблема речи 
наиболее значима и болезненна по сравнению с детьми и подростками 
с трудностями обучения и общения, тем более — с людьми любого 
возраста без речевых нарушений. Результаты диагностики заикающихся 
до и после логопсихотерапевтического курса в сравнении с группой 
нормы и участниками коррекционного курса для детей с трудностями 
обучения подтвердили гипотезу о том, что неадекватные способы 
психологической защиты при нарушениях или несформированности 
навыков коммуникации могут быть связаны с дефектами образа вербальной 
коммуникации, а расширение возможностей и навыков коммуникации 
в процессе групповой социореабилитации благоприятно сказывается  
и на характеристиках образа вербальной коммуникации.

Ключевые слова: речевое общение, речевые и коммуникативные 
нарушения, образ речи, логоневроз, нейрокоррекция, семейная групповая 
логопсихотерапия, коммуникативный тренинг. 

Статьи

http://kid-journal.ru
https://www.doi.org/10.33910/2687-0223-2021-3-3-196-209
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?id=73526
https://publons.com/researcher/2694997/janna-m-glozman/
https://www.scopus.com/authid/detail.uri?authorId=6603449460
https://orcid.org/0000-0001-9964-7629
mailto:Glozman@mail.ru
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?id=126613
https://publons.com/researcher/3268046/
https://www.scopus.com/authid/detail.uri?authorId=7005366226
https://orcid.org/0000-0001-9964-7629
mailto:nlkarpova@mail.ru
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?id=1115656
https://publons.com/researcher/4496371/-/
https://orcid.org/0000-0002-3717-8326
mailto:juneority@mail.ru
https://doi.org/10.33910/2687-0223-2021-3-3-196-209
https://doi.org/10.33910/2687-0223-2021-3-3-196-209
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.ru
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.ru
https://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.33910/2687-0223-2021-3-3-196-209&domain=pdf&date_stamp=2021-09-27


Комплексные исследования детства, 2021, т. 3, № 3 197

Ж. М. Глозман, Н. Л. Карпова, Д. Н. Чебурашкин-Антипов

Введение
Ведущие психологи и педагоги пишут о том, 

что общение является условием реализации 
потенциальных возможностей и развития всей 
психической сферы человека, оно есть способ 
и условие социального развития личности  
и ее эффективного функционирования (Выгот-
ский 1983; 2019; Лисина 1997; Эльконин 1971  
и др.). Нарушения общения приводят к суще-
ственным дефектам личности человека, ибо, 
как подчеркивал Л. С. Выготский: «...всякий 

Abstract. The article presents the results of a three-year study in restoring 
impaired verbal communication caused by stuttering in different age groups. 
The methodology included family speech therapy and remediation of learning 
and communication difficulties in children and adolescents after group social 
rehabilitation. The authors propose a new drawing test “My Speech and I”  
to reveal the dynamics of the “internal speech image” in different groups  
of individuals. Independent experts evaluated the severity of problems in 
speech and personal life associated with speech communication using a special 
methodology for stuttering. The test “My Speech and I” in combination with 
neuropsychological assessment of cognitive, verbal and neurodynamic functions 
using Luria’s methods with a quantitative (scores) assessment of disorder 
severity is a new approach to the study of verbal communication. The data  
of the study, even within a limited sample, suggests that for stutterers of any 
age, the speech problem is the most significant and painful in comparison 
with children and adolescents with learning and communication difficulties, 
and, especially, with people of any age without speech disorders. The results 
of the assessment of stutterers before and after the speech therapy course  
in comparison with the normative group and the participants of the remediation 
course confirmed the hypothesis that an inadequate psychological defence 
due to the disorders or immaturity of communication skills can be associated 
with a wrong image of verbal communication. An increase in communication 
opportunities and communication skills after group social rehabilitation has 
a beneficial effect on the characteristics of the image of verbal communication.

Keywords: verbal communication, disorder of speech and communication, 
verbal image, logoneurosis, neurorehabilitation, logopsychotherapy, 
communication training.
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дефект не ограничивается изолированным  
выпадением функции, но влечет за собой  
радикальную перестройку всей личности»  
(Выготский 1983, 43). Это касается дефектов 
коммуникации, как органической (афазия), так 
и функциональной (логоневроз) и социальной 
(несформированность коммуникативных навы-
ков) природы (Глозман 2017; 2018a; 2018b;  
Глозман, Карпова, Чебурашкин-Антипов,  
Куприянчук 2016; Glozman 2016; Некрасова 1992;  
Карпова 1997/2003; Карпова, Пашукова, Тереш-
кова 2016).
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Большой опыт работы с разновозрастными 
группами семейной логопсихотерапии для за-
икающихся, которые проводятся в Москве на 
базе Психологического института РАО и в ряде 
других городов России (Карпова 2003; 2011),  
и коррекционными группами для детей и под-
ростков с трудностями обучения и общения, 
организованными в Центре нейропсихологии 
им. А. Р. Лурия (Глозман, Соболева 2019), под-
твердили, что определение факторов и крите-
риев эффективности речевого общения тесно 
связано с выявлением когнитивных и личност-
ных свойств субъекта. В ходе выполнения на-
учно-исследовательской программы, поддер-
жанной РГНФ, в период 2015–2017 гг. был 
выполнен ряд работ, позволяющий говорить  
о новом подходе к исследованию трудностей 
речевого общения (Глозман, Карпова, Чебураш-
кин-Антипов 2017; Карпова, Чебурашкин- 
Антипов 2017).

Новый рисуночный тест  
в логопсихотерапии 

Проблема нарушенного речевого общения  
в форме заикания (логоневроза) и афазии по-
казывает, что с возрастом у многих пациентов 
особенно ярко взаимосвязь изменений личности 
и общения проявляется в феномене «порочно-
го круга», когда патологическая личностная 
реакция в виде «страха речи» препятствует 
актуализации даже имеющихся возможностей 
общения, а невозможность общения еще более 
усиливает «страх речи» и другие неврозоподоб-
ные изменения личности. Оптимальная орга-
низация общения создает условия для мобили-
зации созидательной активности психики 
личности, роста ее самосознания, социально-
психологической реабилитации личности (Глоз-
ман 2017; Некрасова 1992; 2006; Glozman 2004). 
Восстановлению полноценного речевого обще-
ния способствует активное привлечение к про-
цессу социореабилитации родителей и родствен-
ников пациентов (Карпова 2003; 2011).

В процессе подготовки работы первой груп-
пы семейной логопсихотерапии в Москве  
в начале 1990-х годов Н. Н. Скуратовской был 
разработан комплексный рисуночный тест  
«Я и моя речь», который вошел в диагностиче-
ский блок для всех последующих групп с целью 
выявления представления о своей речи у заика-
ющихся и отношения к ней для проведения 
дальнейшей логопсихокоррекционной работы. 
Но детальный анализ данного теста был про-
веден в 2015–2017 гг.

Была выдвинута гипотеза о том, что неадек-
ватные способы психологической защиты при 
нарушениях или несформированности навыков 
коммуникации могут быть связаны с дефектами 
образа вербальной коммуникации, а расширение 
возможностей и навыков коммуникации в про-
цессе групповой социореабилитации благопри-
ятно сказывается и на характеристиках образа 
вербальной коммуникации.

Методы исследования. Для проверки этой 
гипотезы были применены до и после курса 
социореабилитации: 

1) Комплексный метод проективного ри-
сунка «Я и моя речь»: а) испытуемому 
предлагалось нарисовать на листе бума-
ги два круга, один из которых означал 
«Я», а другой «Моя речь», и прокоммен-
тировать свой рисунок. Оценивались 
взаимная величина кругов, их взаимопо-
ложение (пересечение, разделение или 
один внутри другого), а также позитивный 
или негативный эмоциональный фон 
комментариев к рисунку; б) испытуемым 
предлагалось сделать свободный рисунок 
на тему «Я и моя речь» и дать его описа-
ние. Оценивались также и рисунок,  
и эмоциональный фон комментариев. 

2) Методом независимых экспертов у заика-
ющихся оценивалась тяжесть речевых  
и личностных проблем, связанных с ре-
чевым общением, по критериям, разра-
ботанным Н. Л. Карповой и А. Д. Якови-
стенко (Яковистенко 2008). 

3) Все испытуемые проходили нейропсихоло-
гическое обследование когнитивных,  
речевых и нейродинамических функций  
с использованием Луриевских методов  
с количественной (балловой) оценкой сте-
пени выраженности дефектов (Глозман 2012). 

Испытуемые. В эксперименте участвовали 
две группы испытуемых: заикающиеся —  
12 человек в возрасте от 7 до 35 лет (три жен-
ского пола и девять мужского, что соответству-
ет гендерному распределению заикания в целом 
по популяции) и контрольная группа из  
10 здоровых испытуемых, уравненных по воз-
расту с первой экспериментальной группой. 

В группе заикающихся степень речевых  
и личностных расстройств оценивалась в баллах 
экспертным методом и была выявлена до начала 
лечения: четыре человека (33%) — с высокой 
степенью речевых расстройств (балл 2,5–3), три 
человека (25%) — с легкой выраженностью ре-
чевых расстройств (балл 1), у пяти человек была 
средняя степень речевых дефектов (балл 1,5–2). 
По степени личностных проблем, связанных  
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с речевым общением, у восьми человек (67%) 
были сильные личностные нарушения (балл 3), 
у одного — легкие расстройства (балл 1)  
и у трех — средняя степень личностных нару-
шений (балл 1,5–2).

Результаты исследования. Анализ проек-
тивных рисунков «Я и моя речь» в форме соот-
ношения кругов показал, что 70% испытуемых 
без речевых нарушений (контрольная группа) 
поместили на рисунке круг «речь» внутри круга 
«Я» или пересекающимся с ним, т. е. речь вос-
принимается ими как неотъемлемая часть «Я». 
Большая часть комментариев к рисунку по оцен-
кам экспертов были эмоционально положитель-
ные, остальные — нейтральные. При этом толь-
ко два испытуемых из группы заикающихся 

поместили круг «Речь» внутри круга «Я».  
И только 14% комментариев к рисункам в экс-
периментальной группе были эмоционально 
положительными. 

Особо отметим, что отражением речевых 
трудностей во внутреннем образе вербальной 
коммуникации у пациентов с заиканием был  
и феномен внесения в рисунок точек и черточек 
между кругами, обозначающих препятствия  
и перерывы в общении, что подтверждалось 
комментариями к рисунку: «Когда я вылечусь, 
у меня не будет перерывов». В рисунках было 
много обведений, подчеркивающих повышенную 
эмоциональную значимость темы отношения  
к речи, и штриховок, отражающих повышенную 
тревожность испытуемых (рис. 1).

Рис. 1. Рисунки заикающихся «Я и моя речь» — круги
Fig. 1. Drawings of the course participants “My Speech and I” (circles)

Рис. 2. Свободные рисунки заикающихся «Я и моя речь»
Fig. 2. Drawings of the course participants “My Speech and I” (free drawing)
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В свободном рисунке «Я и моя речь» трое 
заикающихся изобразили речь в виде реки  
с препятствиями в виде валунов или дамбы,  
а один из них изобразил себя маленьким  
бумажным корабликом, влекомым течением на 
валуны. Еще в двух рисунках проблемы с речью 
изображены крестообразно перечеркнутым 
горлом (рис. 2).

Отметим также, что по итогам диагностики 
до начала логопсихотерапевтического процесса 
у участников экспериментальной группы была 
обнаружена значимая корреляция степени за-
икания/личностных проблем с суммарным 
баллом нейропсихологического обследования 
и с балловой оценкой речевых дефектов. Степень 
личностных проблем (по экспертной оценке) 
значимо коррелирует с балловой оценкой за 
праксис, память, гнозис и интеллект при ней-
ропсихологическом обследовании. 

После курса семейной групповой логопси-
хотерапии были получены следующие резуль-
таты:

1) Редуцировали проявления тревожности, 
эмоциональной лабильности в рисунке; 
круги выровнялись по размеру, участились 
признаки общности кругов (пересечения, 
вложенность); количество позитивных опи-
саний увеличилось на 49%, негативные — 
отсутствуют.

2) Анализ данных нейропсихологического 
обследования (критерий Вилкоксона) 
показал уменьшение балловой оценки за 
речь (р < 0,01) и снижение суммарного 
балла по сферам нейродинамики, памяти, 
речи (р < 0,05).

Таким образом, было доказано: улучшение 
возможностей коммуникации отражается как 
на внешне-речевом, так и на уровне внутренней 
репрезентации речевой деятельности. 

Образ речи в речевом общении 
у разных групп испытуемых 

Исследование образа внутренней речи про-
водилось и в группах семейной логопсихотера-
пии (заикающиеся и их родственники),  
и с участниками коррекционных групп Центра 
нейропсихологии им. А. Р. Лурия — детьми  
с трудностями обучения и коммуникации  
8–12 лет. Данные дети отличаются трудностями 
общения в игровом коллективе, в учебном клас-
се со сверстниками. При этом у одних проявля-
ется застенчивость, замкнутость, им сложно 
разговаривать на интересные темы, предлагать 
свои идеи. У других — при большом желании 
участия в жизни коллектива наблюдается  

нетерпение к неудачам, проигрышу, непонима-
ние эмоциональных проявлений у сверстников, 
нарушение правил игры. Обе группы таких де-
тей часто отличает неуклюжесть, склонность  
к травматизму, что приводит к конфликтам  
со сверстниками и постоянным замечаниям  
и укорам взрослых. 

Сравнивались рисунки «Я и моя речь» (кру-
ги) трех групп испытуемых: 1) группа с труд-
ностями общения (десять человек), 2) группа 
заикающихся (восемь человек), 3) группа нормы 
(десять человек) — родственники заикающихся.

1. Анализ рисунков по расположению и со-
отношению кругов «Я» и «Речь» показал следу-
ющее:

1) В группе с трудностями общения в первую 
очередь обращает на себя внимание отсутствие 
вложенных кругов, что свидетельствует о дис-
социации между восприятием себя и речи.  
То есть для детей с трудностями общения,  
с одной стороны, характерно отсутствие вос-
приятия, переживания речи как неотделимой 
части себя, или — напротив: речь выступает как 
самостоятельная сущность, с которой «Я» на-
ходится в неравноправных, негармоничных 
отношениях, причем чаще роль речи в «Я» не-
дооценивается, пренебрегается. Отмеченная 
диссоциация находит отражение и в свободном 
рисуночном тесте «Я и моя речь», где речь часто 
изображается или описывается в тесной связи 
с эмоциями (грусть, слезы, улыбки, радость, 
песня, танец, театр). Можно сказать, что в дан-
ной группе испытуемых смысловой компонент 
речи отступает, выводя вперед именно эмоцио- 
нальный ее аспект.

2) В группе заикающихся присутствуют все 
три вида рисунков: вложенные круги — 29%, 
пересекающиеся — 29%, разделенные — 43%. 
Таким образом, для заикающихся характерным 
является осознание проблем, связанных с речью, 
что выражается в относительном преобладании 
изображений с раздельными кругами «Речь»  
и «Я», в увеличенном изображении круга речи 
и в привнесении дополнительных элементов, 
изображающих конфронтацию, конфликт «Я» 
и речи. 

3) Для группы нормы в целом характерна 
тесная взаимосвязь «Я» и речи на условиях 
«равноправия», т. е. в тождественных отноше-
ниях, без видимого доминирования одного над 
другим.

Важно отметить, что при разделении всех 
трех рассматриваемых групп испытуемых на 
возрастные подгруппы с диапазонами 7–8 лет, 
9–11 лет, 17–19 лет и 27–58 лет обнаружилось, 
что все рисунки с вложенными кругами попали 

https://www.doi.org/10.33910/2687-0223-2021-3-3-196-209


Комплексные исследования детства, 2021, т. 3, № 3 201

Ж. М. Глозман, Н. Л. Карпова, Д. Н. Чебурашкин-Антипов

в последнюю старшую возрастную подгруппу, 
что позволяет интерпретировать подобное изо-
бражение отношений речи и «Я» как присущее 
зрелому сознанию.

2. Анализ описания рисунка «Я и моя речь» 
(круги) в плане эмоционального отношения  
к речи выявил следующее:

1) В группе нормы описания делятся поровну: 
50% — эмоционально положительных, 50% — 
нейтральных.

2) В группе с трудностями общения картина 
сходная — лишь одно описание эмоционально 
негативное (11,1%), эмоционально положитель-
ных и нейтральных по 44,4%.

3) Группа заикающихся отличается высоким 
процентом эмоционально негативных описаний 
своих рисунков (62,5%), лишь одно описание 
можно отнести к эмоционально положительным 
за счет мотивации избавления от недуга (12,5%), 
остальные — нейтральные (25%).

Таким образом, присутствие негативных 
эмоций в описаниях рисунка «Я и моя речь» 
возрастает от группы нормы к группе заикаю-
щихся, и их количество соответствует степени 
осознания трудностей в речевой сфере.

3. Анализ свободного рисунка «Я и моя речь» 
по параметру простота/сложность показал, что 
число сложных рисунков в группе нормы — 30%, 
в группе с трудностями общения — 22%. Груп-
па заикающихся лидирует по числу сложных 
рисунков — их 50%.

Как видим, речевая проблема предстает 
перед заикающимся человеком в наиболее явной, 
конкретной форме, и потому ему проще ассо-
циировать эту проблему с каким-либо симво-
лическим образом, что и находит отражение  
в рисунках (заикание как дамба на водохрани-
лище, как валуны, сужающие русло реки, как 
некто, обстреливающий твою голову, или как 
путаница мыслей в голове). Также выявленные 
показатели могут говорить о недостаточно раз-
витом воображении участников группы с про-
блемами общения, однако, учитывая, что эта 
группа испытуемых резко выделяется по воз-
растному критерию, для такого вывода недо-
статочна выборка.

4. Анализ свободного рисунка «Я и моя речь» 
по параметру конкретность/абстрактность 
показал, что по числу конкретных/абстрактных 
рисунков различий между всеми тремя группа-
ми испытуемых не наблюдается.

Результаты проведенного исследования даже 
при ограниченности выборки говорят о том, что 
для заикающихся любого возраста проблема 
речи наиболее значима и болезненна по сравне-
нию с детьми и подростками с трудностями 

обучения и общения, тем более — с людьми 
любого возраста без речевых нарушений. Также 
исследование подтвердило эффективность ис-
пользования комплексного рисуночного теста 
«Я и моя речь» для анализа образа внутренней 
речи не только у заикающихся, но и у испытуе-
мых других категорий. Данный тест, активно 
используемый в процессе семейной групповой 
логопсихотерапии, может быть рекомендован 
к применению в работе с пациентами с разными 
речевыми нарушениями и в группах обучения 
эффективному речевому общению.

Итоги комплексного исследования 
дефектов речевого общения

Как было сказано выше, методом выявления 
дефектов психического функционирования при 
нарушениях общения и их динамики в процес-
се реабилитации обеих групп испытуемых (за-
икающихся и детей с трудностями обучения  
и общения) была Луриевская батарея нейро- 
психологического обследования (Лурия 2002)  
с качественной и количественной обработкой 
результатов (Глозман 2012).

Представим итоги комплексного исследова-
ния, в которое, кроме многих других диагно-
стических процедур, входило нейропсихологи-
ческое обследование когнитивных, речевых  
и нейродинамических функций и тест «Я и моя 
речь».

В данном исследовании участвовали три 
категорий испытуемых: 1) 32 заикающихся —  
11 детей 8–12 лет и 21 человек из числа под-
ростков и взрослых 14–43 лет; из них: 23 муж-
ского, 9 женского пола, что соответствует ген-
дерному распределению по популяции (степень 
речевых и личностных расстройств оценивалась 
по медицинским документам и в баллах экс-
пертным методом). 2) 30 детей с трудностями 
общения: две подгруппы: а) 15 детей в возрасте  
8–9 лет — младшая группа; б) 15 детей 10–12 лет — 
старшая группа. 3) В качестве контрольной 
группы выступали дети и взрослые без речевых 
нарушений — родители и родственники заика-
ющихся: братья и сестры 6–17 лет, а также жены, 
мужья, матери, отцы, бабушки и тети 22–57 лет — 
всего 47 человек (мужского пола — 14, женско-
го — 33). Все они были участниками процесса 
семейной групповой логопсихотерапии, работая 
вместе с пациентами на всех этапах социореа-
билитации.

Обследования проводились дважды: до и после 
групповой социореадаптации. Испытуемые с заика-
нием проходили в течение полугода курс семей- 
ной групповой логопсихотерапии, состоящий  
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из четырех основных этапов: пропедевтический-
диагностический — динамическая психотера-
певтическая диагностика (Некрасова 1992; 2006), 
сеанс эмоционально-стрессовой психотерапии 
для «снятия заикания», активная групповая 
семейная логопсихотерапия и контрольно-под-
держивающая логопсихотерапия (Карпова 2003; 
2011). Дети с трудностями общения в течение 
двух месяцев проходили занятия, направленные 
на развитие коммуникативных навыков.  
Программа включала три этапа: ознакомитель-
ный — две встречи, где дети знакомились друг  
с другом, обсуждали и совместно создавали пра-
вила группы; основной — в игровой форме под 
руководством педагога дети знакомились  
с человеческими эмоциями, их проявлениями. 
Использовались также методы психодрамы, 
арт-терапия. После занятий родители активно 
участвовали в обсуждении тем, которые подни-
мались детьми на занятиях, выполняли упражне-
ния для взрослых, рекомендации. На третьем — 
заключительном — этапе дети вместе с педа- 
гогом подводили итоги тому, чему научились.

После прохождения курса семейной группо-
вой логопсихотерапии повторная экспертная 
оценка речевых и личностных проблем у бывших 
заикавшихся и повторное нейропсихологическое 
обследование выявило выраженное улучшение 
всех показателей (табл. 1).

Эти данные коррелировали с уменьшением 
баллов когнитивных и речевых расстройств при 
повторном нейропсихологическом обследовании 
(табл. 2). 

Статистический анализ данных с помощью 
непараметрического критерия знаковых рангов 
Вилкоксона для зависимых выборок показал 
неслучайный характер сдвига балльной оценки 
за речь после проведения терапии в сторону 
уменьшения на уровне значимости р < 0,01 
(Тэмп = 5 <Ткр = 7, n = 11). Аналогично неслучаен 
характер снижения суммарного балла по трем 
показателям (нейродинамика, память, речь) на 
уровне значимости р < 0,05 (Тэмп = 12 <Ткр = 13, 
n = 11). Можно сделать вывод, что наиболее 
выраженный эффект от логопсихотерапии на-
блюдается именно в речевой функции.

Проиллюстрируем результаты нейропсихо-
логического обследования на примере участни-
ков одной из логопсихотерапевтических групп 
(табл. 3).

Как следует из таблицы 3, у семи из восьми 
заикавшихся выявлен значительный регресс 
когнитивных дефектов, у пяти из восьми более 
определенной стала латерализация функций. 
Также обнаружена значимая корреляция степе-
ни заикания/личностных проблем, связанных 
с речевым общением, с суммарным баллом 
нейропсихологического обследования и с бал-
ловой оценкой речевых дефектов. Степень 
личностных проблем (по экспертной оценке) 
значимо коррелирует с балловой оценкой  
за праксис, память, гнозис и интеллект при 
нейропсихологическом обследовании. Данные 
тенденции подтверждены и в других группах 
обследованных заикающихся до и после лого- 
психотерапевтического курса.

Табл. 1. Динамика речевых и личностных проблем у заикающихся после курса семейной групповой  
логопсихотерапии (количество испытуемых с разной степенью дефектов)

Показатели степени нарушений До терапии После терапии

Без речевых проблем (балл 0) 0 33

С легкими речевыми расстройствами (балл 0,5–1) 25 50

Со средней степенью речевых расстройств (балл 1,5–2) 42 17

С высокой степенью речевых расстройств (балл 2,5–3) 33 0

Без личностных проблем в речевом общении (балл 0) 0 0

С легкими личностными проблемами (балл 0,5–1) 25 83

Со средней степенью личностных проблем (балл 1,5–2) 8 17

С высокой степенью личностных проблем (балл 2,5–3) 67 0
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Table 1. Dynamics of problems in speech and personal life in stuttering patients after a course of family group 
logopsychotherapy (number of individuals with different disorder severity)

Disorder severity score Before  
the therapy 

 After  
the therapy 

No speech problems (score 0) 0 33

With mild speech disorders (score 0.5–1) 25 50

With an average degree of speech disorders (score 1.5–2) 42 17

With a high degree of speech disorders (score 2.5–3) 33 0

No personal problems in speech communication (score 0) 0 0

With mild personal problems (score 0.5–1) 25 83

With an average degree of personal problems (score 1.5–2) 8 17

With a high degree of personal problems (score 2.5–3) 67 0

Table 2. Results of neuropsychological examination of stuttering patients before and after the course  
of family group logopsychotherapy

Penalty points Before  
the therapy

After  
the therapy

Total 1.39 0.9

For speech functions 0.33 0.16

For neurodynamics 0.8 0.4

Табл. 2. Результаты нейропсихологического обследования заикающихся до и после курса  
семейной групповой логопсихотерапии

Штрафной балл До терапии После терапии

Суммарный 1,39 0,9

За речевые функции 0,33 0,16

За нейродинамику 0,8 0,4

Положительную динамику в эмоциональном 
восприятии речи у бывших заикавшихся под-
тверждает и анализ проективных рисунков. Если 
в начале исследования 75% испытуемых кон-
трольной группы (без заикания) поместили на 
рисунке круг «Речь» внутри круга «Я» или изо-
бразили круги пересекающимися и только 24% 

испытуемых из группы заикающихся помести-
ли круг «Речь» внутри круга «Я», то после кур-
са логопсихотерапии на большинстве рисунков 
пациентов круги выровнялись по размеру, по-
явилось осознание их общности, пересечения, 
имеются признаки более адекватного понимания 
соотношения речи и личности. Процентное  
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Табл. 3. Данные нейропсихологического обследования заикающихся до и после лечения 

ПСИХИЧЕСКИЕ ФУНКЦИИ ЛАТЕРАЛИЗАЦИЯ

ФИ
Воз-
раст

Ней-
ро-
ди-
на-
ми-
ка

Прак-
сис

Па-
мять Речь

Ин-
тел-
лект

∑ РУКА НОГА УХО ГЛАЗ ПРИМЕЧА-
НИЯ

1. 
Т. З.
25 
лет

1 
/  
0

0,36 
 /  

0,07

0,5 
 / 

 0,3

0,5 
/ 

0,17

0,25 
/ 
0

2,61 
/ 

0,67

86%D 
/  

100%D

100%D 
/ 

100%D

67%D  
/  

100%D

66%D  
/ 

66%D

Значитель-
ный регресс 
когнитивных 

дефектов, 
более опреде-
ленной стала 
латерализа-

ция функций

2. 
В. Л. 
23 
года

0  
/ 
 0

0,07  
/ 
0

0,4  
/ 

0,1

0  
/ 
0

0,12 
/ 
0

0,59 
/

0,1

86%D
/

86%D

100%D 
/

100%D

83%D 
/

83%D

67%D  
/

67%D

Значитель-
ный регресс 
когнитивных 

дефектов. 
Латерализа-

ция без изме-
нений

3.
И. Н.
18 
лет

0 
/ 
0

0,07  
/ 
0

0,1 
/ 

0,1

0,33 
/  
0

0,1  
/ 

0,1

0,6  
/ 

0,2

100%S 
/ 

100%S

71%D 
/  

57%D

50%A
/  

50%A

33%A  
/ 

50%D

Несмотря на 
выраженное 

заикание, 
были незна-
чительные 
дефекты 

ВПФ, практи-
чески регрес-
сировавшие 
после реаби-

литации.
Уменьшились 

симптомы 
кросслате-
ральности

4.
П. Р.
14 
лет

0  
/
0

0,2  
/ 
0

0,8  
/ 

0,1

0,33 
/ 

0,17

0,25 
/ 

0,12

1,58 
/ 

0,39

100%D 
/ 

100%D

29%А 
/  

29%А

0%А  
/  

50%D

33%A 
/  

100%D

Значитель-
ный регресс 
когнитивных 

дефектов, 
более опреде-
ленной стала 
латерализа-

ция функций

5.
Н. Н.
30 
лет

0,5  
/ 
0

0,36  
/ 

0,17

0,8  
/ 

0,09

0,16 
/ 
0

0  
/ 
0

1,8 
/ 

0,26

86%D 
/ 

86%D

86%D 
/ 

86%D

33%А 
/  

83%D

50%D 
/  

66%D

Значитель-
ный регресс 
когнитивных 

дефектов, 
более опреде-
ленной стала 
латерализа-

ция функций

6.
Н. А.
44 
года

1  
/ 

0,5

0,16 
/ 

0,19

0,5  
/ 
0

0,19 
/ 

0,12

0  
/ 
0

2,02 
/ 

0,78

100%D 
/  

86%D

10%А 
/ 

0%А

100%D 
/ 

100%D

100%D 
/ 

100%D

Значитель-
ный регресс 
когнитивных 

дефектов
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7.
К. У.
14 
лет

0  
/ 
0

0,33  
/

0,31

0  
/ 
0

0,31 
/ 

0,06

0,33 
/ 

0,33

1,05 
/ 

0,72

50%D 
/  

86%D

66%D
/  

33%D

100%D 
/  

40%D

0%A  
/ 

75%D

Регресс ког-
нитивных 
дефектов  

в большин-
стве сфер

8.
М. И.
18 
лет

0,5  
/ 

0,5

1,16  
/ 

0,21

0  
/ 

0,38

0,21 
/ 

0,09

0  
/ 
0

2,87 
/  

2,13

25%А 
/ 

50%D

50%D 
 /  

50%D

50%D 
 /  

33%D

 25%A 
/ 

–25%S

Значитель-
ный регресс 
дефектов па-
мяти и речи

Table 3. Data from the neuropsychological examination of stuttering patients before and after the therapy 

MENTAL FUNCTIONS LATERALIZATION

Name, 
аge

Neuro- 
dyna-
mics

Pra-
xis 

Me-
mo-
ry

Spe-
ech

In 
tel-
lect 

∑ HAND FOOT EAR EYE NOTES 

1. 
Т. Z.
25 

1  
/ 
0

0.36  
/ 

0.07

0.5 
/ 

0.3

0.5  
/ 

0.17

0.25  
/ 
0

2.61 
/ 

0.67

86%D 
/ 

100%D

100%D 
/ 

100%D

67%D 
/ 

100%D

66%D  
/ 

66%D

Significant 
regression  

of cognitive 
disorders,

lateralization 
of functions 

is more 
defined 

2. 
V. L. 
23 

0  
/ 
0

0.07  
/ 
0

0.4  
/ 

0.1

0  
/ 
0

0.12 
/ 
0

0.59 
/ 

0.1

86%D 
/ 

86%D

100%D 
/ 

100%D

83%D 
/ 

83%D

67%D  
/ 

67%D

Significant 
regression  

of cognitive 
disorders. 

Lateralization 
remains 

unchanged

3.
I. N.
18 

0  
/ 
0

0.07  
/ 
0

0.1  
/ 

0.1

0.33 
/ 
0

0.1  
/ 

0.1

0.6  
/ 

0.2

100%S 
/ 

100%S

71%D  
/  

57%D

50%A 
/  

50%A

33%A  
/ 

50%D

Despite the 
pronounced 
stuttering, 
there were 

minor 
disorders  
of higher 
mental 

functions, 
which almost 

regressed 
after the 

rehabilitation.
Symptoms of 
crosslaterality 

decreased

4.
P. R.
14 

0 
/ 
0

0.2  
/ 
0

0.8  
/ 

0.1

0.33 
/ 

0.17

0.25  
/ 

0.12

1.58 
/ 

0.39

100%D 
/ 

100%D

29%А 
/ 

29%А

0%А 
/ 

50%D

33%A 
/ 

100%D

Significant 
regression  

of cognitive 
disorders, 

lateralization 
of functions 

is more 
defined

5.
N. N.
30 

0.5 
/ 
0

0.36 
/ 

0.17

0.8 
/ 

0.09

0.16 
/  
0

0  
/ 
0

1.8 
/ 

0.26

86%D  
/ 

86%D

86%D 
/ 

86%D

33%А 
/ 

83%D

50%D 
/ 

66%D

Significant 
regression  

of cognitive 
disorders, 

lateralization 
of functions 

is more 
defined 

Табл. 3. Продолжение
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соотношение позитивных, негативных и ней-
тральных комментариев изменилось кардиналь-
но: с 14% до 63% увеличилось количество по-
зитивных комментариев к рисункам, негативные 
комментарии ушли полностью. Отчетливо ре-
дуцировали проявления тревожности и эмоци-
ональной лабильности в рисунках: штриховки, 
зачеркивания, сильные колебания в нажиме 
карандаша. Это подтверждает, что с преодоле-
нием заикания улучшение возможностей ком-
муникации отражается не только на внешнем 
(речевом) уровне, но и на уровне сознания  
и внутренней репрезентации речевой деятель-
ности.

В группе детей с трудностями обучения, 
прошедших групповую коррекцию коммуника-
тивных умений, также отмечены изменения  
в речевой деятельности: по рисунку «Я и моя 
речь», выполненному после коррекционного 
курса, выявлено даже более эмоциональное 
отношение к речевым затруднениям, чем  
в группе с заиканием. В отличие от группы за-
икающихся, где осознание своих проблем про-
ходит с опорой на рациональное начало, что 
способствует их когнитивной переработке  
и приводит в итоге к большей осознанности 
(видно по динамике результатов кругового теста, 
где значительно возрастает число вложенных 
кругов), в группе с трудностями обучения рече-
вые проблемы переживаются эмоционально, 
что находит отражение в рисунках и в коммен-
тариях. Этим, по-видимому, объясняется то, что 
в этой группе количество эмоционально нега-
тивных комментариев к рисунку «Я и моя речь» 
после терапии возросло с 25% до 40%.

Положительную динамику в эмоциональном 
состоянии детей с трудностями общения под-
тверждает и анализ их проективных рисунков 
«Моя семья». Все рисунки, выполненные до  
и после терапии, отличаются поразительным 

6.
N. А.
44 

1  
/ 

0.5

0.16  
/ 

0.19

0.5  
/ 
0

0.19 
/ 

0.12

0 
/ 
0

2.02 
/ 

0.78

100%D 
/  

86%D

10%А 
/ 

0%А

100%D 
/ 

100%D

100%D 
/ 

100%D

Significant 
regression  

of cognitive 
defects 

7.
К. U.
14 

0  
/ 
0

0.33 
/ 

0.31

0 
/ 
0

0.31 
/ 

0.06

0.33  
/ 

0.33

1.05 
/ 

0.72

50%D 
/ 

86%D

66%D 
/ 

33%D

100%D 
/  

40%D

0%A 
/ 

75%D

Regression  
of cognitive 

disorders  
in most areas

8.
М. I.
18 

0.5  
/ 

0.5

1.16  
/ 

0.21

0  
/ 

0.38

0.21 
/ 

0.09

0 
/ 
0

2.87 
/  

2.13

25%А 
/ 

50%D

50%D 
/  

50%D

50%D 
/ 

33 %D

25%A 
/  

–25%S

Significant 
regression  
of memory 
and speech 
disorders 

сходством, но есть небольшие изменения  
положительного характера: прямые рты  
сменяются улыбками; изображения членов  
семьи становятся более пропорциональными  
и эстетичными, что говорит об улучшении от-
ношения к изображаемому персонажу; линии 
рисунков более уверенные, плавные и не так, 
как прежде, варьируют по нажиму; композиция 
членов семьи начинает отражать реальные вза-
имоотношения между ними, а не быть простым 
перечислением. Это свидетельствует о том, что 
ребенок стал больше уделять внимания семей-
ным связям и лучше их осознавать.

Заключение
Проведенное исследование убедительно под-

твердило роль терапевтического группового 
общения, которое является условием реализации 
потенциальных возможностей и развития всей 
психической сферы человека любого возраста. 
В ходе семейной групповой логопсихотерапии, 
ориентированной в основном на восстановление 
речевой коммуникации, и коммуникативного 
тренинга с группами для детей и подростков  
с нарушениями общения с проведением ней-
ропсихологической коррекции в обеих группах 
значительно улучшились коммуникативные  
и речевые возможности у абсолютного боль-
шинства испытуемых, что не могло не отра- 
зиться в их рисунках «Я и моя речь». 

Наше исследование, таким образом, показы-
вает, во-первых, высокую диагностическую 
значимость метода проективного рисунка для 
выявления нарушений эмоциональной сферы  
и их регресса по мере улучшения возможностей 
речевого общения. Во-вторых, выявлена  
тесная взаимосвязь речевых, когнитивных  
и эмоционально-личностных функций и у детей,  
и у взрослых при различных нозологиях речевых 

Table 3. Completion
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нарушений. В-третьих, выделены три основных 
функции идеального образа: регуляция состо-
яния; «инициация» развития; создание у паци-
ентов и их родственников общего «смыслового 
поля». Этот вывод подтверждает результат 
проведенных ранее исследований в семейной 
групповой логопсихотерапии, где одним из 
механизмов формирования мотивационной 
включенности в процессе социореадаптации 
является механизм воплощения цели в идеаль-
ном образе (Некрасова, Бодалев, Карпова и др. 
1996; Карпова 2003). Гармонизация образа речи 
с образом «Я» у испытуемых с нарушениями 
коммуникации становится основой речевого  
и коммуникативного успеха.

Проведенное исследование когнитивных  
и личностных особенностей и их взаимосвязи 
у разных групп испытуемых выявило: 

а) Для группы заикающихся характерно 
осознание проблем, связанных с речью, отно-
сительное преобладание речевых проблем над 
личностными, противоречивая оценка себя  
и своей речи, повышенная тревожность; но 
значимых корреляций между степенью заикания 
и степенью личностных проблем не установле-
но. Обратная корреляция когнитивных функций 
со степенью личностных проблем свидетель-
ствует о том, что более высокий уровень раз-
вития когнитивных функций (память, гнозис, 
интеллект) обуславливает более высокий уровень 
осознания собственных проблем, связанных  
с речевым дефектом, что находит свое отраже-
ние в психоэмоциональном состоянии обсле-
дуемых (заниженная самооценка, повышенная 
тревожность), но значимых корреляций между 
степенью заикания и степенью личностных 
проблем не установлено.

б) Для группы нормы (родственники заика-
ющихся) характерна тесная взаимосвязь «Я»  
и речи без видимого доминирования одного над 
другим. 

в) Для коррекционной группы характерно 
отсутствие восприятия и переживания речи как 
неотделимой части себя и недооценка роли речи, 

а также несформированность и искажения  
метаязыковой коммуникативной функции, что 
затрудняет контроль за правильностью соб-
ственной речи и возможность ее изменять  
в соответствии с коммуникативными ожидани-
ями реципиента речевого сообщения (Глозман 
2017; Glozman 2004; 2016). 

В целом исследования в разновозрастных 
группах семейной логопсихотерапии для заика-
ющихся и коррекционных группах для детей  
и подростков с трудностями обучения и обще-
ния подтверждают, что определение факторов 
и критериев эффективности речевого общения 
тесно связано с выявлением когнитивных  
и личностных свойств субъекта. 

Ограничения исследования 
Ограничения исследования связаны с не-

большим объемом выборки и невозможностью 
контролировать половозрастной состав участ-
ников групп семейной групповой логопсихоте-
рапии и коррекционных групп для детей  
с трудностями общения.

Конфликт интересов 
Авторы заявляют об отсутствии конфликта 

интересов.

Соответствие принципам этики
Авторы сообщают, что при проведении ис-

следования соблюдены этические принципы, 
предусмотренные для исследований с участием 
людей. Информированное согласие было полу-
чено для всех вовлеченных в исследование лиц.

Вклад авторов 
Авторы приняли равное участие в планиро-

вании и проведении исследования и согласова-
ли итоговую версию статьи. 
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