
Форми дизартр�ї за 
локал�зац�єю пошкодження 
нервової системи
Дизартр�я – це мовний розлад, що виникає через ураження нервової системи, що впливає на 
м'язи, як� використовуються для мовлення. Вид�ляють к�лька форм дизартр�ї, кожна з яких має 
свої особливост� та симптоми, залежно в�д локал�зац�ї пошкодження.
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Класиф�кац�я дизартр�й
Дизартр�ї класиф�куються за локал�зац�єю пошкодження нервової системи. Вид�ляють 
псевдобульбарну, екстрап�рам�дну, мозочкову та к�ркову дизартр�ї. Кожна з цих форм має свої 
характеристики та викликається ураженням певних д�лянок мозку.

Псевдобульбарна дизартр�я пов'язана з ураженням черепно-мозкових нерв�в, що �ннервують 
артикуляц�йну мускулатуру, в той час як к�ркова дизартр�я характеризується �зольованими 
порушеннями �ннервац�ї м'яз�в артикуляц�йного апарату.



Псевдобульбарна дизартр�я
Псевдобульбарна дизартр�я характеризується р�зними розладами м'язового тонусу, як� 
зумовлен� ураженням черепно-мозкових нерв�в. Це веде до розлад�в ковтання, дихання, 
голосоутворення та обмеженост� рухливост� орган�в артикуляц�йного апарату.

Симптоми включають п�двищену сал�вац�ю, оральн� синк�нез�ї, розлади дихання, гугнявий голос, 
а також обмежену рухлив�сть артикуляц�йних м'яз�в, особливо язика.



Ступен� псевдобульбарної дизартр�ї

1 Легкий ступ�нь
Характеризується в�дсутн�стю грубих розлад�в моторики, але з труднощами 
артикуляц�ї через пов�льн� рухи язика та губ. Розлад жування � ковтання менш 
виражений.

2 Середн�й ступ�нь
В�дсутн�сть рух�в лицьових м'яз�в, обмежена рухлив�сть язика, рясна слинотеча, 
ускладнен� акти жування та ковтання, невиразне мовлення.

3 Тяжкий ступ�нь (анартр�я)
Глибоке ураження м'яз�в � повна безд�яльн�сть мовленнєвого апарату, 
маскопод�бне обличчя, нерухомий язик, в�дсутн�сть мовлення.



К�ркова дизартр�я
К�ркова дизартр�я характеризується б�льш �зольованими порушеннями �ннервац�ї м'яз�в 
артикуляц�йного апарату. Це впливає на вимову звук�в, як� вимагають тонких �зольованих рух�в 
м'язових груп язика.

Темп � виразн�сть мовлення зазвичай не страждають, але виникають труднощ� з вимовою 
складних звук�в, що вимагають п�днесення середньої частини спинки язика до твердого 
п�днеб�ння.



Екстрап�рам�дна дизартр�я
Екстрап�рам�дна дизартр�я характеризується порушеннями м'язового 
тонусу в артикуляц�йн�й, фонац�йн�й � дихальн�й мускулатур�. Це 
може бути дистон�я або риг�дн�сть, як� спотворюють мовлення.

Спостер�гаються також розлади �нтонац�йно-виразового аспекту 
мовлення та г�перк�нези, особливо у м'язах язика, що робить 
мовлення малозрозум�лим.



Мозочкова дизартр�я
Мозочкова дизартр�я призводить до порушень координац�ї в робот� артикуляц�йної, дихальної 
та фонац�йної мускулатури. Це впливає на синхронн�сть артикуляц�ї, дихання � фонац�ї.

Мовлення стає скандованим, втрачає плавн�сть звучання. Ця форма дизартр�ї часто 
спостер�гається при атон�чно-астатичн�й форм� ДЦП.



Вплив дизартр�ї на 
розвиток д�тей
Недол�ки вимови, що виникають внасл�док дизартр�ї, негативно 
позначаються на фонематичному розвитков� д�тей. Це може 
призвести до труднощ�в з� звуковим анал�зом та фонетичним 
аспектом мови.

Д�ти з легкою формою дизартр�ї можуть в�дв�дувати логопедичн� 
заняття, але т�, хто страждає на середн�й або тяжкий ступ�нь, можуть 
потребувати спец�ального навчання в школах для д�тей з 
мовленнєвими вадами.



Логопедична допомога
Логопедичн� заняття в�д�грають важливу роль у корекц�ї дизартр�ї. Батьки також можуть 
зробити �стотний внесок у виправлення мовленнєвих вад своїх д�тей.

Індив�дуальний п�дх�д та спец�альн� логопедичн� методи допомагають д�тям з тяжкими формами 
дизартр�ї опанувати навички письма та освоїти програму з загальноосв�тн�х предмет�в.



Значення ранньої 
д�агностики
Рання д�агностика та втручання є ключовими для усп�шного 
л�кування дизартр�ї. Вчасне виявлення симптом�в та початок 
логопедичної терап�ї можуть значно покращити мовленнєв� навички 
дитини.

Розум�ння специф�ки кожної форми дизартр�ї дозволяє логопедам 
розробляти �ндив�дуальн� програми реаб�л�тац�ї, як� враховують 
ун�кальн� потреби кожної дитини.


