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Аннотация

Целью исследования явилось выявление специфических особенностей 
голоса и речи детей с расстройствами аутистического спектра (РАС), 
синдромом Дауна (СД), умственной отсталостью разной степени выра
женности (УО) по сравнению с типично развивающимися детьми (ТР). 
Анализ речи детей включал перцептивный эксперимент, направленный 
на выявление взрослыми значения слова, сказанного ребенком, и спек
трографический анализ временных и частотных характеристик вока
лизаций и слов детей. Определяли длительность высказываний, слов, 
ударных и безударных гласных и их стационарных участков; значения 
частоты основного тона (ЧОТ) и диапазона ЧОТ высказываний и гласных, 
значения ЧОТ, формантных частот и их интенсивности на стационарных 
участках гласных. Выявлены акустические характеристики речи детей с 
синдромом Дауна, РАС, УО, отличные от соответствующих характеристик 
речи ТР детей. 
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ВВеДеНие

Проблема оценки состояния говорящего (в том числе и патологического) по характерис
тикам голоса и речи широко изучается с использованием различных методических 
подходов. Нарушение развития или атипичное развитие детей часто сопровожда
ется нарушением речи и/или использованием речи в процессе коммуникации. Так 
дети с расстройствами аутистического спектра (РАС) характеризуются нарушени
ем эмоционального, интеллектуального и социального развития, специфическими 
особенностями речи и повторяющимся репертуаром поведения [1]. Обобщенный 
диагноз — расстройства аутистического спектра включает ряд заболеваний, ко
торые характеризуются различной степенью тяжести нарушений речи [2]. Детям с 
синдромом Дауна (СД), несмотря на сложности с артикуляцией, присуща развитая 
коммуникация, однако темпы формирования коммуникативных навыков ниже, чем 
у типично развивающихся сверстников.

В отношении акустических характеристик речи детей с РАС данные противоречивы. 
В одних работах отмечают монотонность речи [3], так показано, что у детей школь
ного возраста изменения частоты основного тона (ЧОТ) на основании оценки ко
эффициента вариативности значений ЧОТ в каждом слове высказывания меньше, 
чем у здоровых детей [3]. В других исследованиях указывают на увеличенный ди
апазон ЧОТ в речи детей с РАС 4–6,5 [4] и 410 лет, как и в обращенной ребенку 
материнской речи, что может, по мнению авторов, свидетельствовать о задержке 
речевого развития таких детей [5]. Установлена специфика спектра (на основе 
усреднения спектра записи речи на протяжении одной минуты) речи детей с РАС 
по сравнению с ТР детьми, что позволяет говорить о возможности использования 
особенностей спектральных характеристик в качестве количественных объектив
ных биомаркеров речи детей с РАС [4]. Анализируют преимущественно речь детей 
c синдромом Аспергера [6] и высокофункциональным аутизмом [7, 8]. Характери
стики речи детей с РАС, имеющих среднюю и тяжелую степень проявления аути
стических расстройств, практически не изучены. Исследования акустических и 
перцептивных характеристик речи детей с РАС, воспитывающихся в русскоязыч
ной среде, единичны [9, 10, 11, 12].

В зарубежной литературе широко представлены исследования характеристик речи де
тей с СД, в которых показано снижение разборчивости речи и чёткости артикуля
ции [13]. Обсуждается вопрос о том, можно ли считать специфику формирования 
речи детей с СД обусловленной общей задержкой развития или правильно рас
сматривать ее в качестве особого пути речевого развития вследствие особенно
стей строения речевого тракта и генетических нарушений [например, 13, 14]. Дети 
с СД при произнесении слов совершают ошибки, отличные от ошибок, характер
ных для детей с фонологическими нарушениями [15]. Подростки и взрослые с СД 
неправильно произносят согласные, с которыми у детей при нормативном разви
тии не возникает проблем: /d/, /t/, /n/ и /v/ [16]. Более сложные нарушения показа
ны у детей с СД по сравнению с детьми с аналогичной задержкой развития уже на 
стадии лепета [17]. В исследованиях с применением спектрографического метода 
анализа установлено уменьшение разницы между значениями формантных частот 
кардинальных гласных [18, 19]. В целом чёткость артикуляции и разборчивость 
речи у людей с СД ниже, чем в норме.
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Акустические характеристики речи детей с умственной отсталостью (УО) пра
ктически не изучены. Одним из подходов к изучению речи детей с УО 
является сопоставление с речью детей с РАС [20]. Установлено, что про
изношение и фонематический слух у детей с РАС нарушены в меньшей 
степени, чем у детей с УО. Повторы, штампы, характерные для детей с 
УО, у детей с РАС сохраняются дольше. Дети с УО используют диалого
вую речь, но практически не пользуются монологической речью.

Целью настоящего исследования явилось определение акустических ха
рактеристик речи детей, специфичных для РАС, СД и УО.

меТОДиКА

В исследовании приняли участие дети 5–12 лет — ТР по заключению педи
атров (n=60), с РАС (F84 — по МКБ 10 пересмотра, 1998; n = 30); дети 5– 
7 лет — c СД (Q90, n=4), умственной отсталостью (F70, n = 9) и смешан
ными специфическими расстройствами психологического развития 
(ССР, F83, n = 14). Дети с РАС разделены на две группы: дети с регрес
сом в развитии в возрасте 1,5–3 года (группа РАС1) и дети, у которых 
риск развития диагностирован при рождении, РАС являются сопутст
вующими основному заболеванию. В анамнезах детей группы2 (РАС
2) имеются органические нарушения мозга, задержка психического и 
речевого развития, гиперактивность, умственная отсталость и т.д. Эти 
дети после роддома какоето время (от 2 недель до месяца) находи
лись в больнице. Для оценки тяжести аутистических расстройств ис
пользовали шкалу CARS [21]. В обе группы вошли дети с разной степе
нью тяжести по аутизму, баллы по шкале CARS для детей двух групп на 
момент начала исследования значимо не различались.

Запись речи проводили на цифровой рекордер “Marantz PMD222” с выно
сным микрофоном “SENNHEIZER e835S”, с параллельной видеозапи
сью поведения ребенка на камеру Sony Handycam HDRCX330. Запись 
речи и поведения детей проводили в домашних условиях, в помеще
нии лаборатории, в детском саду и школе. Использовали стандартизи
рованные ситуации записи: игру со стандартным набором игрушек, бе
седу с экспериментатором, просмотр мультфильма по iPad и пересказ 
его сюжета, просмотр картинок и ответы на вопросы по ним, повторе
ние за экспериментатором слов [10, 11].

Ситуации записи были по возможности максимально сходными для всех 
детей, однако дети с РАС до экспериментальной сессии плавали в бас
сейне для снятия напряжения, в дальнейшем запись их вокализаций/
речи осуществляли в присутствии родителей.

Инструментальную обработку речевого материала осуществляли на основе 
спектрографического анализа в звуковом редакторе “Cool Edit Pro”. 
Из речи детей выделяли слова, в которых определяли значения ЧОТ 
(F0), ее средние, максимальные и минимальные значения, вычисля
ли диапазон ЧОТ [F0maxF0min]; ударный и безударный гласный. Для 
ударного гласного определяли значение ЧОТ и выделяли стационар
ный участок. На стационарном участке гласного считали длительность, 
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значения ЧОТ и ее интенсивность (E0), значения трех формантных частот (F1, F2, 
F3) и их интенсивности (E1, E2, E3); производили нормирование значений интен
сивностей формант по отношению к значениям интенсивности ЧОТ (En/E0). Стро
или формантные треугольники с вершинами значений кардинальных гласных /a/, 
/u/, /i/ и определяли их площади [22].

 Area = 0,5 × {(F2[i] × F1[а] + F2[а] × F1[u] + F2[u] × F1[i]) —  
 — (F1[i] × F2[а] + F1[а] × F2[u] + F1[u] × F2[i]},  (1)

где F1[х] и F2[х] — значения первой и второй формант соответствующих гласных.

Индекс артикуляции гласных звуков (VAI) вычисляли по формуле:

 VAI = (F1[a] + F2[i]) / (F1[i] + F1[u] + F2[a] + F2[u]),  (2)

где F1[х] и F2[х] — значения первой и второй формант соответствующих гласных [23].

Строили гистограммы зависимости частоты форманты и ее нормированной интенсив
ности по отношению к интенсивности ЧОТ (En/E0).

Выбор для анализа определенного набора акустических признаков речевого сигнала 
обусловлен их информативностью при изучении акустических характеристик речи 
ТР детей и детей с РАС [9, 22].

Перцептивный эксперимент (n = 500 аудиторов в возрасте 22,2 ± 4,8 года) проводили с 
целью выявления возможности определения взрослыми значения слова ребенка, 
его эмоционального состояния, возраста, пола. В тестовых последовательностях ка
ждое слово повторялось три раза, интервал между одинаковыми словами составлял 
5 с, интервал между разными словами – 10 с. Эксперимент проводили в условиях 
открытого поля.

Статистическая обработка данных проведена в пакете «Statistica 10.0».

Исследование одобрено Этическим комитетом СанктПетербургского государственного 
университета.

РеЗульТАТы иССлеДОВАНия

Анализ уровня речевого развития детей показал, что речь ТР детей включала слова, 
фразы и высказывания. Дети активно использовали речь в процессе коммуни
кации. С увеличением возраста детей в их лексиконе увеличивается количество 
слов, отражающих разное эмоциональное состояние. В речи ТР детей встречаются 
антонимы, представленные наречиями и прилагательными, глаголами.

Дети с СД употребляли простые слова и речевые конструкции с нечеткой артикуляцией, 
они активно вступали во взаимодействие с взрослым с использованием всех «ре
чевых» возможностей.

Репертуар детей с УО и ССР включал простые слова, фразы и высказывания, состоящие 
из нескольких фраз, которые дети использовали в ответных репликах в диалогах 
с взрослым.
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У детей с РАС наблюдали «нормальную» и «специфическую» речь. «Нор
мальная» речь детей с РАС представлена вокализациями, напомина
ющими лепетные конструкции, плачем, простыми словами и простыми 
фразами. Особенностью «нормальной» речи является несформирован
ность разных уровней ее организации. Артикуляция, и/или просодика, 
и/или грамматика, и/или прагматика не соответствуют речи нормально 
развивающихся детей. «Специфическая речь» включает эхолалию — 
повторение слогов, слов и фраз, и «свой язык» (введен условный тер
мин) — звукосочетания с нечеткой артикуляцией, значение которых не 
понятно даже в конкретной ситуации. Для детей группы1 характерно 
наличие вокализаций (13% детей), речи (47%), специфической речи 
(20%). У 20% детей группы1 наряду с нормальной речью имеется спе
цифическая речь. В группе2 при наличии вокализаций (10%), речи 
(40%), специфической и нормальной речи (50% детей) дети, исполь
зующие только специфическую речь, отсутствуют. Различие между 
группами по сформированности речи у детей заключается в большем 
количестве детей группы1, использующих речь (p<0,05 — критерий 
МаннаУитни), и значимо меньшим числом детей, использующих од
новременно специфическую и нормальную речь (p<0,01). У детей с 
РАС коммуникация с родителями, экспериментатором и другими деть
ми могла отсутствовать (47% детей), либо в процессе коммуникации с 
взрослым дети (53%) использовали простые реплики, состоящие из 
слога, одного слова, простой фразы, повторения части реплики взро
слого. Важной характеристикой речевой функции у детей с РАС явля
ется нежелание использовать речь. Значимо большее количество де
тей группы1 (p<0,01) характеризуется отсутствием желания говорить.

Анализ акустических характеристик речи детей выявил более высокие зна
чения ЧОТ у детей с РАС1, РАС2 (p<0,001), синдромом Дауна (p<0,005) 
и УО (p<0,01) по сравнению с значениями ЧОТ у ТР детей и детей с 
ССР. По значениям ЧОТ ТР дети и дети с ССР не различаются. Речь 
детей группы РАС1 характеризуется максимальными значениями ЧОТ 
(рис. 1).

Рис. 1. Значения ЧОТ на стационарном участке ударных гласных из слов 
и речевых конструкций ТР детей, детей с РАС, СД, УО и ССР. 
По вертикальной оси — значения ЧОТ, Гц, по горизонтальной — 
группы детей; *** p<0,001, ** p<0,005, * p<0,01 — критерий 
Манна — Уитни
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Формантные треугольники ударных гласных /a/, /u/, /i/ из слов (ситуация повторение 
слов) детей ТР, СД и РАС (рис. 2, а), ТР детей и детей с УО и ССР (б) различаются по 
форме и ориентации (рис. 2, а, б). Максимальные различия обусловлены смещени
ем в высокочастотную область F1 гласных /u/ и /i/ у детей с атипичным развитием 
по сравнению с данными для ТР детей. Значения двух первых формант гласного 
/a/ значимо не различаются у детей всех групп.

Значение индекса артикуляции гласных минимально для детей с СД, что отражает спе
цифику их нечеткой артикуляции, значимо не различаются у ТР детей в возрасте 
5–7 и 7–12 лет, детей с РАС1 и ССР (рис. 3).

Спектрограммы гласных в словах и вокализациях детей с РАС и УО отличается от спек
трограмм ТР детей и детей с СД и ССР выраженными высокочастотными состав
ляющими. Значения частоты F3 гласных значимо выше у детей с РАС1 (p<0,001), 
РАС2 (p<0,01) и детей с УО (p<0,001) по сравнению с соответствующей характе
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Рис. 2. Формантные треугольники ударных гласных /a/, /u/, /i/ из слов 
детей: ТР, с синдромом Дауна, РАС-1, РАС-2 (а), ТР, УО и ССР (б) 
на двухформантной плоскости с координатами F1, F2 и значения 
площадей формантных треугольников (в).  
На а, б — по горизонтальной оси — значения первой форманты — 
F1, Гц; по вертикальной — второй форманты — F2, Гц;  
на в — по вертикальной оси — значения площадей формантных 
треугольников гласных, в усл. единицах
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Рис. 4. Значения третьей форманты гласных (а) и интенсивности 
формантных частот гласного /а/, нормированные по отношению к 
интенсивности ЧОТ (б). На а — по вертикальной оси — значения 
F3, Гц; на б — по горизонтальной оси — значения частот (F1, F2, 
F3), по вертикальной — значения интенсивностей формант по 
отношению к значениям интенсивности ЧОТ (En/E0)
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ристикой гласных ТР детей и детей с ССР и СД (рис. 4, а). Интенсивность F3 (E3) 
гласных, нормированная по отношению к интенсивности ЧОТ, (E3/E0) выше у детей 
с РАС1 (p<0,001) и РАС2 (p<0,001) при более высоких значениях у детей РАС1 
(p<0,005). Значения E3/E0 гласных в словах детей РАС1 значимо выше (p<0,001), 
чем соответствующие значения у ТР детей, детей с УО и ССР (рис. 4, б). Значения 
E3/E0 гласных в словах детей РАС2 значимо выше, чем у ТР детей 712 лет и детей 
с ССР (p<0,005), ТР детей 57летнего возраста и УО детей (p<0,001). Интенсивность 
(нормированная) третьей форманты в гласных из слов и речеподобных конструк
ций детей с СД значимо не отличается от соответствующих значений гласных из 
слов детей с РАС2 и меньше (p<0,05), чем у детей с РАС1. Таким образом, интен
сивность третьей форманты является одним из специфических признаков, харак
теризующих речь детей с РАС.

Для детей с РАС баллы по шкале CARS связаны со средними значениями ЧОТ — F(1, 110) 
= 263,16 p<0,0000 (Beta = 0,83977, R2 = 0,70253); значениями ЧОТ на стационарном 
участке — F(1, 110) = 250,99 p<0,0000 (Beta = 0,8338, R2 = 0,69528); значениями F1 — 
F(3, 107) = 30,882 p<0,0000 (Beta = 0,48161, R2 = 0,46404), и F3 (Beta = = 0,40721).

Длительность гласных из слов спонтанной речи максимальна у детей с ССР и СД по 
сравнению с длительностью гласных в словах ТР детей 512 лет и детей РАС1. 
Длительность ударных гласных /a/, /u/, /i/ в словах детей с РАС2 выше (p<0,001), 
чем у детей с РАС1. При повторении слов длительность гласных уменьшается 
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у всех детей по сравнению с спонтанной речью, при больших разли
чиях в значениях у детей ССР и УО (рис. 5, а, б). Длительности ударных 
гласных в словах ТР и детей РАС1 значимо не различаются.

Таким образом, сравнительный анализ акустических характеристик речи 
детей показал, что для детей с РАС характерны высокие значения ЧОТ, 
высокие значения F3 и Е3/E0, характеризующие «атипичную» спек
трограмму сигнала. Для детей с РАС, СД, УО и ССР выявлены разли
чия по значениям ЧОТ, индексу артикуляции гласных и по площадям 
формантных треугольников гласных. Длительность гласных является 
значимым признаком только для детей с СД, УО и ССР.

Взрослые, носители русского языка, распознают значение повторяемых 
детьми слов лучше, чем слов из спонтанной речи (рис. 6, а, б). Зна
чение большего количества слов ТР детей взрослые распознают при 
повторении (98,2 и 96,5% — слов детей 5–7 и 7–12 лет соответственно), 
чем в спонтанной речи (67 и 73% слов), и лучше, чем слов детей с РАС, 
УО, ССР и СД. В спонтанной речи детей с СД взрослые распознали 
10,8% слов, в 55,5% речевых конструкций правильно определяли гла
сный, в 33,7% — несколько гласных. Фонетический анализ посредст
вом транскрибирования в системе SAMPA слов и речевых конструкций 
детей с СД показал наличие всех гласных с частотой встречаемости 
/a/ — 0,44, /e/ — 0,12, /i/ — 0,155, /o/ — 0,048, /u/ — 0,092, /ᵻ/ — 0,116 и 
редуцированных фонем /U/ — 0,008, /I/ — 0,02, шва — 0,028. Однако у 
каждого из детей количество гласных различно и составляет от двух до 
пяти и редуцированные фонемы.

Показана возможность определения взрослыми пола и возраста детей при 
прослушивании их речевых сигналов. Для данной выборки возраст де
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Рис. 6. Распознавание взрослыми значения слов детей при повторении 
(а) и из спонтанной речи (б). По горизонтальной оси — группы 
детей, по вертикальной — ответы аудиторов, %
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тей с РАС аудиторы определяют ниже реального, для детей с СД — выше, детей с 
УО и ССР — в пределах возрастного диапазона (рис. 7). Предиктором распознава
ния взрослыми возраста ТР детей являются средние значения ЧОТ: F(4, 272) = 4,077 
p<0,0000 (Beta = 0,5712, R2 = 0,043) — мультирегрессионный анализ. Распознава
ние возраста детей с СД (большего, чем реальный) связано со значениями ЧОТ: 
F(4, 96) = 40,417 p<0,0000: ЧОТ по слову (Beta = –1,149 R2 = 0,612), ЧОТ ударного глас
ного в слове p<0,008 (Beta = 0,610 R2 = 0,612), диапазоном ЧОТ p<0,03 (Beta = 1,161). 
Предиктором для распознавания возраста детей с РАС являются длительность сло
ва — F(8, 24) = 27,851 p<0,000 (Beta = 0,2503 R2 = 0,8703) и минимальные значения 
ЧОТ по гласному (Beta = 0,769, R2 = 0,8703).

При определении пола ребенка в тестах, содержащих речь ТР в возрасте 7–12 лет, в 
ответах указывают на большее число мальчиков (60, 49% — ответ, тест соответ
ственно), в тестах РАС указывают на большее число девочек (24, 5,5% — ответ, 
тест); для тестов, содержащих речь других детей, значимые отличия отсутствуют 
(рис. 8).
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Рис. 7. Возраст детей, указанный аудиторами при прослушивании речевого 
материала. По горизонтальной оси обозначен реальный возраст детей, г.

Рис. 8. Определение пола детей взрослыми при прослушивании тестовых 
последовательностей, содержащих их слова
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Определение пола ТР ребенка связано со значениями ЧОТ F(5, 271) = 11,2 
p<0,0000 (Beta = 0,3081, R2 = 0,1712), значениями F1 (Beta = 0,2087, 
p<0,0004), F2 (Beta = 0,2573, p<0,0011), F3 (Beta = 0,1920, p<0,02) — муль
тирегрессионный анализ.

ЗАКлюЧеНие

В проведенном исследовании выявлены отличия между детьми ТР и детьми 
с атипичным развитием по характеристикам голоса и речи. Акустиче 
ские характеристики речи — значения ЧОТ, значения третьей форман
ты и ее интенсивность, длительность гласных – в совокупности могут 
быть использованы в качестве диагностических признаков нарушения 
развития ребенка. Способность взрослых к определению пола и воз
раста может быть использована при подборе персонала для работы с 
детьми с атипичным развитием. Дальнейшие исследования будут на
правлены на выявление специфики акустических характеристик речи 
для каждого из нарушений развития ребенка.

Работа выполнена при поддержке РФФИ (№№18-013-01133а, 16-06-00024а), 
РФФИ — огон (№ 17-06-00503а).
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abstract

The goal of the study is to reveal the speciic features of the voice and 
speech of children with autism spectrum disorders (ASD), Down syndrome 
(DS), mental retardation of varying severity (MR) compared to typical 
developing children (TD). The aim of the perceptual study is the review of 
listeners’ (Russian native speakers, adults) recognition of words meaning, 
child age and gender on the base of speech samples. The spectrographic 
analysis of temporal and frequency features of child's vocalizations and 
words was included in speech analysis. The duration of utterances, words, 
stressed and unstressed vowels and their stationary parts; pitch values, 
pitch range of utterances and vowels; pitch, formant frequencies and 
their energy on the stationary part of vowels were estimated. The acoustic 
features of speech of children with Down syndrome, ASD, and MR vs. TD 
children were revealed.

Keywords: children's speech, spectrographic analysis, articulation index, 
autism spectrum disorders, Down syndrome, mental retardation


