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I. Целевой раздел Программы 

1.1 Пояснительная записка 

Программа предназначена для проведения логопедического массажа при 

различных речевых нарушениях.   

В последние годы увеличилось количество детей, страдающих различными 
речевыми нарушениями. В частности детей, имеющих дизартрические 
расстройства. 
Стертая дизартрия –речевая патология, проявляющаяся в расстройствах 
фонетического и просодического компонентов речевой функциональной системы 
и возникающая вследствие невыраженного микроорганического поражения 
головного мозга. 
Стертая дизартрия встречается очень часто в логопедической практике. Основные 
жалобы при стертой дизартрии: невнятная невыразительная речь, плохая дикция, 
искажение и замена звуков в сложных по слоговой структуре словах. 
Для устранения стертой дизартрии необходимо комплексное воздействие, 
включающее медицинское, психолого-педагогическое и логопедическое 
направления. 
Логопедическая работа включает в себя несколько этапов. На начальных этапах 
предусматривается работа по нормализации мышечного тонуса артикуляционного 
аппарата. С этой целью логопед проводит дифференцированный массаж. 
Планируются упражнения по нормализации моторики артикуляционного 
аппарата, упражнения по укреплению голоса, дыхания.  
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В последние годы появились публикации, посвященные описанию приемов 
логопедического массажа, но в логопедическую практику внедряются приемы 
пока недостаточно. Вместе с тем целесообразность логопедического массажа 
признают все специалисты, занимающиеся с такими тяжелыми речевыми 
нарушениями как дизартрия, ринолалия, заикание, афазия, алалия. Правильный 
подбор массажных комплексов способствует нормализации мышечного тонуса 
органов артикуляции, улучшает их моторику, что способствует коррекции 
произносительной стороны речи и эмоционального состояния лиц, страдающих 
речевыми нарушениями. В результате массажа усиливается мозговое 
кровообращение и метаболизм, что улучшает протекание и формирование многих 
психических процессов (памяти, внимания и т.д.), вызывает общее оздоровление, 
то есть гармонизирует все процессы, происходящие в целостном организме. 
Вопрос организации логопедической помощи детям с дизартрией остается весьма 
актуальным, учитывая распространенность этого дефекта. Опираясь на опыт 
многих логопедов – практиков можно с уверенностью утверждать, что 
коррекция дизартрических расстройств будет мало эффективна без 
применения массажных комплексов. 
Массаж артикуляционного аппарата и артикуляционные упражнения не только 
улучшают двигательную функцию отстающих систем мозга, но и вовлекают в 
работу близлежащие мозговые системы. М.Е. Хватцев. 
Логопедический массаж - это один из методов коррекционно-педагогического 
воздействия, используемых при коррекции речевых нарушений, представляющий 
собой совокупность приемов механического воздействия.  
Массаж в логопедической практике используется при коррекции различных 
нарушений: дизартрии, ринолалии, афазии, заикания, алалии. Правильный подбор 
массажных комплексов способствует нормализации мышечного тонуса органов 
артикуляции, улучшает их моторику, что способствует коррекции 
произносительной стороны речи.  
Теоретическое обоснование необходимости логопедического массажа в 
комплексной коррекционной работе встречается в работах О.В. Правдиной, К.А. 
Семеновой, Е.М. Мастюковой, М.Б. Эйдиновой. 
 Сущность массажа состоит в нанесении механических раздражений в виде 
поглаживания, пощипывания, растирания, разминания, поколачивания и 
вибрации. При легком, медленном поглаживании снижается возбудимость 
массируемых тканей, что оказывает успокаивающее, расслабляющее воздействие. 
Энергичные и быстрые движения при массаже повышают раздражимость 
массируемых тканей, сокращают мышцы.   Дифференцированное применение 
различных приемов массажа позволяет понизить мышечный тонус при 
спастичности мышц и, напротив, повысить его при гипотонии артикуляционной 
мускулатуры. Дифференцированный массаж помогает в дальнейшем 
формированию и осуществлению произвольных (активных), координированных 
движений органов артикуляции. 
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Логопедический массаж выполняется в области мышц головы, шеи, а также 
верхнего плечевого пояса. Особое внимание должно уделяться мышцам 
периферического речевого аппарата, к которым относятся прежде всего мышцы 
языка и губ, а также щек и мягкого нёба. Именно эти мышцы обеспечивают 
речепроизводство. Логопедический массаж целесообразно применять по 
рекомендации врача, который проводит медицинскую диагностику. Медицинское 
заключение должно содержать указание на наличие неврологической 
симптоматики в артикуляционной мускулатуре, а также форму и степень 
проявления неврологического синдрома (спастический парез, гиперкинетический, 
атактический, спастико-ригидный). Известно, что часто у детей с 
неврологической патологией отмечается смешанный вариативный характер 
нарушений мышечного тонуса, т.е. в одних группах мышц может отмечаться 
спастичность, а в других — гипотония. В связи с этим в одних случаях будет 
необходим расслабляющий массаж, а в других — стимулирующий. 
    Противопоказаниями для проведения массажа являются инфекционные 
заболевания (в том числе ОРВИ, грипп), заболевания кожи, герпес на губе, 
стоматит, конъюнктивит. С большой осторожностью следует применять массаж у 
детей с эписиндромом (судорогами), особенно если ребенок плачет, кричит, 
вырывается из рук, у него «синеет» носогубный «треугольник» или отмечается 
тремор подбородка. Логопедический массаж проводится в теплом, хорошо 
проветренном помещении. Обычно массаж рекомендуется проводить циклами по 
10-15-20 сеансов, желательно каждый день или через день. После перерыва на 1-2 
месяца цикл можно повторить. При определенных обстоятельствах, когда массаж 
невозможно делать часто и регулярно, допускается его проведение в течение 
более длительного времени, но реже. При выраженных нарушениях мышечного 
тонуса массаж можно проводить в течение нескольких лет (с небольшими 
перерывами). 
С детьми дошкольного возраста индивидуальное логопедическое занятие 
проводится в течение – от 5 мин. до 30 минут. 
Руки логопеда во время проведения массажа должны быть чистыми, теплыми, без 
воспалительных процессов, с коротко остриженными ногтями; желательно не 
надевать украшений (колец и браслетов), мешающих проведению массажа. Кожа 
лица и губ ребенка также должна быть чистой, а рот — свободным от крошек или 
остатков пищи. Массаж целесообразно проводить не раньше, чем через 2 часа 
после последнего приема пищи (особенно у детей с повышенным глоточным 
рефлексом). 
Положение тела при логопедическом массаже 
Перед началом сеанса массажа тело ребенка необходимо привести в правильное 
положение. Правильная поза способствует нормализации мышечного тонуса 
(обычно — расслаблению), делает более свободным дыхание и облегчает работу 
логопеда. При логопедическом массаже наиболее оптимальны следующие 
положения: 
1) в положении лежа на спине под шею ребенка подкладывается небольшой 
валик, позволяющий несколько приподнять плечи и откинуть назад голову; руки 
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вытянуты вдоль тела; ноги при этом лежат свободно или несколько согнуты в 
коленях (под колени ребенка также можно положить валик); 
2) ребенок — в положении полусидя в кресле с высоким подголовником; 
3) ребенок — в положении полусидя в откидывающемся детском стульчике или 
сидячей коляске (это положение целесообразно применять с маленькими детьми 
первых лет жизни); 
4) для детей, которые на первых сеансах боятся массажа или очень привязаны к 
маме, можно использовать положение сидя на коленях у взрослого. 
При массаже лицевой и губной мускулатуры логопед занимает положение сидя за 
головой ребенка или справа от него. Массируя язык, специалисту удобнее сидеть 
справа от ребенка. 
И так, применение логопедического массажа позволяет значительно сократить 
время коррекционной работы, особенно над формированием произносительной 
стороны речи. Благодаря использованию этого метода механического 
воздействия, который приводит к постепенной нормализации мышечного тонуса, 
формирование нормативного произнесения звуков может происходить в ряде 
случаев спонтанно. В том случае, если обучаемый имеет выраженную 
неврологическую симптоматику (которая и присутствует при дизартрии), только 
использование логопедического массажа, особенно на начальных стадиях 
коррекционной работы, может обеспечить положительный эффект. Таким 
образом, логопедический массаж оказывает общее положительное воздействие на 
организм в целом, вызывая благоприятные изменения в нервной и мышечной 
системах, играющих основную роль в речедвигательном процессе.  
 
Теоретическая значимость Программы заключается: 

Данная программа имеет большое значение для улучшения качества 
коррекционно-образовательных услуги в ЦДОД.  

  Нормативно – правовая база. 
Программа разработана в соответствии с требованиями основных 

нормативных документов:              
Законом Российской Федерации от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании 

Российской Федерации»; 
 Постановлением Главного государственного санитарного врача Российской 

Федерации от 30.06.2020 №16 СанПиН 3.1/2.4.3598-20 «Санитарно-
эпидемиологические требования к устройству, содержанию и организации работ 
образовательных организаций и других объектов социальной инфраструктуры для 
детей и молодежи»; 

 «Федеральным государственным образовательным стандартом 
дошкольного образования», утвержденным Приказом Министерства образования 
и науки РФ от 17.10.2013 г.  № 1155 (далее ФГОС ДО); 

Приказом Министерства образования и науки Российской Федерации от 
25.11.2022 г. № 1028 «Об утверждении федеральной образовательной программы 
дошкольного образования»; 
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1.1.1 Цель программы:  
Цель: устранение патологической симптоматики в периферическом отделе 
речевого аппарата. 
Задачи: 
• нормализация мышечного тонуса, преодоление гипо-гипертонуса в 
мимической и артикуляционной мускулатуре; 
• устранение патологической симптоматики такой, как гиперкинезы, 
синкинезии, девиация и др.; 
• стимуляция положительных кинестезии; 
• улучшение качеств артикуляционных движений (точность, объём, 
переключаемость и др.); 
• увеличение силы мышечных сокращений; 
• активизация тонких дифференцированных движений органов артикуляции, 
необходимых для коррекции звукопроизношения. 
• Уменьшение гиперсаливации. 
•  Укрепление глоточного рефлекса. 
 
 Программа рассчитана на 1 год обучения.  
Программа рассчитана на три года и предназначена для работы с детьми в 
возрасте от 3-х до 7 лет. 
 Работа по реализации программы проходит в соответствии с учебным 
планом: 
Логопедический массаж проводится в теплом, хорошо проветренном помещении. 
Обычно массаж рекомендуется проводить циклами по 15-20 сеансов, желательно 
каждый день или через день. После перерыва на 1-2 месяца цикл необходимо 
повторять в течение учебного года.  При определенных обстоятельствах, когда 
массаж невозможно делать часто и регулярно, допускается его проведение в 
течение более длительного времени, но реже. При выраженных нарушениях 
мышечного тонуса массаж можно проводить в течение нескольких лет (с 
небольшими перерывами). 
С детьми дошкольного возраста индивидуальное логопедическое занятие 
проводится в течение – 30 минут. 
 

2. Планируемые результаты освоения Программы  

• нормализация мышечного тонуса, преодоление гипо-гипертонуса в 
мимической и артикуляционной мускулатуре; 

• устранение патологической симптоматики такой, как гиперкинезы, 
синкинезии, девиация и др.; 

• стимуляция положительных кинестезий; 
• улучшение качеств артикуляционных движений (точность, объём, 

переключаемость и др.); 
• увеличение силы мышечных сокращений; 
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• активизация тонких дифференцированных движений органов 
артикуляции, необходимых для коррекции звукопроизношения. 

• Уменьшение гиперсаливации. 
•  Укрепление глоточного рефлекса. 
 

II. Содержательный раздел Программы 

Сущность массажа состоит в нанесении механических раздражений в виде 
поглаживания, пощипывания, растирания, разминания, поколачивания и вибрации. 
При легком, медленном поглаживании снижается возбудимость массируемых 
тканей, что оказывает успокаивающее, расслабляющее воздействие. Энергичные и 
быстрые движения при массаже повышают раздражимость массируемых тканей, 
сокращают мышцы. 
        Дифференцированное применение различных приемов массажа позволяет 
понизить мышечный тонус при спастичности мышц и, напротив, повысить его при 
гипотонии артикуляционной мускулатуры. Дифференцированный массаж помогает в 
дальнейшем формированию и осуществлению произвольных (активных), 
координированных движений органов артикуляции. 
     Логопедический массаж выполняется в области мышц головы, шеи, а также 
верхнего плечевого пояса. Особое внимание должно уделяться мышцам 
периферического речевого аппарата, к которым относятся прежде всего мышцы 
языка и губ, а также щек и мягкого нёба. Именно эти мышцы обеспечивают 
речепроизводство. 
      Логопедический массаж целесообразно применять по рекомендации врача, 
который проводит медицинскую диагностику. Медицинское заключение должно 
содержать указание на наличие неврологической симптоматики в артикуляционной 
мускулатуре, а также форму и степень проявления неврологического синдрома 
(спастический парез, гиперкинетический, атактический, спастико-ригидный).  
      Известно, что часто у детей с неврологической патологией отмечается 
смешанный вариативный характер нарушений мышечного тонуса, т.е. в одних 
группах мышц может отмечаться спастичность, а в других — гипотония. В связи с 
этим в одних случаях будет необходим расслабляющий массаж, а в других — 
стимулирующий. 
    Противопоказаниями для проведения массажа являются инфекционные 
заболевания (в том числе ОРВИ, грипп), заболевания кожи, герпес на губе, стоматит, 
конъюнктивит. С большой осторожностью следует применять массаж у детей с 
эписиндромом (судорогами), особенно если ребенок плачет, кричит, вырывается из 
рук, у него «синеет» носогубный «треугольник» или отмечается тремор подбородка. 
      Логопедический массаж проводится в теплом, хорошо проветренном помещении. 
Обычно массаж рекомендуется проводить циклами по 10-15-20 сеансов, желательно 
каждый день или через день. После перерыва на 1-2 месяца цикл можно повторить. 
При определенных обстоятельствах, когда массаж невозможно делать часто и 
регулярно, допускается его проведение в течение более длительного времени, но 
реже. При выраженных нарушениях мышечного тонуса массаж можно проводить в 
течение нескольких лет (с небольшими перерывами). 

С детьми дошкольного возраста индивидуальное логопедическое занятие 
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проводится в течение – от 5 мин. до 30 минут. 

Для устранения патологической симптоматики необходимо комплексное 
воздействие, включающее медицинское, психолого-педагогическое и логопедическое 
направления. 

Медицинское воздействие, определяемое неврологом, должно включать 
медикаментозную терапию, ЛФК, рефлексотерапию, массаж, физиотерапию и др. 

Психолого-педагогический аспект, осуществляемый дефектологами, 
психологами, воспитателями, родителями, направлен на: 

– развитие сенсорных функций; 
– уточнение пространственных представлений; 
– формирование конструктивного праксиса; 
– развитие высших корковых функций – стереогноза; 
– формирование тонких дифференцированных движений в руках; 
– формирование познавательной деятельности; 
– психологическую подготовку ребенка к обучению в школе. 
 
Руки логопеда во время проведения массажа должны быть чистыми, теплыми, 

без воспалительных процессов, с коротко остриженными ногтями; желательно не 
надевать украшений (колец и браслетов), мешающих проведению массажа. Кожа 
лица и губ ребенка также должна быть чистой, а рот — свободным от крошек или 
остатков пищи. Массаж целесообразно проводить не раньше, чем через 2 часа после 
последнего приема пищи (особенно у детей с повышенным глоточным рефлексом). 

П о л о ж е н и е  т е л а  п р и  л о г о п е д и ч е с к о м  
м а с с а ж е 

Перед началом сеанса массажа тело ребенка необходимо привести в 
правильное положение. Правильная поза способствует нормализации мышечного 
тонуса (обычно — расслаблению), делает более свободным дыхание и облегчает 
работу логопеда. При логопедическом массаже наиболее оптимальны следующие 
положения: 

1) в положении лежа на спине под шею ребенка подкладывается небольшой 
валик, позволяющий несколько приподнять плечи и откинуть назад голову; руки 
вытянуты вдоль тела; ноги при этом лежат свободно или несколько согнуты в 
коленях (под колени ребенка также можно положить валик); 

2) ребенок — в положении полусидя в кресле с высоким подголовником; 
3) ребенок — в положении полусидя в откидывающемся детском стульчике 

или сидячей коляске (это положение целесообразно применять с маленькими детьми 
первых лет жизни); 

4) для детей, которые на первых сеансах боятся массажа или очень привязаны 
к маме, можно использовать положение сидя на коленях у взрослого. 

При массаже лицевой и губной мускулатуры логопед занимает положение 
сидя за головой ребенка или справа от него. Массируя язык, специалисту удобнее 
сидеть справа от ребенка. 
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Учебный план Программы 
Направление 

развития 
Название 
детского 

объединений 

Форма занятий Наполняемость  

Неделя Месяц Год 

 Возраст детей 3 -7 лет 

Физическое 
развитие 

(коррекция 
физ.развития 
средствами 

медиц. 
массажа) 

  
«Логомассаж» 

Индивидуально от 3 чел. 
каждый день 

Организация массажа 
циклами 

по 15-20 занятий 

 

III. Организационный раздел. 

1. Требования, предъявляемые к массажисту 
• Руки должны быть чистыми непосредственно перед сеансом; 
• Кожа рук не должна иметь грибковых и воспалительных 

повреждений; 
• Все украшения (кольца, браслеты) непременно должны быть 

сняты; 
• Ногти коротко подстрижены; 
• Одежда массажиста должна быть чистой и опрятной; 
• Руки должны быть мягкими, теплыми и приятными; 
• Обязательно использование одноразовых перчаток, тканевых и 

бумажных салфеток; 
• Не маловажную роль играет доброжелательный настрой 

массажиста, располагающий к общению с ребенком. 
2. Требования к массируемому ребенку 

• Ребенок должен иметь чистое тело, об этом должны заботиться 
родители, ежедневно соблюдая правила гигиены; 

• Кожные покровы должны быть чистыми. Если кожа 
повреждена, место повреждение должно быть обработано антисептиком, и 
заклеено пластырем; 

• Если на кожных покровах, присутствует какая-либо инфекция 
(грибковое заболевание, лишай, экзема, гнойничковые высыпания, 
стоматит,), у ребёнка симптомы простудных заболеваний (ОРВИ, ГРИПП, 
Ковид-19) массажист в праве отказать в проведении процедуры 
логомассажа. 

3. Оснащение массажного кабинета 
Массажный кабинет может быть совмещен с кабинетом логопеда с 

температурой воздуха 22-23 ° С. 
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Имеется специальная массажная кушетка, с регулируемым подъемом, 
выемкой для лица и валиком под ноги. Ступеньки для детей делают удобным и 
безопасным расположение на массажном столе. 

В кабинете должен быть набор зондов медицинских, например по методике 
Н.В, Новиковой или одноразовые зонды, раковина, ультрафиолетовый 
облучатель. 

Зона для дезинфекции и хранения логопедических зондов: стерилизатор, 
дезинфицирующий раствор, медицинский латок. 

Оформление кабинета должно нравится детям, чтобы отвлекало внимание 
ребенка при настороженности на первом сеансе массажа. 

Каждый сеанс массажа (по Новиковой) включает: 
– упражнение из комплекса массажа языка руками; 
– упражнение из комплекса массажа скул; 
– упражнение из комплекса массажа, щёк; 
– упражнение из комплекса массажа круговой мышцы рта: 
– упражнение из комплекса массажа зондами: 
– упражнение из комплекса массажа мышц мягкого нёба. 

 

IV. Дополнительный раздел. 

Программа «Логопедический массаж» рассчитана на 1 год реализации. Для детей 
от 3-х до 7 лет. 
 Программа позволяет сделать коррекционный процесс обучения 
качественным. 
 Коррекционно -образовательный процесс осуществляется в организованной 
образовательной деятельности в форме индивидуальных занятий - массажа.  
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