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Проведен анализ связанных с событиями изменений спектра электроэнцефалограммы (ЭЭГ) во
время прослушивания слов-существительных у 23 типично развивающихся детей и 23 детей с сен-
сорной алалией в возрасте от 4 до 10 лет. В θ-диапазоне ЭЭГ здоровых детей выявлена синхрониза-
ция в лобных, центральных и височных отведениях, а в большинстве отведений у детей с сенсорной
алалией – десинхронизация. Межгрупповые различия в реактивности θ-диапазона ЭЭГ достигали
уровня статистической значимости в отведении С4. В α-диапазоне у типично развивающихся детей
наблюдалась десинхронизация ЭЭГ, у детей с сенсорной алалией – синхронизация. Различия в
мощности α-активности достигали уровня статистической значимости в отведениях С3, F3, Р3, О1.
Снижение синхронизации в θ-диапазоне ЭЭГ во время прослушивания слов у детей с сенсорной
алалией может отражать нарушение процессов извлечения слов из памяти и меньшую эмоциональ-
ную вовлеченность в процесс восприятия речи, тогда как отсутствие десинхронизации α-активно-
сти в центральных отведениях – нарушение функционирования сенсомоторных нейронных сетей,
участвующих в восприятии и генерации речи. Выявленные особенности реактивности ЭЭГ важны
для понимания центральных механизмов восприятия речи у детей в норме, а также при таких нару-
шениях, как сенсорная алалия.
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Речь является необходимым компонентом по-
знавательной деятельности человека [1], а сте-
пень развитие речевой сферы – определяющим
фактором уровня когнитивного и социального
развития ребенка [2]. Ключевым элементом в
процессе становления речи считают формирова-
ние у детей способности к восприятию и понима-
нию речевых сигналов [3]. Трудности понимания
обращенной речи являются основным проявле-
нием тяжелого детского языкового расстройства –
нарушения рецептивной речи (F80.20 по МКБ-10),
или импрессивной (сенсорной) алалии [4]. Пред-
полагают, что у детей с сенсорной алалией нару-
шены функции центра Вернике и межполушар-
ные связи, при этом не нарушен слух и первично
сохранен интеллект [5, 6]. При этом у значитель-
ной части детей с алалией не выявлены очаговые
поражения мозга [6].

Несмотря на имеющиеся данные о связи нару-
шений рецептивной речи с частотой выявления
эпилептиформных и локальных патологиче-

ских изменений электроэнцефалограммы (ЭЭГ)
(с преобладанием в височных областях) [5], дез-
организацией α-ритма ЭЭГ и наличием билате-
рально-синхронных генерализованных волн в
θ-диапазоне ЭЭГ [7], специфические паттерны
ЭЭГ у детей с нарушением рецептивной речи до
сих пор не выявлены. Особый интерес представ-
ляет исследование паттернов ЭЭГ в процессе ре-
чевого восприятия у тех детей с нарушением ре-
цептивной речи, у которых не выявлено патоло-
гической ЭЭГ-активности во время стандартного
клинического обследования.

Одним из перспективных направлений иссле-
дований является анализ изменений спектра ЭЭГ,
связанных с прослушиванием слов. Такой анализ
позволяет с достаточно высоким временным раз-
решением выявить изменения электрической
активности неокортекса, сопровождающие про-
цессы восприятия речи. Известно, что процесс
обработки речевого сигнала отражается в синхро-
низации θ-ритма в лобно-центральных и височных

УДК 612.821



6

ФИЗИОЛОГИЯ ЧЕЛОВЕКА  том 49  № 3  2023

НАЧАРОВА и др.

отведениях левого полушария через 300–900 мс
от начала его предъявления. Такое фазное увели-
чение мощности указанного ритма связывают с
лексическим поиском и извлечением слов из ра-
бочей памяти [8, 9]. Десинхронизация α- и β-рит-
мов, во время восприятия слов, как предполагает
ряд авторов [10–12], отражает процессы внима-
ния по отношению к речи и обработку лингви-
стической информации.

Важно отметить, что работы, направленные на
изучение реактивности электрической активно-
сти мозга у детей с различного рода нарушениями
восприятия речи, относительно немногочислен-
ны. Так, у детей, имеющих сложности с восприя-
тием и запоминанием слов, выявлены более вы-
раженные, по сравнению с ЭЭГ-реакциями здо-
ровых сверстников, десинхронизация α-ритма и
снижение синхронизации θ- и β-ритмов, что яви-
лось основанием для предположения об исполь-
зовании ими некой измененной стратегии обра-
ботки речевой информации [10]. В исследовании
с использованием магнитоэнцефалографии у под-
ростков с расстройством аутистического спектра
(РАС) во время чтения слов выявлена более вы-
раженная, чем у типично развивающихся детей,
синхронизация θ-ритма в лобно-височных зонах.
Учитывая то, что дети с РАС продемонстрирова-
ли более низкую точность распознавания слов,
увеличение синхронизации θ-ритма связывают
с необходимостью компенсаторного вовлечения
отдельных зон мозга во время лексико-семанти-
ческого поиска слов и необходимостью дополни-
тельного задействования процессов когнитивно-
го контроля [13].

Анализ ЭЭГ детей с сенсорной алалией осно-
ван, главным образом, на записях, полученных в
условиях относительного покоя, а не в ситуациях
восприятия речи [5, 7]. В связи с этим целью на-
стоящего исследования является анализ связан-
ных с событиями изменений мощности спектра
ЭЭГ во время восприятия слов-существительных
у типично развивающихся детей и детей с сенсор-
ной алалией или нарушением рецептивной речи
(F80.2).

МЕТОДИКА
В исследовании принимали участие 23 типич-

но развивающихся ребенка (17 мальчиков и 6 де-
вочек) и 23 ребенка (17 мальчиков и 6 девочек) с
установленным диагнозом “Расстройство рецеп-
тивной речи” (F80.2) в возрасте от четырех до
десяти лет. Средний возраст в обеих группах зна-
чимо не различался и составил 6.51 ± 1.77 и 6.54 ±
± 1.79 лет (здесь и далее указаны среднее значе-
ние ± стандартное отклонение). Все дети были
правшами, имели нормальные или приближаю-
щиеся к нормальным показатели зрения и слуха.
В указанные группы не были включены дети с

массой тела при рождении менее 2.5 кг, с наличи-
ем генетических заболеваний, а также те дети, в
ЭЭГ которых во время клинических обследова-
ний были выявлены эпизоды эпилептиформной
активности.

Регистрацию ЭЭГ проводили с помощью элек-
троэнцефалографа Нейрон-Спектр-3 (“Нейро-
софт”, Россия) монополярно в соответствии с
международной системой 10–20 в лобных (Fp1,
Fp2, Fz, F3, F4, F7, F8), центральных (Cz, C3, C4),
височных (T3, T4, T5, T6), теменных (Pz, P3, P4)
и затылочных (O1, O2) отведениях. В качестве ре-
ферентного использовали объединенный ушной
электрод. Сопротивление электродов не превы-
шало 5 кОм. Частота дискретизации составляла
1000 Гц.

Испытуемых просили сидеть спокойно, глядя
перед собой, и внимательно слушать аудиозапись
речи, которую предъявляли с использованием
акустических колонок. В качестве стимулов были
подобраны 30 часто употребляемых конкретных
слов-существительных, знакомых детям четырех
лет (мяч, яблоко, стол, дом и т.п.). Средняя про-
должительность слов составляла 296 ± 84 мс.
Межстимульный интервал составлял 4000–5000 мс.

Анализ ЭЭГ-данных проводили с помощью про-
граммы EEGLAB (http://www.sccn.ucsd.edu/eeglab/).
Записи ЭЭГ были отфильтрованы в диапазоне от
1 до 50 Гц, артефакты удаляли с помощью метода
анализа независимых компонент. Непрерывную
запись ЭЭГ разбивали на эпохи длительностью
4000 мс, соответствующие моментам предъявле-
ния стимулов. Предстимульный интервал имел
длительность 1000 мс, постстимульным интерва-
лом являлся отрезок времени длительностью 3000 мс
от момента начала предъявления слова. Связанные
с событием спектральные пертурбации (СССП)
ЭЭГ выявляли с помощью частотно-временнóго
анализа на основе вейвлета Морле. Показатели
СССП рассчитывали как логарифм отношения
мощностей ритмических диапазонов постсти-
мульной и предстимульной ЭЭГ. Анализировали
θ (3–8 Гц)- и α (8–13 Гц)-диапазоны ЭЭГ [14].

Отрицательные значения СССП соответству-
ют десинхронизации ЭЭГ, положительные значе-
ния – синхронизации. При оценке различий
СССП обследованных групп детей для уменьше-
ния искажений, связанных с множественными
сравнениями, использовали пермутационную ста-
тистику (n = 2000), значимыми считали различия
при p < 0.001 [15].

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ
Анализ связанных с событием спектральных пер-

турбаций. Анализ СССП в группе типично разви-
вающихся детей показал увеличение мощности
колебаний в диапазоне θ-активности ЭЭГ во вре-
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Рис. 1. Связанные с прослушиванием слов спектральные пертурбации у 23 типично развивающихся детей (А) и у
23 испытуемых с нарушением рецептивной речи (Б). 
Каждый фрагмент рисунка соответствует временнóму промежутку от –500 до 2500 мс от начала стимула и диапазону
частот от 3 до 28 Гц. В правой части рисунка – шкала, отражающая логарифм отношения мощностей ритмических
диапазонов постстимульной и предстимульной ЭЭГ в дБ.

А Б
Fp1 Fp2

F7
F3 Fz F4

F8

T3 C3 Cz C4 T4

T5

P3

O1 O2

Pz

Гц

P4

T6

dB
1.2

0.7

0

–0.7

–1.2

28

3
0 2000

Гц
28

3
0 2000 мс

Fp1 Fp2

F7
F3 Fz F4

F8

T3 C3 Cz C4 T4

T5

P3

O1 O2

Pz

Гц

P4

T6

28

3
0 2000

Гц
28

3
0 2000 мс

меннóм интервале 300–700 мс после начала сти-
мула в лобных, центральных и височных отведе-
ниях. У детей с расстройством рецептивной речи
в большинстве отведений наблюдалось уменьше-
ние мощности ЭЭГ в θ-диапазоне после предъяв-
ления стимула (рис. 1).

Различия в мощности ЭЭГ θ-диапазона у де-
тей исследуемых групп достигали уровня стати-
стической значимости на уровне p < 0.001 в отве-
дении С4 (520–855 мс) (рис. 2). Как видно из рис. 2
в группе типично развивающихся детей выражен-
ная синхронизация θ-активности наблюдалась в
данном отведении примерно через 550 мс после
предъявления стимула, тогда как у детей с нару-
шением рецептивной речи синхронизации ЭЭГ
в θ-диапазоне зарегистрировано не было.

Во время прослушивания слов в группе типич-
но развивающихся детей наблюдалась десинхро-
низация ритмической активности ЭЭГ в α-диа-

пазоне, наиболее выраженная в лобных, цен-
тральных и височных отведениях примерно через
200 мс после начала стимула (рис. 1), тогда как у
детей с нарушением рецептивной речи – синхро-
низация α-активности в большинстве отведений
ЭЭГ (рис. 3). Различия в мощности ЭЭГ α-диапа-
зона достигали уровня статистической значимо-
сти в отведениях С3 (временные интервалы 250–
450 и 1750–1810 мс), F3 (400–426, 2300–2370 мс),
Р3 (1720–1800 мс), О1 (1690–1850 мс).

ОБСУЖДЕНИЕ РЕЗУЛЬТАТОВ

Во время прослушивания слов в группе типич-
но развивающихся детей практически во всех от-
ведениях наблюдалась синхронизация θ-актив-
ности и десинхронизация в α-диапазоне ЭЭГ,
наиболее выраженная в лобных, центральных и
височных отведениях, тогда как у детей с наруше-
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нием рецептивной речи – синхронизация α-ак-
тивности в большинстве отведений ЭЭГ.

Выявленная в большинстве отведений синхро-
низация в θ-диапазоне ЭЭГ во временнóм интер-
вале 300–700 мс после начала стимула согласуется
с данными, полученными во многих исследова-
ниях и, предположительно, связана с лексико-се-
мантическими операциями поиска и извлечения
слов из памяти [16].

В отличие от преимущественно левосторонней
синхронизации ЭЭГ в θ-диапазоне при обработке
речи у взрослых, у детей в возрасте 10–12 лет во
время произнесения грамматически правильных
предложений синхронизация θ-активности была
выявлена в правой лобно-центральной области [17].
В другой работе было установлено, что обнару-
женная у детей в возрасте 8–11 лет правосторон-
няя синхронизация θ-активности становится ме-
нее выраженной к 12–13 годам. Исследователями
сделано предположение, что для обработки речи
дети используют нейронные сети, структурно и
функционально отличающиеся от таковых у взрос-
лых [16]. Результаты настоящего исследования с
участием типично развивающихся детей 4–10 лет
подтверждают важную роль структур правого по-
лушария в процессе обработки речи – именно в
центральных отведениях правого полушария бы-
ла выявлена наибольшая синхронизация θ-ак-
тивности примерно через 550 мс после начала
предъявления слов, а в отведении С4 – выявлены
различия в реактивности θ-диапазона ЭЭГ в
группах типично развивающихся детей и детей с
сенсорной алалией.

Согласно данным мета-анализа 128 исследова-
ний [18], правое полушарие участвует в процессах
обработки просодики речи, а также интеграции
информации с учетом ее контекста, что необхо-
димо для построения полного представления о
значении высказываний. При этом в большин-
стве публикаций активацию правого полушария
связывают не со специфическими процессами
обработки вербальной информации, а с привле-
чением дополнительных ресурсов внимания и/или
рабочей памяти [18]. Другой мета-анализ выявил
зоны в лобной коре правого полушария, участву-
ющие в процессах понимания речи, однако это
касалось анализа сложных предложений [19].
В значительном количестве работ показана связь
сихронизации θ-активности с процессами вни-
мания, эмоциональными реакциями [20], в том
числе во время восприятия эмоционально окра-
шенных предложений [21]. Учитывая то, что в на-
стоящем исследовании дети прослушивали про-
стые слова, отличия, выявленные в группе детей с
сенсорной алалией, можно связать с общим сни-
жением концентрации внимания детей на выпол-
нении вербального задания и нарушением про-
цесса лексико-семантического поиска и извлече-
ния слов из памяти.

По мнению некоторых авторов, одной из при-
чин нарушений понимания речи у детей может
являться незрелость правополушарного механиз-
ма слухового восприятия [6], что, вместе с полу-
ченными в настоящем исследовании данными,
подчеркивает важную роль функций правого по-
лушария в механизмах нарушения понимания ре-
чи у детей с сенсорной алалией.

Рис. 2. Связанные с прослушиванием слов спектральные пертурбации у детей в норме (А) и с сенсорной алалией (Б),
межгрупповые различия p < 0.001 (В) в отведении C4. 
Остальные обозначения см. рис. 1.
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Следует отметить, что если у детей с РАС и на-
блюдается более выраженная связанная с пони-
манием слов синхронизация θ-диапазона ЭЭГ [13],

то у детей с нарушением рецептивной речи син-
хронизация θ-активности практически не регистри-
руется, что позволяет предположить отличие моз-

Рис. 3. Связанные с прослушиванием слов спектральные пертурбации у детей в норме (А) и с сенсорной алалией (Б),
межгрупповые различия p < 0.001 (В) в отведениях F3 (1), C3 (2), P3 (3). 
Остальные обозначения см. рис. 1.
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говых механизмов нарушений понимания обра-
щенной речи у детей с РАС и сенсорной алалией.

Десинхронизация α-активности в централь-
но-теменных и затылочных отведениях в ответ на
предъявление слов может отражать как процессы
внимания [11], так и процессы, специфически
связанные с восприятием речи. Так, было показа-
но, что восприятие речевых сигналов вызывает
более значимую десинхронизацию сенсомотор-
ного α- и β-ритмов через 400–600 мс после их
предъявления по сравнению с восприятием нере-
чевых стимулов [22].

Стоит отметить, что все существительные бы-
ли знакомы детям: большая часть названных
предметов использовалась детьми в быту и имела
определенный визуальный и кинестетический
образ. Поэтому у детей с нормальным уровнем
развития речи вовлечение моторных зон в про-
цесс восприятия слов-существительных может
быть вызвано активацией моторного репертуара,
связанного с этими словами (мяч – пинать, бро-
сать, ловить; карандаш – рисовать, держать, сжи-
мать и т.д.) [23].

Другой причиной активации моторных обла-
стей при прослушивании речи может быть ее
внутреннее воспроизведение (“проговаривание”).
Так, ранее выявлено увеличение амплитуды мо-
торных вызванных потенциалов от мышц губ и
языка во время прослушивания речи [24], а также
активация премоторной коры левого полушария
как при проговаривании, так и при прослушива-
нии слогов [25]. Кроме этого, исследования с ис-
пользованием транскраниальной магнитной сти-
муляции показали, что различение речевых звуков
нарушается при воздействии на артикуляцион-
ные моторные зоны [26]. В связи с этим были вы-
двинуты предположения об участии артикуляци-
онных моторных областей в процессах понима-
ния речи [27].

Отсутствие во время прослушивания предъяв-
ленных слов у детей с сенсорной алалией значи-
мых изменений α-активности в лобных-цен-
тральных отведениях левого полушария может
быть связано с меньшей актуализацией ассоции-
рованного со словами моторного репертуара и
снижением активации артикуляционных мотор-
ных зон, а снижение реактивности ЭЭГ α-диапа-
зона в теменно-затылочных отведениях – со сни-
жением внимания детей с нарушением понимания
речи к прослушиванию слов. При этом вопрос о
причинах изменения реактивности ЭЭГ в данном
частотном диапазоне требует дальнейших иссле-
дований.

ВЫВОДЫ
1. Во время прослушивания слов у типично

развивающихся детей наблюдается синхрониза-

ция θ-активности во временнóм интервале 300–
700 мс от начала предъявления стимула и десин-
хронизация в α-диапазоне ЭЭГ с латентным пе-
риодом около 200 мс, наиболее выраженная в
лобных, центральных и височных отведениях.

2. Отсутствие синхронизации ЭЭГ в θ-диапа-
зоне во время прослушивания слов у детей с сен-
сорной алалией может отражать нарушение про-
цессов извлечения слов из памяти и меньшую
эмоциональную вовлеченность в процесс восприя-
тия речи.

3. Отсутствие у детей с сенсорной алалией де-
синхронизации α-активности в лобных, цен-
тральных и теменных отведениях, предположи-
тельно, отражает снижение внимания к речи и
меньшее вовлечение в процесс восприятия слов
артикуляционных моторных зон.

Этические нормы. Все исследования проведе-
ны в соответствии с принципами биомедицин-
ской этики, сформулированными в Хельсинк-
ской декларации 1964 г. и ее последующих обнов-
лениях, и одобрены локальным комитетом по
биоэтике Крымского федерального университета
им. В.И. Вернадского (Симферополь). Протокол
заседания комитета № 10 от 4 ноября 2019 г.

Информированное согласие. Каждый родитель
участника исследования представил добровольное
письменное информированное согласие, подпи-
санное им после разъяснения ему потенциальных
рисков и преимуществ, а также характера пред-
стоящего исследования.

Конфликт интересов. Авторы декларируют от-
сутствие явных и потенциальных конфликтов ин-
тересов, связанных с публикацией данной статьи.
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Words Listening Related Electroencephalography Spectrum Perturbations in Normally 
Developing Children and Sensory Alalia Children
M. A. Nacharovaa, *, D. V. Nacharovb, V. B. Pavlenkoa

aVernadsky Crimean Federal University, Simferopol, Russia
bSevastopol State University, Sevastopol, Russia

*E-mail: alikina93@gmail.com

The analysis of electroencephalography (EEG) event related spectrum perturbations in 23 normally develop-
ing and 23 sensory alalia children of age between 4 and 10 years old during listening to nouns is conducted.
In EEG θ-frequency range of healthy children, synchronization was detected in the frontal, central, and tem-
poral leads, and desynchronization was found in most leads in children with sensory alalia. Intergroup differ-
ences in the reactivity of the EEG θ-range reached the level of statistical significance in C4 lead. In the
α-range, EEG desynchronization was observed in typically developing children, and synchronization was ob-
served in children with sensory alalia. Differences in the α-activity power reached the level of statistical sig-
nificance in leads C3, F3, P3, O1. An EEG θ-band synchronization decrease during words listening in children
with sensory alalia may reflect an impairment of retrieving words from memory and less emotional involve-
ment in the speech perception process, while the absence of α-activity desynchronization in the central leads
is a impairment of the functioning of sensorimotor neural networks, involved in the speech perception and
generation. The revealed features of EEG reactivity are important for understanding the central speech per-
ception mechanisms in normal children, as well as in children with disorders such as sensory alalia.

Keywords: speech, children, EEG, θ-activity, α-activity, sensory alalia.


