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The aim of this article is to assess the potential of linguistic research in 
help of speech diagnosis and therapy. The exploration of the world experience in 
clinical linguistics and phonetics is followed by the Bulgarian one. A special 
attention is given to the linguistic and phonetic research as a part of evidence 
based practice in fluency and voice disorders – a research area which has not 
been thoroughly explored in Bulgaria. The expectation is that this research col-
lection would stimulate new studies of the kind in Bulgaria which could enhance 
our understanding of human communication and its disorders. 
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Първичната роля на езика е да „дава“ възможност на хората да 

комуникират един с друг, т.е. да обменят информация чрез продуци-
ране на свързана реч1. А за да постигнат тази цел, трябва да изразят 
значението, което биха желали, използвайки форми от различни ези-
кови равнища. Така постигането на целта включва фонетиката и 
фонологията, граматиката, семантиката, способността за продуциране 
на свързана реч. Изследванията в рамките на всички тези области мо-
гат да се приложат при изучаването на езиково-речевите нарушения 
(по Кристъл 2002: 487).  

Принципите на лингвистиката и конкретно на фонетиката от-
давна се използват, за да се характеризират, анализират и лекуват ко-
муникативните нарушения (Бел 1867; Фрай 1968 и др. по Пауъл и др. 
2010: xxix), но появата на клиничната лингвистика като обособена 
област в рамките на науките за езика датира от втората половина на 

                                                           

1 Изследването е в рамките на проект ДТК 02/33: „Практика, базирана на доказа-
телства за ефективност при плавностни и гласови нарушения“, Фонд „Научни 
изследвания“, МОМН, ръководител – проф. д-р Д. Георгиева. 
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миналия век, а в България, с някои изключения, смея да твърдя, поле-
то все още не е разработено добре. 

„Кратка история на клиничната лингвистика“ на Пауъл (Пауъл и 
Бол 2010) би могла да даде представа за развитието на тази област в 
света. Част от изследователите, които проследяват историята, наблю-
дават и анализират развитието на клиничната лингвистика, посочват 
като основополагаща монографията на Якобсон (Якобсон 1941), а по-
късно трудът на Чомски и Хале (Чомски и Хале 1968) дава възмож-
ност да се подходи към старите проблеми в речевата патология по нов 
начин. Така клиничните изследователи започват да прилагат генера-
тивната фонология при анализа и терапевтичните процедури и посте-
пенно (през седемдесетте години на миналия век) лингвистичните 
похвати заемат подобаващо място при изучаването на езиковите на-
рушения при възрастни и деца. Публикациите от този период свиде-
телстват за увеличаващата се роля на теоретичните открития и така на 
практика – за появата на нова област в лингвистиката (по Пауъл и Бол 
2010: xxx). В началото на 80-те години се появява „Клинична линг-
вистика“ на Кристъл, която не само дефинира, но и успява да изтъкне 
ползата от лингвистичните достижения в услуга на речево-езиковата 
клинична практика (Кристъл 1981).  

Акустичните анализи на речевите и гласовите нарушения отва-
рят още една страница. Така инструменталните измервания подпома-
гат фонологичните анализи и като цяло допринасят и направляват 
вземането на решения при прилагането на определена терапия. Освен 
това акустичните измервания имат добри перспективи при описание-
то и откриването на определени нарушения и заболявания (по Пауъл 
и Бол 2010: xxxi).  

Разбира се, клиничната лингвистика не се ограничава само в об-
ластите фонетика и фонология. Тук могат да се добавят изследвания в 
областта на прагматиката, семантиката, свързаната реч. В началото на 
90-те години започва да се говори и за клинична социолингвистика, а с 
появата в следващите няколко години на подобни изследвания тя се ут-
върждава като още едно приложение в областта (Бол 1992, 2005 и др.).  

Растящият интерес към клиничната лингвистика довежда до 
създаването на специализираното списание Клинична лингвистика и 
фонетика (Clinical linguistics and phonetics) през 1987 г., а през 1991 г. 
се създава и Международната асоциация по клинична фонетика и 
лингвистика. През 90-те години на миналия век се появяват огромен 
брой публикации в тази област, които спомагат да се запълни празни-
ната между теорията и практиката (Кент 1992; Пъркинс и Хауърд 
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1995; Пауъл 1996 и др). В началото на нашия век дисциплината дос-
тига своята зрялост и през 2008 г. излиза „The Handbook of Clinical 
Linguistics“ (Бол и др. 2008), която съдържа 31 глави, посветени на 
изследванията в областта на прагматиката, дискурсния анализ, социо-
лингвистиката, синтаксиса, семантиката, фонетиката и фонологията, 
ориентирани към клиничната лингвистика (по Пауъл и Бол 2010).  

Списанието „Клинична лингвистика и фонетика“ – представи-
телно в световната практика и теория в тази проблематика, дава ясна 
картина за това, кои лингвистични области се включват в речево-
езиковата клинична диагностика и практика. В първите 15 тома на 
списанието се включват статии от 10 лингвистични области. Най-
много са материалите от областите фонетика и фонология (244 от 362), 
т.е. 67%, следвани от граматиката, проблеми на свързаната реч, семан-
тиката и прагматиката, както и методология, свързана с прилагането на 
клиничната лингвистика (Кристъл 2002: 488). Кристъл отбелязва, че 
клиничната фонетика е претърпяла, що се отнася до отразеното в това 
списание, изключително развитие, но по отношение на лингвистиката 
като цяло и на изследванията върху други езици освен английския има 
още какво да се желае. В посочените първи 15 тома на списанието са 
публикувани общо 45 статии с проучвания върху 20 други езика и нито 
едно от тях не е свързано с българския (пак там: 488).  

В България повечето изследвания, които са посветени на или се 
доближават до дискутираната тема, са свързани с ранното езиково 
развитие (фонетика, синтаксис, морфология) (Стоянова 2011; Попова 
2011 и др.); някои изследвания, свързани с фонологията (Щерева 2008 
а, б, 2010); с фонетиката на детския език (Люцканова 2003 и др.) и 
конкретно с продукция и перцепция на говорните звукове (Ценова 
1996, 1997 и др.); с прозодичната структура (Стоянова 2007а, б; Си-
монска 2008 и др.), както и общи лингвистични анализи на детската 
реч с нарушения (Георгиева, Алевизакис 1999; Симонска 2010 и др.). 
Много са малко или липсват по-задълбочени експериментални фоне-
тични (акустични) изследвания, свързани с речевата диагностика и 
терапия, където трудно би могло да се каже, че България следва све-
товния опит. Естествено, не можем да пропуснем работата в Лабора-
торията по експериментална фонетика към БАН и приносите на Д. 
Тилков и Ан. Мишева, както и проучванията на други наши езикове-
ди, чиито изследвания върху фонетиката на българския език, макар и 
без пряка връзка с определени нарушения, биха могли да се използват 
като основа. Не липсват и акустически измервания по съвременна ме-
тодика на лица с гласови и плавностни нарушения (Георгиева 2009 а, 
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б; Горанова и др. 2008 и др.), но изследванията биха могли да се раз-
ширят и задълбочат, като се има предвид, че тази област предлага 
много възможности. 

Наблюденията ми сочат, че пропуските се състоят по-скоро в 
това, че по-голямата част от тези проучвания са направени или от 
езиковеди, или от логопеди, без наличието на взаимодействие помеж-
ду им. Смятам, че съвместната работа на лингвисти, логопеди и фо-
ниатри би могла да доведе до отчетлив напредък, а възможностите в 
областта на клиничната лингвистика, насочена към диагностиката и 
терапията на речевите нарушения, са много. Настоящата работа пред-
лага някои насоки за бъдещи проучвания и основанията за провежда-
нето им на базата, разбира се, на досегашния опит в световната прак-
тика, като се съблюдават и спецификите на българския език. Ще 
обърна по-сериозно внимание на лингвистичните изследвания, които 
могат да са част от практиката, базирана на доказателства за ефектив-
ност при плавностни и гласови нарушения. 

Като начало ще посоча широко коментираните в чуждестранна-
та литература лингвистични фактори, които „предсказват“ заекване. 
Те са тези, които определят дали думата ще бъде произнесена плавно, 
или не. Множество от наблюденията и експерименталните изследва-
ния у нас и в чужбина са посветени именно на този проблем. Устано-
вено е например, че на пълнозначните думи се заеква повече; дължи-
ната на думата също има значение (при по-дългите думи естествено 
се срещат повече затруднения); повече нарушения се появяват при 
думи, които са в началото на изречението; по-трудни се оказват думи-
те, започващи с консонант (Brown`s factors). По-късно подобни изво-
ди са критикувани от други изследователи заради това, че на практика 
те извеждат заекването като статичен, а не като динамичен процес 
(Дворзински и др. 2003: 96). Целта на тази работа обаче съвсем не е да 
разглежда проблемите на заекването и неговото естество, а да посочи 
онези лингвистични изследвания, които могат да се направят, за да 
подпомогнат диагностиката и терапията му.  

У нас Георгиева предлага лингвистичен профил на заекването, с 
приложението на който се цели да се осигури за всеки отделен заек-
ващ обективно описание на основните симптоми на заекването, както 
и появата им в съответните фонологични и синтактични категории. 
През 1999 г. е проведено и експериментално изследване, което свърз-
ва определени симптоми на заекването с началото на изказването, 
както и с определен клас звукове. Тук се изтъква също, че „лингвис-
тичното профилиране е надежден метод за диагностика… Подобен 
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профил дава много повече информация, отколкото традиционните ди-
агностични процедури“ (Георгиева, Алевизакис 1999: 171).  

При лингвистичен анализ на речта на ранно заекващи лица Си-
монска установява, че симптомите се появяват в началото на думата и 
в повечето случаи, когато думата е съществително, глагол, предлог и 
съюз, а на синтактично равнище – по-често в началото на изречението 
(Симонска 2010). 

Появата на лингвистични изследвания при терапия на речеви 
нарушения е повод да се проведат нови и още по-задълбочени проуч-
вания за съответните езици, както и подобни в други езици. Експери-
мент в немския например залага на поява на заекване по-късно в из-
речението, защото глаголът в немския синтаксис обикновено се поя-
вява в края на изречението. Една от причините за провеждане на 
крослингвистични или сравнителни изследвания е да се провери дали 
заекването се повява в определени лингвистични структури, незави-
симо от моториката им, или пък трудните откъм моторика единици 
водят до заекване независимо от лингвистичната си структура. А ни-
вата на сложност при произношението на отделните лингвистични 
единици са различни за всеки език (Дворзински и др. 2003: 96).  

Друга насока на изследване, свързано с граматическата структу-
ра, както и с фонологичната, би могло да има за цел да провери дали 
увеличената дължина на изказването и усложнената граматическа 
структура са свързани с промяна в честотата на системните речеви 
грешки (т.е. фонологични процеси или звукови промени, засягащи 
цял клас фонеми, или пък фонемна последователност), и/или несис-
темните речеви грешки (т.е. дума или последователност от думи, кои-
то очевидно се различават от първоначалното намерение на говоре-
щия (Мелник и Канчър 2000).  

Богат е и опитът в световната практика, ориентиран към синтак-
тичната структура и заекването. Например с позицията в изречението 
и със сложността на синтактичната структура при ранното заекване 
(Бур, Зебровски 2009 и др.). Една от целите при подобно изследване е 
да определи значението на дължината на лексемите и изреченията при 
прояви на нарушена плавност. Би могло да се каже, че откритията си 
противоречат по отношение на това, дали незаекващи деца, подраст-
ващи и възрастни използват по-сложни синтактични структури, от-
колкото заекващите, или последните просто проявяват склонност към 
заекване в по-сложни синтактични структури (Хауел и Ау-Юнг 1995; 
Логан 2001 и др.). Експерименталните изследвания на синтактичната 
структура могат да поемат и в друга посока, а именно – значението £ 
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при започването (началото) на речепродуцирането. Доказано е, че 
възрастните заекващи клонят към забавяне на речевото начало при 
артикулацията на срички, думи и фрази. Тенденцията в световните 
изследвания е подобни проучвания да се задълбочават и детайлизи-
рат. Така Логан се опитва да разшири горепосоченото проучване, като 
разбере дали забавеното начало има връзка със синтактичната струк-
тура и способността на заекващи и незаекващи да започнат изречение 
с определена структура (Логан 2003). Трансформационните анализи 
също намират приложение при терапията на тези нарушения – област, 
която е малко изследвана у нас. 

Специално внимание заслужават изследванията в областта на 
експерименталната фонетика и фонологията, които, оказва се, имат 
огромно значение при диагностицирането на плавностните и гласови-
те нарушения, както и в измерване на ефективността на избраната те-
рапия. На този дял тук ще се спра накратко, тъй като подробно е разг-
ледан в самостоятелен материал, който предстои да бъде публикуван 
в сп. Езиков свят. 

Много са проучванията в световната практика, свързани както 
със сегментната, така и със супрасегментната система: формантната 
структура, формантните преходи, дължината на вокалите и консонан-
тите, структурата на сричката, честотата на основния тон, вида на 
хармоничните, темпа, времето до началото на звученето, обективни и 
субективни качества на звука, ударението и интонацията и др.  

Удължаването на сегментите например се използва от речевите 
терапевти при модифициране на заекването и терапия за постигане на 
плавност. Подобно удължаване обаче често се възприема като неес-
тествено от слушащите. Това е и причината да се проведе експери-
мент като този на Шафър и Айхорн, който да покаже при каква дъл-
жина и в какъв контекст речта се възприема като неестествена (Ша-
фър, Айхорн 2001), а резултатите от подобни експерименти могат да 
облекчат и директно да подпомогнат терапията. 

Формантният модел като основен за разпознаването на вокалите 
и формантните преходи – за мястото и начина на артикулация, също 
са обект на много изследвания в световната практика, преди всичко 
свързани с приложение в терапията на плавностните нарушения 
(Ярус, Канчър 1993; Роб и Бломгрен 1997; Роб, Бломгрен и Чен 1998; 
Намита, Савитри 2002 и др.). Формантните преходи, както е известно, 
са от изключителна важност за речевата перцепция. Поначало промя-
ната във формата на вокалния тракт по време на речепродуциране се 
отразява акустически в промяна при резонансните честоти. А про-
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дължителността на акустическата промяна е приблизително същата 
като тази при определящата я динамика на артикулационната конфи-
гурация. Формантният преход съдържа достатъчно информация, за да 
се идентифицира гласната, както и свързаната с нея съгласна. Поради 
тази причина някои фонетици смятат, че гласните би трябвало да се 
разглеждат не толкова с техните статични формантни честоти, а по-
скоро като формантни преходи (Кент и Рийд 2002: 155). Измерването 
на формантните преходи обаче съдържа много трудности поради раз-
нообразието от продължителността им, скоростта на промяна, начало 
и край и т. н., а речевите нарушения са допълнително предизвикател-
ство за акустически анализ. 

Формантните преходи в речта на заекващи лица се изследват 
преди всичко, за да се установи значимостта на този акустически па-
раметър за перцептивната диференциация на плавна и неплавна реч, а 
освен това по този начин се извлича информация за конфигурацията 
на вокалния тракт, за способностите на заекващите да направят необ-
ходимите артикулационни движения, за да свържат един звук със 
следващия, както и за динамиката, с която този процес се извършва.  

Първото изследване у нас, посветено на прехода на втория фор-
мант в речта на възрастни заекващи и незаекващи лица, бе проведено 
в рамките на проекта „Практика, базирана на доказателства за 
ефективност при плавностни и гласови нарушения“ (Фонд „Научни 
изследвания“, МОМН) в Речевата лаборатория Кей Пентакс в ЮЗУ 
„Неофит Рилски“ от Падарева-Илиева. Резултатите от изследването 
предстои да бъдат оповестени на Европейския конгрес на речево-
езиковите терапевти – Хага 2012 (CPLOL, Hague 2012).  

Освен формантната структура интерес за диагностиката и тера-
пията на плавностните нарушения представляват и експерименти, и 
наблюдения върху речевия темп, времето до началото на звученето, 
удареността, интонацията и др. Изследвания върху основната честота, 
вида на хармоничните: прозодията и продължителността на фониране 
с прилежащите акустически характеристики се прилагат и при изс-
ледването и терапията на гласовите нарушения.  

Учените, които се занимават с разработването на програми и 
модели за анализ на реч, непрекъснато ги усъвършенстват и обновя-
ват, за да догонват новите и нарастващи нужди в различни области, 
включително акустичните анализи в помощ на речевата диагностика 
и терапия. Както посочват Кент и Рийд, вълнението от изучаването на 
речта в днешно време се дължи не само на възприемането £ по нов 
начин и на практическите приложения на речевите изследвания, но 
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също така и заради новите способи и възможности за постигане на 
прогрес в тези изследвания. Мотивацията за това развитие има поне 
три причини: желание да бъде разбрана по-добре речта като основна 
човешка активност, да се подпомогне речевата терапия в случаите на 
нарушения и не на последно място – разбираемите комерсиални инте-
реси в посока на речевия синтез и разпознаването на реч (Кент и Рийд 
2002: 103).  

Липсата доскоро на добре оборудвани съвременни лаборатории 
за анализ на реч, както и на трайни връзки между теоретичната и екс-
перименталната лингвистика и приложението £ в работата на речеви-
те терапевти като практика, базирана на доказателства за ефектив-
ност, вероятно е и причината за някои от пропуските в тази научна 
област, що се отнася до опита в България. Както вече беше посочено 
по-горе, занимаващите се с теоретична и практическа логопедична 
дейност у нас учени приемат, че лингвистичният профил е в състоя-
ние да подпомогне пряко речевия терапевт при избор и организиране 
на терапията (Георгиева и др. 1999; Симонска 2010 и др.). Тази е и 
причината, поради която част от посочените по-горе изследвания са 
проведени от логопеди (както показват и някои от библиографските 
източници). При всички положения обаче един по-задълбочен поглед 
на езиковед (каквито примери има, макар и малко, в посочената бъл-
гарска литература), който е нормално да има по-дълъг опит и крити-
чен поглед към теорията и експерименталните възможности на линг-
вистиката, със сигурност би допринесъл много повече в тази област.  

Преди всичко подобен преглед на онези сфери от езиковедските 
изследвания, които могат да са в помощ на речевата диагностика и 
терапия, може да стимулира провеждането на нови експерименти от 
български учени, които да увеличат познанията ни за процеса на ко-
муникация и нарушенията при този процес с оглед на спецификите на 
българския език. 
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