НАРУШЕНИЯ  ТЕМПА  РЕЧИ
Б

радилалия -  патологически  замедленный темп речи.  Термин произошел от греческих слов brabus – медленный, lalia – речь. Проявляется  в замедленной  реализации артикуляторной речевой программы, является центрально обусловленной, может быть органической или функциональной.

В патогенезе брадилалии большое значение имеет патологическое усиление тормозного процесса, который начинает доминировать над процессом возбуждения.  
Брадилалия может быть  самостоятельным речевым нарушением темпа речи, а также наблюдаться в клинике некоторых форм психических заболеваний: при олигофрении, в неврологической клинике у больных с последствием менингоэнцефалита, при дистрофических,  органических заболеваниях центральной нервной системы, травмах, опухолях головного мозга и т.д. В этих случаях она сочетается с брадикинезией (замедленностью всех движений), астенизацией, общей заторможенностью, вялостью, слабостью и пр. 
Речевая симптоматика брадилалии многообразна: замедленность темпа внешней (экспрессивной) и внутренней речи, замедленность процесса чтения и письма, монотонность голоса, удлинение пауз между словами или замедленное, растянутое произношение звуков речи и удлинение пауз между звуками слова. 

Звуки и слова сменяют друг друга менее быстро, чем при нормальных условиях, хотя образуются правильно. Если слоги разделяются между собой короткими паузами, то речь становится скандированной. 

При брадилалии голос монотонный, теряет модуляцию, сохраняет постоянно одну и ту же высоту, иногда появляется носовой оттенок. Дети с брадилалией произносят фразу с паузами между словами, растягивая слоги на гласных звуках, смазывая артикуляцию. Такая речь неэстетична и мешает общению с окружающими, так как вызывает у них напряжение и истощение внимания, неприятные ощущения и утомление. 
Т

ахилалия – патологически ускоренный темп речи. Термин произошел от  греческих слов tachis – быстрый, lalia -  речь. Проявляется в ускоренной реализации артикуляторной  речевой программы, является центрально обусловленной, органической или функциональной.
Центральным звеном в патогенезе тахилалии является расстройство темпа внешней и внутренней речи за счет патологического преобладания  процессов возбуждения. 

Речевая симптоматика тахилалии характеризуется  следующими признаками: ненормально быстрый темп (вместо 10-12 звуков в секунду произносится 20-30) речи без резких искажений фонетики и синтаксиса.  Речь отличается неудержимой стремительностью. При торопливости могут проявляться расстройство речевого внимания, запинки, повторения, проглатывания, перестановки слогов, слов, искажения предложений, неясность произношения фраз и т.д. 

Патологически ускоренный темп  нередко сочетается с другими нарушениями речи лексико-грамматического и фонетического характера. 

Б

аттаризм (парафразия) – неправильное формирование фразы как следствие особого нарушения речевого внимания, тяжелых расстройств темпа речи. Часто сочетается с другими нарушениями речи. 
В качестве  причин и механизмов возникновения можно рассматривать  соматические, психогенные факторы и привычку. Механизм баттаризма можно объяснить преобладанием процесса возбуждения над процессом торможения вследствие аномалий центральной нервной системы. 
С лингвистической точки зрения парафразию можно рассматривать  как синтаксическое расстройство, которое выражается в нарушении правильного распорядка слов при развертывании фразы. 
П

олтерн (спотыкание) – патологически ускоренная речь с наличием прерывистости  темпа речи несудорожного характера (запинками, спотыканием, необоснованными паузами).  Характеризуется нарушением общей и речевой моторики. Часто сочетается с другими нарушениями речи.
Чистые формы спотыкания обусловлены врожденными конституциональными аномалиями развития. Речь при спотыкании носит поверхностный и одновременно абстрактный характер и является рубленной, нечеткой по смыслу высказывания и способу артикулирования. В ней проявляются элементы аграмматизма и нарушений синтаксиса (провалы, телескопирование, вставки, нарушения согласования и управления слов во фразе), которые отражают внутренний беспорядок мышления.  Речь недостаточно выразительна из-за быстроты, аритмии, захлебываний. 
Речевые нарушения при батаризме (парафразии) и полтерн (спотыкании) касаются внешней, внутренней и письменной речи. Для устной речи  людей с этими расстройствами характерны поспешность, малая понятность, расстройства в образовании отдельных звуков, пропуски, перестановки, изменения звуков, слогов, выпадения и изменения слов и целых фраз. Предложения короткие, мало связанные  между собой, детали отсутствуют. Поспешность речи приводит к спотыканию: человек не сразу произносит звук, беззвучно движутся  губы и язык. Имеются расстройства дыхания, голоса, дикции. Отсутствует звонкость, часты симптомы перенапряжения голоса, иногда имеются монотонность и носовой оттенок. 
Люди с баттаризмом и полтерн читают также, как и говорят: длинные фразы предпочитают членить на короткие. В процессе письма наблюдаются остановки движущейся руки, пропуски, перестановки, замены, неправильное написание букв, слогов, слов и целых фраз. 
При этих расстройствах  нарушены все стороны речевой деятельности: импрессивная и эскпрессивная речь, просодия, голос, речевое дыхание, речевая моторика, лексико-грамматический строй речи, синтаксис, семантика; наблюдаются постоянные трудности в выборе слов, в общих формулировках и в выражении своих мыслей. 
