
Речевая карта 

 

ФИО ребёнка_________________________________________________________________ 

Дата рождения_____________________МАДОУ № 27 группа________________________ 

Дата зачисления на занятия логопеда_____________________________________________ 

Домашний адрес__________________________________Телефон_____________________ 

Краткий анамнез раннего речевого развития_______________________________________ 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

Речевая среда и социальные условия______________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Общая и мелкая моторика_______________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Артикуляционный аппарат______________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Устная речь: 

общее звучание речи___________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

понимание речи_______________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

активный словарь______________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

грамматический строй речи_____________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

звукопроизношение____________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

фонематическое восприятие, звуковой анализ, синтез______________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

связная речь__________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

темп и плавность речи (особенности речи, связанные с заиканием)____________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Заключение:___________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Рекомендации:_________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Дата обследования___________________________Подпись специалиста________________ 

Состояние речи после логопедического обучения___________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Дата________________________________________Подпись специалиста_______________ 

 

 

 


