


 Докладът има за цел да насочи вниманието към необходимостта от подобря-
ване на профилактиката на слуха на деца в предучилищна възраст. По данни от 

Световна здравна организация от 2021 г. всеки 3 на 1000 деца имат намаление на 
слуха в предучилищна възраст, поради остри вирусни инфекции и рецидивиращи 

отити. При голяма част от тях това води до обучителни затруднения и влошено 
качество на живот. Резултатите от аудиометрично изследване на слуха на 465 деца 

на възраст 5-7 години в България (юли 2024 – май 2025) показват, че близо 3-4 на 
всеки 100 деца имат данни за временни или трайни нарушения на слуха и нужда от 

консултация със специалист. Необходими са действия за подобряване на профилак-
тиката на слуха.

Въведение:

 Като практици в областта на ранно детско развитие ние проведохме изслед-
ване на слуха на деца в предучилищна възраст в периода юли 2024 – май 2025 г., 
при което бяха обхванати 465 деца.  �зследването бе осъществено в рамките на 
проект „Да чувам е важно“ изпълнен от сдружение „Лицата на хората“ с финансо-
вата подкрепа на програма Фантастико до теб. Екипът по проекта включва Фани 
Михайлова, PhD, слухово-речеви рехабилитатор, логопед, доктор по специална 
педагогика и Милена Маринова – психолог. 

Проблемът в България

 В България слухов скрининг се провежда веднъж при раждането на детето и 
след това няма профилактични изследвания на слуха, както на децата, така и на 
възрастните. Липсата на последващи скрининги и регулярен мониторинг води до 
късно диагностициране на слухови увреждания, които остават незабелязани до 
момента, когато детето вече има сериозни затруднения с ученето или комуникация-
та.

„50 хиляди бебета липсват от слуховия скрининг в България (2014-2020)“

 Според проучване, проведено от д-р Фани Михайлова, водещ експерт по 
слухово-речева рехабилитация в България, около 50 хиляди новородени не са 
преминали слуховия скрининг в периода 2014-2020 г. Това проучване показва 
сериозни пропуски в приложението на неонаталния слухов скрининг в страната.

Общо за слуха 

 Загубата на слуха при деца и възрастни в световен мащаб е сериозен проблем 
със социална значимост. Около 6,12% от населението на планетата имат инвалиди-
зираща загуба. От тях 34 милиона или 7% са деца. По прогнозни данни до 2050 г. 
един на всеки десет души - ще имат нарушение на слуха.
Загубата на слуха може да е резултат от генетични причини, усложнения при ражда-
не, някои инфекциозни заболявания, хронични ушни инфекции, употреба на опре-
делени лекарства, излагане на прекомерен шум и стареене. Важно е да се 
отбележи, че около 60% от загубата на слуха в детството се дължи на предотврати-
ми причини. С дейности като скринингови програми, профилактика и превенция на 
здравето с приоритет към децата, бременните и майки на деца до една година този 
процент би могъл значително да се намали. 

Специфично за детския слух 

 Статистиката сочи, че на 1000 новородени се раждат 2-4 деца с "вродена 
глухота" (Congenital hearing loss) (Stach, 1997),  а други с някакво слухово нарушение , 
които в течение на детството развиват признаците на тежко чуващи деца. Сензитив-
ният период за развитие на слуховите възприятия е между 6 и 9 месеца след ражда-
нето.  Намаленото слухово възприятие у новороденото и кърмачето води до недо-
развитие на говора и възпрепятства езиковото развитие. 
Ранното откриване и намеса са от решаващо значение за свеждане до минимум на 
въздействието на загубата на слуха върху развитието и образователните постиже-
ния на детето. При кърмачета и малки деца със загуба на слуха ранната идентифика-
ция и управление чрез програми за скрининг на слуха за кърмачета могат да подо-
брят езиковите и образователните резултати за детето.
Всички тези цифри подчертават значението на ранното разпознаване и лечение за 
засегнатите, особено като се има предвид последствията от загубата на слух. 

Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяването на детското 
развитие?

 Ранното детско развитие обхваща възрастта между 0 и 7 годишна възраст. 
Това е период на изключително бурно развитие на детето във всички области като 
двигателно развитие, социално-емоционално и когнитивно развитие и комуника-
ция. Децата са удивителни в това как бързо порастват и се адаптират.
 Като специалисти за работа с деца ние проследяваме детското развитие като 
цяло. Ние го наблюдаваме в контекста на неговата среда, за да успеем да разберем 
по-добре какво ни казва с поведението си или симптомите си и какви са неговите 
нужди.

 
 Надежден и препоръчителен метод за проследяване на детското развитие е 
скринингът на развитието. В България има няколко стандартизирани инструмента, 
които се прилагат в практиката на специалистите по ранно детско развитие. Чрез 
него се проследява развитието на различни аспекти на детското развитие спрямо 
установени стандарти за възрастта. Докато понятието "скрининг" често се свързва с 
медицински изследвания, в контекста на детското развитие, то се отнася до наблю-
дение на уменията на детето в ключови области като двигателно развитие, комуни-
кация, социално-емоционални умения и адаптивност. Този процес е особено важен 
за ранното откриване на потенциални затруднения в развитието и за своевременна-
та интервенция. Експертите препоръчват особено внимание да се обърне на скри-
нинга, когато детето е на 9 и 18 месеца. На тези етапи децата преминават през клю-
чови фази в развитието си, и ако има някакви затруднения, те могат да бъдат забеля-
зани навреме. В тези възрасти се развиват моторните и социално-емоционалните 
умения на децата, и ако те не достигат определени етапи, това може да е сигнал за 
нужда от допълнителна подкрепа. Скринингът на развитието може да установи 
навреме и затруднения, които да насочват към необходимост от изследване на 
слуха и други сензорни системи. 

 Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяване на детското 
развитие?

 Защото слухът има важна роля в развитието на основни умения, като езиково-
то, когнитивното и социалното развитие и др. Намаленият или липсващ слух в ранна 
възраст може да доведе до сериозни затруднения в говорното развитие, както и до 
социална изолация и емоционални затруднения. Децата учат, като наблюдават, 
слушат и общуват със заобикалящата ги среда. Намаляването на слуха може да 
остане незабелязано дълго време. Често това е така, защото децата успяват да се 
адаптират или да развият други умения, с които да компенсират намаления слух. За 
тях самите, особено когато са по-малки също е трудно за разпознаят промени в 
слуха. 

Следните етапи на развитие на речта и слуха по възрасти може да са полезни за 
практиците:

От раждането до 3 месечна възраст

• Новородените се заслушват в близки до тях звуци
• Стряскат се от силни и неочаквани звуци
• Бебето започва да локализира източника на звука
• Бебето откликва на меки, успокояващ звуци

• Събужда се, когато има силни гласове и звуци.
• Усмихва се в отговор на определени гласове, когато му се говори.
• Започва да разпознава гласа ви и се успокоява, ако плаче.

4-6 месеца

• Звуците започват да имат значение
• Реагира на „не“ и променя тона на гласа си
• Започва да свързва значението на думата със звука
• Ритъмът и музиката предизвикват реакция
• Поглежда или се обръща към нов звук
• �митира собствения си глас
• Обича дрънкалки и други играчки, които издават звуци
• Започва да повтаря звуци (като „ох“, „аа“ и „ба-ба“)
• Плаши се от силен глас или шум

7-12 месеца

• Заслушва се и обръща внимание, когато му се говори
• Откликва и се обръща, когато го назоват по име
• Обича да играе игри, в които гласът се свързва с движение
• Разпознава познати думи в познат контекст
• Детето разпознава звуци свързани с предмети, като напр. животински звуци със 

съответното животно
• Реагира на собственото си име, звъненето на телефона или нечий глас, дори 

когато не е силен.
• Знае думи за често срещани неща (като „чаша“ или „обувка“) и поговорки (като 

„чао“).
• �здава бърборещи звуци, дори когато е само
• Започва да отговаря на молби (като „ела тук“).
• Разглежда неща или снимки, когато някой говори за тях.
• Обича игри като „ку-ку“.
• �митира прости думи и звуци; може да използва няколко отделни думи смислено

1-2 години - Развитие на разбирането и говоренето

• Следва команди в една стъпка, когато са показани с жест
• �зползва често думи, които е научил/а
• �зползва изречения от 2 до 3 думи, за да говори за неща и да ги иска
• Казва повече думи с всеки изминал месец
• Посочва някои части на тялото, когато го/я питат

• Разбира прости въпроси с „да“ и „не“ (като „Гладен/а ли си?“)
• Разбира прости фрази (като „в чашата“ или „на масата“)
• Обича да му се чете
• Разбира „не сега“ и „не повече“
• �збира нещата по размер (като голям или малък)
• Следва команди в две стъпки (като „Вземи си обувките и ела тук“)
• Разбира много думи, изискващи действие (като бягай или скачай)

 Профилактиката на слуха преди постъпване на детето в училище е силно 
препоръчително. Аудиометричното изследване е безболезнен метод, който може да 
установи обективно данни за нарушения. Особено препоръчително е за деца, които 
често боледуват от уши-нос-гърло инфекции, за да бъдат отхвърлени съмнения за 
недолекувана инфекция. 

Резултати от изследването: 
Данни за изследваните лица:

- 465 деца на възраст 5-7 годишна възраст
- 229 момичета и 236 момчета. 

 

Методика на изследването

 Аудиометричното 
изследване се извършва със 
специализирана апаратура от 
обучен специалист. В конкрет-
ното изследване е използван 
аудиометър  на PATH medical, 
Sentiero. Процедурата е пред-
шествана от предварително 
подготвена информация пред-
назначена за директори, учите-
ли и родители, изпратена към 
съответното  детско или учебно 
заведение. Получаване на 
родителско съгласие, чрез 
специално изготвена деклара-
ция за информирано съгласие. 

Резултати от аудиометричното изследване на целевата група: 

 На графиката по-долу представяме съотношението между брой изследвани 
деца и брой деца с данни за нарушения на слуха след аудиометричното изследванe.

Препоръки: 

• Повишаване на осведомеността относно нарастващото разпространение на 
загуба на слуха и неговото социално и икономическо въздействие

• Подобряване на стратегиите за грижа за ушите в системата на здравеопазването 
за превенция, ранно идентифициране, проследяване и рехабилитация

• Развиване на нови скринингови програми освен неонаталния слухов скрининг да 
се въведе скрининг на слуха в предучилищна възраст, във възрастта между 18-20 
години и след 50 годишна възраст на всеки пет години

• Подобряване на условията в класните стаи за намаляване на вредното въз-
действие от шума. Редица изследвания показват вредното влияние на шума не 
само върху слуха, но и за негативното влияние върху общия стрес. Нашите впе-
чатления от посещенията ни по места в детските градини са, че те са обзаведени 
съобразно редица изисквания, най-вече хигиенни, но никъде не видяхме подо-
брения или пространствени решения за намаляване на шума.  

Фани Михайлова fanimihayloff@gmail.com
Милена Маринова millenamarinova@gmail.com

Децата биват запознавани с процедурата непосредствено преди извършването и 
несъгласие от тяхна страна за извършването се уважава.

 �зследването се извършва в акустично подходяща среда, чрез аудиометър  и 
проверка на чист тон при 250,500, 1000, 2000 и 4000 Hz при 20 dB HL.  По време на 
аудиометрията с чисти тонове апарат генерира звуци с различна сила и честота. 
Звуците се възпроизвеждат през слушалки и детето трябва да реагира, когато ги 
чуе, като натисне бутон или отговори устно. Чрез промяна нивото на звука, опреде-
ляме най-тихите звуци, които то чува. Всеки тон се пуска от веднъж, но не повече от 
3 пъти, ако детето не успее да реагира първоначално. Липсата на реакция при която 
и да е честота в двете уши се счита за неуспех.

 �зследването е безболезнена и бърза процедура, която идентифицира нали-
чието или отсъствието на намален слух. При положителен резултат детето следва да 
се насочи към УНГ специалист за по-подробни диагностични процедури. Това се 
осъществява по изключително деликатен начин, като информацията се предоставя 
само на заинтересованият родител.  По същество скринингът има за цел само да 
идентифицира намаление на  слуха и да насочи за последваща обективна оторино-
ларингологични и аудиологична оценка. 

�нформационна кампания:
Да чувам е важно 

 В рамките на проекта започ-
нахме информационна кампания за 
родители и специалисти. С нея 
искаме да насочим вниманието и да 
съберем застъпници за подобрява-
не на профилактиката на слуха в 
предучилищна възраст.

Посетете страницата на кампанията 
https://peoplefaces.bg/da-chuvam/ 
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Анализ на резултатите:

  Данните показват, че от извършеното аудиометрично изследване на 465 деца,  
при 16 от тях се установиха данни за нарушения в слуха. �ли при 3,5 на всеки 100 
деца от целевата група има данни за намаляване на слуха, което налага да се напра-
ви консултация с УНГ специалист. Провеждането на такава консултация ще отхвър-
ли или ще потвърди наличието на нарушения и, което е по-важното ще назначи 
подходяща терапия. Насочените за консултация с лекар деца не са обект на просле-
дяване от екипа ни в рамките на този проект. Нашата цел е да поставим началото на 
практика за профилактика на слуха на децата в предучилищна възраст и данните от 
изследването на целевата група показва, че това е полезно и може да допринесе за 
навременното установяване на нарушения в слуха и съответно навременно пред-
приемане на мерки за лечение.

https://www.clinica.bg/22230-50-hil-bebeta-lipsvat-v-sluhoviq-skrining


 Докладът има за цел да насочи вниманието към необходимостта от подобря-
ване на профилактиката на слуха на деца в предучилищна възраст. По данни от 

Световна здравна организация от 2021 г. всеки 3 на 1000 деца имат намаление на 
слуха в предучилищна възраст, поради остри вирусни инфекции и рецидивиращи 

отити. При голяма част от тях това води до обучителни затруднения и влошено 
качество на живот. Резултатите от аудиометрично изследване на слуха на 465 деца 

на възраст 5-7 години в България (юли 2024 – май 2025) показват, че близо 3-4 на 
всеки 100 деца имат данни за временни или трайни нарушения на слуха и нужда от 

консултация със специалист. Необходими са действия за подобряване на профилак-
тиката на слуха.

Въведение:

 Като практици в областта на ранно детско развитие ние проведохме изслед-
ване на слуха на деца в предучилищна възраст в периода юли 2024 – май 2025 г., 
при което бяха обхванати 465 деца.  �зследването бе осъществено в рамките на 
проект „Да чувам е важно“ изпълнен от сдружение „Лицата на хората“ с финансо-
вата подкрепа на програма Фантастико до теб. Екипът по проекта включва Фани 
Михайлова, PhD, слухово-речеви рехабилитатор, логопед, доктор по специална 
педагогика и Милена Маринова – психолог. 

Проблемът в България

 В България слухов скрининг се провежда веднъж при раждането на детето и 
след това няма профилактични изследвания на слуха, както на децата, така и на 
възрастните. Липсата на последващи скрининги и регулярен мониторинг води до 
късно диагностициране на слухови увреждания, които остават незабелязани до 
момента, когато детето вече има сериозни затруднения с ученето или комуникация-
та.

„50 хиляди бебета липсват от слуховия скрининг в България (2014-2020)“

 Според проучване, проведено от д-р Фани Михайлова, водещ експерт по 
слухово-речева рехабилитация в България, около 50 хиляди новородени не са 
преминали слуховия скрининг в периода 2014-2020 г. Това проучване показва 
сериозни пропуски в приложението на неонаталния слухов скрининг в страната.

Общо за слуха 

 Загубата на слуха при деца и възрастни в световен мащаб е сериозен проблем 
със социална значимост. Около 6,12% от населението на планетата имат инвалиди-
зираща загуба. От тях 34 милиона или 7% са деца. По прогнозни данни до 2050 г. 
един на всеки десет души - ще имат нарушение на слуха.
Загубата на слуха може да е резултат от генетични причини, усложнения при ражда-
не, някои инфекциозни заболявания, хронични ушни инфекции, употреба на опре-
делени лекарства, излагане на прекомерен шум и стареене. Важно е да се 
отбележи, че около 60% от загубата на слуха в детството се дължи на предотврати-
ми причини. С дейности като скринингови програми, профилактика и превенция на 
здравето с приоритет към децата, бременните и майки на деца до една година този 
процент би могъл значително да се намали. 

Специфично за детския слух 

 Статистиката сочи, че на 1000 новородени се раждат 2-4 деца с "вродена 
глухота" (Congenital hearing loss) (Stach, 1997),  а други с някакво слухово нарушение , 
които в течение на детството развиват признаците на тежко чуващи деца. Сензитив-
ният период за развитие на слуховите възприятия е между 6 и 9 месеца след ражда-
нето.  Намаленото слухово възприятие у новороденото и кърмачето води до недо-
развитие на говора и възпрепятства езиковото развитие. 
Ранното откриване и намеса са от решаващо значение за свеждане до минимум на 
въздействието на загубата на слуха върху развитието и образователните постиже-
ния на детето. При кърмачета и малки деца със загуба на слуха ранната идентифика-
ция и управление чрез програми за скрининг на слуха за кърмачета могат да подо-
брят езиковите и образователните резултати за детето.
Всички тези цифри подчертават значението на ранното разпознаване и лечение за 
засегнатите, особено като се има предвид последствията от загубата на слух. 

Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяването на детското 
развитие?

 Ранното детско развитие обхваща възрастта между 0 и 7 годишна възраст. 
Това е период на изключително бурно развитие на детето във всички области като 
двигателно развитие, социално-емоционално и когнитивно развитие и комуника-
ция. Децата са удивителни в това как бързо порастват и се адаптират.
 Като специалисти за работа с деца ние проследяваме детското развитие като 
цяло. Ние го наблюдаваме в контекста на неговата среда, за да успеем да разберем 
по-добре какво ни казва с поведението си или симптомите си и какви са неговите 
нужди.

 
 Надежден и препоръчителен метод за проследяване на детското развитие е 
скринингът на развитието. В България има няколко стандартизирани инструмента, 
които се прилагат в практиката на специалистите по ранно детско развитие. Чрез 
него се проследява развитието на различни аспекти на детското развитие спрямо 
установени стандарти за възрастта. Докато понятието "скрининг" често се свързва с 
медицински изследвания, в контекста на детското развитие, то се отнася до наблю-
дение на уменията на детето в ключови области като двигателно развитие, комуни-
кация, социално-емоционални умения и адаптивност. Този процес е особено важен 
за ранното откриване на потенциални затруднения в развитието и за своевременна-
та интервенция. Експертите препоръчват особено внимание да се обърне на скри-
нинга, когато детето е на 9 и 18 месеца. На тези етапи децата преминават през клю-
чови фази в развитието си, и ако има някакви затруднения, те могат да бъдат забеля-
зани навреме. В тези възрасти се развиват моторните и социално-емоционалните 
умения на децата, и ако те не достигат определени етапи, това може да е сигнал за 
нужда от допълнителна подкрепа. Скринингът на развитието може да установи 
навреме и затруднения, които да насочват към необходимост от изследване на 
слуха и други сензорни системи. 

 Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяване на детското 
развитие?

 Защото слухът има важна роля в развитието на основни умения, като езиково-
то, когнитивното и социалното развитие и др. Намаленият или липсващ слух в ранна 
възраст може да доведе до сериозни затруднения в говорното развитие, както и до 
социална изолация и емоционални затруднения. Децата учат, като наблюдават, 
слушат и общуват със заобикалящата ги среда. Намаляването на слуха може да 
остане незабелязано дълго време. Често това е така, защото децата успяват да се 
адаптират или да развият други умения, с които да компенсират намаления слух. За 
тях самите, особено когато са по-малки също е трудно за разпознаят промени в 
слуха. 

Следните етапи на развитие на речта и слуха по възрасти може да са полезни за 
практиците:

От раждането до 3 месечна възраст

• Новородените се заслушват в близки до тях звуци
• Стряскат се от силни и неочаквани звуци
• Бебето започва да локализира източника на звука
• Бебето откликва на меки, успокояващ звуци

• Събужда се, когато има силни гласове и звуци.
• Усмихва се в отговор на определени гласове, когато му се говори.
• Започва да разпознава гласа ви и се успокоява, ако плаче.

4-6 месеца

• Звуците започват да имат значение
• Реагира на „не“ и променя тона на гласа си
• Започва да свързва значението на думата със звука
• Ритъмът и музиката предизвикват реакция
• Поглежда или се обръща към нов звук
• �митира собствения си глас
• Обича дрънкалки и други играчки, които издават звуци
• Започва да повтаря звуци (като „ох“, „аа“ и „ба-ба“)
• Плаши се от силен глас или шум

7-12 месеца

• Заслушва се и обръща внимание, когато му се говори
• Откликва и се обръща, когато го назоват по име
• Обича да играе игри, в които гласът се свързва с движение
• Разпознава познати думи в познат контекст
• Детето разпознава звуци свързани с предмети, като напр. животински звуци със 

съответното животно
• Реагира на собственото си име, звъненето на телефона или нечий глас, дори 

когато не е силен.
• Знае думи за често срещани неща (като „чаша“ или „обувка“) и поговорки (като 

„чао“).
• �здава бърборещи звуци, дори когато е само
• Започва да отговаря на молби (като „ела тук“).
• Разглежда неща или снимки, когато някой говори за тях.
• Обича игри като „ку-ку“.
• �митира прости думи и звуци; може да използва няколко отделни думи смислено

1-2 години - Развитие на разбирането и говоренето

• Следва команди в една стъпка, когато са показани с жест
• �зползва често думи, които е научил/а
• �зползва изречения от 2 до 3 думи, за да говори за неща и да ги иска
• Казва повече думи с всеки изминал месец
• Посочва някои части на тялото, когато го/я питат

• Разбира прости въпроси с „да“ и „не“ (като „Гладен/а ли си?“)
• Разбира прости фрази (като „в чашата“ или „на масата“)
• Обича да му се чете
• Разбира „не сега“ и „не повече“
• �збира нещата по размер (като голям или малък)
• Следва команди в две стъпки (като „Вземи си обувките и ела тук“)
• Разбира много думи, изискващи действие (като бягай или скачай)

 Профилактиката на слуха преди постъпване на детето в училище е силно 
препоръчително. Аудиометричното изследване е безболезнен метод, който може да 
установи обективно данни за нарушения. Особено препоръчително е за деца, които 
често боледуват от уши-нос-гърло инфекции, за да бъдат отхвърлени съмнения за 
недолекувана инфекция. 

Резултати от изследването: 
Данни за изследваните лица:

- 465 деца на възраст 5-7 годишна възраст
- 229 момичета и 236 момчета. 

 

Методика на изследването

 Аудиометричното 
изследване се извършва със 
специализирана апаратура от 
обучен специалист. В конкрет-
ното изследване е използван 
аудиометър  на PATH medical, 
Sentiero. Процедурата е пред-
шествана от предварително 
подготвена информация пред-
назначена за директори, учите-
ли и родители, изпратена към 
съответното  детско или учебно 
заведение. Получаване на 
родителско съгласие, чрез 
специално изготвена деклара-
ция за информирано съгласие. 

Резултати от аудиометричното изследване на целевата група: 

 На графиката по-долу представяме съотношението между брой изследвани 
деца и брой деца с данни за нарушения на слуха след аудиометричното изследванe.

Препоръки: 

• Повишаване на осведомеността относно нарастващото разпространение на 
загуба на слуха и неговото социално и икономическо въздействие

• Подобряване на стратегиите за грижа за ушите в системата на здравеопазването 
за превенция, ранно идентифициране, проследяване и рехабилитация

• Развиване на нови скринингови програми освен неонаталния слухов скрининг да 
се въведе скрининг на слуха в предучилищна възраст, във възрастта между 18-20 
години и след 50 годишна възраст на всеки пет години

• Подобряване на условията в класните стаи за намаляване на вредното въз-
действие от шума. Редица изследвания показват вредното влияние на шума не 
само върху слуха, но и за негативното влияние върху общия стрес. Нашите впе-
чатления от посещенията ни по места в детските градини са, че те са обзаведени 
съобразно редица изисквания, най-вече хигиенни, но никъде не видяхме подо-
брения или пространствени решения за намаляване на шума.  

Фани Михайлова fanimihayloff@gmail.com
Милена Маринова millenamarinova@gmail.com

Децата биват запознавани с процедурата непосредствено преди извършването и 
несъгласие от тяхна страна за извършването се уважава.

 �зследването се извършва в акустично подходяща среда, чрез аудиометър  и 
проверка на чист тон при 250,500, 1000, 2000 и 4000 Hz при 20 dB HL.  По време на 
аудиометрията с чисти тонове апарат генерира звуци с различна сила и честота. 
Звуците се възпроизвеждат през слушалки и детето трябва да реагира, когато ги 
чуе, като натисне бутон или отговори устно. Чрез промяна нивото на звука, опреде-
ляме най-тихите звуци, които то чува. Всеки тон се пуска от веднъж, но не повече от 
3 пъти, ако детето не успее да реагира първоначално. Липсата на реакция при която 
и да е честота в двете уши се счита за неуспех.

 �зследването е безболезнена и бърза процедура, която идентифицира нали-
чието или отсъствието на намален слух. При положителен резултат детето следва да 
се насочи към УНГ специалист за по-подробни диагностични процедури. Това се 
осъществява по изключително деликатен начин, като информацията се предоставя 
само на заинтересованият родител.  По същество скринингът има за цел само да 
идентифицира намаление на  слуха и да насочи за последваща обективна оторино-
ларингологични и аудиологична оценка. 

�нформационна кампания:
Да чувам е важно 

 В рамките на проекта започ-
нахме информационна кампания за 
родители и специалисти. С нея 
искаме да насочим вниманието и да 
съберем застъпници за подобрява-
не на профилактиката на слуха в 
предучилищна възраст.

Посетете страницата на кампанията 
https://peoplefaces.bg/da-chuvam/ 
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Анализ на резултатите:

  Данните показват, че от извършеното аудиометрично изследване на 465 деца,  
при 16 от тях се установиха данни за нарушения в слуха. �ли при 3,5 на всеки 100 
деца от целевата група има данни за намаляване на слуха, което налага да се напра-
ви консултация с УНГ специалист. Провеждането на такава консултация ще отхвър-
ли или ще потвърди наличието на нарушения и, което е по-важното ще назначи 
подходяща терапия. Насочените за консултация с лекар деца не са обект на просле-
дяване от екипа ни в рамките на този проект. Нашата цел е да поставим началото на 
практика за профилактика на слуха на децата в предучилищна възраст и данните от 
изследването на целевата група показва, че това е полезно и може да допринесе за 
навременното установяване на нарушения в слуха и съответно навременно пред-
приемане на мерки за лечение.



 Докладът има за цел да насочи вниманието към необходимостта от подобря-
ване на профилактиката на слуха на деца в предучилищна възраст. По данни от 

Световна здравна организация от 2021 г. всеки 3 на 1000 деца имат намаление на 
слуха в предучилищна възраст, поради остри вирусни инфекции и рецидивиращи 

отити. При голяма част от тях това води до обучителни затруднения и влошено 
качество на живот. Резултатите от аудиометрично изследване на слуха на 465 деца 

на възраст 5-7 години в България (юли 2024 – май 2025) показват, че близо 3-4 на 
всеки 100 деца имат данни за временни или трайни нарушения на слуха и нужда от 

консултация със специалист. Необходими са действия за подобряване на профилак-
тиката на слуха.

Въведение:

 Като практици в областта на ранно детско развитие ние проведохме изслед-
ване на слуха на деца в предучилищна възраст в периода юли 2024 – май 2025 г., 
при което бяха обхванати 465 деца.  �зследването бе осъществено в рамките на 
проект „Да чувам е важно“ изпълнен от сдружение „Лицата на хората“ с финансо-
вата подкрепа на програма Фантастико до теб. Екипът по проекта включва Фани 
Михайлова, PhD, слухово-речеви рехабилитатор, логопед, доктор по специална 
педагогика и Милена Маринова – психолог. 

Проблемът в България

 В България слухов скрининг се провежда веднъж при раждането на детето и 
след това няма профилактични изследвания на слуха, както на децата, така и на 
възрастните. Липсата на последващи скрининги и регулярен мониторинг води до 
късно диагностициране на слухови увреждания, които остават незабелязани до 
момента, когато детето вече има сериозни затруднения с ученето или комуникация-
та.

„50 хиляди бебета липсват от слуховия скрининг в България (2014-2020)“

 Според проучване, проведено от д-р Фани Михайлова, водещ експерт по 
слухово-речева рехабилитация в България, около 50 хиляди новородени не са 
преминали слуховия скрининг в периода 2014-2020 г. Това проучване показва 
сериозни пропуски в приложението на неонаталния слухов скрининг в страната.

Общо за слуха 

 Загубата на слуха при деца и възрастни в световен мащаб е сериозен проблем 
със социална значимост. Около 6,12% от населението на планетата имат инвалиди-
зираща загуба. От тях 34 милиона или 7% са деца. По прогнозни данни до 2050 г. 
един на всеки десет души - ще имат нарушение на слуха.
Загубата на слуха може да е резултат от генетични причини, усложнения при ражда-
не, някои инфекциозни заболявания, хронични ушни инфекции, употреба на опре-
делени лекарства, излагане на прекомерен шум и стареене. Важно е да се 
отбележи, че около 60% от загубата на слуха в детството се дължи на предотврати-
ми причини. С дейности като скринингови програми, профилактика и превенция на 
здравето с приоритет към децата, бременните и майки на деца до една година този 
процент би могъл значително да се намали. 

Специфично за детския слух 

 Статистиката сочи, че на 1000 новородени се раждат 2-4 деца с "вродена 
глухота" (Congenital hearing loss) (Stach, 1997),  а други с някакво слухово нарушение , 
които в течение на детството развиват признаците на тежко чуващи деца. Сензитив-
ният период за развитие на слуховите възприятия е между 6 и 9 месеца след ражда-
нето.  Намаленото слухово възприятие у новороденото и кърмачето води до недо-
развитие на говора и възпрепятства езиковото развитие. 
Ранното откриване и намеса са от решаващо значение за свеждане до минимум на 
въздействието на загубата на слуха върху развитието и образователните постиже-
ния на детето. При кърмачета и малки деца със загуба на слуха ранната идентифика-
ция и управление чрез програми за скрининг на слуха за кърмачета могат да подо-
брят езиковите и образователните резултати за детето.
Всички тези цифри подчертават значението на ранното разпознаване и лечение за 
засегнатите, особено като се има предвид последствията от загубата на слух. 

Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяването на детското 
развитие?

 Ранното детско развитие обхваща възрастта между 0 и 7 годишна възраст. 
Това е период на изключително бурно развитие на детето във всички области като 
двигателно развитие, социално-емоционално и когнитивно развитие и комуника-
ция. Децата са удивителни в това как бързо порастват и се адаптират.
 Като специалисти за работа с деца ние проследяваме детското развитие като 
цяло. Ние го наблюдаваме в контекста на неговата среда, за да успеем да разберем 
по-добре какво ни казва с поведението си или симптомите си и какви са неговите 
нужди.

 
 Надежден и препоръчителен метод за проследяване на детското развитие е 
скринингът на развитието. В България има няколко стандартизирани инструмента, 
които се прилагат в практиката на специалистите по ранно детско развитие. Чрез 
него се проследява развитието на различни аспекти на детското развитие спрямо 
установени стандарти за възрастта. Докато понятието "скрининг" често се свързва с 
медицински изследвания, в контекста на детското развитие, то се отнася до наблю-
дение на уменията на детето в ключови области като двигателно развитие, комуни-
кация, социално-емоционални умения и адаптивност. Този процес е особено важен 
за ранното откриване на потенциални затруднения в развитието и за своевременна-
та интервенция. Експертите препоръчват особено внимание да се обърне на скри-
нинга, когато детето е на 9 и 18 месеца. На тези етапи децата преминават през клю-
чови фази в развитието си, и ако има някакви затруднения, те могат да бъдат забеля-
зани навреме. В тези възрасти се развиват моторните и социално-емоционалните 
умения на децата, и ако те не достигат определени етапи, това може да е сигнал за 
нужда от допълнителна подкрепа. Скринингът на развитието може да установи 
навреме и затруднения, които да насочват към необходимост от изследване на 
слуха и други сензорни системи. 

 Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяване на детското 
развитие?

 Защото слухът има важна роля в развитието на основни умения, като езиково-
то, когнитивното и социалното развитие и др. Намаленият или липсващ слух в ранна 
възраст може да доведе до сериозни затруднения в говорното развитие, както и до 
социална изолация и емоционални затруднения. Децата учат, като наблюдават, 
слушат и общуват със заобикалящата ги среда. Намаляването на слуха може да 
остане незабелязано дълго време. Често това е така, защото децата успяват да се 
адаптират или да развият други умения, с които да компенсират намаления слух. За 
тях самите, особено когато са по-малки също е трудно за разпознаят промени в 
слуха. 

Следните етапи на развитие на речта и слуха по възрасти може да са полезни за 
практиците:

От раждането до 3 месечна възраст

• Новородените се заслушват в близки до тях звуци
• Стряскат се от силни и неочаквани звуци
• Бебето започва да локализира източника на звука
• Бебето откликва на меки, успокояващ звуци
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• Събужда се, когато има силни гласове и звуци.
• Усмихва се в отговор на определени гласове, когато му се говори.
• Започва да разпознава гласа ви и се успокоява, ако плаче.

4-6 месеца

• Звуците започват да имат значение
• Реагира на „не“ и променя тона на гласа си
• Започва да свързва значението на думата със звука
• Ритъмът и музиката предизвикват реакция
• Поглежда или се обръща към нов звук
• �митира собствения си глас
• Обича дрънкалки и други играчки, които издават звуци
• Започва да повтаря звуци (като „ох“, „аа“ и „ба-ба“)
• Плаши се от силен глас или шум

7-12 месеца

• Заслушва се и обръща внимание, когато му се говори
• Откликва и се обръща, когато го назоват по име
• Обича да играе игри, в които гласът се свързва с движение
• Разпознава познати думи в познат контекст
• Детето разпознава звуци свързани с предмети, като напр. животински звуци със 

съответното животно
• Реагира на собственото си име, звъненето на телефона или нечий глас, дори 

когато не е силен.
• Знае думи за често срещани неща (като „чаша“ или „обувка“) и поговорки (като 

„чао“).
• �здава бърборещи звуци, дори когато е само
• Започва да отговаря на молби (като „ела тук“).
• Разглежда неща или снимки, когато някой говори за тях.
• Обича игри като „ку-ку“.
• �митира прости думи и звуци; може да използва няколко отделни думи смислено

1-2 години - Развитие на разбирането и говоренето

• Следва команди в една стъпка, когато са показани с жест
• �зползва често думи, които е научил/а
• �зползва изречения от 2 до 3 думи, за да говори за неща и да ги иска
• Казва повече думи с всеки изминал месец
• Посочва някои части на тялото, когато го/я питат

• Разбира прости въпроси с „да“ и „не“ (като „Гладен/а ли си?“)
• Разбира прости фрази (като „в чашата“ или „на масата“)
• Обича да му се чете
• Разбира „не сега“ и „не повече“
• �збира нещата по размер (като голям или малък)
• Следва команди в две стъпки (като „Вземи си обувките и ела тук“)
• Разбира много думи, изискващи действие (като бягай или скачай)

 Профилактиката на слуха преди постъпване на детето в училище е силно 
препоръчително. Аудиометричното изследване е безболезнен метод, който може да 
установи обективно данни за нарушения. Особено препоръчително е за деца, които 
често боледуват от уши-нос-гърло инфекции, за да бъдат отхвърлени съмнения за 
недолекувана инфекция. 

Резултати от изследването: 
Данни за изследваните лица:

- 465 деца на възраст 5-7 годишна възраст
- 229 момичета и 236 момчета. 

 

Методика на изследването

 Аудиометричното 
изследване се извършва със 
специализирана апаратура от 
обучен специалист. В конкрет-
ното изследване е използван 
аудиометър  на PATH medical, 
Sentiero. Процедурата е пред-
шествана от предварително 
подготвена информация пред-
назначена за директори, учите-
ли и родители, изпратена към 
съответното  детско или учебно 
заведение. Получаване на 
родителско съгласие, чрез 
специално изготвена деклара-
ция за информирано съгласие. 

Резултати от аудиометричното изследване на целевата група: 

 На графиката по-долу представяме съотношението между брой изследвани 
деца и брой деца с данни за нарушения на слуха след аудиометричното изследванe.

Препоръки: 

• Повишаване на осведомеността относно нарастващото разпространение на 
загуба на слуха и неговото социално и икономическо въздействие

• Подобряване на стратегиите за грижа за ушите в системата на здравеопазването 
за превенция, ранно идентифициране, проследяване и рехабилитация

• Развиване на нови скринингови програми освен неонаталния слухов скрининг да 
се въведе скрининг на слуха в предучилищна възраст, във възрастта между 18-20 
години и след 50 годишна възраст на всеки пет години

• Подобряване на условията в класните стаи за намаляване на вредното въз-
действие от шума. Редица изследвания показват вредното влияние на шума не 
само върху слуха, но и за негативното влияние върху общия стрес. Нашите впе-
чатления от посещенията ни по места в детските градини са, че те са обзаведени 
съобразно редица изисквания, най-вече хигиенни, но никъде не видяхме подо-
брения или пространствени решения за намаляване на шума.  

Фани Михайлова fanimihayloff@gmail.com
Милена Маринова millenamarinova@gmail.com

Децата биват запознавани с процедурата непосредствено преди извършването и 
несъгласие от тяхна страна за извършването се уважава.

 �зследването се извършва в акустично подходяща среда, чрез аудиометър  и 
проверка на чист тон при 250,500, 1000, 2000 и 4000 Hz при 20 dB HL.  По време на 
аудиометрията с чисти тонове апарат генерира звуци с различна сила и честота. 
Звуците се възпроизвеждат през слушалки и детето трябва да реагира, когато ги 
чуе, като натисне бутон или отговори устно. Чрез промяна нивото на звука, опреде-
ляме най-тихите звуци, които то чува. Всеки тон се пуска от веднъж, но не повече от 
3 пъти, ако детето не успее да реагира първоначално. Липсата на реакция при която 
и да е честота в двете уши се счита за неуспех.

 �зследването е безболезнена и бърза процедура, която идентифицира нали-
чието или отсъствието на намален слух. При положителен резултат детето следва да 
се насочи към УНГ специалист за по-подробни диагностични процедури. Това се 
осъществява по изключително деликатен начин, като информацията се предоставя 
само на заинтересованият родител.  По същество скринингът има за цел само да 
идентифицира намаление на  слуха и да насочи за последваща обективна оторино-
ларингологични и аудиологична оценка. 

�нформационна кампания:
Да чувам е важно 

 В рамките на проекта започ-
нахме информационна кампания за 
родители и специалисти. С нея 
искаме да насочим вниманието и да 
съберем застъпници за подобрява-
не на профилактиката на слуха в 
предучилищна възраст.

Посетете страницата на кампанията 
https://peoplefaces.bg/da-chuvam/ 

Анализ на резултатите:

  Данните показват, че от извършеното аудиометрично изследване на 465 деца,  
при 16 от тях се установиха данни за нарушения в слуха. �ли при 3,5 на всеки 100 
деца от целевата група има данни за намаляване на слуха, което налага да се напра-
ви консултация с УНГ специалист. Провеждането на такава консултация ще отхвър-
ли или ще потвърди наличието на нарушения и, което е по-важното ще назначи 
подходяща терапия. Насочените за консултация с лекар деца не са обект на просле-
дяване от екипа ни в рамките на този проект. Нашата цел е да поставим началото на 
практика за профилактика на слуха на децата в предучилищна възраст и данните от 
изследването на целевата група показва, че това е полезно и може да допринесе за 
навременното установяване на нарушения в слуха и съответно навременно пред-
приемане на мерки за лечение.

https://www.stanfordchildrens.org/en/topic/default?id=age-appropriate-speech-and-hearing-milestones-90-P02169


 Докладът има за цел да насочи вниманието към необходимостта от подобря-
ване на профилактиката на слуха на деца в предучилищна възраст. По данни от 

Световна здравна организация от 2021 г. всеки 3 на 1000 деца имат намаление на 
слуха в предучилищна възраст, поради остри вирусни инфекции и рецидивиращи 

отити. При голяма част от тях това води до обучителни затруднения и влошено 
качество на живот. Резултатите от аудиометрично изследване на слуха на 465 деца 

на възраст 5-7 години в България (юли 2024 – май 2025) показват, че близо 3-4 на 
всеки 100 деца имат данни за временни или трайни нарушения на слуха и нужда от 

консултация със специалист. Необходими са действия за подобряване на профилак-
тиката на слуха.

Въведение:

 Като практици в областта на ранно детско развитие ние проведохме изслед-
ване на слуха на деца в предучилищна възраст в периода юли 2024 – май 2025 г., 
при което бяха обхванати 465 деца.  �зследването бе осъществено в рамките на 
проект „Да чувам е важно“ изпълнен от сдружение „Лицата на хората“ с финансо-
вата подкрепа на програма Фантастико до теб. Екипът по проекта включва Фани 
Михайлова, PhD, слухово-речеви рехабилитатор, логопед, доктор по специална 
педагогика и Милена Маринова – психолог. 

Проблемът в България

 В България слухов скрининг се провежда веднъж при раждането на детето и 
след това няма профилактични изследвания на слуха, както на децата, така и на 
възрастните. Липсата на последващи скрининги и регулярен мониторинг води до 
късно диагностициране на слухови увреждания, които остават незабелязани до 
момента, когато детето вече има сериозни затруднения с ученето или комуникация-
та.

„50 хиляди бебета липсват от слуховия скрининг в България (2014-2020)“

 Според проучване, проведено от д-р Фани Михайлова, водещ експерт по 
слухово-речева рехабилитация в България, около 50 хиляди новородени не са 
преминали слуховия скрининг в периода 2014-2020 г. Това проучване показва 
сериозни пропуски в приложението на неонаталния слухов скрининг в страната.

Общо за слуха 

 Загубата на слуха при деца и възрастни в световен мащаб е сериозен проблем 
със социална значимост. Около 6,12% от населението на планетата имат инвалиди-
зираща загуба. От тях 34 милиона или 7% са деца. По прогнозни данни до 2050 г. 
един на всеки десет души - ще имат нарушение на слуха.
Загубата на слуха може да е резултат от генетични причини, усложнения при ражда-
не, някои инфекциозни заболявания, хронични ушни инфекции, употреба на опре-
делени лекарства, излагане на прекомерен шум и стареене. Важно е да се 
отбележи, че около 60% от загубата на слуха в детството се дължи на предотврати-
ми причини. С дейности като скринингови програми, профилактика и превенция на 
здравето с приоритет към децата, бременните и майки на деца до една година този 
процент би могъл значително да се намали. 

Специфично за детския слух 

 Статистиката сочи, че на 1000 новородени се раждат 2-4 деца с "вродена 
глухота" (Congenital hearing loss) (Stach, 1997),  а други с някакво слухово нарушение , 
които в течение на детството развиват признаците на тежко чуващи деца. Сензитив-
ният период за развитие на слуховите възприятия е между 6 и 9 месеца след ражда-
нето.  Намаленото слухово възприятие у новороденото и кърмачето води до недо-
развитие на говора и възпрепятства езиковото развитие. 
Ранното откриване и намеса са от решаващо значение за свеждане до минимум на 
въздействието на загубата на слуха върху развитието и образователните постиже-
ния на детето. При кърмачета и малки деца със загуба на слуха ранната идентифика-
ция и управление чрез програми за скрининг на слуха за кърмачета могат да подо-
брят езиковите и образователните резултати за детето.
Всички тези цифри подчертават значението на ранното разпознаване и лечение за 
засегнатите, особено като се има предвид последствията от загубата на слух. 

Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяването на детското 
развитие?

 Ранното детско развитие обхваща възрастта между 0 и 7 годишна възраст. 
Това е период на изключително бурно развитие на детето във всички области като 
двигателно развитие, социално-емоционално и когнитивно развитие и комуника-
ция. Децата са удивителни в това как бързо порастват и се адаптират.
 Като специалисти за работа с деца ние проследяваме детското развитие като 
цяло. Ние го наблюдаваме в контекста на неговата среда, за да успеем да разберем 
по-добре какво ни казва с поведението си или симптомите си и какви са неговите 
нужди.

 
 Надежден и препоръчителен метод за проследяване на детското развитие е 
скринингът на развитието. В България има няколко стандартизирани инструмента, 
които се прилагат в практиката на специалистите по ранно детско развитие. Чрез 
него се проследява развитието на различни аспекти на детското развитие спрямо 
установени стандарти за възрастта. Докато понятието "скрининг" често се свързва с 
медицински изследвания, в контекста на детското развитие, то се отнася до наблю-
дение на уменията на детето в ключови области като двигателно развитие, комуни-
кация, социално-емоционални умения и адаптивност. Този процес е особено важен 
за ранното откриване на потенциални затруднения в развитието и за своевременна-
та интервенция. Експертите препоръчват особено внимание да се обърне на скри-
нинга, когато детето е на 9 и 18 месеца. На тези етапи децата преминават през клю-
чови фази в развитието си, и ако има някакви затруднения, те могат да бъдат забеля-
зани навреме. В тези възрасти се развиват моторните и социално-емоционалните 
умения на децата, и ако те не достигат определени етапи, това може да е сигнал за 
нужда от допълнителна подкрепа. Скринингът на развитието може да установи 
навреме и затруднения, които да насочват към необходимост от изследване на 
слуха и други сензорни системи. 

 Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяване на детското 
развитие?

 Защото слухът има важна роля в развитието на основни умения, като езиково-
то, когнитивното и социалното развитие и др. Намаленият или липсващ слух в ранна 
възраст може да доведе до сериозни затруднения в говорното развитие, както и до 
социална изолация и емоционални затруднения. Децата учат, като наблюдават, 
слушат и общуват със заобикалящата ги среда. Намаляването на слуха може да 
остане незабелязано дълго време. Често това е така, защото децата успяват да се 
адаптират или да развият други умения, с които да компенсират намаления слух. За 
тях самите, особено когато са по-малки също е трудно за разпознаят промени в 
слуха. 

Следните етапи на развитие на речта и слуха по възрасти може да са полезни за 
практиците:

От раждането до 3 месечна възраст

• Новородените се заслушват в близки до тях звуци
• Стряскат се от силни и неочаквани звуци
• Бебето започва да локализира източника на звука
• Бебето откликва на меки, успокояващ звуци

• Събужда се, когато има силни гласове и звуци.
• Усмихва се в отговор на определени гласове, когато му се говори.
• Започва да разпознава гласа ви и се успокоява, ако плаче.

4-6 месеца

• Звуците започват да имат значение
• Реагира на „не“ и променя тона на гласа си
• Започва да свързва значението на думата със звука
• Ритъмът и музиката предизвикват реакция
• Поглежда или се обръща към нов звук
• �митира собствения си глас
• Обича дрънкалки и други играчки, които издават звуци
• Започва да повтаря звуци (като „ох“, „аа“ и „ба-ба“)
• Плаши се от силен глас или шум

7-12 месеца

• Заслушва се и обръща внимание, когато му се говори
• Откликва и се обръща, когато го назоват по име
• Обича да играе игри, в които гласът се свързва с движение
• Разпознава познати думи в познат контекст
• Детето разпознава звуци свързани с предмети, като напр. животински звуци със 

съответното животно
• Реагира на собственото си име, звъненето на телефона или нечий глас, дори 

когато не е силен.
• Знае думи за често срещани неща (като „чаша“ или „обувка“) и поговорки (като 

„чао“).
• �здава бърборещи звуци, дори когато е само
• Започва да отговаря на молби (като „ела тук“).
• Разглежда неща или снимки, когато някой говори за тях.
• Обича игри като „ку-ку“.
• �митира прости думи и звуци; може да използва няколко отделни думи смислено

1-2 години - Развитие на разбирането и говоренето

• Следва команди в една стъпка, когато са показани с жест
• �зползва често думи, които е научил/а
• �зползва изречения от 2 до 3 думи, за да говори за неща и да ги иска
• Казва повече думи с всеки изминал месец
• Посочва някои части на тялото, когато го/я питат
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• Разбира прости въпроси с „да“ и „не“ (като „Гладен/а ли си?“)
• Разбира прости фрази (като „в чашата“ или „на масата“)
• Обича да му се чете
• Разбира „не сега“ и „не повече“
• �збира нещата по размер (като голям или малък)
• Следва команди в две стъпки (като „Вземи си обувките и ела тук“)
• Разбира много думи, изискващи действие (като бягай или скачай)

 Профилактиката на слуха преди постъпване на детето в училище е силно 
препоръчително. Аудиометричното изследване е безболезнен метод, който може да 
установи обективно данни за нарушения. Особено препоръчително е за деца, които 
често боледуват от уши-нос-гърло инфекции, за да бъдат отхвърлени съмнения за 
недолекувана инфекция. 

Резултати от изследването: 
Данни за изследваните лица:

- 465 деца на възраст 5-7 годишна възраст
- 229 момичета и 236 момчета. 

 

Методика на изследването

 Аудиометричното 
изследване се извършва със 
специализирана апаратура от 
обучен специалист. В конкрет-
ното изследване е използван 
аудиометър  на PATH medical, 
Sentiero. Процедурата е пред-
шествана от предварително 
подготвена информация пред-
назначена за директори, учите-
ли и родители, изпратена към 
съответното  детско или учебно 
заведение. Получаване на 
родителско съгласие, чрез 
специално изготвена деклара-
ция за информирано съгласие. 

Резултати от аудиометричното изследване на целевата група: 

 На графиката по-долу представяме съотношението между брой изследвани 
деца и брой деца с данни за нарушения на слуха след аудиометричното изследванe.

Препоръки: 

• Повишаване на осведомеността относно нарастващото разпространение на 
загуба на слуха и неговото социално и икономическо въздействие

• Подобряване на стратегиите за грижа за ушите в системата на здравеопазването 
за превенция, ранно идентифициране, проследяване и рехабилитация

• Развиване на нови скринингови програми освен неонаталния слухов скрининг да 
се въведе скрининг на слуха в предучилищна възраст, във възрастта между 18-20 
години и след 50 годишна възраст на всеки пет години

• Подобряване на условията в класните стаи за намаляване на вредното въз-
действие от шума. Редица изследвания показват вредното влияние на шума не 
само върху слуха, но и за негативното влияние върху общия стрес. Нашите впе-
чатления от посещенията ни по места в детските градини са, че те са обзаведени 
съобразно редица изисквания, най-вече хигиенни, но никъде не видяхме подо-
брения или пространствени решения за намаляване на шума.  

Фани Михайлова fanimihayloff@gmail.com
Милена Маринова millenamarinova@gmail.com

Децата биват запознавани с процедурата непосредствено преди извършването и 
несъгласие от тяхна страна за извършването се уважава.

 �зследването се извършва в акустично подходяща среда, чрез аудиометър  и 
проверка на чист тон при 250,500, 1000, 2000 и 4000 Hz при 20 dB HL.  По време на 
аудиометрията с чисти тонове апарат генерира звуци с различна сила и честота. 
Звуците се възпроизвеждат през слушалки и детето трябва да реагира, когато ги 
чуе, като натисне бутон или отговори устно. Чрез промяна нивото на звука, опреде-
ляме най-тихите звуци, които то чува. Всеки тон се пуска от веднъж, но не повече от 
3 пъти, ако детето не успее да реагира първоначално. Липсата на реакция при която 
и да е честота в двете уши се счита за неуспех.

 �зследването е безболезнена и бърза процедура, която идентифицира нали-
чието или отсъствието на намален слух. При положителен резултат детето следва да 
се насочи към УНГ специалист за по-подробни диагностични процедури. Това се 
осъществява по изключително деликатен начин, като информацията се предоставя 
само на заинтересованият родител.  По същество скринингът има за цел само да 
идентифицира намаление на  слуха и да насочи за последваща обективна оторино-
ларингологични и аудиологична оценка. 

�нформационна кампания:
Да чувам е важно 

 В рамките на проекта започ-
нахме информационна кампания за 
родители и специалисти. С нея 
искаме да насочим вниманието и да 
съберем застъпници за подобрява-
не на профилактиката на слуха в 
предучилищна възраст.

Посетете страницата на кампанията 
https://peoplefaces.bg/da-chuvam/ 

Анализ на резултатите:

  Данните показват, че от извършеното аудиометрично изследване на 465 деца,  
при 16 от тях се установиха данни за нарушения в слуха. �ли при 3,5 на всеки 100 
деца от целевата група има данни за намаляване на слуха, което налага да се напра-
ви консултация с УНГ специалист. Провеждането на такава консултация ще отхвър-
ли или ще потвърди наличието на нарушения и, което е по-важното ще назначи 
подходяща терапия. Насочените за консултация с лекар деца не са обект на просле-
дяване от екипа ни в рамките на този проект. Нашата цел е да поставим началото на 
практика за профилактика на слуха на децата в предучилищна възраст и данните от 
изследването на целевата група показва, че това е полезно и може да допринесе за 
навременното установяване на нарушения в слуха и съответно навременно пред-
приемане на мерки за лечение.



 Докладът има за цел да насочи вниманието към необходимостта от подобря-
ване на профилактиката на слуха на деца в предучилищна възраст. По данни от 

Световна здравна организация от 2021 г. всеки 3 на 1000 деца имат намаление на 
слуха в предучилищна възраст, поради остри вирусни инфекции и рецидивиращи 

отити. При голяма част от тях това води до обучителни затруднения и влошено 
качество на живот. Резултатите от аудиометрично изследване на слуха на 465 деца 

на възраст 5-7 години в България (юли 2024 – май 2025) показват, че близо 3-4 на 
всеки 100 деца имат данни за временни или трайни нарушения на слуха и нужда от 

консултация със специалист. Необходими са действия за подобряване на профилак-
тиката на слуха.

Въведение:

 Като практици в областта на ранно детско развитие ние проведохме изслед-
ване на слуха на деца в предучилищна възраст в периода юли 2024 – май 2025 г., 
при което бяха обхванати 465 деца.  �зследването бе осъществено в рамките на 
проект „Да чувам е важно“ изпълнен от сдружение „Лицата на хората“ с финансо-
вата подкрепа на програма Фантастико до теб. Екипът по проекта включва Фани 
Михайлова, PhD, слухово-речеви рехабилитатор, логопед, доктор по специална 
педагогика и Милена Маринова – психолог. 

Проблемът в България

 В България слухов скрининг се провежда веднъж при раждането на детето и 
след това няма профилактични изследвания на слуха, както на децата, така и на 
възрастните. Липсата на последващи скрининги и регулярен мониторинг води до 
късно диагностициране на слухови увреждания, които остават незабелязани до 
момента, когато детето вече има сериозни затруднения с ученето или комуникация-
та.

„50 хиляди бебета липсват от слуховия скрининг в България (2014-2020)“

 Според проучване, проведено от д-р Фани Михайлова, водещ експерт по 
слухово-речева рехабилитация в България, около 50 хиляди новородени не са 
преминали слуховия скрининг в периода 2014-2020 г. Това проучване показва 
сериозни пропуски в приложението на неонаталния слухов скрининг в страната.

Общо за слуха 

 Загубата на слуха при деца и възрастни в световен мащаб е сериозен проблем 
със социална значимост. Около 6,12% от населението на планетата имат инвалиди-
зираща загуба. От тях 34 милиона или 7% са деца. По прогнозни данни до 2050 г. 
един на всеки десет души - ще имат нарушение на слуха.
Загубата на слуха може да е резултат от генетични причини, усложнения при ражда-
не, някои инфекциозни заболявания, хронични ушни инфекции, употреба на опре-
делени лекарства, излагане на прекомерен шум и стареене. Важно е да се 
отбележи, че около 60% от загубата на слуха в детството се дължи на предотврати-
ми причини. С дейности като скринингови програми, профилактика и превенция на 
здравето с приоритет към децата, бременните и майки на деца до една година този 
процент би могъл значително да се намали. 

Специфично за детския слух 

 Статистиката сочи, че на 1000 новородени се раждат 2-4 деца с "вродена 
глухота" (Congenital hearing loss) (Stach, 1997),  а други с някакво слухово нарушение , 
които в течение на детството развиват признаците на тежко чуващи деца. Сензитив-
ният период за развитие на слуховите възприятия е между 6 и 9 месеца след ражда-
нето.  Намаленото слухово възприятие у новороденото и кърмачето води до недо-
развитие на говора и възпрепятства езиковото развитие. 
Ранното откриване и намеса са от решаващо значение за свеждане до минимум на 
въздействието на загубата на слуха върху развитието и образователните постиже-
ния на детето. При кърмачета и малки деца със загуба на слуха ранната идентифика-
ция и управление чрез програми за скрининг на слуха за кърмачета могат да подо-
брят езиковите и образователните резултати за детето.
Всички тези цифри подчертават значението на ранното разпознаване и лечение за 
засегнатите, особено като се има предвид последствията от загубата на слух. 

Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяването на детското 
развитие?

 Ранното детско развитие обхваща възрастта между 0 и 7 годишна възраст. 
Това е период на изключително бурно развитие на детето във всички области като 
двигателно развитие, социално-емоционално и когнитивно развитие и комуника-
ция. Децата са удивителни в това как бързо порастват и се адаптират.
 Като специалисти за работа с деца ние проследяваме детското развитие като 
цяло. Ние го наблюдаваме в контекста на неговата среда, за да успеем да разберем 
по-добре какво ни казва с поведението си или симптомите си и какви са неговите 
нужди.

 
 Надежден и препоръчителен метод за проследяване на детското развитие е 
скринингът на развитието. В България има няколко стандартизирани инструмента, 
които се прилагат в практиката на специалистите по ранно детско развитие. Чрез 
него се проследява развитието на различни аспекти на детското развитие спрямо 
установени стандарти за възрастта. Докато понятието "скрининг" често се свързва с 
медицински изследвания, в контекста на детското развитие, то се отнася до наблю-
дение на уменията на детето в ключови области като двигателно развитие, комуни-
кация, социално-емоционални умения и адаптивност. Този процес е особено важен 
за ранното откриване на потенциални затруднения в развитието и за своевременна-
та интервенция. Експертите препоръчват особено внимание да се обърне на скри-
нинга, когато детето е на 9 и 18 месеца. На тези етапи децата преминават през клю-
чови фази в развитието си, и ако има някакви затруднения, те могат да бъдат забеля-
зани навреме. В тези възрасти се развиват моторните и социално-емоционалните 
умения на децата, и ако те не достигат определени етапи, това може да е сигнал за 
нужда от допълнителна подкрепа. Скринингът на развитието може да установи 
навреме и затруднения, които да насочват към необходимост от изследване на 
слуха и други сензорни системи. 

 Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяване на детското 
развитие?

 Защото слухът има важна роля в развитието на основни умения, като езиково-
то, когнитивното и социалното развитие и др. Намаленият или липсващ слух в ранна 
възраст може да доведе до сериозни затруднения в говорното развитие, както и до 
социална изолация и емоционални затруднения. Децата учат, като наблюдават, 
слушат и общуват със заобикалящата ги среда. Намаляването на слуха може да 
остане незабелязано дълго време. Често това е така, защото децата успяват да се 
адаптират или да развият други умения, с които да компенсират намаления слух. За 
тях самите, особено когато са по-малки също е трудно за разпознаят промени в 
слуха. 

Следните етапи на развитие на речта и слуха по възрасти може да са полезни за 
практиците:

От раждането до 3 месечна възраст

• Новородените се заслушват в близки до тях звуци
• Стряскат се от силни и неочаквани звуци
• Бебето започва да локализира източника на звука
• Бебето откликва на меки, успокояващ звуци

• Събужда се, когато има силни гласове и звуци.
• Усмихва се в отговор на определени гласове, когато му се говори.
• Започва да разпознава гласа ви и се успокоява, ако плаче.

4-6 месеца

• Звуците започват да имат значение
• Реагира на „не“ и променя тона на гласа си
• Започва да свързва значението на думата със звука
• Ритъмът и музиката предизвикват реакция
• Поглежда или се обръща към нов звук
• �митира собствения си глас
• Обича дрънкалки и други играчки, които издават звуци
• Започва да повтаря звуци (като „ох“, „аа“ и „ба-ба“)
• Плаши се от силен глас или шум

7-12 месеца

• Заслушва се и обръща внимание, когато му се говори
• Откликва и се обръща, когато го назоват по име
• Обича да играе игри, в които гласът се свързва с движение
• Разпознава познати думи в познат контекст
• Детето разпознава звуци свързани с предмети, като напр. животински звуци със 

съответното животно
• Реагира на собственото си име, звъненето на телефона или нечий глас, дори 

когато не е силен.
• Знае думи за често срещани неща (като „чаша“ или „обувка“) и поговорки (като 

„чао“).
• �здава бърборещи звуци, дори когато е само
• Започва да отговаря на молби (като „ела тук“).
• Разглежда неща или снимки, когато някой говори за тях.
• Обича игри като „ку-ку“.
• �митира прости думи и звуци; може да използва няколко отделни думи смислено

1-2 години - Развитие на разбирането и говоренето

• Следва команди в една стъпка, когато са показани с жест
• �зползва често думи, които е научил/а
• �зползва изречения от 2 до 3 думи, за да говори за неща и да ги иска
• Казва повече думи с всеки изминал месец
• Посочва някои части на тялото, когато го/я питат

• Разбира прости въпроси с „да“ и „не“ (като „Гладен/а ли си?“)
• Разбира прости фрази (като „в чашата“ или „на масата“)
• Обича да му се чете
• Разбира „не сега“ и „не повече“
• �збира нещата по размер (като голям или малък)
• Следва команди в две стъпки (като „Вземи си обувките и ела тук“)
• Разбира много думи, изискващи действие (като бягай или скачай)

 Профилактиката на слуха преди постъпване на детето в училище е силно 
препоръчително. Аудиометричното изследване е безболезнен метод, който може да 
установи обективно данни за нарушения. Особено препоръчително е за деца, които 
често боледуват от уши-нос-гърло инфекции, за да бъдат отхвърлени съмнения за 
недолекувана инфекция. 

Резултати от изследването: 
Данни за изследваните лица:

- 465 деца на възраст 5-7 годишна възраст
- 229 момичета и 236 момчета. 

 

Методика на изследването

 Аудиометричното 
изследване се извършва със 
специализирана апаратура от 
обучен специалист. В конкрет-
ното изследване е използван 
аудиометър  на PATH medical, 
Sentiero. Процедурата е пред-
шествана от предварително 
подготвена информация пред-
назначена за директори, учите-
ли и родители, изпратена към 
съответното  детско или учебно 
заведение. Получаване на 
родителско съгласие, чрез 
специално изготвена деклара-
ция за информирано съгласие. 

Резултати от аудиометричното изследване на целевата група: 

 На графиката по-долу представяме съотношението между брой изследвани 
деца и брой деца с данни за нарушения на слуха след аудиометричното изследванe.

Търговище, 43

София, 153

Горна
Оряховица, 125

Враца, 59

Велико
Търново, 85

Препоръки: 

• Повишаване на осведомеността относно нарастващото разпространение на 
загуба на слуха и неговото социално и икономическо въздействие

• Подобряване на стратегиите за грижа за ушите в системата на здравеопазването 
за превенция, ранно идентифициране, проследяване и рехабилитация

• Развиване на нови скринингови програми освен неонаталния слухов скрининг да 
се въведе скрининг на слуха в предучилищна възраст, във възрастта между 18-20 
години и след 50 годишна възраст на всеки пет години

• Подобряване на условията в класните стаи за намаляване на вредното въз-
действие от шума. Редица изследвания показват вредното влияние на шума не 
само върху слуха, но и за негативното влияние върху общия стрес. Нашите впе-
чатления от посещенията ни по места в детските градини са, че те са обзаведени 
съобразно редица изисквания, най-вече хигиенни, но никъде не видяхме подо-
брения или пространствени решения за намаляване на шума.  

Фани Михайлова fanimihayloff@gmail.com
Милена Маринова millenamarinova@gmail.com
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Децата биват запознавани с процедурата непосредствено преди извършването и 
несъгласие от тяхна страна за извършването се уважава.

 �зследването се извършва в акустично подходяща среда, чрез аудиометър  и 
проверка на чист тон при 250,500, 1000, 2000 и 4000 Hz при 20 dB HL.  По време на 
аудиометрията с чисти тонове апарат генерира звуци с различна сила и честота. 
Звуците се възпроизвеждат през слушалки и детето трябва да реагира, когато ги 
чуе, като натисне бутон или отговори устно. Чрез промяна нивото на звука, опреде-
ляме най-тихите звуци, които то чува. Всеки тон се пуска от веднъж, но не повече от 
3 пъти, ако детето не успее да реагира първоначално. Липсата на реакция при която 
и да е честота в двете уши се счита за неуспех.

 �зследването е безболезнена и бърза процедура, която идентифицира нали-
чието или отсъствието на намален слух. При положителен резултат детето следва да 
се насочи към УНГ специалист за по-подробни диагностични процедури. Това се 
осъществява по изключително деликатен начин, като информацията се предоставя 
само на заинтересованият родител.  По същество скринингът има за цел само да 
идентифицира намаление на  слуха и да насочи за последваща обективна оторино-
ларингологични и аудиологична оценка. 

�нформационна кампания:
Да чувам е важно 

 В рамките на проекта започ-
нахме информационна кампания за 
родители и специалисти. С нея 
искаме да насочим вниманието и да 
съберем застъпници за подобрява-
не на профилактиката на слуха в 
предучилищна възраст.

Посетете страницата на кампанията 
https://peoplefaces.bg/da-chuvam/ 

Анализ на резултатите:

  Данните показват, че от извършеното аудиометрично изследване на 465 деца,  
при 16 от тях се установиха данни за нарушения в слуха. �ли при 3,5 на всеки 100 
деца от целевата група има данни за намаляване на слуха, което налага да се напра-
ви консултация с УНГ специалист. Провеждането на такава консултация ще отхвър-
ли или ще потвърди наличието на нарушения и, което е по-важното ще назначи 
подходяща терапия. Насочените за консултация с лекар деца не са обект на просле-
дяване от екипа ни в рамките на този проект. Нашата цел е да поставим началото на 
практика за профилактика на слуха на децата в предучилищна възраст и данните от 
изследването на целевата група показва, че това е полезно и може да допринесе за 
навременното установяване на нарушения в слуха и съответно навременно пред-
приемане на мерки за лечение.



 Докладът има за цел да насочи вниманието към необходимостта от подобря-
ване на профилактиката на слуха на деца в предучилищна възраст. По данни от 

Световна здравна организация от 2021 г. всеки 3 на 1000 деца имат намаление на 
слуха в предучилищна възраст, поради остри вирусни инфекции и рецидивиращи 

отити. При голяма част от тях това води до обучителни затруднения и влошено 
качество на живот. Резултатите от аудиометрично изследване на слуха на 465 деца 

на възраст 5-7 години в България (юли 2024 – май 2025) показват, че близо 3-4 на 
всеки 100 деца имат данни за временни или трайни нарушения на слуха и нужда от 

консултация със специалист. Необходими са действия за подобряване на профилак-
тиката на слуха.

Въведение:

 Като практици в областта на ранно детско развитие ние проведохме изслед-
ване на слуха на деца в предучилищна възраст в периода юли 2024 – май 2025 г., 
при което бяха обхванати 465 деца.  �зследването бе осъществено в рамките на 
проект „Да чувам е важно“ изпълнен от сдружение „Лицата на хората“ с финансо-
вата подкрепа на програма Фантастико до теб. Екипът по проекта включва Фани 
Михайлова, PhD, слухово-речеви рехабилитатор, логопед, доктор по специална 
педагогика и Милена Маринова – психолог. 

Проблемът в България

 В България слухов скрининг се провежда веднъж при раждането на детето и 
след това няма профилактични изследвания на слуха, както на децата, така и на 
възрастните. Липсата на последващи скрининги и регулярен мониторинг води до 
късно диагностициране на слухови увреждания, които остават незабелязани до 
момента, когато детето вече има сериозни затруднения с ученето или комуникация-
та.

„50 хиляди бебета липсват от слуховия скрининг в България (2014-2020)“

 Според проучване, проведено от д-р Фани Михайлова, водещ експерт по 
слухово-речева рехабилитация в България, около 50 хиляди новородени не са 
преминали слуховия скрининг в периода 2014-2020 г. Това проучване показва 
сериозни пропуски в приложението на неонаталния слухов скрининг в страната.

Общо за слуха 

 Загубата на слуха при деца и възрастни в световен мащаб е сериозен проблем 
със социална значимост. Около 6,12% от населението на планетата имат инвалиди-
зираща загуба. От тях 34 милиона или 7% са деца. По прогнозни данни до 2050 г. 
един на всеки десет души - ще имат нарушение на слуха.
Загубата на слуха може да е резултат от генетични причини, усложнения при ражда-
не, някои инфекциозни заболявания, хронични ушни инфекции, употреба на опре-
делени лекарства, излагане на прекомерен шум и стареене. Важно е да се 
отбележи, че около 60% от загубата на слуха в детството се дължи на предотврати-
ми причини. С дейности като скринингови програми, профилактика и превенция на 
здравето с приоритет към децата, бременните и майки на деца до една година този 
процент би могъл значително да се намали. 

Специфично за детския слух 

 Статистиката сочи, че на 1000 новородени се раждат 2-4 деца с "вродена 
глухота" (Congenital hearing loss) (Stach, 1997),  а други с някакво слухово нарушение , 
които в течение на детството развиват признаците на тежко чуващи деца. Сензитив-
ният период за развитие на слуховите възприятия е между 6 и 9 месеца след ражда-
нето.  Намаленото слухово възприятие у новороденото и кърмачето води до недо-
развитие на говора и възпрепятства езиковото развитие. 
Ранното откриване и намеса са от решаващо значение за свеждане до минимум на 
въздействието на загубата на слуха върху развитието и образователните постиже-
ния на детето. При кърмачета и малки деца със загуба на слуха ранната идентифика-
ция и управление чрез програми за скрининг на слуха за кърмачета могат да подо-
брят езиковите и образователните резултати за детето.
Всички тези цифри подчертават значението на ранното разпознаване и лечение за 
засегнатите, особено като се има предвид последствията от загубата на слух. 

Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяването на детското 
развитие?

 Ранното детско развитие обхваща възрастта между 0 и 7 годишна възраст. 
Това е период на изключително бурно развитие на детето във всички области като 
двигателно развитие, социално-емоционално и когнитивно развитие и комуника-
ция. Децата са удивителни в това как бързо порастват и се адаптират.
 Като специалисти за работа с деца ние проследяваме детското развитие като 
цяло. Ние го наблюдаваме в контекста на неговата среда, за да успеем да разберем 
по-добре какво ни казва с поведението си или симптомите си и какви са неговите 
нужди.

 
 Надежден и препоръчителен метод за проследяване на детското развитие е 
скринингът на развитието. В България има няколко стандартизирани инструмента, 
които се прилагат в практиката на специалистите по ранно детско развитие. Чрез 
него се проследява развитието на различни аспекти на детското развитие спрямо 
установени стандарти за възрастта. Докато понятието "скрининг" често се свързва с 
медицински изследвания, в контекста на детското развитие, то се отнася до наблю-
дение на уменията на детето в ключови области като двигателно развитие, комуни-
кация, социално-емоционални умения и адаптивност. Този процес е особено важен 
за ранното откриване на потенциални затруднения в развитието и за своевременна-
та интервенция. Експертите препоръчват особено внимание да се обърне на скри-
нинга, когато детето е на 9 и 18 месеца. На тези етапи децата преминават през клю-
чови фази в развитието си, и ако има някакви затруднения, те могат да бъдат забеля-
зани навреме. В тези възрасти се развиват моторните и социално-емоционалните 
умения на децата, и ако те не достигат определени етапи, това може да е сигнал за 
нужда от допълнителна подкрепа. Скринингът на развитието може да установи 
навреме и затруднения, които да насочват към необходимост от изследване на 
слуха и други сензорни системи. 

 Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяване на детското 
развитие?

 Защото слухът има важна роля в развитието на основни умения, като езиково-
то, когнитивното и социалното развитие и др. Намаленият или липсващ слух в ранна 
възраст може да доведе до сериозни затруднения в говорното развитие, както и до 
социална изолация и емоционални затруднения. Децата учат, като наблюдават, 
слушат и общуват със заобикалящата ги среда. Намаляването на слуха може да 
остане незабелязано дълго време. Често това е така, защото децата успяват да се 
адаптират или да развият други умения, с които да компенсират намаления слух. За 
тях самите, особено когато са по-малки също е трудно за разпознаят промени в 
слуха. 

Следните етапи на развитие на речта и слуха по възрасти може да са полезни за 
практиците:

От раждането до 3 месечна възраст

• Новородените се заслушват в близки до тях звуци
• Стряскат се от силни и неочаквани звуци
• Бебето започва да локализира източника на звука
• Бебето откликва на меки, успокояващ звуци

• Събужда се, когато има силни гласове и звуци.
• Усмихва се в отговор на определени гласове, когато му се говори.
• Започва да разпознава гласа ви и се успокоява, ако плаче.

4-6 месеца

• Звуците започват да имат значение
• Реагира на „не“ и променя тона на гласа си
• Започва да свързва значението на думата със звука
• Ритъмът и музиката предизвикват реакция
• Поглежда или се обръща към нов звук
• �митира собствения си глас
• Обича дрънкалки и други играчки, които издават звуци
• Започва да повтаря звуци (като „ох“, „аа“ и „ба-ба“)
• Плаши се от силен глас или шум

7-12 месеца

• Заслушва се и обръща внимание, когато му се говори
• Откликва и се обръща, когато го назоват по име
• Обича да играе игри, в които гласът се свързва с движение
• Разпознава познати думи в познат контекст
• Детето разпознава звуци свързани с предмети, като напр. животински звуци със 

съответното животно
• Реагира на собственото си име, звъненето на телефона или нечий глас, дори 

когато не е силен.
• Знае думи за често срещани неща (като „чаша“ или „обувка“) и поговорки (като 

„чао“).
• �здава бърборещи звуци, дори когато е само
• Започва да отговаря на молби (като „ела тук“).
• Разглежда неща или снимки, когато някой говори за тях.
• Обича игри като „ку-ку“.
• �митира прости думи и звуци; може да използва няколко отделни думи смислено

1-2 години - Развитие на разбирането и говоренето

• Следва команди в една стъпка, когато са показани с жест
• �зползва често думи, които е научил/а
• �зползва изречения от 2 до 3 думи, за да говори за неща и да ги иска
• Казва повече думи с всеки изминал месец
• Посочва някои части на тялото, когато го/я питат

• Разбира прости въпроси с „да“ и „не“ (като „Гладен/а ли си?“)
• Разбира прости фрази (като „в чашата“ или „на масата“)
• Обича да му се чете
• Разбира „не сега“ и „не повече“
• �збира нещата по размер (като голям или малък)
• Следва команди в две стъпки (като „Вземи си обувките и ела тук“)
• Разбира много думи, изискващи действие (като бягай или скачай)

 Профилактиката на слуха преди постъпване на детето в училище е силно 
препоръчително. Аудиометричното изследване е безболезнен метод, който може да 
установи обективно данни за нарушения. Особено препоръчително е за деца, които 
често боледуват от уши-нос-гърло инфекции, за да бъдат отхвърлени съмнения за 
недолекувана инфекция. 

Резултати от изследването: 
Данни за изследваните лица:

- 465 деца на възраст 5-7 годишна възраст
- 229 момичета и 236 момчета. 

 

Методика на изследването

 Аудиометричното 
изследване се извършва със 
специализирана апаратура от 
обучен специалист. В конкрет-
ното изследване е използван 
аудиометър  на PATH medical, 
Sentiero. Процедурата е пред-
шествана от предварително 
подготвена информация пред-
назначена за директори, учите-
ли и родители, изпратена към 
съответното  детско или учебно 
заведение. Получаване на 
родителско съгласие, чрез 
специално изготвена деклара-
ция за информирано съгласие. 

Резултати от аудиометричното изследване на целевата група: 

 На графиката по-долу представяме съотношението между брой изследвани 
деца и брой деца с данни за нарушения на слуха след аудиометричното изследванe.

Препоръки: 

• Повишаване на осведомеността относно нарастващото разпространение на 
загуба на слуха и неговото социално и икономическо въздействие

• Подобряване на стратегиите за грижа за ушите в системата на здравеопазването 
за превенция, ранно идентифициране, проследяване и рехабилитация

• Развиване на нови скринингови програми освен неонаталния слухов скрининг да 
се въведе скрининг на слуха в предучилищна възраст, във възрастта между 18-20 
години и след 50 годишна възраст на всеки пет години

• Подобряване на условията в класните стаи за намаляване на вредното въз-
действие от шума. Редица изследвания показват вредното влияние на шума не 
само върху слуха, но и за негативното влияние върху общия стрес. Нашите впе-
чатления от посещенията ни по места в детските градини са, че те са обзаведени 
съобразно редица изисквания, най-вече хигиенни, но никъде не видяхме подо-
брения или пространствени решения за намаляване на шума.  

Фани Михайлова fanimihayloff@gmail.com
Милена Маринова millenamarinova@gmail.com
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Децата биват запознавани с процедурата непосредствено преди извършването и 
несъгласие от тяхна страна за извършването се уважава.

 �зследването се извършва в акустично подходяща среда, чрез аудиометър  и 
проверка на чист тон при 250,500, 1000, 2000 и 4000 Hz при 20 dB HL.  По време на 
аудиометрията с чисти тонове апарат генерира звуци с различна сила и честота. 
Звуците се възпроизвеждат през слушалки и детето трябва да реагира, когато ги 
чуе, като натисне бутон или отговори устно. Чрез промяна нивото на звука, опреде-
ляме най-тихите звуци, които то чува. Всеки тон се пуска от веднъж, но не повече от 
3 пъти, ако детето не успее да реагира първоначално. Липсата на реакция при която 
и да е честота в двете уши се счита за неуспех.

 �зследването е безболезнена и бърза процедура, която идентифицира нали-
чието или отсъствието на намален слух. При положителен резултат детето следва да 
се насочи към УНГ специалист за по-подробни диагностични процедури. Това се 
осъществява по изключително деликатен начин, като информацията се предоставя 
само на заинтересованият родител.  По същество скринингът има за цел само да 
идентифицира намаление на  слуха и да насочи за последваща обективна оторино-
ларингологични и аудиологична оценка. 

�нформационна кампания:
Да чувам е важно 

 В рамките на проекта започ-
нахме информационна кампания за 
родители и специалисти. С нея 
искаме да насочим вниманието и да 
съберем застъпници за подобрява-
не на профилактиката на слуха в 
предучилищна възраст.

Посетете страницата на кампанията 
https://peoplefaces.bg/da-chuvam/ 

Анализ на резултатите:

  Данните показват, че от извършеното аудиометрично изследване на 465 деца,  
при 16 от тях се установиха данни за нарушения в слуха. �ли при 3,5 на всеки 100 
деца от целевата група има данни за намаляване на слуха, което налага да се напра-
ви консултация с УНГ специалист. Провеждането на такава консултация ще отхвър-
ли или ще потвърди наличието на нарушения и, което е по-важното ще назначи 
подходяща терапия. Насочените за консултация с лекар деца не са обект на просле-
дяване от екипа ни в рамките на този проект. Нашата цел е да поставим началото на 
практика за профилактика на слуха на децата в предучилищна възраст и данните от 
изследването на целевата група показва, че това е полезно и може да допринесе за 
навременното установяване на нарушения в слуха и съответно навременно пред-
приемане на мерки за лечение.



 Докладът има за цел да насочи вниманието към необходимостта от подобря-
ване на профилактиката на слуха на деца в предучилищна възраст. По данни от 

Световна здравна организация от 2021 г. всеки 3 на 1000 деца имат намаление на 
слуха в предучилищна възраст, поради остри вирусни инфекции и рецидивиращи 

отити. При голяма част от тях това води до обучителни затруднения и влошено 
качество на живот. Резултатите от аудиометрично изследване на слуха на 465 деца 

на възраст 5-7 години в България (юли 2024 – май 2025) показват, че близо 3-4 на 
всеки 100 деца имат данни за временни или трайни нарушения на слуха и нужда от 

консултация със специалист. Необходими са действия за подобряване на профилак-
тиката на слуха.

Въведение:

 Като практици в областта на ранно детско развитие ние проведохме изслед-
ване на слуха на деца в предучилищна възраст в периода юли 2024 – май 2025 г., 
при което бяха обхванати 465 деца.  �зследването бе осъществено в рамките на 
проект „Да чувам е важно“ изпълнен от сдружение „Лицата на хората“ с финансо-
вата подкрепа на програма Фантастико до теб. Екипът по проекта включва Фани 
Михайлова, PhD, слухово-речеви рехабилитатор, логопед, доктор по специална 
педагогика и Милена Маринова – психолог. 

Проблемът в България

 В България слухов скрининг се провежда веднъж при раждането на детето и 
след това няма профилактични изследвания на слуха, както на децата, така и на 
възрастните. Липсата на последващи скрининги и регулярен мониторинг води до 
късно диагностициране на слухови увреждания, които остават незабелязани до 
момента, когато детето вече има сериозни затруднения с ученето или комуникация-
та.

„50 хиляди бебета липсват от слуховия скрининг в България (2014-2020)“

 Според проучване, проведено от д-р Фани Михайлова, водещ експерт по 
слухово-речева рехабилитация в България, около 50 хиляди новородени не са 
преминали слуховия скрининг в периода 2014-2020 г. Това проучване показва 
сериозни пропуски в приложението на неонаталния слухов скрининг в страната.

Общо за слуха 

 Загубата на слуха при деца и възрастни в световен мащаб е сериозен проблем 
със социална значимост. Около 6,12% от населението на планетата имат инвалиди-
зираща загуба. От тях 34 милиона или 7% са деца. По прогнозни данни до 2050 г. 
един на всеки десет души - ще имат нарушение на слуха.
Загубата на слуха може да е резултат от генетични причини, усложнения при ражда-
не, някои инфекциозни заболявания, хронични ушни инфекции, употреба на опре-
делени лекарства, излагане на прекомерен шум и стареене. Важно е да се 
отбележи, че около 60% от загубата на слуха в детството се дължи на предотврати-
ми причини. С дейности като скринингови програми, профилактика и превенция на 
здравето с приоритет към децата, бременните и майки на деца до една година този 
процент би могъл значително да се намали. 

Специфично за детския слух 

 Статистиката сочи, че на 1000 новородени се раждат 2-4 деца с "вродена 
глухота" (Congenital hearing loss) (Stach, 1997),  а други с някакво слухово нарушение , 
които в течение на детството развиват признаците на тежко чуващи деца. Сензитив-
ният период за развитие на слуховите възприятия е между 6 и 9 месеца след ражда-
нето.  Намаленото слухово възприятие у новороденото и кърмачето води до недо-
развитие на говора и възпрепятства езиковото развитие. 
Ранното откриване и намеса са от решаващо значение за свеждане до минимум на 
въздействието на загубата на слуха върху развитието и образователните постиже-
ния на детето. При кърмачета и малки деца със загуба на слуха ранната идентифика-
ция и управление чрез програми за скрининг на слуха за кърмачета могат да подо-
брят езиковите и образователните резултати за детето.
Всички тези цифри подчертават значението на ранното разпознаване и лечение за 
засегнатите, особено като се има предвид последствията от загубата на слух. 

Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяването на детското 
развитие?

 Ранното детско развитие обхваща възрастта между 0 и 7 годишна възраст. 
Това е период на изключително бурно развитие на детето във всички области като 
двигателно развитие, социално-емоционално и когнитивно развитие и комуника-
ция. Децата са удивителни в това как бързо порастват и се адаптират.
 Като специалисти за работа с деца ние проследяваме детското развитие като 
цяло. Ние го наблюдаваме в контекста на неговата среда, за да успеем да разберем 
по-добре какво ни казва с поведението си или симптомите си и какви са неговите 
нужди.

 
 Надежден и препоръчителен метод за проследяване на детското развитие е 
скринингът на развитието. В България има няколко стандартизирани инструмента, 
които се прилагат в практиката на специалистите по ранно детско развитие. Чрез 
него се проследява развитието на различни аспекти на детското развитие спрямо 
установени стандарти за възрастта. Докато понятието "скрининг" често се свързва с 
медицински изследвания, в контекста на детското развитие, то се отнася до наблю-
дение на уменията на детето в ключови области като двигателно развитие, комуни-
кация, социално-емоционални умения и адаптивност. Този процес е особено важен 
за ранното откриване на потенциални затруднения в развитието и за своевременна-
та интервенция. Експертите препоръчват особено внимание да се обърне на скри-
нинга, когато детето е на 9 и 18 месеца. На тези етапи децата преминават през клю-
чови фази в развитието си, и ако има някакви затруднения, те могат да бъдат забеля-
зани навреме. В тези възрасти се развиват моторните и социално-емоционалните 
умения на децата, и ако те не достигат определени етапи, това може да е сигнал за 
нужда от допълнителна подкрепа. Скринингът на развитието може да установи 
навреме и затруднения, които да насочват към необходимост от изследване на 
слуха и други сензорни системи. 

 Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяване на детското 
развитие?

 Защото слухът има важна роля в развитието на основни умения, като езиково-
то, когнитивното и социалното развитие и др. Намаленият или липсващ слух в ранна 
възраст може да доведе до сериозни затруднения в говорното развитие, както и до 
социална изолация и емоционални затруднения. Децата учат, като наблюдават, 
слушат и общуват със заобикалящата ги среда. Намаляването на слуха може да 
остане незабелязано дълго време. Често това е така, защото децата успяват да се 
адаптират или да развият други умения, с които да компенсират намаления слух. За 
тях самите, особено когато са по-малки също е трудно за разпознаят промени в 
слуха. 

Следните етапи на развитие на речта и слуха по възрасти може да са полезни за 
практиците:

От раждането до 3 месечна възраст

• Новородените се заслушват в близки до тях звуци
• Стряскат се от силни и неочаквани звуци
• Бебето започва да локализира източника на звука
• Бебето откликва на меки, успокояващ звуци

• Събужда се, когато има силни гласове и звуци.
• Усмихва се в отговор на определени гласове, когато му се говори.
• Започва да разпознава гласа ви и се успокоява, ако плаче.

4-6 месеца

• Звуците започват да имат значение
• Реагира на „не“ и променя тона на гласа си
• Започва да свързва значението на думата със звука
• Ритъмът и музиката предизвикват реакция
• Поглежда или се обръща към нов звук
• �митира собствения си глас
• Обича дрънкалки и други играчки, които издават звуци
• Започва да повтаря звуци (като „ох“, „аа“ и „ба-ба“)
• Плаши се от силен глас или шум

7-12 месеца

• Заслушва се и обръща внимание, когато му се говори
• Откликва и се обръща, когато го назоват по име
• Обича да играе игри, в които гласът се свързва с движение
• Разпознава познати думи в познат контекст
• Детето разпознава звуци свързани с предмети, като напр. животински звуци със 

съответното животно
• Реагира на собственото си име, звъненето на телефона или нечий глас, дори 

когато не е силен.
• Знае думи за често срещани неща (като „чаша“ или „обувка“) и поговорки (като 

„чао“).
• �здава бърборещи звуци, дори когато е само
• Започва да отговаря на молби (като „ела тук“).
• Разглежда неща или снимки, когато някой говори за тях.
• Обича игри като „ку-ку“.
• �митира прости думи и звуци; може да използва няколко отделни думи смислено

1-2 години - Развитие на разбирането и говоренето

• Следва команди в една стъпка, когато са показани с жест
• �зползва често думи, които е научил/а
• �зползва изречения от 2 до 3 думи, за да говори за неща и да ги иска
• Казва повече думи с всеки изминал месец
• Посочва някои части на тялото, когато го/я питат

• Разбира прости въпроси с „да“ и „не“ (като „Гладен/а ли си?“)
• Разбира прости фрази (като „в чашата“ или „на масата“)
• Обича да му се чете
• Разбира „не сега“ и „не повече“
• �збира нещата по размер (като голям или малък)
• Следва команди в две стъпки (като „Вземи си обувките и ела тук“)
• Разбира много думи, изискващи действие (като бягай или скачай)

 Профилактиката на слуха преди постъпване на детето в училище е силно 
препоръчително. Аудиометричното изследване е безболезнен метод, който може да 
установи обективно данни за нарушения. Особено препоръчително е за деца, които 
често боледуват от уши-нос-гърло инфекции, за да бъдат отхвърлени съмнения за 
недолекувана инфекция. 

Резултати от изследването: 
Данни за изследваните лица:

- 465 деца на възраст 5-7 годишна възраст
- 229 момичета и 236 момчета. 

 

Методика на изследването

 Аудиометричното 
изследване се извършва със 
специализирана апаратура от 
обучен специалист. В конкрет-
ното изследване е използван 
аудиометър  на PATH medical, 
Sentiero. Процедурата е пред-
шествана от предварително 
подготвена информация пред-
назначена за директори, учите-
ли и родители, изпратена към 
съответното  детско или учебно 
заведение. Получаване на 
родителско съгласие, чрез 
специално изготвена деклара-
ция за информирано съгласие. 

Резултати от аудиометричното изследване на целевата група: 

 На графиката по-долу представяме съотношението между брой изследвани 
деца и брой деца с данни за нарушения на слуха след аудиометричното изследванe.

общо деца, 465

насочени към УНГ
специалист, 16

Препоръки: 

• Повишаване на осведомеността относно нарастващото разпространение на 
загуба на слуха и неговото социално и икономическо въздействие

• Подобряване на стратегиите за грижа за ушите в системата на здравеопазването 
за превенция, ранно идентифициране, проследяване и рехабилитация

• Развиване на нови скринингови програми освен неонаталния слухов скрининг да 
се въведе скрининг на слуха в предучилищна възраст, във възрастта между 18-20 
години и след 50 годишна възраст на всеки пет години

• Подобряване на условията в класните стаи за намаляване на вредното въз-
действие от шума. Редица изследвания показват вредното влияние на шума не 
само върху слуха, но и за негативното влияние върху общия стрес. Нашите впе-
чатления от посещенията ни по места в детските градини са, че те са обзаведени 
съобразно редица изисквания, най-вече хигиенни, но никъде не видяхме подо-
брения или пространствени решения за намаляване на шума.  

Фани Михайлова fanimihayloff@gmail.com
Милена Маринова millenamarinova@gmail.com
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Децата биват запознавани с процедурата непосредствено преди извършването и 
несъгласие от тяхна страна за извършването се уважава.

 �зследването се извършва в акустично подходяща среда, чрез аудиометър  и 
проверка на чист тон при 250,500, 1000, 2000 и 4000 Hz при 20 dB HL.  По време на 
аудиометрията с чисти тонове апарат генерира звуци с различна сила и честота. 
Звуците се възпроизвеждат през слушалки и детето трябва да реагира, когато ги 
чуе, като натисне бутон или отговори устно. Чрез промяна нивото на звука, опреде-
ляме най-тихите звуци, които то чува. Всеки тон се пуска от веднъж, но не повече от 
3 пъти, ако детето не успее да реагира първоначално. Липсата на реакция при която 
и да е честота в двете уши се счита за неуспех.

 �зследването е безболезнена и бърза процедура, която идентифицира нали-
чието или отсъствието на намален слух. При положителен резултат детето следва да 
се насочи към УНГ специалист за по-подробни диагностични процедури. Това се 
осъществява по изключително деликатен начин, като информацията се предоставя 
само на заинтересованият родител.  По същество скринингът има за цел само да 
идентифицира намаление на  слуха и да насочи за последваща обективна оторино-
ларингологични и аудиологична оценка. 

�нформационна кампания:
Да чувам е важно 

 В рамките на проекта започ-
нахме информационна кампания за 
родители и специалисти. С нея 
искаме да насочим вниманието и да 
съберем застъпници за подобрява-
не на профилактиката на слуха в 
предучилищна възраст.

Посетете страницата на кампанията 
https://peoplefaces.bg/da-chuvam/ 

Анализ на резултатите:

  Данните показват, че от извършеното аудиометрично изследване на 465 деца,  
при 16 от тях се установиха данни за нарушения в слуха. �ли при 3,5 на всеки 100 
деца от целевата група има данни за намаляване на слуха, което налага да се напра-
ви консултация с УНГ специалист. Провеждането на такава консултация ще отхвър-
ли или ще потвърди наличието на нарушения и, което е по-важното ще назначи 
подходяща терапия. Насочените за консултация с лекар деца не са обект на просле-
дяване от екипа ни в рамките на този проект. Нашата цел е да поставим началото на 
практика за профилактика на слуха на децата в предучилищна възраст и данните от 
изследването на целевата група показва, че това е полезно и може да допринесе за 
навременното установяване на нарушения в слуха и съответно навременно пред-
приемане на мерки за лечение.

https://peoplefaces.bg/da-chuvam/ 


 Докладът има за цел да насочи вниманието към необходимостта от подобря-
ване на профилактиката на слуха на деца в предучилищна възраст. По данни от 

Световна здравна организация от 2021 г. всеки 3 на 1000 деца имат намаление на 
слуха в предучилищна възраст, поради остри вирусни инфекции и рецидивиращи 

отити. При голяма част от тях това води до обучителни затруднения и влошено 
качество на живот. Резултатите от аудиометрично изследване на слуха на 465 деца 

на възраст 5-7 години в България (юли 2024 – май 2025) показват, че близо 3-4 на 
всеки 100 деца имат данни за временни или трайни нарушения на слуха и нужда от 

консултация със специалист. Необходими са действия за подобряване на профилак-
тиката на слуха.

Въведение:

 Като практици в областта на ранно детско развитие ние проведохме изслед-
ване на слуха на деца в предучилищна възраст в периода юли 2024 – май 2025 г., 
при което бяха обхванати 465 деца.  �зследването бе осъществено в рамките на 
проект „Да чувам е важно“ изпълнен от сдружение „Лицата на хората“ с финансо-
вата подкрепа на програма Фантастико до теб. Екипът по проекта включва Фани 
Михайлова, PhD, слухово-речеви рехабилитатор, логопед, доктор по специална 
педагогика и Милена Маринова – психолог. 

Проблемът в България

 В България слухов скрининг се провежда веднъж при раждането на детето и 
след това няма профилактични изследвания на слуха, както на децата, така и на 
възрастните. Липсата на последващи скрининги и регулярен мониторинг води до 
късно диагностициране на слухови увреждания, които остават незабелязани до 
момента, когато детето вече има сериозни затруднения с ученето или комуникация-
та.

„50 хиляди бебета липсват от слуховия скрининг в България (2014-2020)“

 Според проучване, проведено от д-р Фани Михайлова, водещ експерт по 
слухово-речева рехабилитация в България, около 50 хиляди новородени не са 
преминали слуховия скрининг в периода 2014-2020 г. Това проучване показва 
сериозни пропуски в приложението на неонаталния слухов скрининг в страната.

Общо за слуха 

 Загубата на слуха при деца и възрастни в световен мащаб е сериозен проблем 
със социална значимост. Около 6,12% от населението на планетата имат инвалиди-
зираща загуба. От тях 34 милиона или 7% са деца. По прогнозни данни до 2050 г. 
един на всеки десет души - ще имат нарушение на слуха.
Загубата на слуха може да е резултат от генетични причини, усложнения при ражда-
не, някои инфекциозни заболявания, хронични ушни инфекции, употреба на опре-
делени лекарства, излагане на прекомерен шум и стареене. Важно е да се 
отбележи, че около 60% от загубата на слуха в детството се дължи на предотврати-
ми причини. С дейности като скринингови програми, профилактика и превенция на 
здравето с приоритет към децата, бременните и майки на деца до една година този 
процент би могъл значително да се намали. 

Специфично за детския слух 

 Статистиката сочи, че на 1000 новородени се раждат 2-4 деца с "вродена 
глухота" (Congenital hearing loss) (Stach, 1997),  а други с някакво слухово нарушение , 
които в течение на детството развиват признаците на тежко чуващи деца. Сензитив-
ният период за развитие на слуховите възприятия е между 6 и 9 месеца след ражда-
нето.  Намаленото слухово възприятие у новороденото и кърмачето води до недо-
развитие на говора и възпрепятства езиковото развитие. 
Ранното откриване и намеса са от решаващо значение за свеждане до минимум на 
въздействието на загубата на слуха върху развитието и образователните постиже-
ния на детето. При кърмачета и малки деца със загуба на слуха ранната идентифика-
ция и управление чрез програми за скрининг на слуха за кърмачета могат да подо-
брят езиковите и образователните резултати за детето.
Всички тези цифри подчертават значението на ранното разпознаване и лечение за 
засегнатите, особено като се има предвид последствията от загубата на слух. 

Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяването на детското 
развитие?

 Ранното детско развитие обхваща възрастта между 0 и 7 годишна възраст. 
Това е период на изключително бурно развитие на детето във всички области като 
двигателно развитие, социално-емоционално и когнитивно развитие и комуника-
ция. Децата са удивителни в това как бързо порастват и се адаптират.
 Като специалисти за работа с деца ние проследяваме детското развитие като 
цяло. Ние го наблюдаваме в контекста на неговата среда, за да успеем да разберем 
по-добре какво ни казва с поведението си или симптомите си и какви са неговите 
нужди.

 
 Надежден и препоръчителен метод за проследяване на детското развитие е 
скринингът на развитието. В България има няколко стандартизирани инструмента, 
които се прилагат в практиката на специалистите по ранно детско развитие. Чрез 
него се проследява развитието на различни аспекти на детското развитие спрямо 
установени стандарти за възрастта. Докато понятието "скрининг" често се свързва с 
медицински изследвания, в контекста на детското развитие, то се отнася до наблю-
дение на уменията на детето в ключови области като двигателно развитие, комуни-
кация, социално-емоционални умения и адаптивност. Този процес е особено важен 
за ранното откриване на потенциални затруднения в развитието и за своевременна-
та интервенция. Експертите препоръчват особено внимание да се обърне на скри-
нинга, когато детето е на 9 и 18 месеца. На тези етапи децата преминават през клю-
чови фази в развитието си, и ако има някакви затруднения, те могат да бъдат забеля-
зани навреме. В тези възрасти се развиват моторните и социално-емоционалните 
умения на децата, и ако те не достигат определени етапи, това може да е сигнал за 
нужда от допълнителна подкрепа. Скринингът на развитието може да установи 
навреме и затруднения, които да насочват към необходимост от изследване на 
слуха и други сензорни системи. 

 Защо е важно да отделим внимание на слуха при проследяване на детското 
развитие?

 Защото слухът има важна роля в развитието на основни умения, като езиково-
то, когнитивното и социалното развитие и др. Намаленият или липсващ слух в ранна 
възраст може да доведе до сериозни затруднения в говорното развитие, както и до 
социална изолация и емоционални затруднения. Децата учат, като наблюдават, 
слушат и общуват със заобикалящата ги среда. Намаляването на слуха може да 
остане незабелязано дълго време. Често това е така, защото децата успяват да се 
адаптират или да развият други умения, с които да компенсират намаления слух. За 
тях самите, особено когато са по-малки също е трудно за разпознаят промени в 
слуха. 

Следните етапи на развитие на речта и слуха по възрасти може да са полезни за 
практиците:

От раждането до 3 месечна възраст

• Новородените се заслушват в близки до тях звуци
• Стряскат се от силни и неочаквани звуци
• Бебето започва да локализира източника на звука
• Бебето откликва на меки, успокояващ звуци

• Събужда се, когато има силни гласове и звуци.
• Усмихва се в отговор на определени гласове, когато му се говори.
• Започва да разпознава гласа ви и се успокоява, ако плаче.

4-6 месеца

• Звуците започват да имат значение
• Реагира на „не“ и променя тона на гласа си
• Започва да свързва значението на думата със звука
• Ритъмът и музиката предизвикват реакция
• Поглежда или се обръща към нов звук
• �митира собствения си глас
• Обича дрънкалки и други играчки, които издават звуци
• Започва да повтаря звуци (като „ох“, „аа“ и „ба-ба“)
• Плаши се от силен глас или шум

7-12 месеца

• Заслушва се и обръща внимание, когато му се говори
• Откликва и се обръща, когато го назоват по име
• Обича да играе игри, в които гласът се свързва с движение
• Разпознава познати думи в познат контекст
• Детето разпознава звуци свързани с предмети, като напр. животински звуци със 

съответното животно
• Реагира на собственото си име, звъненето на телефона или нечий глас, дори 

когато не е силен.
• Знае думи за често срещани неща (като „чаша“ или „обувка“) и поговорки (като 

„чао“).
• �здава бърборещи звуци, дори когато е само
• Започва да отговаря на молби (като „ела тук“).
• Разглежда неща или снимки, когато някой говори за тях.
• Обича игри като „ку-ку“.
• �митира прости думи и звуци; може да използва няколко отделни думи смислено

1-2 години - Развитие на разбирането и говоренето

• Следва команди в една стъпка, когато са показани с жест
• �зползва често думи, които е научил/а
• �зползва изречения от 2 до 3 думи, за да говори за неща и да ги иска
• Казва повече думи с всеки изминал месец
• Посочва някои части на тялото, когато го/я питат

• Разбира прости въпроси с „да“ и „не“ (като „Гладен/а ли си?“)
• Разбира прости фрази (като „в чашата“ или „на масата“)
• Обича да му се чете
• Разбира „не сега“ и „не повече“
• �збира нещата по размер (като голям или малък)
• Следва команди в две стъпки (като „Вземи си обувките и ела тук“)
• Разбира много думи, изискващи действие (като бягай или скачай)

 Профилактиката на слуха преди постъпване на детето в училище е силно 
препоръчително. Аудиометричното изследване е безболезнен метод, който може да 
установи обективно данни за нарушения. Особено препоръчително е за деца, които 
често боледуват от уши-нос-гърло инфекции, за да бъдат отхвърлени съмнения за 
недолекувана инфекция. 

Резултати от изследването: 
Данни за изследваните лица:

- 465 деца на възраст 5-7 годишна възраст
- 229 момичета и 236 момчета. 

 

Методика на изследването

 Аудиометричното 
изследване се извършва със 
специализирана апаратура от 
обучен специалист. В конкрет-
ното изследване е използван 
аудиометър  на PATH medical, 
Sentiero. Процедурата е пред-
шествана от предварително 
подготвена информация пред-
назначена за директори, учите-
ли и родители, изпратена към 
съответното  детско или учебно 
заведение. Получаване на 
родителско съгласие, чрез 
специално изготвена деклара-
ция за информирано съгласие. 

Резултати от аудиометричното изследване на целевата група: 

 На графиката по-долу представяме съотношението между брой изследвани 
деца и брой деца с данни за нарушения на слуха след аудиометричното изследванe.

Препоръки: 

• Повишаване на осведомеността относно нарастващото разпространение на 
загуба на слуха и неговото социално и икономическо въздействие

• Подобряване на стратегиите за грижа за ушите в системата на здравеопазването 
за превенция, ранно идентифициране, проследяване и рехабилитация

• Развиване на нови скринингови програми освен неонаталния слухов скрининг да 
се въведе скрининг на слуха в предучилищна възраст, във възрастта между 18-20 
години и след 50 годишна възраст на всеки пет години

• Подобряване на условията в класните стаи за намаляване на вредното въз-
действие от шума. Редица изследвания показват вредното влияние на шума не 
само върху слуха, но и за негативното влияние върху общия стрес. Нашите впе-
чатления от посещенията ни по места в детските градини са, че те са обзаведени 
съобразно редица изисквания, най-вече хигиенни, но никъде не видяхме подо-
брения или пространствени решения за намаляване на шума.  

Фани Михайлова fanimihayloff@gmail.com
Милена Маринова millenamarinova@gmail.com
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Децата биват запознавани с процедурата непосредствено преди извършването и 
несъгласие от тяхна страна за извършването се уважава.

 �зследването се извършва в акустично подходяща среда, чрез аудиометър  и 
проверка на чист тон при 250,500, 1000, 2000 и 4000 Hz при 20 dB HL.  По време на 
аудиометрията с чисти тонове апарат генерира звуци с различна сила и честота. 
Звуците се възпроизвеждат през слушалки и детето трябва да реагира, когато ги 
чуе, като натисне бутон или отговори устно. Чрез промяна нивото на звука, опреде-
ляме най-тихите звуци, които то чува. Всеки тон се пуска от веднъж, но не повече от 
3 пъти, ако детето не успее да реагира първоначално. Липсата на реакция при която 
и да е честота в двете уши се счита за неуспех.

 �зследването е безболезнена и бърза процедура, която идентифицира нали-
чието или отсъствието на намален слух. При положителен резултат детето следва да 
се насочи към УНГ специалист за по-подробни диагностични процедури. Това се 
осъществява по изключително деликатен начин, като информацията се предоставя 
само на заинтересованият родител.  По същество скринингът има за цел само да 
идентифицира намаление на  слуха и да насочи за последваща обективна оторино-
ларингологични и аудиологична оценка. 

�нформационна кампания:
Да чувам е важно 

 В рамките на проекта започ-
нахме информационна кампания за 
родители и специалисти. С нея 
искаме да насочим вниманието и да 
съберем застъпници за подобрява-
не на профилактиката на слуха в 
предучилищна възраст.

Посетете страницата на кампанията 
https://peoplefaces.bg/da-chuvam/ 

Анализ на резултатите:

  Данните показват, че от извършеното аудиометрично изследване на 465 деца,  
при 16 от тях се установиха данни за нарушения в слуха. �ли при 3,5 на всеки 100 
деца от целевата група има данни за намаляване на слуха, което налага да се напра-
ви консултация с УНГ специалист. Провеждането на такава консултация ще отхвър-
ли или ще потвърди наличието на нарушения и, което е по-важното ще назначи 
подходяща терапия. Насочените за консултация с лекар деца не са обект на просле-
дяване от екипа ни в рамките на този проект. Нашата цел е да поставим началото на 
практика за профилактика на слуха на децата в предучилищна възраст и данните от 
изследването на целевата група показва, че това е полезно и може да допринесе за 
навременното установяване на нарушения в слуха и съответно навременно пред-
приемане на мерки за лечение.


