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Артикуляционная гимнастика , по убеждению практикующих логопедов и большинства исследователей коррекции речевых нарушений, безусловно, важнейший этап, предваряющий собой постановку звуков при коррекции произносительной стороны речи[2]. Если мы говорим о коррекции звукопроизношения у детей 4-5 лет, то необходимо, прежде всего, научить ребенка выполнять   правильно базовые упражнения артикуляционной гимнастики. Базовыми упражнениями являются следующие:
1. Упражнение  «Забор».
Цель: подготовить артикуляцию для свистящих звуков, активизировать губы.
Методические рекомендации: перед зеркалом просим ребенка максимально растянуть губы (улыбнуться), показать верхние и нижние зубы. Верхние зубы должны находиться напротив нижних. Необходимо проверить наличие расстояния между ними (1 мм). Следить, чтобы ребенок не морщил нос. Удержать под счет до 5.
2. Упражнение  «Окно».
Цель: уметь удерживать открытым рот с одновременным показом верхних и нижних зубов.
Методические рекомендации: из положения «Забор» медленно открывать рот. Зубы должны быть видны. Удержать под счет до 5.
3. Упражнение  «Трубочка».
Цель: выработать активность и подвижность губ.
Методические рекомендации: из положения «Забор» вытянуть губы вперед, плотно их сомкнуть, чтобы в центре не было дырочки. Круговая мышца собирается  в  морщинки.
4.  Упражнение  «Блинчик».
Цель: выработать широкое и спокойное положение языка на нижней губе, что является необходимым для подготовки к постановке свистящих , а затем и шипящих звуков. [1]

Без правильного выполнения базовых упражнений сложно гарантировать успешную  постановку звуков. Если же в основе речевого нарушения лежит дизартрия, то, разумеется, о правильном выполнении  упражнений речь не идет. В таком случае преодоление нарушения займет длительный срок. У детей с дизартрией сложности в моторной сфере выражаются в неспособности выполнить движения точно, в полном объеме, быстро переключаясь от одного движения к другому. Здесь необходима помощь врача-невролога, выполнение его рекомендаций от медикаментозного лечения, до физиотерапевтических процедур и логопедического массажа.
При  неспособности ребенка с дизартрией  выполнить упражнения, мы должны начать с пассивной гимнастики, помогая ребенку манипуляциями  и используя вспомогательные средства: ватные палочки, зондозаменители. При этом учить удерживать нужную позу в течение нескольких секунд, постепенно увеличивая время. Необходимо обучать ребенка вовремя сглатывать слюну, параллельно обучать правильному речевому дыханию. Во время  первоначальной  работы по обучению упражнениям, очень важен визуальный контроль при помощи зеркала, затем визуальное наблюдение ребенка  за своими действиями должно постепенно уменьшаться. 
Если ребенок не может выполнить базовое упражнение по удержанию широкого языка на нижней губе «Блинчик», мы должны предложить упражнения помогающие почувствовать эту позу. Для этого можно предложить ребенку вылизывать столовую ложку,  тарелочку, другие плоские поверхности.
В случае, когда ребенок затрудняется в произвольном подъеме языка вверх, мы также предлагаем ему вылизывать  плоскую поверхность, причем после каждого упражнения «прятать язычок». Неплохо помогают в таком случае небольшие леденцы, которые ребенок рассасывает, прокатывая их по небу.
Для постановки свистящих звуков мы должны идти от базовой позы               « Заборчик», сочетая его с межзубным дутьем с широкого языка. Как правило,  дети не сразу понимают алгоритм выполнения упражнения. Тогда мы учим их дуть на широкий язык, помещая его между губ. Дуем на игрушку- ветряк, в стеклянный пузырек, чтобы ребенок видел и слышал результат. 
Для постановки шипящих  необходимо научить ребенка выполнять упражнение « Вкусное варенье» . При этом движения языка должны идти сверху-вниз по верхней губе . Для понимания этого упражнения нам поможет ватная палочка, которую ребенок удерживает при помощи широкого языка, прижимая ее к верхней губе. Упражнение «Чашечка». Здесь мы можем использовать бусину-утяжелитель, предварительно закрепив ее на нитке. Необходимо попросить ребенка сделать «Блинчик», положить бусину на язык и попросить удержать ее на языке на счет до пяти. Постепенно ребенок учится выполнять « Чашечку».
При постановке звука [Р], мы должны учитывать, что пока ребенок не освоит упражнение «Лошадка», «Грибок» и не укрепит кончик языка упражнением «Барабанщик», результат заставит себя долго ждать.  Часто дети не могут понять, как научиться правильно «щелкать» языком, тогда мы учим их произносить звук «Ц», помещая язык между зубами, слегка присасывая язык. Для понимания ощущения вибрации очень хорошо научить ребенка упражнению «Кучер». Или , катая машинку, заводить «мотор», постепенно переводя язык в положение между губами.
Необходимо  учитывать, что ребенку не всегда  сразу удается выполнение всех артикуляционных упражнений, и он часто переживает состояние неуспеха, что чревато дальнейшим отказом от занятий, поэтому задачей педагога на этом этапе является пробудить интерес ребенка посредством игры.   Можно предложить ему и соревнование и игру и обязательные паузы в обучении в течение занятия.  Если у ребенка  речевые нарушения обусловленные дизартрией, то процесс обучения артикуляционным упражнениям должен занимать на первоначальном этапе не менее 50% от времени занятия.
Таким образом,  мы можем утверждать, что  правильное выполнение артикуляционных упражнений ребенком  4-5 лет с речевыми нарушениями лежит в основе коррекции звукопроизношения и служит первоначальной базой для последующей постановки звуков.
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