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研究成果の概要（和文）：吃音症に対して、確立された治療法はなく、吃音発生の基礎的データが足りない現状
です。そこで、吃音症の発声メカニズムの中での声帯機能を観察するために、喉頭ファイバースコピーと音声情
報（フォノグラム）を同時測定するシステムを構築しました。本システムで吃音者の発話状態を確認すると、ブ
ロック時の声帯の状態は閉鎖しているだけではなく、開大している時を発見しました。そのため、ブロックの時
は声門を緩める手法だけではなく、場合によっては声門を締めることが役立つ時もあることが推測され、今後の
吃音治療に応用できそうな基礎的なデータの取得ができました。

研究成果の概要（英文）： Stuttering is a speech disorder; the primary symptom in adults who stutter 
(AWS) is blocks, which halt both speech and breathing. This study aimed to evaluate vocal fold 
motion during blocks in AWS, in order to better understand this condition. We used data obtained 
through flexible fiberoptic endoscopy and measurements of airflow and voice obtained from speech 
phonogram waveforms for 58 blocks in 12 AWS who were asked to read a set text for measurements. We 
compared the number of blocks with glottal closure and glottal opening during stuttering. In most 
AWS, blocks were accompanied by both glottal  closure  and  glottal  opening.  The  proportions  of 
blocks with glottal closure and glottal opening were 46.6% and 53.4%, respectively. Thus, vocal fold
 positions during 
stuttering blocks varied among individuals. Our study shows that stuttering with cessation of voice 
can occur both when vocal fold is open and when 
it is closed.

研究分野： 耳鼻咽喉科

キーワード： 吃音　喉頭ファイバースコピー　フォノグラム　空気力学検査

  ２版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
吃音者が声が出なくなる時の声帯の状態について解明されていませんでした。声が出ないことは、喉に過剰に力
が入って、声帯が閉鎖する状態のみと想像されていました。しかし、本研究の結果、声が出なくなるブロックの
状態は、声門が閉鎖しているときと、声門が開大したままの状態があることを発見しました。この結果は、今後
の吃音治療に役立つ情報となるでしょう。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属されます。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 

 吃音症は人口の 5％に発症する疾患であり、成人になっても人口の 1％は吃音をもったま

ま社会生活を送っている。吃音は連発（ぼ、ぼ、ぼ、ぼくは）、伸発（ぼーーーくは）、難発

（以下、ブロック）（・・・・ぼくは）の 3 種類に分

かれるが、成人になるにつれブロックが増えることが

分かっている（図 1）。ブロック発生時は、音声だけで

はなく、呼吸も止まり、発話困難感だけではなく、周

囲の無理解な負の反応により、発話に恐怖も覚えてし

まう。そのため、対人恐怖症・不登校・引きこもり・

就職困難者・うつ病の 2 次障害も発生し、病院を受診

する吃音患者が多い。 

申請者は、幼児から 70 代までの様々な年齢の吃音

患者を、これまで 300 人以上診療し、吃音の研究・臨

床・教育を行う日本では極めて数少ない耳鼻咽喉科医師の 1 人である。そのため、新規の吃

音治療の体制を作っていくことは急務である。 

 

【確立されていない吃音治療】 

図 2 は過去 35 年の吃音治療 162 論文をレビュー

した Bothe らが作成した吃音治療の推奨グレード

分類である。グレード A,B の治療法が存在しないこ

とが分かるように、世界中で吃音治療法の模索が続

いている。その一方で、成人になって、吃音が完治

している人は少なからず存在する。そのため、適切

な治療法を開発することにより、吃音治療は可能だと推測できる。 

 

【予備研究で新発見となったブロックの病態】 

 驚くべきことに、吃音の声帯運動を観察したのは、

約 40 年前の研究のみである。Conture ら(1977）は、

6 回のブロックになるときは、100％声門閉鎖という

データを示している。ただ、考察ではブロックの検討

数が少ないため、さらに回数を増やして再検討すべ

きであると記していた。 

 申請者の予備研究で 34 回のブロック数(6 名)で、声門閉鎖だけではなく、声門開大のブ

ロックが確認され（図 3）、さらに症例数を増やしてこの新発見を確かめる必要がある。 

 吃音症は人口の 5％に発症する疾患であり、成人になっても人口の 1％は吃音をもったま

ま社会生活を送っている。吃音は連発（ぼ、ぼ、ぼ、ぼくは）、伸発（ぼーーーくは）、難発

（以下、ブロック）（・・・・ぼくは）の 3 種類に分かれるが、成人になるにつれブロック

が増えることが分かっている（図 1）。ブロック発生時は、音声だけではなく、呼吸も止ま

り、発話困難感だけではなく、周囲の無理解な負の反応により、発話に恐怖も覚えてしまう。

そのため、対人恐怖症・不登校・引きこもり・就職困難者・うつ病の 2 次障害も発生し、病

院を受診する吃音患者が多い。そのため、新規の吃音治療の体制を作っていくことは急務で

ある。驚くべきことに、吃音の声帯運動を観察したのは、約 40 年前の研究のみである。



Conture ら(1977）は、6 回のブロックになるときは、100％声門閉鎖というデータを示して

いる。ただ、考察ではブロックの検討数が少ないため、さらに回数を増やして再検討すべき

であると記していたために、再検討を行った。 

 

２．研究の目的 

吃音発生時の声門の状態と呼気を調べること。 

 

３．研究の方法 

図 4 に喉頭所見とフォノグラムの同時計測の概略を示す。新規に購入するのは Powerlab

システム、ビデオキャプチャーモジュール、LabChart8 入りのパソコン、音声マイクであ

る。 

 図 5 は本実験での検査時の状況を示している。喉頭内視鏡（ファイバースコピー）で声門

開大・声門閉鎖を確認する。マウスピースにつながれたフォノグラム機械により、音圧・ピ

ッチ・呼気流量を抽出する。被験者は、ジャックと豆の木（84 文節）を読むように教示す

る。 

図 6 は予備実験段階での喉頭ファイバースコピーとフォノグラムの同時計測の一例を示す。ピ

ッチ、音圧、呼気流量に音声波形の 4 項目を LabChart8 画面に表示する。ビデオキャプチ

ャーモジュールで喉頭ファイバースコピーと音声を同期させ、喉頭所見とフォノグラムの

値が継時的に追うことができるのである。この計測ができることにより、吃音発生時の喉頭

所見とその同時刻の、ピッチ、音圧、呼気流量、が示される。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 図 7 では、吃音発生時の声門状態を、声門閉鎖および声門開大と分類する。過緊張型を声

門閉鎖に、傍正中位と開大位を声門開大に相当する。また、その時の呼気流量、音圧、ピッ

チも記録する。 

 

 

 

 

 

 

 

 

４．研究成果 

 50 ブロックを観察し、声門閉鎖は 46％、声門開大は 54％であることを発見した。そして、

声門閉鎖の過緊張型ブロックには小呼気あり、声門開大型の中間位ブロックは小吸気を認

めたが、開大位型ブロックは呼気も吸気も認められなかった。そのため、ブロックと一言で

言っても、様々な病態が混在していることがわかった。その研究結果を英文雑誌

International archives of communication disorder に発表した。 
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