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口蓋裂言語が長期残存している成人口蓋裂患者の心理的受容過程
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【緒　　　言】

　口蓋裂は先天性の顔面奇形の中で高率に認められる疾
患である1）。乳児期から成人期に至るまでの一貫治療に
より，多くの口蓋裂患者が正常言語を獲得するが，一般

的に，少数では口蓋裂に関連した言語の異常（以下，口
蓋裂言語）が長期残存する症例がある。口蓋裂言語は第
一印象で相手に好意的な印象を与えにくく2），口蓋裂言
語が残存している場合，コミュニケーションは受身的に
なりやすい3）。また，口蓋裂言語が負の要因となり，人
格形成に負の影響 4）や，顔面の審美障害なども加わっ
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要旨
　口蓋裂患者は乳児期から成人期に至るまでの一貫治療により，多くの症例では正常な顎形態ならびに言語機能を獲
得している。しかしながら，一般的に，ごく少数では個々の様々な要因により，機能障害を残存する症例があり，成人
期以降の治療管理に苦慮する場合がある。今回，口蓋裂言語に着目し，成人口蓋裂患者の心理的受容過程を質的に検
討し，患者の視点に立った言語管理のあり方について考察した。なお，口蓋裂患者が自らの言語の特異性の認識から
受容に至るまで生成されたカテゴリーは，1）日常的な通院，2）言語の特異性の未認識，3）告知に対するショックと
戸惑い，4）いじめ体験や親への反発，5）言語の特異性の認識と他者との違いへの葛藤，6）周囲の支えと新たな気付
き，7）言語の特異性の受容，8）自己への自信，9）医療者への信頼，10）言語治療への希望であった。言語管理の一
側面として，継続的な心理的サポートの役割が再確認された。
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Abstract
　To optimize management, we conducted a　qualitative assessment of patients with cleft palate until they 
reached adulthood to understand their acceptance of long-term residual cleft palate speech characteristics. The 
speech-specific effects of cleft palate perceived by patients were as follows: 1） need for day-to-day ambulatory 
therapy, 2） no recognition of the specificity of their speech, 3） shock and confusion relating to the specificity of 
their speech, 4） experience of bullying and opposition faced by their parents, 5） recognition of the specificity of 
their speech and conflicts regarding the differences from the speech of others, 6） family support and 
recognition, 7） acceptance of the specificity of their speech, 8） self-confidence, 9） trust in the care provided by 
medical professionals, and 10） acceptance of treatment benefits. As an aspect of cleft speech management, the role 
of ongoing psychological support was reaffirmed.
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