
は じ め に

生後�か月までの聴性脳幹反応による聴覚スク
リーニングが実施されるようになり, 先天性の難
聴は耳鼻科で補聴器や人工内耳の説明, 聾学校幼
稚部への紹介などの対応と聴性行動がフォローさ
れる流れができている｡
しかし, 難聴は必ずしもそれ単独でなく, 他の
機能・形態障害を併発している, 或いは今はその

ように見えなくてもその後に発現してくることが
稀でない｡
このたび当リハビリテーション (以下リハと略
す) 専門病院に 歳�か月で他院小児科医から紹
介されてきた男児を経験した｡ 診察の結果, 自
閉・多動性の中度精神遅滞の合併ありと診断し,
リハ療法 (!", #") を奨めたが, その開始につ
いて保護者からは保留された｡ 耳鼻科医からはそ
のようなことは今まで言われたこともないし, 行
動の問題は難聴のせいと保護者から主張された｡
そうした経過からこのまま当院との関係が切れ
てしまうのではないかと心配したが, 幸い, リハ
療法を開始したいとの電話が$週間後に入り, そ
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要 旨
リハビリテーション (以下, リハと略す) 専門病院の小児部門にて通院リハを行った難
聴児(+名の状況について, 年齢, 性別, 難聴の原因, 程度, 合併症, 補聴器, 人工内耳,
リハ療法の内容, 期間, 就学状況などについて集計し, その現状について考察を加えた｡
生後早期に難聴をスクリーニングする体制は整えられてきているが, 一方, 合併する精
神発達の課題や自閉傾向など情緒・社会行動の問題が出てきている場合への鑑別診断やリ
ハへの対処の難しさが伺えた｡
難聴児の療育に関わる職種間の連携など課題が明らかとなった｡
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*) 出雲市民リハビリテーション病院
() 島根大学リハ医学講座
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