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近年，スマートフォンやスマートスピーカーなど音声を用いた端末入力サービスが発表されている．これらの

サービスでは，音声で機器を操作して天気予報や店情報を検索し，また家電操作などが可能であるが，明瞭な発

話ができる人を対象としており，発話困難者には対応していない．発話困難者の発話音声の特徴は，その原因

（舌切除，脳性麻痺など）によりさまざまであり，聞き取りが困難な発話も存在する．そのような方々の発話音

声コミュニケーションを支援するための音声研究への期待は大きい．そこで本発表では，発話困難者として器質

性構音障害者を対象とした音声認識技術について紹介する． 

　発話困難者の発話スタイル特性は一人一人多様なため，カスタマイズされた特定話者専用の音響モデル構築が

必要となる．またそのモデル構築には大量の（特定話者）モデル学習用音声データが必要である．通常は当事者

による原稿（テキスト）読み上げ音声を収録して，モデル学習用データ（音声＋テキスト）として使用する

が，当事者への負担などを考慮すると，原稿読み上げデータのみで十分な量の学習用データを集めるのは難しい

場合がある．そのような学習データ量が少ない課題に対する解決策として，日常生活における自由発話音声を学

習データとして活用することが考えられる．自由発話音声を音声認識の学習に使用するためには，音声に対応す

るテキスト書き起こしを手動で行う必要があるが，聞き取りが難しい発話困難者の音声を書き起こすことは難し

い．そこで本発表では，器質性構音障害者の書き起こしテキストの無い音声データを活用した音声認識モデルの

学習について報告する．
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Conventional approaches based on deep neural networks to automatic speech recognition usually require a large amount 
of speech data. But it is very difficult for persons with articulation disorders, in particular, to utter a large amount of speech 
data, and their utterances are often unstable. In this paper, a pre-trained model, wav2vec 2.0, using a large amount of speech 
data of physically unimpaired persons is applied to speech recognition for persons with organic articulation disorders, 
where the model is based on a framework for self-supervised learning of speech representations on unlabeled data for 
speech processing. Our experiment results show the effectiveness of the pre-trained wav2vec 2.0 using a large amount of 
speech data of physically unimpaired persons and also fine-tuning using a small amount of speech data of a person with an 
organic articulation disorder.  
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1.はじめに 
近年、スマートフォンやスマートスピーカーなど音声を用い

た端末入力サービスが発表されている。これらのサービスで

は、音声で機器を操作して天気予報や店情報を検索し、また

家電操作などが可能であるが、多くのサービスでは明瞭な発

話ができる人を対象としており、発話困難者の使用が困難な

場合がある。発話困難者の発話音声の特徴は、その原因（舌

切除，脳性麻痺など）によりさまざまであり、聞き取りが困難な

発話も存在する。そのような方々の発話音声コミュニケーショ

ンを支援するための音声研究への期待は大きい。これまで

我々は、脳性麻痺者、重度難聴者、脊髄性筋萎縮症者らの

音声認識や音声変換に関するコミュニケーション支援技術の

研究 1) 2) を進めてきている。本稿では、発話困難者として器

質性構音障害者を対象とした音声認識について紹介する。 
発話困難者の発話スタイル特性は一人一人多様なため、

カスタマイズされた特定話者専用の音響モデル構築が必要と

なる。またそのモデル構築には大量の（特定話者）モデル学

習用音声データが必要である。通常は当事者による原稿（テ

キスト）読み上げ音声を収録して、モデル学習用データ（音声

＋テキスト）として使用するが、当事者への負担などを考慮す

ると、原稿読み上げデータのみで十分な量の学習用データを

集めるのは難しい場合がある。そのような学習データ量が少

ない課題に対する解決策として、日常生活における発話困難

者の自由発話音声を学習データとして活用することが考えら

れる。しかし自由発話音声を音声認識の学習に使用するた

めには、音声に対応するテキスト書き起こしを手動で行う必要

があるが、聞き取りが難しい発話困難者の音声を書き起こす

ことは難しい。そこで近年研究されているテキスト不要で音声

特徴表現を学習できる自己教師あり学習に注目する。これま

でに我々はwav2vec 2.0 3) の自己教師あり学習モデルを用い

て、脳性麻痺者の音声認識において有効性を確認 4)している。

本稿では、大量に準備することが可能な健常者音声データを

wav2vec 2.0 の事前学習に活用すること、また日常生活にお
ける発話困難者の自由発話音声を学習データとして活用す

ることを検討し、器質性構音障害者の音声認識実験にて有

効性を報告する。 

2.自己教師あり学習：発話テキスト無しによる音
声特徴表現の学習 
本稿では、近年の音声分野において注目されている

wav2vec 2.0 を自己教師あり学習のモデルとして使用する。
wav2vec 2.0 は、音声波形から音声の潜在表現を抽出する

CNN（Convolutional Neural Network）エンコーダと、一部マス

クされた潜在表現からコンテキスト表現を学習する

Transformer エンコーダで構成されている。我々の先行研究 4)

で提案した wav2vec 2.0 を用いた音声認識の学習手順を図

1 に示す。自己教師あり学習のフェーズでは、発話困難者の

音声特徴表現を学習することが目的であるため、本来は発話

困難者のテキスト無し音声のみを用いて自己教師あり学習を

行うことが望ましい。しかし発話困難者のテキスト無しの音声

データの収録が（原稿読み上げ音声データより）容易になると

はいえ、健常者音声のように wav2vec 2.0 を学習できるほど

大量に準備することは現実的には困難である。そのため、事

前に大規模な健常者音声を用いて wav2vec 2.0 の自己教師
あり学習を行う。次に、健常者音声で学習した wav2vec 2.0の
学習済みモデルを初期値として、発話困難者のテキスト無し

音声を用いて自己教師あり学習フェーズにおける fine-tuning
を行う。 
音声認識モデルの学習フェーズでは、評価者により発話さ

れた少量のテキスト付き音声を用いて、特定話者の音声認識

モデルの教師あり学習を行う。音声認識モデルとして、
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wav2vec 2.0 とその後 続の線 形 層で構成される CTC 
(Connectionist Temporal Classification) 5) のモデルを使用し、
wav2vec 2.0 は自己教師あり学習により学習されたパラメータ

を初期値として、少量の発話テキスト付き音声を用いてモデ

ル（Neural Networks）の学習を行う。 
 

図 1 発話テキスト無し音声を活用した音声特徴の学習 

 

3.器質性構音障害者の音声認識実験 

3.1 実験条件 
本稿では、8 名（口唇口蓋裂 2 名、舌癌 6 名）の器質性構

音障害者の音声データを収録し評価を行った。読み上げテ

キストとして、ATR 日本語音声データベースに含まれる音素

バランス 503 文を利用した。各話者が 503 文を発話しており、

そのうち 50 文を評価データ、別の 50 文を学習時の検証デー

タ、残りを学習データとした。図 1に示される発話テキスト無し

の健常者音声データベースとしては、日本語話し言葉コーパ

ス 6) を使用し、約 660 時間の音声が含まれている。 

図 2 健常者 wav2vec を用いた音声認識誤り率 

図 3 発話困難者 wav2vec を用いた音声認識誤り率 

 

3.2 音声認識実験結果 
 図 2 に健常者 wav2vec 2.0 を用いた音声認識実験の結果
を示す。ここで使用しているモデルでは、図 1 の Step 1 の発
話テキスト無し発話困難者音声データでの学習をせずに、
Step 2 の音声認識モデルの学習を行っている。図 2 に示す
認識実験結果より、健常者の平均音素誤り率は 1.38%である
が、器質性構音障害者の平均音素誤り率は 8.5%であり、誤り
率は健常者発話に比べると高く、また発話者ごとに精度のば
らつきが大きくなっているのが分かる。 
 次に口唇口蓋裂 1 名の発話テキスト無し音声データ 4,495
文を用いて発話困難者wav2vec 2.0 を学習したときの音声認
識結果を図 3 に示す。音声認識モデルの教師あり学習デー
タ数を変化させて実験を行ってみたところ、約 400 文（395 文）
では、健常者 wav2vec と比べてあまり大きな変化が見られな
いが、100 文、50 文と学習データ数が少ない場合、発話困難
者の wav2vecの効果が大きいのが分かる。 

4.おわりに 
本稿では、器質性構音障害者の音声認識において、発話
テキストなし音声データを活用した wav2vec 2.0 の自己教師
あり学習を適用し、その効果を検証してみた。今後は、発話
テキストなし（少量）音声データ数に応じた wav2vec モデルの
最適な構造、および学習方法について検討する。また、器質
性構音障害者の発話ばらつき、誤り傾向などについても解析
を進めていく予定である。 
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