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Historia otolaryngologii

na przestrzeni wiekow
History of otolaryngology over the centuries

STRESZCZENIE

Historia otolaryngologii sigga swoimi korzeniami czasow starozytnych, kiedy cztowiek
po raz pierwszy probowat walczy¢ z chorobami. Przez wieki wiedza medyczna byta prze-
kazywana ustnie z pokolenia na pokolenie, przechodzac przez stadia rozwoju od magii
i szamanstwa do nauki z jej ogromna wiedza o ludzkim ciele, jego chorobach, sposobie ich
rozpoznawania i leczenia. Podziat medycyny na wewnetrzna (leczenie za pomoca lekéw
i dziatan higienicznych) oraz zewnetrzna (leczenie narzadow zewnetrznych) datuje sie na
czasy przedhistoryczne. Jedna z dziedzin, ktdra rozwineta sie z medycyny wewnetrznej
jest otorynolaryngologia.
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ABSTRACT

The otolaryngology history has its roots in the ancient times, since Human first tried to fight
the disease. For centuries, medical knowledge was passed down orally from generation
to generation, passing its development from magic and shamanism to learning from its
wide knowledge of the human body, its diseases, the understanding how to recognize and
treat. Division of Medicine to the internal (treatment with drugs and hygienic measures)
and external (treatment of external genital) dates back to prehistoric times. One area that
has developed from the internal medicine is otorhinolaryngology.
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torynolaryngologia jest dziedzi-
na medycyny, ktéra powstala na
poczatku XX wieku z potaczenia
otologii, ktéra praktykowali chirurdzy, oraz
laryngologii, ktora zajmowali si¢ interniSci,

lekarze niezabiegowi, ktdrzy leczyli rowniez
choroby nosa i klatki piersiowe;.

Przez wiele wiekow wiedza medyczna
byta przekazywana ustnie z pokolenia na po-
kolenie. Papirus Edwina Smitha (ok. 1600 r.
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Rycina 1. Fragmenty papirusu chirurgicznego E.
Smitha z okoto XVII/XVI wieku p.n.e.

p.n.e.) tak opisuje sposob leczenia ztamania
nosa: ,,Kazdy robak z krwi ma by¢ usunigty,
wyparta ko$¢ musi by¢ ustawiona z powrotem,
a nozdrza wypelnione pasem z ptdtna, nasy-
conego tluszczem i miodem” [1, 2] (ryc. 1).
Pierwszy papirus ,,medyczny” z grobowca
w Tebach (ok. 1550 r. p.n.e.) zawiera infor-
macje o ,,szarlatanskich” metodach, czarach
i zakleciach. Istnienie trabki stuchowej opi-
sano w ten sposdb: ,tchnienie zycia prze-
chodzi przez prawe ucho, tchnienie §mierci
— przez lewe ucho”. W grobowcu Ramze-
sa Il znaleziono dokumenty, ktére uwazane
s za recepty na leki stosowane w zapaleniu
ucha. Hinduski sanskryt Atharvaveda (ok.
700r. p.n.e.) zawiera niejasne informacje na
temat chordb gardta (anginy, ropnia okoto-
migdatkowego) oraz zabiegéw uwulektomii
i tonsillektomii [2, 3]. Pierwsze operacje
plastyczne nosa wykonywano okoto 3000 lat
temu w Indiach, Arabii i Persji. Obcinanie
nosa, ktore bylto rozpowszechniong karg za
cudzoléstwo, przyczynito si¢ do wykonywa-
nia rekonstrukcji tej czesci ciala. W czasach
Hipokratesa (460 1. p.n.e.) medycyna nie byta
uwazana za magi¢, a choroby uznawano za
naturalne zjawisko. Hipokrates jest znany
ze swojego szlachetnego kodeksu etycznego
stanowigcego tre$¢ przysiegi lekarskiej. Byt
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Rycina 2. Hipokrates

on prawdopodobnie pierwszym, ktory zbadat
btong bebenkowa i uznat ja za czes¢ narzadu
stuchu. Jego metoda usuwania polipéw nosa
byla powszechnie stosowana nawet pod ko-
niec XIX wieku. Hipokrates byt takze pierw-
szym, ktory wykonal tracheotomie, a w jego
pismach mozna doszukacd si¢ instrukcji do-
tyczacych usuwania migdatkéw podniebien-
nych [2, 4]. Jako pierwszy dokonatl intubacji
prawdopodobnie arabskilekarz Abu Ali Ibn
Sina z Awicenny (ryc. 2).

Rzymianin Aulus Cornelius Celsus (30 .
n.e.) napisat encyklopedi¢ medyczna sktadaja-
ca si¢ zoSmiu ksiag. W opisie dotyczacym usu-
wania migdatkéw podniebiennych radzi, aby
oddziela¢ je paznokciem i wyrywad. Aretaeus
(80 do 160 p.n.e.) dokonat najwczesniejszego
opisu tracheotomii. Wiedza Claudiusa Gale-
nusa (Galena) na temat anatomii pochodzita
z doswiadczef w preparowaniu zwierzat (psy,
$winie i matpy). Jako pierwszy zauwazyt po-
faczenie nerwu stuchowego z mézgiem. We-
dhug niego ucho zewnetrzne stuzy do zbierania
dzwigkéw. Galena mozna nazwac pionierem
chirurgii wyrostka sutkowatego, poniewaz
jako pierwszy wskazywat na konieczno$¢ cig-

cia zausznego w chorobach ucha. Uwazat on
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Ormianski biskup

$w. Btazej zajmowat sie
leczeniam chordb gardta
i uwaza sie za go za
patrona od chordb gardta
i krwotokow

Sanctorius na
podstawie doSwiadczen
sformutowat pojecie
shiedostrzegalnego
oddychania”, co

dato podstawe nauce

0 metabolizmie
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Rycina 3. Galen

takze, ze krtafi jest instrumentem glosu [2, 4].
Po upadku Cesarstwa Rzymskiego (476 rn.e.)
nastapit regres w rozwoju nauk medycznych
okreslany jako ,,ciemne wieki” (ryc. 3).

Osoby praktykujace lecznictwo w okreslo-
nych warunkach spoteczno-religijnych czgsto
dokonywaty syntezy dogmatdw wiary oraz
posiadanej wiedzy medycznej. W taki sposéb
postepowat ormiafiski biskup $w. Btazej (IV w.
n.e.), ktory zajmowat si¢ leczeniem choréb gar-
dfa. Tradycja religijna uczynila go osoba, przez
wstawiennictwo ktorej wierni moga oczekiwad
ozdrowienia w chorobach gardta [2] (ryc. 4).

W okresie renesansu niektdrzy artysci zde-
cydowali si¢ na preparowanie ludzkiego ciata,
co pozwalato uczy¢ si¢ anatomii. Leonardo
da Vinci (1452-1519) dokonat wielu odkryé
anatomicznych. Jako pierwszy doktadnie zba-
dat serce, komory mézgu, zatoki szczekowe
i czotowe oraz wiele naczyn krwiono§nych
imiesni (ryc. 5).

Andreas Vesalius (1514-1564) jako pierw-
szy opisal mtoteczek i kowadetko, zatoki
szczgkowe, czotowe i klinowe. Bartholomeus
Eustachy (1520-1574) pierwszy opisat trabke
stuchowa oraz napisatl najstarszy podrecznik
anatomii ucha. Gabriel Fallopius (1523-1562)
w opisach anatomicznych uzywatl takich ter-

Rycina 5. Szkic anatomiczny Leonarda da Vinci

minéw jak §limak, labirynt, kanat nerwu twa-
rzowego, podniebienie migkkie oraz btona be-
benkowa. Wierzyl, ze wydzielina ropna zucha
stanowi “ekskrementy mozgu”. W rynologii
jest uwazany za wynalazce¢ petli z drutu do
usuwania polip6w nosa [2, 5]. Antonio Musa
Brassavola (1490-1554) byt prawdopodob-
nie pierwszym, ktory wykonat laryngektomie
oraz podjat opis tracheostomii. Sanctorius
(1561-1636) wykorzystywat troakar do wy-
konywania tracheotomii z pozostawieniem

kaniuli w przetoce. W dziele opublikowanym
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w 1612 roku opisat konstrukcje termometru.
Za pomoca skonstruowanej przez siebie wagi
przez trzydzieSci lat regularnie wazyt siebie
oraz wszystko, co jadt lub wydalat. Na pod-
stawie tych doSwiadczen sfomutowat poje-
cie “niedostrzegalnego oddychania”, ktére
wyjasnia réznice mas, dajac podstawy nauce
o metabolizmie. W kolejnych okresach hi-
storii medycyny powstawaly konkretne pro-
pozycje lecznicze, réwniez autorstwa osob
niebedacych lekarzami, ktore stosowane sa
do dnia dzisiejszego w nieco zmienionej for-
mie. Maja one maja zastosowanie praktyczne
w otolaryngologii. Niels Stensen (1638-1686),
dunski anatom i geolog, biskup katolicki, wy-
jadnit role miesni, ktére jak udowodnit, nie sa
materialem wypetniajacym przestrzeh miedzy
narzgdami, a sg narzagdem ruchu. Stwierdzit,
ze mie$nie obkurczaja si¢ podczas ruchu.
Opisal takze przewdd §linianki przyuszne;j.
Nathaniel Highmore (1613-1685) opisal ro-
piefi w przedsionku jamy ustnej spowodowany
choroba kta oraz zatoke szczekowa. Byt jed-
nym z pierwszych, ktéry uzywal mikroskopu.
Conrad Victor Schneider (1614-1680) udo-
wodnil, ze wydzielina w nosie produkowana
jest przez blong §luzowa i nie pochodzi z jamy
czaszki. Uwazat, ze wwarunkach normalnych
dochodzi do wytwarzania umiarkowanej iloSci
§luzu, aw stanie zapalnym produkcja §luzu po-
wigkszasi¢ [6]. Praca Thomasa Willisa (1621-
-1675) zawiera ilustracje tetnic podstawy mo-
zgu oraz nerwow VII i VIII. Dzieto Josepha
Duverney’a (1648-1730) zawiera bardzo do-
ktadne informacje na temat anatomii ucha.
Stwierdzil on, ze trabka Eustachiusza stuzy nie
do oddychania Iub stuchu, ale jest struktura,
przez ktéra odbywa si¢ wentylacja ucha §rod-
kowego oraz wyjasnit mechanizm przewodnic-
twa kostnego. Profesor anatomii w Bolonii
Antonio Maria Valsalva (1665-1723) zbadat
ponad tysiac ludzkich gtéw. W “Traktacie
o uchu ludzkim” z 1704 roku wyjasnit wiele
szczeg6tow budowy ucha. Podzielit ucho na:
ucho zewnetrzne, Srodkowe i wewnetrzne (la-

birynt). Uzywat termindw scala tympaniiscala
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Rycina 6. A. Andreas Vesalius; B. Gabriel
Fallopius; C. Nathaniel Highmore; D. Antonio
Maria Valsalva

vestibuli. Pierwszy opisal mie$nie matzowiny
oraz uzywatl nazwy trabka Eustachiusza. Byt
pierwszym, ktéry wykazat zesztywnienie strze-
miaczka post-mortem. Zaproponowal metode
przedmuchiwania trabek stuchowych (ryc. 6).

Zabieg mastoidektomii w XVIII i XIX
wieku wykonywano sporadycznie i traktowano
jako prébe ratowania zycia u 0s6b z powikta-
niami zapalenia ucha. Mastoidektomia stata
si¢ jednym z najwazniejszych zabiegéw oto-
chirurgicznych dopiero okoto 1870 roku. Do
tego czasu pacjenci szukali pomocy u ,,cyrulni-
kéw”, ktorzy od czasu do czasu odprowadzali
rop¢ przez nacigcie ropnia zausznego (ryc. 7).

Jean Louis Petit (1674-1750) z Paryza
pierwszy wykonal udana operacje wyrostka
sutkowatego. Nastepny przypadek takiej
udanej operacji nalezy do J.L. Jassera, pru-
skiego chirurga wojskowego (1776 r.) [7].
Giovanni Battista Morgagni (1682-1771) jest
uwazany za pioniera nowoczesnej patologii.
Szczegotowo opisal kieszonki krtaniowe oraz
skrzywienia przegrody nosa. Guyot, listonosz
z Wersalu, ktéremu udalo si¢ ztagodzié swoja
ghluchote przez zaktadanie zakrzywionej rurki
do nosogardta przez usta. Valsalva i Willis
w celu poprawy sluchu proponowali nacigcie
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Zotciotojak — nazwa
perlaka poczatkowo
stosowana w polskim
pis$miennictwie

Rycina 7. Starozytna mastoidektomia,
wykonywana przez ,cyrulnika”

btony bebenkowej. Od 1800 roku operacja ta,
nazwana ,,dracenteza”, byta szeroko wykorzy-
stywana w leczeniu chordb uszu.

Z tego okresu czasu pochodza niektére
ciekawostki historyczne. Sir William Ro-
bert Wilde — ojciec znanego pisarza Oskara
Wilde’a — byl jednym z najwybitniejszych
irlandzkich chirurgdw oczu i uszu. Badania
Wilde’a byly kluczowe w ustaleniu roli bto-
ny bebenkowej i ucha srodkowego w zaka-
zeniach ucha. Wilde wprowadzit do praktyki
medycznej wziernik uszny Ignaza Grubera
(1803-1872). On réwniez opracowat pierw-
sze kleszcze do operacji usznych oraz nacigcie
stosowane w chirurgicznym leczeniu zapale-
nia wyrostka sutkowatego, znane jako ,ciecie
Wilde’a”. Jego syn Oskar Wilde, jak na ironie,
zmart na skutek zapalenia opon mézgowych
w wyniku powiktania zapalenia ucha srodko-
wego [2, 8] (ryc. 8).

Pierwszy prezydent Stanéw Zjedno-
czonych George Washington w grudniu
1799 roku, po wizycie w swojej posiadtosci,
wysoko zagoraczkowal, miat katar i zapalenie

Rycina 8. Sir William Robert Wilde

Rycina 9. Lusterko skonstruowane przez
Hofmanna

gardta. Po kilkunastu godzinach prezydent
zmart z powodu posocznicy, ktéra byta po-
wiklaniem ropnia okotomigdatkowego [9].
W 1829 roku Jean Cruveilhier (1791-1874)
pierwszy opisal guz ucha §rodkowego, ktory
nazwat guzem pertowym (fr. tumeur perléé).
W polskim pi§miennictwie poczatkowo sto-
sowano nazwe zéfciotojak [10]. Od 1841 roku
niemiecki lekarz Friedrich Hofmann (1806-
-1886) zaczat badaé chorych przy pomocy
lusterka wkleslego z otworem w §rodku,
poczatkowo trzymanego w r¢ku, nastgpnie
mocowanego na gltowie lekarzy (lustro czo-
towe) (ryc. 9).

W 1829 roku Benjamin Babington (1794-
-1866) w Guy’s Hospital w Londynie wyko-
nat jako pierwszy laryngoskopie przy pomocy
»glotiskopu” (ryc. 10).

www.fmr.viamedica.pl



Rycina 10. Lusterko krtaniowe Babingtona

We wrzeSniu 1854 roku hiszpanski §piewak
operowy i nauczyciel muzyki Manuel Patricio
Rodriguez Garcia (1805-1906) dokonat (wy-
korzystujac dwa lustra) pierwszej obserwacji
wiasnej krtani. Za swoje osiagnigcie Manuel
Garcia zostat uhonorowany przez uniwersy-
tet w Krélewcu tytutem doktorskim. Date te
uwaza si¢ za poczatek laryngologii. Odkrycie
to zostato wykorzystane przez lekarzy Ludwiga
Tiircka (1810-1868) i Nepomucena Czerma-
ka (1828-1873), ktdrzy skutecznie prowadzili
praktyke lekarska w dziedzinie laryngologii
dyscypling lekarska laryngologie. Pierwsze kli-
niki laryngologii i otologii powstaty we Wied-
niuw latach 70. XIX wieku [11]. W 1873 roku
wiedeiski chirurg Theodor Billroth przepro-
wadzit zabieg catkowitego usuniecia krtani
zpowodu raka. W 1874 roku Carl Gussenbauer
opracowatl protezy gtosowe dla pacjentéw po
laryngektomii. Franciszek Ksawery Jawdyf-
skiw 1888 roku jako pierwszy opisat operacje
radykalng weztéw chtonnych szyi, znana dzi$
jako operacja Jawdynskiego-Crile’a[12]. Geo-
rge Washington Crile (1864-1943) uznawany
jest za pierwszego chirurga, ktory z sukcesem
zastosowat bezposrednia transfuzje krwi oraz
opracowal metode¢ operacji radykalnej weztow
chtonnych szyi. Wyodrebnienie laryngologii
jako oddzielnej dziedziny medycyny zwiazane
byto z poznaniem metod endoskopowych ba-
dania gardta i krtani. Podstawa do potaczenia
otologiiilaryngologii w jedna dyscypling byta
jedno$¢ anatomotopograficzna i czynnosciowa
nosa, uszu, gardta i krtani (ryc. 11).

Problemem w badaniu endoskopowym
od poczatku byto Zrédto §wiatta. Stosowano
Swiatto stoneczne, §wiatlo §wiecy. Fridrich
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Rycina 11. Manuel Patricio Rodriguez Garcia

Voltolini (1819-1889) z Wroctawia wprowa-
dzil do badania $wiatlo zarowe. W 1879 roku
Thomas Edison (1847-1931) wynalazt zarow-
ke, ktdra zrewolucjonizowala stosowane me-
tody oSwietlenia w badaniu endoskopowym,
zwlaszcza podczas ezofagoskopii i bronchosko-
pii. W 1921 roku Carl Nylen (1892-1978) wy-
nalaztjednookularowy mikroskop operacyjny.
Dwuokularowy mikroskop operacyjny zostat
zaprojektowany w 1953 roku przez firm¢ Zeiss
Optical Company aw 1954 roku wprowadzono
Swiattowodowe Zrddlo §wiatla, co rozpoczeto
epoke fiberoskopii. Brytyjski lekarz, specjali-
sta chor6b gardta, Sir Morell Mackenzie byt
pierwszy lekarzem nazywanym w latach osiem-
dziesiatych XIX wieku foniatra — phoniatros
(potaczenie greckiego stowa phone — glosiia-
tros —lekarz). Jego adres telegraficzny brzmiat
»,Phoniatros, London”. Za twérce foniatrii
uznawany jest Hermann Gutzmann (urodzony
w Bytowie), w 1905 roku wyréznit on foniatrig
jako specjalno$¢ i nazwat medycyna patologii
glosuimowy (Sprachheilkunde). Ksiadz Jakub
Falkowski w 1802 roku rozpoczatl prace nad
nauka mowy u gluchoniemych. Poczatkowo
stosowal powszechne metody leczenia ghucho-
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Rycina 12. Ks. Jakub Falkowski

niemoty, takie jak: golenie glowy, podcinanie
jezyka, kaleczenie uszu itp. Gdy przekonat si¢
o bezskutecznosci tych sposobdéw, zastosowat
metode polegajaca na nauce wymowy — nauce
odpowiedniego uktadu warg oraz poprawnego
sposobu poruszania nimi podczas wypowiada-
nia samogtosek i spotgtosek (ryc. 12).

Jan Siestrzyfski w przeciwienstwie do
Falkowskiego dopuszczatl w nauce mowy sto-
sowanie metody dZwigkowej. Na przetomie
wieku XIX i XX dzialalt Wiadystaw Ottu-
szewski, lekarz, ktory w swojej dziatalnoSci
catkowicie poswigcit si¢ problematyce fonia-
trii. Zapoczatkowat on nowoczesne podejscie
do rozumienia fizjopatologii procesu komu-
nikatywnego. Teodor Heryng, laryngolog
warszawski, opracowat wiele chirurgicznych
metod leczenia choréb krtani, gardta i nosa,
atakze unowoczeS$nit przyrzady laryngologicz-
ne. Antoni Jurasz odnosit sukcesy na wielu
polach otolaryngologii. Badat fizjologi¢ glosu,
interesowat si¢ zagadnieniami fonetyki jezy-
kow stowianiskich. Ponadto byt konstruktorem
wielu narzedzi medycznych, m.in. kleszczy-
kéw do adenotomii, przyrzadu do wycinania
migdatka jezykowego, kleszczykéw do pro-
stowania przegrody nosa, podwdjnych tyze-
czek krtaniowych, kleszczykdéw do amputacji
nagtosni (ryc. 13).

Rycina 13. Ssak i kleszczyki Jurasza

W 1851 roku wloski anatom Alfonso Corti
opisatbudowe narzadu spiralnego. Hermann
von Helmholtz, niemiecki lekarz, fizjolog, fi-
zyk i filozof (w latach 1892-1894 cztonek ho-
norowy Poznafiskiego Towarzystwa Przyjaciot
Nauki), w 1859 roku stworzyl pierwsza teorig
styszenia [13]. W 1861 roku Prosper Méniere
opisat klasyczna triade zaburzen w wodniaku
woreczka §rodchtonki, tj. okresowe zawroty
glowy, utrate stuchu i szumy uszne. W tym cza-
sie zaburzenie to wigzano z ,,przekrwieniem
mozgu”. W tych przypadkach stosowano upu-
sty krwi i lewatywe. Anglik Joseph Toynbee
w 1860 roku opublikowat podrecznik choréb
uszu, w ktorym opisat swoja kolekcje kosci
skroniowych. Zauwazyl, ze unieruchomienie
fafcucha kosteczek stuchowych, szczegdlnie
strzemiaczka, jest gléwna przyczyna ghucho-
ty. W 1881 roku Anton von Troltsch nazwat
unieruchomienie strzemiaczka, opisane przez
Toynbee’go, terminem sclerosis. Adam Polit-
zer, stynny lekarz wiedenski, pionier otologii,
w 1861 roku opublikowal metod¢ przedmu-
chiwania trabki Eustachiusza (préba Polit-
zera). W 1873 roku zatozyt w Wiedniu wraz
z Josefem Gruberem pierwsza na §wiecie kli-
nike otologiczna (Wiener Ohrenklinik). Wraz
z Antonem von Troltschem i Hermannem
Schwartzem zatozyl pierwsze czasopismo
poswigcone problematyce otologicznej (Ar-
chiv fiir Ohrenheilkunde). W 1893 roku Po-
litzer opisat otoskleroze jako samodzielna
jednostke chorobowa (ryc. 14).

Niemiecki otolog G. Schwartz ze swoimi

uczniami rozpracowat technike operacji rady-
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Rycina 14. A. Sir Morell Mackenzie. B. Hermann
Gutzmann. C. Adam Politzer. D. Joseph Toynbee

Rycina 15. ,Mastoid Club” — zdjgcie z czasow
| Wojny Swiatowej, odzwierciedlajgce czgstos¢
wykonywania mastoidektomii w tamtych czasach

kalnej. Ernst Georg Ferdinand Kiister (18891.)
zaproponowal po trepanacji wyrostka sutko-
watego usuniecie tylnej Sciany przewodu stu-
chowego zewnetrznego, a E. Zaufal (1890 r.)
— §ciany bocznej nadbebenka (ryc. 15).

Jan Antoni Mikulicz-Radecki (1850-1905,
uczen Theodora Billrotha), profesor w Krako-
wie, Krélewcu i Wroctawiu, w 1888 roku opi-
sal obustronne powigkszenie gruczotow izo-
wych i §linianek, cz¢sciej przyusznych, u dzieci
(objaw Mikulicza), afty nawrotowe jamy ust-
nej (afty Mikulicza), odczyn wtdrny Slinianek
i gruczoléw tzowych w przebiegu choréb ogél-
nych (zesp6t Mikulicza). W 1886 roku wykonat
pierwsza operacje otwarcia zatoki szczekowe;j

przez dolny przew6d nosowy. W 1893 roku
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V)i

Rycina 16. Jan Antoni Mikulicz-Radecki

George Caldwell wykonat operacje radykalna
zatoki szczgkowej z dostepu przez fossa ca-
nina. Niezaleznie od niego francuski chirurg
Henry Luc w 1897 opisat identyczng metode
operacji zatoki szczgkowej. Punkcje zatok
szczekowych zaproponowat w 1886 roku Karl
Ziem z Gdafiska. W 1881 roku niemiecki otia-
tra Friedrich Bezold (1842-1908) opisat za-
palenie ropne szczytu wyrostka sutkowatego,
w ktoérym gtéwne ognisko ziarninowo-ropne
zlokalizowane w komoérkach szczytu wyrost-
ka przebija si¢ na wewnetrzng powierzchnie
szczytu. W 1901 roku wloski otolaryngolog
Salvatore Citelli z Genui opisat zapalenie wy-
rostka sutkowatego, w ktdrym gtéwne ognisko
ropienia znajduje si¢ w tylno-gérnych komor-
kach wyrostka sutkowatego. Z tych miejsc
ropa przedostaje si¢ na zewnatrz, wywotujac
ropien migdzy mi¢$niami glebokimi szyi lub
ropiefi podokostnowy (ryc. 16).
Kateteryzacja trabki stuchowej (1724 r.),
paracenteza (1801r.), mastoidektomia (1774r.)
pozostaly gléwnymi sposobami leczenia cho-
réb uszu az do potowy XIX wieku, gdy wpro-
wadzono znieczulenie i antyseptyke. Wiele

odkry¢ z zakresu fizjologii ucha umozliwito
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Punkcje zatok szczgekowych
zaproponowat w 1886 roku
Karl Ziem z Gdanska

Pierwszy audiometr

zostat skonstruowany

w 1922 roku przez Western
Electric IA
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wdrozenie nowych metod leczenia. Jan Evan-
gelista Purkyné w1820 roku udowodnit zwia-
zek oczoplasu i zawrotéw glowy. Ernst Julius
Richard Ewald zbadat czynno$¢ kanatéw pot-
kolistych. Georg von Békésy (laureat nagrody
Noblaw 1961 roku), wegiersko-amerykanski
fizyk i fizjolog, stworzyt teori¢ funkcjonowa-
nia zmystu stuchu, ktéra przyczynita si¢ do
obalenia teorii Helmholtza. Aktualnie prym
wiedzie teoria rezonansu komérkowego [14].
Odkrycie sulfonamidéw i antybiotykéw ra-
dykalnie zmniejszyto liczbe powiktaf zapa-
lenia ucha §rodkowego i zapalenia zatok, jak
réwniez wplyneto na spadek wykonywanych
tonsillektomii i adenotomii. Audiologia sta-
fa si¢ specjalizacja z wtasnymi prawami. Po-
wstanie pierwszych audiometréw ma zwigzek
z wynalezieniem cewki indukcyjnej (1849 r.)
oraz telefonu (1876 r.). Pierwszy audiometr
z lampa elektronowa zostal skonstruowany
w 1922 roku przez Western Electric IA, a na-
stepnie w latach 50. zastapiony przez tran-
zystory i obecnie mikroczipy. XX wiek w hi-
storii otolaryngologii odznacza si¢ szybkim
rozwojem metod diagnostycznych i leczni-
czych. W 1926 roku Georges Portmann wy-
konat operacj¢ drenazu woreczka Srédchton-
ki w chorobie Meniere’a. W 1932 roku Sir
Charles Ballance i Arthur Duel wprowadzili
technike dekompresji nerwu twarzowego.
W latach 50. Fritz Zollner i Horst Wiillstein
opisali technike tympanoplastyki w leczeniu
przewlektego zapalenia ucha srodkowego.
Gustav Killian z Berlina opracowal narzedzia
do laryngoskopii. Pojawily si¢ nowe metody
badania stuchu i protezowania. Alt z Wied-
nia zbudowal pierwszy elektryczny aparat stu-
chowy, ktory nazywat ,mikrotelefon”. Aparat
sktadat si¢ ze wzmacniacza i mikrofonu, ale
urzadzenie bylo bardzo duze i przeszkadza-
o uzytkownikom. Pierwszej bezpoSrednie;j
stymulacji nerwu sluchowego za pomoca
elektrody dokonali w 1950 roku angielsko-in-
dyjscy chirurdzy Baz Da Rana i Sonesh Dee.
Umiescili oni elektrody na nerwie stuchowym

podczas operacji i poinformowali, Ze pacjent

Rycina 17. William F. House

ustyszat dzwigki jak ,,w ruletce”. Otologa
Williama F. House’a uwaza si¢ za wynalazce
implantu §limakowego (1961 r.) [15]. Termin
glue ear zostat wprowadzony w 1960, a pierw-
szy dren wentylacyjny zostal zatozony w USA
przez B.W. Armstronga w 1954 roku. Celem
drenazu, obecnie najcz¢Sciej stosowanego
zabiegu w USA, jest wyréwnanie ci$nienia
po obu stronach blony bebenkowej (ryc. 17).

Pierwsze urzadzenie dla badan endosko-
powych zostato wykonane w 1806 roku przez
Philipa Bozzini, niemieckiego doktora, i nazy-
walo si¢ Lichtleiter. Z powodu tego wynalazku
Bozzini zostal ukarany przez wladze swojego
uniwersytetu ,,za niezdrowa ciekawo$¢”. Jed-
nak dzieki endoskopom nastapita nowa era
w dziedzinie endoskopii krtani, cz¢éci noso-
wej gardla, nosa i gardla, w tym operacji zatok
przynosowych (czynnosciowo-endoskopowa
chirurgia zatok przynosowych — FESS, Func-
tional Endoscopic Sinus Surgery). Pierwsze za-
biegi tego typu wykonali austriaccy chirurdzy
Walter Messerklinger i Heinz R. Stammber-
ger w 1970 roku. Na calym §wiecie endosko-
pia znajduje zastosowanie w operacjach nosa
izatok, gardta, krtaniiucha Srodkowego [16].
Laryngektomia catkowita pozbawia cztowieka

krtani, ktora jest generatorem dzwigku. Dla-
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Rycina 18. Protezy glosowe

tego dla rehabilitacji gtosu potrzebujemy od-
tworzenia generatora dZwigku. Nowoczesne
techniki rehabilitacji glosu pozwalaja pacjen-
towi po laryngektomii catkowitej wrocié do
aktywnoSci spotecznej. Do tego stuza sztuczna
krtan (elektroniczna, pneumatyczna) i prote-
zy glosowe. W 1998 roku w Cleveland Clinic
zostata przeprowadzona przez doktora Mar-
shalla Strome’a pierwsza operacja przeszcze-
pienia krtani (ryc. 18).

Neuromonitory podczas usuwania §linian-
ki przyusznej, operacji na podstawie czaszKki,
pozwalaja identyfikowac i kontrolowaé stan
nerwow czaszkowych. XXIwiek to czas wdra-
zania robotéw i wykonywanie z ich pomoca
operacji mikroinwazyjnych, co zmniejsza
utrate krwi podczas zabiegu i ilo§¢ powiktan
pooperacyjnych [17].

Za date narodzin polskiej otolaryngologii
uznaje si¢ 1879 rok, kiedy Przemystaw Pienig-
zek uzyskatw Wiedniu veniam legendi i utwo-
rzyt Katedre Rynolaryngologii na Uniwersy-
tecie Jagiellonskim. W 1884 roku Przemystaw
Pieniazek wykonat jako pierwszy na Swiecie
zabieg tracheobronchoskopii (ryc. 19).

W 1921 roku rozpoczeto dziatalnosé Pol-
skie Towarzystwo Otolaryngologiczne, ktére
poza przerwa w okresie II wojny Swiatowej,
istnieje do dzisiaj. W 1992 roku zostalo ono
przemianowane na Polskie Towarzystwo Oto-
rynolaryngologéw — Chirurgéw Glowy i Szyi
(PTORL). Specjalizacja z otolaryngologii
dziecigcej istnieje w Polsce od 1958 roku. Za
tworce polskiej foniatrii uwaza si¢ Jana Sie-
strzynskiego, autora dzieta ,, Teoryja i mecha-
nizm mowy”, opublikowanego w 1821 roku.
W 1959 roku foniatria zostata uznana w Pol-

sce za samodzielna specjalizacje¢ lekarska.

Forum Medycyny Rodzinnej 2014, tom 8, nr 5, 242-252

Rycina 19. Przemystaw Pieniazek

W 1977 roku powstata Sekcja Audiologiczna
PTORL, a w 1982 roku — pierwsza Katedra
Foniatrii i Audiologii, kierowana przez profe-
sora Antoniego Pruszewicza. Pierwsza w Pol-
sce operacja wszczepienia implantu §limako-
wego wykonana zostata 16 lipca 1992 roku
w Klinice Otolaryngologii Akademii Medycz-
nej w Warszawie przez profesora Henryka
Skarzyfiskiego [18]. Dzisiaj otorynolaryngo-
logia to dziedzina medycyny zajmujaca si¢
rozpoznawaniem i leczeniem choréb ucha,
nosa, krtani, gardla oraz innych narzadow
glowy i szyi. Obejmuje ona takze chirurgie
uszu, gruczotéw Slinowych, jezyka, gardta,
krtani, zatok przynosowych, w tym zabiegéw
endoskopowych. Otolaryngolodzy zajmuja si¢
tez chirurgia szczeki, zabiegami endoskopo-
wymi przetyku (ezofagoskopia) czy dolnych
drég oddechowych (tracheobronchoskopia)
oraz chirurgia rekonstrukcyjna. W sktad tej
dziedziny medycyny wchodza takze liczne
podspecjalnodci, takie jak: onkologia laryn-
gologiczna, chirurgia podstawy czaszki, oto-
laryngologia dziecigca, otologia, audiologia,
foniatria, rynologia, neurootologia oraz we-

stybulologia.
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