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W naszej codziennej pracy klinicznej
poszukujemy najlepszych sposobéw
dotarcia do naszych pacjentéw. Chce-
my by jak najwiecej wyniesli oni ze
spotkan z poszczegdlnymi terapeutami.
Celem tych spotkati jest uzyskanie jak
najlepszego wyniku rehabilitacji stu-
chu, optymalnego rozwoju mowy, do-
brze opanowany jezyk.

Drodzy Czytelnicy,
Szanowni Panstwo

Jedng z ciekawszych form pracy z nie-
dostyszgcym dzieckiem, ktcrej Pani
dr |. Szuchnik — kierownik Kliniki Reha-
bilitacji Instytutu Fizjologii i Patologii
Stuchu poswieca obszerny artykuf — jest
metoda audytywno-werbalna. W kwiet-
niu w Miedzynarodowym Centrum Stu-
chu 1 Mowy odbedzie sie specjalna kon-
ferencja naukowo-szkoleniowa dla
terapeutéw, ktdrzy sq zainteresowani
poznaniem metody audytywno-werbal-
nej w wychowaniu jezykowym dzieci
korzystajgcych z implantéw slimako-
wych. Zapraszam do uczestnictwa
w tym spotkaniu i poszerzania swojej
wiedzy.

Z okazji zblizajgcych sie Swigt Wielka-
nocnych zycze naszym Czytelnikom
i Wspdétpracownikom duzo wiosenne-
g0 storica i ciepla rodzinnego.
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diemem
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~ to nieprawi-

legajaca na nadwrazliwoSci uklaglu
odpornosciowego z nadmierna re-
akcja niektorych komorek krwi
oraz przeciwcial, czyli blalek od-
pornoSciowych.

Objawy alergii zwiazane moga by¢
z réznymi narzadami i dotyczy¢:
skory, oczu, blony §luzowej nosa,
oskrzeli. Alergia lezy u podtoza ta-
kich jednostek chorobowych jak ast-
ma, atopowe zapalenie skéry, katar
sienny, sezonowy i catoroczny aler-
giczny niezyt nosa, alergiczne zapa-
lenie spojéwek.

iezyt nosa o podlozu aler-
Ngicznym objawia si¢ obrze-

kiem blony §luzowej nosa,
wydziclina surowiczo-$§luzowa, $wia-
dem nosa i kichaniem. Diugotrwaly
obrzek $luzéwek nosa i uposledzenie
droznosci nosa wiaze sie z uposledze-
niem droznosci trabek stuchowych
laczacych ucho srodkowe z gorma
czeseia gardta w poblizu nozdrzy tyl-
nych. Zablokowanie trabek stucho-
wych w czasie kataru powoduje two-
rzenie si¢ podci$nienia w uchu
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dlowa r&aﬁci a

organizmu na specyficzne czynni- ,
ki pochodzenia zewngtrznego, po-

srodkowym, wciaganie btony bcb‘en—
kowej, co odczuwamy jako ,przyty-
kanie uszu” ustepujace na przyktad
po silnym kichnigciu, kiedy dojdzie
na chwile do udroznienia trabek i wy-
réwnania si¢ ci$nienia w uchu $rod-
kowym. Czasami pacjent moze od-
czuwaé klucie w uchu, szum lub
pisk. Dluzej utrzymujacy sic niezyt
nosa moze sprzyja¢ wystcpowaniu
zapalen uszu, zwlaszeza u dzieci, ob-
jawiajacych si¢ bélem ucha, pogorsze-
niem stuchu, czasami wyciekiem
z ucha. Przewlekle uposledzenie droz-
nosci trabek stuchowych zaburza
wentylacje ucha srodkowego i prowa-
dzi do gromadzenia si¢ w jamie be-
benkowej gestego plynu i do osta-
bienia stuchu. Jest to wysigkowe
zapalenie ucha Srodkowego (daw-
niej zwane jatowym dla podkreslenia
braku cech zakazenia bakteryjnego),
schorzenie dosy¢ czeste u matych
dzieci. Najczestsza przyczyna upo-
Sledzenia droznosci trabek stucho-

~ wych u dzieci jest'netdmie!ny przerost
migdatka gardtowego (trzeci migdat)
w gdrnej, nosowej czesei gardta. Mig-
datek gardtowy wraz z migdatkami
podniebiennymi i grudkami chlonny-
mi btony §luzowej gardta nalezy do
uktadu immunologicznego. Skupio-
ne sa tam limfocyty — komorki krwi
biorace udziat w reakcji immunolo-
gicznej, wytwarzajace przeciwciata
— imnunoglobuliny. Alergia poprzez
wplyw na reakcje immunologiczne
jest takze jednym z istotnych czyn-
nikéw wplywajacym na przerost mig-
datka gardtowego. Leczenie przeciw-
alergiczne w polaczeniu z leczeniem
przeciwzapalnym i przeciwobrzgko-
wym oraz zabiegi polegajace na prze-
dmuchiwaniu trabek stuchowych
przez nos (na przyktad balonem Po-
litzera, balonami Oto-vent, przedmu-
chiwanie samemu wydychanym po-
wietrzem przy zatkanych ustach
i nosie — metoda Valsalvy) moga przy-
nie$¢ poprawe zwlaszeza w poczatko-




SEYSZE

wym stadium schorzenia. Preparaty
rozrzedzajace §luz, zmniejszajace
obrzek i stan zapalny, takie jak syro-
py wykrztusne, leki przeciwhistami-
nowe i obkurczajace krople do nosa
Iub miejscowo dziatajace donosowe
leki sterydowe to typowe leczenie za-
chowawcze, ktdre mozna kontynu-
owac przez dwa do trzech miesiecy.
W przypadku zgestnienia ptynu
w uchu $rodkowym i znacznego
przerostu migdatka gardtowego le-
czenie stanowi zabieg operacyjny,
polegajacy na usunieciu przero$nie-
tej czgéei migdatka gardtowego oraz
usunieciu ptynu z ucha $rod-
kowego poprzez naciecie
btony bebenkowej, w kto-
rym pdzniej umieszeza si¢
dren wentylacyjny.
Alergiczny niezyt nosa
doprowadza takze czesto
do ostrych lub przewle-
ktych zapalen zatok, sprzy-
ja powstawaniu polipéw
nosowych, a rozpoznanie
i leczenie alergii jest bar-
dzo waznym elementem w te-
rapii i profilaktyce tych choréb.

o wywoluje alergie i jak z nia
‘ walczy¢? Najezestszymi aler-
genami odpowiedzialnymi za
przewlekkaloroczny niezyt nosa sa

roztocza kurzu domowego, naskorki
i sier$¢ zwierzat, znacznie rzadziej
alergeny pokarmowe.

Dominujace znaczenie wéréd aler-
genéw domowych maja roztocza ku-
rzu domowego. Sa to mikroskopijnej
wielko$ci pajeczaki, zywiace sie
gtéwnie ztuszezonym nabtonkiem.
Najsilniej alergizujaco dziataja ich

wydaliny, osadzajace si¢ wraz z ku-
rzem. Duze znaczenie w wywoly-
waniu reakeji alergicznych maja tak-
ze hodowane w domach zwierzeta:
koty, psy, $winki morskie, papuzki
czy kroliki.

Najczestszymi alergenami odpo-
wiedzialnymi za sezonowy niezyt
nosa, katar sienny sa pytki drzew,
traw i chwastéw. Stworzono tzw.
kalendarz pylenia, a w specjalnych
komunikatach informuje si¢ o geo-
graficznym uktadzie miejsc maksy-
malnego stezenia pytkéw.

Kalendar z pylenia w naszym klimacie:

Iuty, mar zec — pylki dr zew li€iastych, leszczyna i olcha
kwiecien - pylki br zozy

czerwiec, lipiec — szczyt pylenia traw i zboz
lipiec, sierpien — pylenie chwastow

od lipca do pazdziernika — utr zymuje si¢ wysokie ste-
Zenie zarodnikow gr zybow plesniowych, zwlaszcza

w wilgotne i pochmurne dni

anieczyszczenie Srodowiska

wplywa w ostatnich latach

na coraz czgstsze wystepo-
wanie uczulen u ludzi. Zanieczysz-
czenia powietrza, pyty, zwiazki che-
miczne uszkadzaja btong $luzowa
drég oddechowych, niszcza rzeski
nablonka oddechowego i utatwiaja
przenikanie alergenéw z powietrza.
W rozpoznaniu alergicznego niezytu
nosa poza wywiadem i badaniem la-
ryngologicznym konieczne jest prze-
prowadzenie testéw skornych. Testy
takie polegaja na wykonaniu mikro-
skaleczen, zadrapan skéry w miejscu
nalozenia kropli roztworu danego
alergenu. Dodatnia reakcja alergicz-
na w postaci zaczerwienienia i miej-
scowego obrzeku poréwnywana jest
z reakcja na histaming — substancje
odpowiedzialng za wezesne objawy
uczulenia — wydzielana przez uczu-
lone komorki podczas reakeji aler-
gicznej. Odezyn zblizony do odezy-

nu na histaming jest odczynem zde-
cydowanie dodatnim i moze by¢ do-
wodem uczulenia na dany alergen.
W przypadkach watpliwych bardzo
pomocne jest badanie cytolo-
giczne btony §luzowej nosa
na obecnos¢ komorek kwa-
sochtonnych (§luz pobiera-
ny jest wacikiem i ogladany
na szkietku pod mikrosko-
pem) oraz badanie swoistych
przeciwciat klasy IgE we krwi
chorego, a takze badania rhy-
nometryczne mierzace stan
droznoéci nosa na przyktad
po probie prowokacyjnej
z alergenem.

Do terapii farmakologicznej aler-
gicznego niezytu nosa stuzy szereg
nowoczesnych preparatéw podawa-
nych ogdlnie lub miejscowo. Oprécz
stosowania lekéw mozna rozwazaé
tzw. odczulanie, czyli immunotera-
pic swoista poprzez podawanie stop-
niowo rosnacych stezen alergenu.
Wskazania i przeciwwskazania do
tego rodzaju terapii ustala alergolog.
Swoista immunoterapia moze
zmniejszy¢ objawy alergii i czasami
wyeliminowa¢ konieczno$é stoso-
wania lekéw przez kilka lat.

Zalecane jest unikanie narazenia
na alergenydpowiednie sprzatanie
mieszkan, usuwanie kurzu, odizo-
lowanie zwierzat, wyjazdy w okre-
sie szczytu pylenia uczulajacych
ro$lin w rejony o mniejszym stgze-
niu pyltkéw, na przyklad nad mo-
rze.

dr Piotr Soplifiski

Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu
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natomia
narzadu stuchu

To juz kolejny, czwarty artykul z cyklu ,,Anatomia nar zqdu stuchu”. Dotychczas
prezentowalismy naszym Odbiorcom zlozonosé budowy ucha zewnetr znego i srod-

kowego. Dzis do rgk Czytelnikoéw oddajemy kolejng czesé poswieconq strukturom
ucha wewnetr znego, prezentujqc blednik kostny.

Btednik (labyrinthus)

(4)

czyli

ucho wewnetrzne

(auris interna)

Ucho wewngtrzne zawiera liczne nablonki zmystowe
narzadu $limakowego (narzad stuchu) oraz dla narza-
du przedsionkowego — zwiazanego z uktadem réwno-
wagi. Blednik zlokalizowany jest w czgéei skalistej ko-
Sci skroniowe;j.

W budowie ucha wewngtrznego wyrézniamy bled-
nik kostny — bedacy Sciana kostna kosci skroniowej
i bloniasty. Blednik btoniasty lezy wewnatrz blednika
kostnego, a pomigdzy nimi w tak zwanej przestrzeni
przychtonkowej (spatium perilymphaticum) znajduje
si¢ plyn zwany przychtonka (perilympha). Wnetrze
btednika btoniastego wypelnia §rodchtonka (endolym-
pha). Z btednikiem kostnym zwiazany jest przewdd
stuchowy wewnetrzny.

Blednik kostny (labyrinthus osseus) ztozony jest
z przedsionka (vestibulum), S§limaka (coch lea)
i trzech kanaléw poétkolistych (canales semicircula-
res): przedniego, tylnego i bocznego.

Przedsionek

Przedsionek to cze$¢ Srodkowa biednika kostnego,
a zatem ,przedsionkiem” dla dwdch réznych struktur:
od przodu — §limaka, od tylu — kanatéw potkolistych.
Przedsionek jest jama nieregularnego ksztattu o $cia-
nie przysrodkowej i bocznej tukowato przechodzacych
jedna w druga w gorze i od przodu. W §cianie bocznej
odpowiadajacej przy$rodkowej $cianie jamy bebenko-
wej zlokalizowane jest okienko przedsionka (fenestra
vestibuli) — zamknicte przez podstawe strzemiaczka
oraz okienko §limaka (fenestra coch leae) — zamknigte
btona bebenkowa wtérna. Znaczna cze$é $ciany przy-
srodkowej przedsionka tworzy przegrode migdzy nim
a przewodem stuchowym wewngetrznym, jako tylny
odcinek dna tego przewodu. Na Scianie przy$rodkowej
przedsionka przebiega grzebien przedsionka (crista ve-
stibuli), ktory ku dotowi rozdwaja si¢ na odnoge przed-
nia — zachylek kulisty (recessus sphericus), w ktérym
miesci si¢ woreczek blednika bloniastego, tylna
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—zachylek eliptyczny (recessus ellipticus), w ktérym
lezy tagiewka.

Ku dotowi grzebien przedsionka dzieli si¢ na dwie li-
stewki obejmujace kolejne wgtebienie — zachyltek §lima-
kowy (recessus coch Ilearis) dla katnicy przedsionkowej
(cecum vestibulare) — §lepy poczatek przewodu $limako-
wego. Gomy koniec tego grzebienia zagina si¢ ku Scia-
nie bocznej nad okienko przedsionka i grubieje tworzac
piramid¢ przedsionka (pyramis vestibuli). W §cianie
przy$rodkowej zlokalizowane sa drobne otwory, tzw.
plamki sitkowate (macluae cribrosae). Przez nie prze-
chodza galezie nerwow z blednika bloniastego do prze-
wodu stuchowego wewngetrznego, gdzie plamkom sitko-
watym odpowiadaja otwory w dnie przewodu, w gor-
nym i dolnym polu przedsionkowym oraz otwor poje-
dynczy. W dolnej cz¢sci zachytka eliptycznego zlokali-
zowany jest otwdr wewngetrzny wodociagu przedsionka.

Wodociag przedsionka to kanal kostny o dtugosci
ok. 6 mm, o §rednicy 0,25 mm. Koficzy si¢ na tylnej
Scianie piramidy otworem zewngtrznym wodociagu
przedsionka. W wodociagu przedsionka znajduje si¢
przewdd §rédehtonki, przewdd przychtonki, zyta kana-
lika wodociagu przedsionka oraz drobna tetniczka. Ku
przodowi przedsionek przechodzi w kanat spiralny §li-
maka, a doktadniej przedtuza sic w gorna czgsc tego
kanatu tworzac schody przedsionka (scala vestibuli).

Kanaty pétkoliste kostne

Kanatly potkoliste stanowia tylna czes¢ btednika kostne-
go. Zaczynaja si¢ i koficza w tylnej $cianie przedsionka.
Kazdy z kanaléw jest ulozony pod katem prostym do
dwdch pozostalych. Kazdy kanat zatacza mmniej wiccej
2/3 obwodu kola, ktérego $rednica wynosi ok. 0,8 cm.
Srednica kanaléw wynosi 1 — 1,5 mm, a ich dlugos¢ wa-
ha si¢ w granicach 15 — 22 mm, najdluzszy jest kanat
tylny, najkrotszy — boczny.
Kazdy kanat p6tkolisty zaczy-
na si¢ banka kostna (ampulla
ossea), odchodzaca od tylnej
Sciany przedsionka. Istnieja
wige trzy banki kostne — od-
powiednio: przednia, tylna
i boczna. Banka kostna prze-
chodzi dalej w odnogg bariko-
wa (crus ampullare), ktoéra
zakrecajac, przechodzi w od-
noge pojedyncza (crus sim-
plex). Odnoga pojedyncza ka-
nalu poétkolistego bocznego
dochodzi samodzielnie do
tylnej Sciany przedsionka,

kanat spiralny
wrzecionka

kanaty podiuzne
wrzecionka

natomiast odnogi pojedyncze kanatéw pétkolistych
przedniego i tylnego scalaja sic w odnoge wspdlng (crus
commune) dochodzaca do tylnej Sciany przedsionka.
Dlatego wszystkie trzy kanaly uchodza do przedsionka
nie szeScioma lecz piecioma otworami. buk kanatu
przedniego tworzy na przedniej powierzchni piramidy
kosci skroniowej wyniostosé tukowata. Luk kanatu
bocznego tworzy na przy$rodkowej Scianie jamy be-
benkowej wyniosto$é kanatu pétkolistego bocznego.

Slimak

Slimak to przednia czeéé blednika, lezy do przodu od
przedsionka. Ma postaé stozka, podobna do muszli §li-
maka winniczka. Wyrézniamy w nim podstawe
1 szczyt.

Podstawa (basis coch leae), ustawiona jest prawie
pionowo i zwrécona ku czesci przedniej dna przewodu
stuchowego wewngtrznego. Posiada ona liczne otworki
dla czesci slimakowej n. przedsionkowo-§limakowego.
Szezyt, czyli osklepek (cupula), skierowany jest bocznie.
W osi dtugiej §limaka (od podstawy do szczytu) biegnie
stozkowate wrzecionko (modiolus). Wokot niego owi-
niety jest kanal spiralny §limaka (canalis spiralis co-
ch leae). Dlugoé¢ kanatu spiralnego wynosi okoto 32
mm, §rednica u podstawy 3 — 4 mm, stopniowo zwe-
zajac sie. Kanat ten wychodzi z przedsionka z przodu
i z dotu w przedtuzeniu zachytka kulistego i §limako-
wego. Poczatek ten nazywamy otworem przedsionko-
wym §limaka (apertura vestibularis coch leae), owija
sie w skretach coraz to krotszych i wezszych, konczac
si¢ §lepo zaokraglonym osklepkiem (cupula). Wrze-
cionko zawiera kanaliki dla naczyi i nerwéw biegna-
cych do kanatu spiralnego §limaka, sa to tak zwane ka-
naly podtuzne wrzecionka (canales longitudinales mo-
dioli). W przejsciu $rodkowego zakretu kanatu spiral-

Przekrdj przez slimak
blaszka wrzecionka
schody przedsionka

przewad slimakowy

schody bebenka

kanal spiralny slimaka
podstawa slimaka
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niezupeinie Kanai spiramy siimaka na awa przedziaty
zwane schodami (scala). Przedzial gomy taczacy sic
z przedsionkiem tworzy schody przedsionka (scala ve-
stibuli), przedzial dolny, ktéry przez okienko §limaka
komunikuje si¢ z jama bebenkowa to schody bebenka
(scala tympani). Podziat kanatu spiralnego na dwa pig-
tra uzupetnia przewdd Slimakowy (ductus coch learis)
—cze$¢ blednika bloniastego rozpostarta pomicdzy
warga bebenkowa rabka blaszki spiralnej kostnej a ze-
wnetrzna $ciang kanatu spiralnego. Przewdd ten okre-
Slany tez bywa jako schody §rodkowe (scala media).
I tak schody przedsionka i schody bebenka sa catkowi-
cie od siebie oddzielone i tacza si¢ ze soba jedynie
w obrebie osklepka, otworem zwanym szpara osklepka
(helicotrema). Na poczatku schodéw bebenka znajdu-
je sic otwdr wewnetrzny kanalika §limaka zawieraja-
¢y — przewdd przychtonkowy.

Przewodd stuchowy wewnetrzny

Przewdd stuchowy wewnetrzny (meatus acusticus

internus) to krotki kanat o dtugoscei okolo 1 em, facza-
¢y tylny dot czaszki z btednikiem. Rozpoczyna si¢ dnem

przewodu stuchowego wewnetrznego (fundus meatus
acustici interni) — bocznie, a koniczy przysrodkowo
otworem stuchowym wewngtrznym (porus acusticus

I MARZEC-KWIECIEN 2005

internus), polozonym na tylnej $cianie piramidy kosci
skroniowej. Przez przewdd stuchowy wewngtrzny
przechodzi nerw czaszkowy VII, nerw czaszkowy VIII
oraz tetnica i zyta btednikowa.

Dno przewodu stuchowego wewngtrznego zamyka
ptytka kostna przebita licznymi otworkami, tworzaca
$ciang przysrodkowa przedsionka i §limaka. Poziomy
grzebien poprzeczny (crista transversa) dzieli dno
przewodu na dwa nieréwne, wgltebione pola: gérne
mniejsze i dolne wigksze. Wglebienie gérne dzieli si¢
na lezace z przodu pole nerwu twarzowego VII (area
nervi facialis) i lezace ku tytowi pole przedsionkowe
gome (area vestibularis superior), przebite licznymi
matymi otworkami, ktére wioda do przedsionka i za-
czynaja si¢ tam jako plamka sitkowata gérna (macula
cribrosa superior), przechodzi przez nie nerw lagiew-
kowo-bankowy (n. utriculoampullaris). Wglebienie
dolne dzieli sie na: lezace do przodu pole §limaka
(area coch leae), tworzace podstawe §limaka. Ma ono
liczne mate otworki uktadajace sie¢ w waski pasek spi-
ralny zataczajacy pottora zakretu zwane pasmem spi-
ralnym dziurkowanym (iractus spiralis foraminosus)
dla wiékien nerwu §limakowego i lezace z tylu pole
przedsionkowe dolne (area vestibularis inferior),
w ktérym znajduje si¢ szereg malych otworkéw dla
wilokien nerwu woreczkowego (nervus saccularis). Ku
tytowi i ponizej tego pola znajduje si¢ otwor pojedyn-
czy (foramen singulare), ktéremu w przedsionku od-
powiada plamka sitkowata dolna (macula cribrosa in-
ferior). Przez otwor pojedynczy przechodzi nerw ban-
kowy tylny (n. ampullaris posterior).

oprac. mgr Krzysztof P. Krasucki

Pracownia Badan Biomedycznych Ucha

Migdzynarodowe Centrum Stuchu i Mowy





















































































