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INTRODUCAO

Muitos estudiosos ja contribuiram para a evolu-
¢8o da Otorrinolaringologia. Vérios eram anatomistas,
fisiologistas ou cirurgides gerais, mas todos tinham uma
caracteristica em comum: a curiosidade. €ssa curiosi-
dade os levou a pesquisar a microestrutura da orelha e
os mecanismos envolvidos na fonag¢do, audi¢Go e pro-
tecGo das vias aéreas superiores, entre outros enig-
mas do corpo humano. Isso terminou por resultar na cri-
a¢do de novos métodos diagndsticos e terapéuticos
Qo longo do tempo.

SGo esses cientistas que vamos conhecer um pou-
€0 mais a partir de agora, com o orgulho de encontrar um
brasileiro entre eles.

QUEM FORAM ELES?

* Bartolomeo €ustacchio (1.520-1.574): anatomista
famoso por sua descri ¢Go da tuba auditiva (embora essa
estrutura anatdémica fosse conhecida desde a Grécia An-
tiga, coube a ele estudé-la em detalhe). Seu trabalho s6
veio a ser realmente conhecido no século XVIll, quando
foram encontradas ilustragdes anatdémicas feitas por ele
em placas de cobre, guardadas na biblioteca do Vaticano.

° Gabriele Fallopio (1523-1.562): criou as denomina-
sSes cdcleq, labirinto, véu palatino e timpano. Descreveu
0s nervos facial (incduindo seu importante ramo, a corda
do timpano), trigémeo, vestibular e glossofaringeo.

° Thomas Willis (1.621-1.675): era professor de Fi-
losofia Natural em Cambridge. Descreveu ndo apenas a
irigag&o arterial do cérebro (o poligono de Willis), como
também o fenémeno de melhora da audi¢do em ambi-
entes ruidosos em alguns pacientes (a paracusia de
Willis), que hoje ¢ tida como um dos sintomas da
otosclerose.

° Antonio Maria Valsalva (1.665-1.723): era
anatomista e cirurgi&o em Bolonha, tendo dissecado mais
de 1.000 cabegas humanas. O primeiro a identificar a
anquilose da platina do estribo como achado post-mortem,
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em uma paciente com surdez. Sua malior contribuigdo no
campo da Anatomia foi o tratado “Sobre o Ouvido Huma-
no”, que continha a primeira descri¢gdo minuciosa da ana-
tomia da orelha média e da fisiologia da audi¢o. Fol
dele a idéia de batizar a tuba auditiva como tuba de
€ustéquio.

* Giovanni Morgagni (1.682-1.771): professor de Ana-
tomia em P&dua, autor de varias obras que descreviam
em detalhe a anatomia da via aerodigestiva, com inime-
ras Ilustragdes, inclusive do ventriculo laringeo, que ele
acreditava ser um reservatério de muco que lubrificava as
pregas vocais.

* Antonio Scarpa (1.747-1.832): era professor de Ana-
tomia e Cirurgia, em Modena. Descreveu o papel da plati-
na do estribo na janela oval, atuando em conjunto com a
membrana timpénica para a fisiologia da audicgo. Identi-
ficou o séeulo e o utriculo no labirinto posterior.

* Jean Marie Gaspard Itard (1.774-1.838): cirurgiGo
militar, em Paris. Trabalhou para a educagss e a reabili-
tagGo dos deficientes auditivos. €m seu livro, “Traité des
Maladies de L'Oreille et de UAudition” (1.821), foi o pri-
meiro a dedicar um capitulo inteiro ao tratamento do zum-
bido.

* Prosper Méniére (1.799-1.862): Descreveu a triade
vertigem, hipoacusia e zumbido, em 1.861, além de reali-
zar diversos estudos de dissecgio do labirinto.

* Joseph Toynbee (1.815-1.866): otologista britani-
¢co. Foi o primeiro a descrever uma fistula do canal semi-
circular lateral, como via de disseminagdo de infeccdes
da orelha média para o sistema nervoso central, em estu-
dos de necrépsia.

* Alfonso Corti (1.822-1.888): marqués italiano que
realizou os primeiros estudos histolégicos da orelha in-
terna, identificando a microestrutura da cdclea.

o €rnst Reissner (1.824-1.878): anatomista alemao que
participou dos estudos de Corti, aprofundando os conhe-
cimentos sobre a anatomia microscopica da orelha inter-
na.

° Adam Politzer (1.835-1.920): hungaro, professor de
Otologia, em Viena. Publicou mais de 100 trabalhos ori-



ginais, incluindo um Atlas de Otoscopia, com 392 figuras.
Diz-se que atendia cerca de 12.000 pacientes anualmen-
te, dada a fama de sua clinica. Poliglota (falava fluente-
mente alem&o, inglés, francés e italiano), foi mestre de
cerca de 7.000 médicos de vdrias partes do mundo que
estagiaram com ele.

° friederich Bezold (1.842-1.908): foi quem descre-
veu a mastoidite, como entidade morbida, inclusive po-
dendo estender-se para a regido cervical.

e Gustav HKillian: é considerado o Pai da Broncoscopia,
tendo feito o primeiro exame dessa natureza em 1.896.
Também foi o primeiro a remover um corpo estranho de
laringe (um osso) em um paciente, através da
laringoscopia direta.

* Greenfield Sluder: otorrinolaringologista, em Saint
Louis. Néo foi o primeiro a utilizar a guilhotina para
amigdalectomia, mas publicou um trabalho, em 1.912, no
qual afirmava ter alcangado 99.6% de sucesso em suas
cirurgias através dessa técnica.

° €rmiro €stevam de Lima (1.901-1.997): otorrino-
laringologista pernambucano, conhecido internacionalmen-

te pelo acesso transmaxilar aos seios etmoéide e
esfendide, para o qual criou a cureta que leva seu nome.
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O século XXI serd, sem divida, a era da comunicagiio e o ouvido é essencial na
comunicagdo humana. No Brasil, estima-se que cerca de 15 milhdes de pessoas apresentem
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algum tipo de perda auditiva, sendo 350.000 pessoas com surdez profunda. Além do
tratamento dos processos infecciosos e suas complicagdes, serd de extrema importincia a
reabilitacdo dos processos que levam & surdez.

Este Tratado de 498 pdginas, amplamente ilustrado, estuda a anatomia, embriologia,

fisiologia, semiologia e as doencas do aparelho auditivo
e vestibular. Pela primeira vez no Brasil teremos um tra-
tado especializado em otologia, mostrando a abordagem
do diagnoéstico e da terapéutica em nosso meio.
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