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INTRODUCAO

A Otorrinolaringologia surgiu como especialidade indivi-
dualizada no século XIX. A sua primordial preocupagéo foi
a patologia infecciosa e suas complicagdes, quer a nivel
nasosinusal, faringeo ou otolégico. S6 com o aparecimento
da era dos antibidticos, os aspectos funcionais adquirem
verdadeira importancia, permitindo o aforismo que uma vez
salvo o funcionario nos devemos preocupar com a fungéo.

Para a cirurgia funcional muito contribuiu a possibilidade
de amplificacdo do campo operatério, particularmente na
cirurgia otoldgica com Lampert e as suas lupas nos anos 40,
¢ posteriormente com a introdugdo do microscopio cirirgico
através de Nylen. Iniciava-se deste modo uma nova filosofia
em relagdo ao ouvido operado na infecgdo crénica, pois para
além de termos um ouvido operado com seguranga do ponto
de vista infeccioso, a preocupagdo funcional passou a ter
sempre que estar na mente do cirurgido.

Os aperfeicamentos técnicos conseguidos com a cirurgia
microscopica, na qual a cirurgia otolédgica foi das pioneiras,
permitiram alargar o seu ambito a patologia nasosinusal e
otoneuroldgica, e precisamente este Ultimo campo expressa
bem a necessaria pluridisciplinaridade de uma Medicina com
uma cada vez maior graus de sofisticagdo.

Paralelamente assistiu-se & evolugio dos meios de diagnés-
tico, particularmente no campo da electrofisiologia testando
as fungdes cocleo-vestibulares e respectivas conexdes a nivel
do SNC, bem como aos assinalaveis progressos verificados
no campo da Imagiologia.

Todos estes avangos tém implicado, de uma maneira mais
ou menos acentuada uma progressiva mecanizagdo, com o0s
inerentes riscos de uma possivel despersonalizacdo do acto
médico, sobretudo se houver a cedéncia a tentacdo de apenas
avaliarmos os nossos doentes pelos exames fornecidos por
uma cigncia cada vez mais exacta.

J4 Schuknecht alerta para o problema da exactiddo das
magquinas se poder interpor entre o médico e o doente.

Quase que em contrapartida podemos focar a preocupa-
¢do, da qual ndo se podem alhear os servigos oficiais, de que
as restrigdes econémicas na area da satide com a sua logica
repercussdo social, irdo impedir o acesso universal as vanta-
gens proporcionadas pela moderna metodologia médica.

Numa época em que o valor da medicina praticada cada
vez mais se avalia pelos indices de prevencio € na sua impos-
sibilidade pelos indices de deteccdo precoce e correcto trata-
mento da doenga, estas realidades terdo seguramente que
estar presentes.

Assim, se bem que a evolugdo dos cuidados otorrinolarin-
gologicos na pratica nos permita afirmar que nos dias de
hoje debelamos o grave problema das complicagdes das oti-
tes, afirmag@o que ndo seria verdadeira ha pelo menos 20
anos atras, fica-nos um vasto campo de preocupacdes na
melhoria dos nossos indices de satide otorrinolaringologica.

E desejavel uma melhoria na 4area da investigacdo, tdo
descurada entre nos, € na articulagio dos meios humanos e
técnicos.

O esfor¢o deverd incidir em multiplas areas, como por
exemplo a oncologia otorrinolaringoldgica, a cofocirurgia e
a patologia nasosinusal.

Deverdo surgir novas técnicas do estudo dos temporais
humanos na avaliagdo morfométrica na histoquimica, na
microscopia electronica e na investigacao das estruturas neu-
rais e sensoriais.

No que respeita a cirurgia para a recuperacio da audigio
nada se pode igualar ao sucesso conseguido na cirurgia da
otosclerose. Tratando-se de uma afec¢do que atinge 1% da
populagdo branca, constitui grande avancgo técnico e de
grande importancia a recupera¢do funcional destes doentes.
Aqui a técnica cirurgica foi-se progressivamente aperfei-
¢oando caminhando desde a fenestragdo, passando pela
estapedectomia e atingindo actuilmente a fase da
estapedotomia.

A timpanoplastia indicada para a doenga crénica supura-
tiva continua a desafiar toda a técnica e habilidade do
cirurgido.

Além de outros aspectos ha que contar com a adversidade
de uma patologia tubarea que o mais das vezes nao se conse-
gue resolver bem como da multiplicidade de Enxertos Allo-
plasticos que tém sido posteriormente extrusados. Melhor
consentaniedade tem sido obtida com os Homoenxertos
Ossiculares e Homoenxertos Timpano-ossiculares. No
entanto o estudo da influéneia do vacuo no ouvido médio
sera num futuro melhor dominado, pois é devido ao déficit
da fun¢fo tubarea que determinada patologia auricular se
estabelece desde a otite serosa ao colesteatoma ¢ ainda a esse
deficit se deve o ndo dominio da cirurgia do ouvido cronico
nos aspectos funcionais.

O proprio terreno alérgico podera ter papel importante na
disfun¢do tubarea. Aguardaremos a evolugdo de um melhor
conhecimento imunolégico do Homem bem como uma
melhoria dos exames de imunocompeténcia a fim de restau-
rar a fungdo equipressora tubarea.

Enquanto grandes progressos tém sido realizados no
campo técnico da otologia, o conhecimento da patogenese de
determinadas doengas tem ficado ainda indefinido.

Muitas vezes a atitude do especialista ¢ inverosimel ao
estabelecer a realizagdo de uma terap&utica unicamente
sintomatica.

Como é possivel estabelecer uma terapéutica correcta se
n3o conhecermos a etiologia ou a causa!

Assim acontece por exemplo na doenga de Meniéré bem
como na surdez subita.

Eu pergunto mesmo como pode o doente com D. Meniére
ou surdez stbita ter confianga na otologia como ciéncia cli-
nica quando existe tanta divergéncia de opinides no que res-
peita a etiologia ou terapéutica.

Este dilema s6 podera ser resolvido no futuro por uma
investigagdo bdsica e clinica devidamente controlada.

Qual a situagfo actual no tratamento da D. Meniére!

Existe actualmente, creio que mais de uma dezena de tera-
peuticas médica e cirirgica e nfo existe actualmente uma
inica que possua um efeito curativo.
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A neurectomia vestibular pode ser eficaz no alivio da ves-
tigem mas justificard como refere Schuknecht uma interven-
¢do intracraneana, com os seus riscos, para enfrentar uma
doenga benigna?

A terapéutica referente i surdez subita, continua insufi-
ciente, pois as opinides divergem, pois segundo uns autores
pelos estudos dos temporais sugerem etiologia viral, grande
numero de otologistas estd tratando a doenca visando uma
perturbacdo da micro-vascularizagio.

As lesdes tumorais do VIII par ou do angulo ponto cere-
beloso necessitam cada vez mais de uma avaliagio otoneuro-
légica correcta e felizmente que essa avaliagdo hoje esta bem
presente no otologista a fim de precocemente despistar o
neurinoma do acistico ainda na fase intracanalicular ou seja
no interior do conduto auditivo interno.

O neurinoma do actstico histologicamente benigno apre-
senta comportamento clinico da malignidade.

Outro campo interessante é a genética correlacionada com
a surdez.

Se nos lembrarmos que metade das hipoacisias profundas
na crianga tém origem genética ja que a realizar o diagnés-
tico o mais precocemente possivel visando uma melhoria no
tratamento. A prevencio ¢ neste campo uma necessidade
imperiosa.

Cerca de 4000 criancas nascem nos E.U. com hipoacisias
profundas das quais cerca de 50% podem ser classificadas
como surdezes genéticas.

Centenas de genes s3o responsaveis pelo desenvolvimento
e func¢io da audigéo.

Comega a ser uma realidade e manipulag¢io de genes
executada pelo Homem, permitindo a possibilidade de
implantar ou substituir genes levando a uma recombinagio
da A.D.N.

Recentemente os implantes cocleares tém sido considera-
dos como processo que devera sustentar ou melhor compen-
sar a queda da cirurgia da otosclerose que vem diminuindo
acentuadamente ao longo dos anos.

Esta técnica recente dos implantes cocleares é dirigido,
evidentemente com as suas indicagSes proprias as situagdes
que levaram a uma cofose ou surdez sensorial bilateral.
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Aqueles implantes cocleares convertem o som em sinais
electronicos.

Isto requer todo um programa de reabilitagio j4 sistemati-
zado e difundido. Sabendo-se que o doente podera perceber
sinais electricos como sons, continua-se a investigacdo no
sentido de o paciente distinguir pequenissimas alteracdes no
tom, volume, etc.

Os implantes cocleares constituem notdvel proeza, mas a
capacidade do seu uso pela coclea continua a ser preocupa-
¢do de investigadores, pois a discriminagio da fala é o prin-
cipal objectivo.

A investigacdo basica do sistema electrénico a aplicar ¢ a
reabilitagdo dos pacientes implantados continuam na pre-
ocupag¢do de um futuro mais promissor. Nestes doentes,
como refere Schuknecht, as alteragbes patolégicas numa
surdez profunda bem como a resposta dum paciente ao
traumatismo cirurgico dos implantes impde limitagdes preci-
sas ao sucesso funcional.

A otologia pela sua complexidade tem interessado feliz-
mente grande nimero de investigadores das ciéncias basicas
que em todo o mundo trabalham em estreita cooperagio
com os otologistas. Assim se vio adquirindo novos conhe-
cimentos na neuro-anatomia, fisiologia cocleo-vestibular,
mecanismos bioquimicos e enzimaticos do ouvido interno,
codificagdo dos estimulos, etc. Tudo com o objectivo da
valorizagdo dirigida a um dos sentidos mais nobres da
humanidade a audi¢do e proporcionam a todos nés uma
melhor compreensédo da Arte da otologia de Hojé.

A arte ¢é a habilidade nascida do conhecimento, competén-
cia e pratica.
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