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Miałem to nieprawdopodobne szczęście, że zostałem 

obdarzony wspierającą mnie rodziną, nauczycielami 

i przyjaciółmi. Nie mogę pominąć milczeniem ogrom­

nego wpływu, jaki niektóre z tych osób wywarły na 

mój rozwój osobisty i zawodowy. Chciałbym zadedy­

kować tę książkę moim rodzicom, Paulowi Jackowi 

Rosenowi M.D. i Shirley Maureen Orr Rosen, którzy 

pracowali niestrudzenie, aby zapewnić mi odpowied­

nie warunki do rozwoju i zaszczepić mi najlepszą moż­

liwą etykę pracy. 

Przez wiele lat mojej edukacji spotkałem licz­

nych wspaniałych nauczycieli. Jeden z nich wywarł 

szczególny wpływ - nie tylko na mój 7-asób wiedzy, 

lecz także na moje podejście do uczenia się, nauczania 

i życia akademickiego. Chciałbym podziękować dok­

torowi Jamiemu Cohenowi M.D., Ph.D. za to, że był 

dla mnie wybitnym wzorem postępowania, mentorem 

i przyjacielem. Eugene N. Myers M.D. odegrał klu­

czową rolę w moim rozwoju zawodowym, umożliwia­

jąc mi spełnienie moich marzeń i osiągnięcie wyzna­

czonych celów. Bez jego wsparcia napisanie tej książki 

nie byłoby możliwe. Chciałbym również podkreślić 

zasadniczą rolę Blake'a Simpsona M.D. w powstaniu 

tej książki od pierwszego pomysłu aż do jej ukończe­

nia. Rozwinąłem się jako laryngolog dzięki „zespole­

niu naszych umysłów', obejmującemu doświadczenie 

w laryngologii i jej filozofię, a utrzymującemu się pod­

czas wspólnej pracy nad tą książką. 

Mam dług wdzięczności wobec wspaniałego grona 

nauczycieli i kolegów, z którymi miałem przyjemność 

i zaszczyt pracować; należą do niego: Gayle Woodson 

M.D., doktor Thomas Murry Ph.D., Robert Buckmire

M.D., doktor Lori Lombard Ph.D. oraz doktor Jackie

Gartner-Schmidt Ph.D. Chciałbym podkreślić wkład

moich kolegów i zespołu bloku operacyjnego, bez których

zabrakłoby wielu pomysłów zawartych w tej książce: AT,

TK, PK, MJB, AF, TC, SR, SO, NS, CP, MB, Icarusa i MLL.

Wreszcie przede wszystkim dedykuję tę książkę 

Monice Anne Linde, bez której wsparcia, energii 

i miłości żaden z moich zawodowych sukcesów nie 
byłby możliwy. 

Z wyrazami szacunku i najgłębszej wdzięczności, 

Clark A. Rosen M.D. 

Pittsburgh, Pennsylwania 

marzec 2008 



Dedykuję tę książkę mojej żonie Cristinie i moim 

bliźniaczkom Julianie i Audrey. Jestem Wam na 

wieki zobowiązany za całą miłość i wsparcie, które 

mi dałyście. 

C. Blake Simpson M.D.

San Antonio, Texas

marzec 2008 



W obecnej epoce komunikacji troska o głos człowieka 
i o narząd głosu nabierają coraz większego znaczenia. 
Utrzymanie dobrej kondycji głosowej i leczenie cho­
rej krtani odgrywają kluczową rolę u przedstawicieli 
wszystkich warstw społecznych - od głowy państwa 
do obdarzonej złotym głosem recepcjonistki, która 
odbiera telefony. Konieczność leczenia osób z roz­
maitymi zmianami patologicznymi w obrębie krtani 
doprowadziła do rozwoju licznych technik chirur­
gicznych, których mnogość może zdezorientować 
klinicystę. Istnieje prawdziwe zapotrzebowanie na 
wszechstronne źródło wiedzy, takie jak „Techniki chi-
rurgiczne w laryngologii'. 

Dwaj autorzy tego podręcznika,' Clark A. Rosen 
i C. Blake Simpson, znani naukowcy i doświadczeni 
chirurdzy pracujący w ważnych ośrodkach medycz­
nych, stworzyli znakomite opracowanie naukowe, 
które w fachowy sposób szczegółowo opisuje leczenie 
chirurgiczne w różnych patologiach krtani. Począt­
kowe rozdziały kierują uwagę na współczesne metody 
oceny diagnostycznej chorób krtani, w tym wideostro­
boskopię i fiberolaryngoskopię, oraz leczenie pacjen­
tów z zaburzeniami głosu. Szczegółowo omówiono 
wskazane postępowanie przedoperacyjne, a także 
podkreślono znaczenie odpowiedniego znieczulenia 
i kontroli czynności oddechowej podczas zabiegów 
chirurgicznych w obrębie krtani. 

Następne rozdziały prowadzą czytelnika od pod­
stawowych zasad chirurgii krtani do najważniejszych 
technik chirurgicznych, takich jak fonomikrochirur­
gia, chirurgia laserowa, augmentacja fałdów głoso­
wych i chirurgia szkieletu krtani. Następne rozdziały 
szczegółowo prezentują kolejne jednostki chorobowe, 
włącznie z opisem przyczyn i historii choroby, cech 
głosu, badania fizykalnego, zabiegu chirurgicznego, 
opieki pooperacyjnej i możliwych powikłań. Do 
wszystkich występujących powszechnie zmian niezła-

śliwych i miejscowych nowotworów fałdów głosowych 
autorzy zalecają odpowiednie procedury mikrochirur­
giczne. Opisują zastosowanie laserów w przypadkach 
zwężenia szpary głośni i ograniczonych zmian złośli­
wych. 

Rozdziały dotyczące augmentacji fałdów gło­
sowych zawierają szczegółowe informacje na temat 
technik iniekcji z wykorzystaniem mikrolaryngosko­
pii oraz dojść przez jamę ustną i dojść przezskórnych. 
Osobne rozdziały zostały poświęcone podstawowym 
zasadom postępowania chirurgicznego w operacjach 
szkieletu krtani. Opisane procedury chirurgiczne 
obejmują zastosowania od medializacji fałdu głoso­
wego i przywiedzenia nalewki do bardziej skompliko­
wanych problemów, takich jak podwichnięcia w stawie 
pierścienno-tarczowym, złamania chrząstek krtani, 
rowek głośni oraz zwężenia krtani i tchawicy. 

Duże wrażenie robi jasność wykładu, czemu 
sprzyja dyscyplina w zakresie śródtytułów oraz pre­
cyzja i bogactwo barwne ilustracji w każdym roz­
dziale. Nie brak staranie dobranych źródeł biblio­
graficznych, co pozwoli przyszłemu chirurgowi na 
wyszukanie w razie potrzeby dalszych, bardziej szcze­
gółowych informacji pochodzących od różnych spe­
cjalistów. Widać wyraźnie, że dzięki połączeniu wie­
dzy i doświadczenia autorów oraz wydawcy powstał 
wyjątkowy, wartościowy poznawczo i inspirujący pod­
ręcznik, pożyteczny zarówno dla otorynolaryngologa 
wykonującego zabiegi, jak i dla doświadczonego chi­
rurga krtani. Ja ogromnie sobie cenię mój egzemplarz 
tej pasjonującej publikacji. 

Hans von Leden M.D., Sc.D. 
Profesor Emeritus 

Uniwersytet Południowej Kaliforni 
Los Angeles, Kalifornia 

luty 2008 



W ostatnich 20 latach mogliśmy obserwować, jak 
laryngologia rozwijała się i zyskiwała na dojrzałości 
jako specjalność medyczna. Obe�nie jej adepci mogą 
ubiegać się w kilkunastu akademickich ośrodkach 
klinicznych i prywatnych klinikach o stypendiowane 
rezydentury na poziomie zaawansowanym z zakresu 
laryngologii, neurolaryngologii oraz foniatrii. Ponadto 
w Stanach Zjednoczonych i Kanadzie w wielu ośrod­
kach prowadzących staże z zakresu otolaryngologii -
chirurgii głowy i szyi można obecnie spotkać co naj­
mniej jednego specjalistę laryngologa na pełnym etacie 
dydaktycznym. Jakość szkolenia stażystów, opieki nad 
pacjentami i badań naukowych w dziedzinie laryngo­
logii poprawiła się za sprawą postępu, jaki dokonał się 
dzięki temu, że liczba lekarzy, którzy zdobyli specjali­
zację z laryngologii i foniatrii po ukończonym stażu 
w dziedzinie otolaryngologii, zwiększyła się i osiągnęła 
masę krytyczną. Obecnie cykl ten zatoczył pełne koło 
i wielu laryngologów po ukończeniu specjalizacji pro­
wadzi własne rezydentury specjalistyczne. 

Doktorzy Blake Simpson i Clark Rosen są zna­
komitym przykładem tego modelu szkolenia. Blake 
spędził rok na Uniwersytecie Vanderbilta jako rezy­
dent u mnie i moich kolegów. Clark odbył roczną rezy­
denturę na Uniwersytecie Tennessee u doktor Gayle 
Woodson. Teraz obaj prowadzą szkolenie rezydentów 
w swoich ośrodkach. 

Książka „Techniki chirurgiczne w laryngologii" 
wypełnia istniejącą lukę w dziedzinie laryngologii 
i opieki nad głosem. Doktorzy Simpson i Rosen stwo­
rzyli atlas chirurgiczny opisujący współczesne tech­
niki mikrochirurgii krtani i chirurgii szkieletu krtani 
a zarazem podkreślający znaczenie tych technik. Auto­
rzy zaprosili do współpracy grono wybitnych specja-

listów w tej dziedzinie; ich wkład w powstanie tej 
książki stanowią nie tylko szczegółowe opisy krok po 
kroku procedur chirurgicznych właściwych dla wielu 
przypadków opisanych w atlasie, lecz także ważne 
informacje medyczne na temat różnych nieprawidło­
wości, których leczenie wymaga wdrożenia opisanych 
tu procedur chirurgicznych. Ilustracje mają wyśmie­
nitą jakość. Czytelnik może polegać na tym atlasie jako 
podstawowym źródle informacji, prowadząc leczenie 
chirurgiczne w wielu przypadkach. 

Atlas ten stanowi znaczący wkład w naszą litera­
turę fachową i powinien znaleźć się w podręcznych 
biblioteczkach wszystkich laryngologów, rezydentów 
i stażystów z dziedziny laryngologii, a także każdego 
chirurga otolaryngologa, jak też chirurga głowy i szyi, 
który wykonuje choćby niewielką liczbę zabiegów 
z zakresu chirurgii krtani. 

Jestem bardzo dumny z Blake'a i Clarka, że udało 
im się zrealizować tę wizję i zaspokoić rosnące zapo­
trzebowanie na atlas technik chirurgicznych w laryn -
gologii. Przynosi mi zaszczyt, że miałem możliwość 
być opiekunem rezydentury Blake'a i że Clark odbył 
tygodniowe szkolenie na Uniwersytecie Vanderbilta 
podczas swojej rezydentury u doktor Woodson. Jesz­
cze większym zaszczytem było zaproszenie mnie przez 
Blake'a i Clarka do napisania niniejszej przedmowy do 
tej znakomitej i bardzo ważnej książki. 

Robert H. Ossoff, D.M.D., M.D. 
Profesor i Kierownik Katedry im. Guya M. Manessa 

Wydział Otolaryngologii 
Centrum Medyczne Uniwersytetu Vanderbilta 

Nashville, Tennessee 

marzec 2008 



Chirurgia krtani jako sposób leczenia w rozmaitych 

stanach patologicznych głosu i dróg oddechowych 

w ostatnich 20 latach zmieniła się radykalnie. Do napi­

sania tej książki popchnęła nas chęć pokazania zna­

czących zmian w podejściu do leczenia osób z takimi 

zaburzeniami, a także zebrania w jednym miejscu 

najważniejszych informacji na temat tak szybko roz­

wijającej się i zmieniającej dziedziny, jaką jest chirur­

gia krtani. Książka ta została napisana, aby dostarczyć 

chirurgowi krtani: 1) podstawowych informacji na 

temat zaburzeń głosu, 2) opisów krok po kroku zabie­

gów chirurgicznych w obrębie krtani, a także 3) wie­

dzy o najważniejszych ułatwieniach i pułapkach, jakie 

wiążą się ze wskazaniami, postępowaniem chirurgicz­

nym oraz opieką pooperacyjną nad pacjentami po 

zabiegach w obrębie krtani. 

Książka ta stanowi źródło niezbędnych, podsta­

wowych informacji, które każdy chirurg krtani powi­

nien mieć biegle opanowane. Jesteśmy przekonani, że 

każdy prawdziwy chirurg musi być przede wszystkim 

lekarzem i patrzeć na pacjenta całościowo, a więc musi 

znać podstawy anatomii i patologii zaburzeń głosu 

oraz niechirurgiczne metody leczenia. Przemawia to 

za koncepcją leczenia głosu, a nie tylko chirurgii głosu. 

Jeśli jednak zostanie wybrane leczenie chirur­

giczne, chirurg musi starannie rozważyć wybór 

odpowiedniego momentu zabiegu, plan działań, znie­

czulenie i aspekty oddechowe. O tych ważnych zagad­

nieniach traktują rozdziały 8 i 9. 

W zakres tej książki wchodzi szereg procedur 

dotyczących krtani i mieszczących się w szerokich 

kategoriach fonomikrochirurgii oraz chirurgii szkie­

letu krtani. Odnośnie do fonomikrochirurgii pozycja 

ta przynosi szczegółowe informacje na temat opero­

wania niezłośliwych i złośliwych zmian w obrębie fał­

dów głosowych, augmentacji fałdów głosowych oraz 

chirurgii laserowej krtani. Część poświęcona chirurgii 

szkieletu krtani zawiera rozdziały dotyczące podstaw 

leczenia „otwartego" w jednostronnym porażeniu 

fałdu głosowego, obustronnym porażeniu fałdów gło­

sowych, urazach krtani, zwężeniach dróg oddecho-

wych (głośni, okolicy podgłośniowej i tchawicy) oraz 

obecności blizn na fałdach głosowych / rowka głośni. 

Wszystkie rozdziały zostały pomyślane tak, by 

umożliwić czytelnikowi poznanie wskazań, przeciw­

wskazań, potrzebnego sprzętu, poszczególnych etapów 

procedury, zasad opieki okołooperacyjnej i postępo­

wania w wypadku powikłań. W prawie każdym roz­

dziale czytelnik znajdzie ważne spostrzeżenia i porady, 

które do tej pory mentor przekazywał lekarzowi jedy­

nie ustnie. 

Wierzymy, że ta książka stanie się podstawową 

lekturą wszystkich studentów laryngologii i otolaryn­

gologów wykonujących operacje krtani. 

Jesteśmy autorami wszystkich rozdziałów tej 

książki. Jednakże podczas pisania niektórych z nich 

mieliśmy zaszczyt współpracować z wybitnymi spe­

cjalistami. Chcielibyśmy podziękować tym wszystkim 

niezwykle utalentowanym chirurgom, którzy podzie­

lili się z nami swoją wiedzą i doświadczeniem. 

Nasz atlas chirurgiczny jest bogato ilustrowany, 

zawiera szczegółowe kolorowe ryciny oraz niezbędną 

dokumentację fotograficzną. Jego stworzenie nie 

byłoby możliwe bez ciężkiej pracy i wyjątkowego 

talentu zespołu ilustratorów medycznych z Ośrodka 

Nauk Medycznych (Health Science Center) Uni­

wersytetu Teksańskiego (University of Texas) w San 

Antonio. Chcielibyśmy osobiście podziękować tym 

uzdolnionym i obdarzonym przenikliwością ludziom: 

Davidowi Bakerowi, Davidowi Atenowi i Chrisowi 

McKee. 

Podsumowując, wierzymy, że w tej książce zebra­

liśmy istotne informacje na temat szeregu nowych 

i interesujących procedur chirurgicznych w obrębie 

krtani oraz górnych dróg oddechowych. Chcielibyśmy 

podziękować zespołowi wspierającemu naszą pracę: 

Diane Keane i Veronice Aleman oraz wydawnictwu 

Springer za cenną pomoc ze strony ich zespołu, szcze­

gólnie Marion M. Phillip i Irmeli Bohn. 

Clark A. Rosen M.D. 

C. Blake Simpson M.D.



Autorzy pragną, by następujące osoby przyjęły wyrazy 

wdzięczności za doniosły wkład w powstanie tej 

książki: 

Kristin J. Otto M.D., Rozdział 1 
Philip Song M.D., Rozdział 2 
Scott M. Green, Rozdział 13 

Paolo Pontez M.D., Rozdział 23 

Robert Eller M.D., Rozdział 25 

J. Michael King M.D., Rozdział 34

S. Carter Wright, Jr. M.D., Rozdział 39

Każda z tych osób napisała część podanego rozdziału 

lub jego wersję wstępną, którą zredagowaliśmy. 

Autorzy chcieliby podziękować wspaniałemu zespołowi 

ilustratorów medycznych z Centrum Nauk Medycz­
nych Uniwersytetu Teksańskiego w San Antonio: 

Davidowi Bakerowi, 

Davidowi Atenowi, 

Chrisowi McKee, 

którzy ściśle współpracowali z autorami podczas czte­

roletniej pracy nad tą książką. Ilustratorzy włożyli 

szczególny wysiłek w swoją pracę, studiując preparaty 

anatomiczne, obserwując operacje i analizując z wielu 
punktów widzenia dokumentację fotograficzną. Ich 
mistrzowska znajomość anatomii krtani i chirurgii 

krtani z punktu widzenia chirurga są niedoścignione. 

Ich praca zaowocowała najlepszymi - naszym zda­

niem - ilustracjami w dziedzinie chirurgii krtani, jakie 

dotychczas powstały. 

Autorzy chcą podziękować następującym firmom za 

wsparcie finansowe podczas tworzenia tej książki: 

Olympus Surgical 

Medtronic ENT 

Kay Pentax 

Karl Storz Endoscopy America 

Wynagrodzenie ilustratorów medycznych w znacznej 

mierze pochodziło z hojnych dotacji tych firm. Bez ich 

wsparcia ta ksi?żka nie mogłaby powstać. 
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