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BADANIA NAD ROZWOJEM KRTANI U NOWORODKOW
I NIEMOWLAT

Podejmujac probe ustalenia $rednich wymiaréw krtani u noworod-
kéw i niemowlat wzieto pod uwage nieliczne i czesto sprzeczne doniesie-
nia na ten temat oraz trudnosci w ocenie wielkosci krtani, z jakimi spoty-
kaja sie laryngolodzy, chirurdzy, anestezjolodzy oraz pediatrzy zajmuja-
cy sie chorobami uktadu oddechowego u dzieci. Wigkszo$¢ autorow poda-
je, ze krtan w pierwszych miesigcach zycia rosnie szybko, nastepnie
wzrost jej ulega zahamowaniu, aby w okresie pokwitania znowu znacznie
wzrosngc.

Okres wzrostu jest roznie przez poszczegdélnych autoréw okreslany.
Wedlug Bogdanowicza [1968] mozna wydzieli¢c dwa okresy najbar-
dziej intensywnego rozrostu krtani: pierwszy — od urodzenia do trzecie-
go roku zycia i drugi okres — od poczatku dojrzewania piciowego. Hen-
le [1916] uwaza, ze krtan powieksza si¢ do 5-6 roku zycia i pozostaje
prawie taka sama az do okresu pokwitania, a Negus [1949] stwierdza
najwiekszy rozwo6j krtani pomiedzy 2-5 rokiem zycia. Bochene k
[1958] podaje, ze wielkos¢ krtani wykazuje duzg zmienno$¢ osobniczg,
ale podobnie jak Henle uwaza, ze rozwoéj jej trwa do 5-6 roku zycia, po
czym do okresu pokwitania zostaje zahamowany. Merkel pisze o sil-
nym wzro$cie krtani w pierwszych 5 latach zZycia, [Efusiehtkiatuits R
cherand ograniczaja ten okres do pierwszych trzech lat zycia, G un-
dobin skraca go jeszcze bardziej, bo tylko do pierwszego roku zycia —
[za Peterem 1938]. Peter [1938] podaje indywidualne wartosci,
z ktéorych wynika, ze w pierwszym roku zycia wystepuje bardzo mie-
znaczny rozrost krtani, natomiast najszybszy jej rozw6j obserwuje sie w
4 roku zycia. Z badan Hassmanna [1950] wynika, ze wzrost krta-
ni do okresu pokwitania nastepuje u dzieci réwnomiernie z wiekiem inie
mozna podaé¢ dokladnego okresu, w ktérym wzrost ten miatby by¢ szcze-
gb6lnie duzy. '

Przedstawione dane na temat rozwoju krtani dziecka dalekie sg od
precyzji jakiej wymaga wspodlczesna nauka i jaka winna odpowiadaé
obecnemu rozwojowi techniki badania.
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MATERIAL I METODA BADAN

Badania dotycza 95 krtami noworodkow i miemowlat obojga plci.
W grupie noworodkéw od 2 do 28 dnia zycia przebadano 33 krtanie,
wsrod ktorych 14 krtani nalezalo do dzieci plei zenskiej, a 19 do ptei
meskiej. W grupie niemowlat od 1 do 12 miesigca zycia przebadano 62
krtanie, w tym 29 dzieci pici zenskiej i 33 dzieci plci meskiej. Srednia
wieku dla noworodkéw plei zenskiej wynosita 13,36 dni, a ptci meskiej
11,11 dni; dla niemowlat pici zenskiej 4,33 miesigca, a plci meskiej 5,28
miesigca.

Krtan wypreparowywano ze zwlok nie utrwalonych formaling, w dru-
giej dobie po zgonie; uwalniano ja z mie$ni i odcinano od tchawicy na
wysokosci dolnego brzegu chrzastki pierscieniowatej.

Przeprowadzono pomiary (liniowe) za pomocg suwmiarki z doktadno-
s’éiq do 0,1 mm oraz zmierzono objetos¢ krtani w mm?, wykonujgc odlewy
jamy krtani przy uzyciu parafiny z dodatkiem wosku. Miana poszczegol-
nych czesci ariatomicznych krtani i wymiaréw przyjatem zgodnie z no-
menklaturg anatomiczng paryskag [Stelmasiak 1976].

Wykonywano nastepujace pomiary liniowe (rys. 1):

A-C WYSOKOSC CALKOWITA KRTANI
B-C WYSOKOSC $CIANY PRZEDNIES

D-E WYMIAR PCPRZECZNY

WYMIAR CZOtOWY ZEWNETRZNY
DOLNEGO BRZEGU

WYMIAR CZOLOWY WEWNETRZNY
DGLNEGO BRZEGU.

J- K DUGOSC WEJSCIA GO KRTANI
L-M SZEROKOSC WEJSCIA DO KRTANI
N-P DLUGDSE SZPARY GLOSNI

N-O a)CZESC MIEDZYBLONIASTA
0-P b CZESC MIEDZYCHRZASTKOWA
R-S WYMIAR PRZEONIO -TYLNY

T-U WYSOKOSC SCIANY TYLNEJ
WYMIAR STRZAELKOWY ZEWNZTRZNY
DOLNEGO BRZEGU
WYMIAR STRZALKOWY WEWNETRZNY
DOLMEGO BRZEGU

Rys. 1. Pomiary krtani
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1) xvysokbéé calkowita krtani — diugose (odlegltosc od gérnego brzegu
naglosni do dolnego brzegu chrzastki piers$cieniowatej),
2) wymiar poprzeczny krtani — szeroko$é (na wysokosci tuz ponizej

weciecia tarczowego goérnego),

3) wymiar przednio-tylny krttani — strzalkowy (odlegtos¢ od wyniosto-
4ci krtaniowej do tylnej $ciany krtani),

4) wysokosé Sciany przedniej krtani (odlegtos¢ od wecigcia tarczowego
goérnego do ‘dolnego brzegu chrzastki pierscieniowatej),

5) wysoko$é §ciany tylnej krtani (odlegtos¢ od weciecia migdzynalewko-
wego do dolnego brzegu chrzgstki pierscieniowatej),

6) dtugosé wejscia do krtani (odlegtos¢ od wierzchotka naglosni do wcig-
cia miedzynalewkowego),

7) szerokosé¢ wejscia do krtani (odlegtosc miedzy guzkami chrzgstek roz-
kowatych), :

8) wymiar strzalkowy zewnetrzny dolnego brzegu,

9) wymiar strzalkowy wewnetrzny dolnego brzegu,

10) wymiar czolowy zewnetrzny dolnego brzegu,

11) wymiar czolowy wewnetrzny dolnego brzegu,

12) wymiar skoény zewnetrzny dolnego brzegu,

13) wymiar skoény wewnetrzny dolnego brzegu,
14) drugosté szpary gloéni — catkowita,

15) dtugosé czesci miedzybloniaste] szpary gtosni,

16) dilugosc czesci miedzychrzastkowej szpary gtoéni,
17) objetosc krtani.

Odlewy jamy krtani wykonywano przy uzyciu parafiny z dodatkiem
wosku, roztopionych na azni wodnej. Parafine z woskiem wprowadzono
za pomocg podgrzanej strzykawki i igly do jamy krtani. Otrzymany od-
lew dwukrotnie wazono na wadze analitycznej potautomatycznej: po raz
pierwszy w powietrzu, po raz drugi zawieszony na bardzo cienkiej nitce
jedwabnej i catkowicie zanurzony w alkoholu etylowym absolutnym, w
temperaturze 21°C na specjalnie skonstruowanym ,,mostku’’.

WYNIKI BADAN I OMOWIENIE

Dla wszystkich wymienionych w poprzednim rozdziale pomiaréw wy-
liczone zostaly $rednie arytmetyczne i odchylenia standardowe. Aby
przekonaé sie, czy istnieja roznice w wymiarach krtani pomiedzy nowo-
rodkami i niemowletami poréwnano Srednie arytmetyczne z obu grup
i przedstawiono je w tabeli 1.

Poniewaz celem pracy bylo uzyskanie wymiaréw krtani, ktore bytyby
przydatne dla celéw klinicznych, wydawalo sig, ze istnieje potrzeba po-
réwnania wyminraw z diugoscia ciata dziecka. Ustalenie takiej wspéiza-
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Tab. 1. Srednie arytmetyczne (%), odchylenia standardowp (s) dla badanych cech oraz wartosci
t dla réznic miedzy noworodkami i niemowletami

1 Noworodki Niemowleta 7
; ; l srednia wieku $rednia wieku Wartosci
Wymiary krtani w mm 12106 i 4,34 ‘mies. testowe
x | s % s :
Wysokosé catkowita 21,00 1597 24,27 3,10 6,288%
Wymiar poprzeczny - 17,95 1,60 21,04 2,91 65717
Wymiar przednio-tylny 11,88 1,16 1859 1,69 4,621*
Wysoko$¢ $ciany przedniej 11,39 2,16 13,04 1,45 3,929*
Wysoko$¢ $ciany tylnej 12537 25511 1183117/ 1,61 31021
Dhugos$¢ wejscia do krtani 8,85 1,93 10,85 2] 4,545%
Szerokos$¢ wejscia do krtani 3,58 0,67 4,25 1,02 3,807*
Wymiar strzatkowy zewngtrzny
dolnego brzegu 7,80 1,45 8,94 1,11 35931124
Wymiar strzatkowy wewnetrzny
dolnego brzegu 3,96 0,48 4,78 0,97 SE5AE
Wymiar czolowy zewnetrzny
dolnego brzegu 8,09 0,81 9,18 1,26 5,142*
Wymiar czolowy wewnetrzny
dolnego brzegu 4,18 0,87 S 15241 457273
Wymiar skoény zewnetrzny dol-
nego brzegu 7,95 0,83 9,20 1] 63250%
Wymiar sko$ny wewngtrzny dol-
nego brzegu 4,16 0,55 5,17 151122 5,941*
Dtugos¢ szpary glo$ni 7,06 1,29 7,99 0,61 4,895%*
a) czeg$¢ migdzybloniasta 4,05 0,90 4,58 0,80 2,834%*
b) cze$¢ miedzychrzastkowa 3,01 0,35 3,41 0,58 4,167*
Objeto$¢ krtani w mm? 156,90 15,41 281,79 95,70 9,991*

* — poziom istotnosci p<0,001.
** — poziom istotnoéci p<0,01.

lezno$ci miatoby duze znaczenie praktyczne. Znajac bowiem dtugosé cia--
ta dziecka mozna by ustali¢ poszczegdlne wymiary krtani.

Wybrano tylko te wymiary, ktére mogg mie¢ istotne znaczenie w po-
stepowaniu klinicznym (np. przy doborze odpowiednich rurek intubacyj--
nych, przy laryngoskopii, tracheotomii, laryngofisurze itp.). W grupie no-
worodkéw, na podstawie przeprowadzonej analizy, stwierdzono te zalez-
nes¢ tylko pomigdzy wysokoscig calkowity i objetoscig krtani a diugoscig
ciala (tab. 2).

Analizujac zaleznos¢ wybranych wymiaréw krtani od diugoéci ciata
niemowlat stwierdzono korelacje we wszystkich badanych cechach (tab.
3). Interesujgcym problemem wydawato sie zbadanie zalezno$ci wymiarow
krtani od wieku w obu grupach badanych dzieci. Tabela 4 przedstawia
te zalezno$¢ u noworodkéw. Wynika z niej, ze tylko objeto$¢é krtani jest
skorelowana z wiekiem. Tabela 5 przedstawia zalezno$é wybranych wy--
miaréw krtani od wieku niemowlgt, u ktérych stwierdzono korelacje we-
wszystkich badanych cechach.



Tab. 2. Zalezno§¢ wybranych wymiarow krtani od dlugosci ciala noworodkow (x)

:
t ! Proste regresji

Badane cechy krtani () | Py %
|

Wysokosé catkowita 0,49 ' 3,154% | y=0,43x—1,4
Wysokosé¢ $ciany przedniej 0,13 ~ 0,735
Wysokoé¢ $ciany tylnej 0,09 | 0,504 :
Dlugos¢ szpary glosni - Sods B okais y=—0,12x+13,31

a) cze$é miedzybloniasta ‘ —0,15 \ 0,853 |

b) czesc miedzychrzastkowa ‘ —0,33 2,026 L
Objetos¢ krtani 0,47 | 2,984* | y=3,19x—9,4

* — p<0,01.

Tab. 3. Zalezno$¢ wybranych wymiarow krtani od dlugosci ciala niemowlat (x)

Badane cechy krtani (») \ Fyx ] t ] Proste regresji
Wysoko$¢ catkowita | 0,59 1 5,642* “L y=0,30x+5,21
Wysoko$¢ §ciany przedniej 0,71 ‘ 77s S5 y=0,17x+42,24
Wysokos¢ $ciany tylnej OSBRI ERANZRDE \ y=0,14x+4,88
Dlugosé szpary glos$ni 0,45 3,919* l y=0,09x+2,27

a) cze$¢ migdzybloniasta 0,43 3,707* I y=0,06x+0,77
b) cze$¢ migdzychrzastkowa l 041 3ASA ks y=0,04x+0,87
Objetosé krtani | 0,78 9,595* ‘ y=122x—493,1
* — p<0,001.
*» _ 5<0,01.

Tab. 4. Zalezno§¢ wybranych wymiaréw krtani od wieku noworodkow (x)

Badane cechy krtani () ‘i| [ l t | Proste regresji
Wysoko$¢ calkowita 0,19 1,086 1
Wysokogé §ciany przedniej 0,07 0,393 ]
Wysokoé¢ Sciany tylnej 0,19 1,086
Diugo$é szpary gtos$ni 0,29 1,697
a) cze$¢ miedzybloniasta 0,07 0,393
b) czes¢ miedzychrzastkowa 0,28 17685
Objetos¢ krtani 0,92 18,400% ] y=131,9+2,1x
____,__._______,4__;’___?!’____#__.__,
* _ p<0,001.

Tab. 5. Zalezno$¢ wybranych wymiarow krtani od wieku niemowlat (x)

Badane ce(:l{; krtani () [ [ t ; Proste regresji
Wysokosé¢ catkowita 0,52 4,802* y=21,00+0,67x
Wysokos¢ Sciany przedniej 0,45 3,970* y= 11,72+0,27x
Wysoko$¢ iciany tylnej 0,50 4511% y= 12,1440,34x
Dtugo$é szpary ghoéni 0,29 9) SRk y= 7,234+0,16x

a) czes miedzybtoniasta 0,31 2599958 y= 4,08+0,1x
b) czgseé miedzychrzastkowa 0,28 2.290%* y= 3,0840,07x
Objeto§¢ krtani - . O 10 Ol y=144,5 +28,4x
* — p<0,01.

s — p<0,05.
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Tab. 6. Porownanie badanych wymiaréw krtani noworodkéw w zaleznosci od pici

; . Ple¢ zenska Ple¢ meska
Wymiary krtani w mm — t
X | s 57 s

‘Wysokos¢ catkowita 21,08 1,74 20,89 2,25 0,266
Wymiar poprzeczny 574575 0,83 18,21 2,00 0,875
Wymiar przednio-tylny 11,84 11240) 11,94 1,04 0,242
Wysoko$¢ $ciany przedniej 11,41 2,74 11,36 0,96 0,063
Wysoko$¢ §ciany tylnej 12,26 3,16 S124511! 1,19 0,272
Dtugos¢ wejscia do krtani 8,74 1573 8,99 2911 0,353
Szeroko$¢ wejscia do krtani 3,56 0,73 3,59 0,61 0,120
Wymiar strzatkowy zewnetrzny

dolnego brzegu ) 7,90 157 7,66 0,77 0,459
Wymiar strzatkowy wewnetrzny

dolnego brzegu 3,95 0,43 31977 0,57 0,111
Wymiar czotowy zewnetrzny dol-

nego brzegu 8,21 0,53 7,94 0,96 1,000
Wymiar czotowy wewnetrzny dol-

nego brzegu 4,16 0,90 4,21 0,80 0,160
Wymiar sko$ny zewnetrzny dol- i

nego brzegu 8,13 0,67 7,70 1,00 1,434
Wymiar sko$ny wewnetrzny dol-

nego brzegu 4,16 0,45 4,16 0,66 0,000
Dtugo$¢ szpary glosni 7,05 0,33 7,08 0,79 0,145

a) czeS¢ miedzybloniasta 4,00 1,08 4,12 (0,555 0,369

b) cze$¢ miedzychrzastkowa 3,05 0,35 2,96 0,30 0,755
‘Objetos¢ krtani 154,5 mm?3 14,0 160,16mm?3 16,4 1,036

Ze wzglgdu na obserwowane roéznice, jakie zachodzg w rozwoju mor-
fologicznym chlopcéw i dziewczat, poréwnano wymiary krtani noworod-
kow i niemowlat w zaleznosci od pici. U noworodkéw plei zenskiej i plci
meskiej w zadnym wymiarze krtani nie stwierdzono roéznic statystycznie
istotnych (tab. 6). Mozna z tego wnioskowa¢, ze w tym okresie rozwojo-
wym nie jest zarysowany dymorfizm plciowy w budowie krtani. W okre-
sie niemowlecym natomiast uwidaczniajg sie réznice w wielu wymiarach
krtani (tab. 7). Wymiary te sg wieksze u niemowlat ptci meskiej, a rézni-
-ce sg statystycznie istotne.

W tabeli 8 przedstawiono zalezno$¢ wybranych wymiaréw krtani od
wieku niemowlgt pici meskiej i zenskiej, a na podstawie réwnania regre-
sji mozna. obliczy¢ objeto$¢ krtani w mma3.

DYSKUSJA

W dostepnym pismiennictwie znajduje sie malo publikacji dotycza-
cych pomiaréw krtani u dzieci. Ze znanych prac zajmujgcych sie tym
zagadnieniem, praca Jelisiejew [1969] dotyczy pomiaréw rusztowa-
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Tab. 7. Poréwnanie badanych wymiaréw krtani niemowlat w zaleznosci od plei

2 : Ple¢ zeniska Ple¢ meska
Wymiary krtani w mm = = u
5% | s 3% [ s

“Wysoko$¢ catkowita 23,58 2,99 24,88 3,03 1,699
Wymiar poprzeczny 20,50 3329 21,49 2,64 1,294
Wymiar przednio-tylny 12,56 1,10 13,80 1,90 ST
Wysokos¢ $ciany przedniej 12,68 1,18 13,36 1,42 2,061%*¥
Wysoko$¢ $ciany tylnej 13,20 1,43 14,28 1.47 2,919**
Dtugo$é wejscia do krtani 10,56 2550 11,10 1,91 0,964
Szerokos$¢ wejscia do krtani 4,08 0,79 4,41 132 15375
Wymiar strzatkowy zewnetrzny

dolnego brzegu 8,53 1,06 9,29 i,112 2. 714%*
Wymiar strzatkowy wewnetrzny

dolnego brzegu 4,55 0,10 4,98 1,30 1,870
Wymiar czotowy zewnetrzny dol-

nego brzegu 8,69 0,31 9,60 1535 3,714*
‘Wymiar czolowy wewnetrzny dol-

nego brzegu 5,03 1,06 5,40 1,24 1,276
Wymiar sko$ny zewnetrzny dol-

nego brzegu 8,78 0,90 9,56 1,22 288 6%*
Wymiar sko$ny wewnetrzny dol-

nego brzegu 4,92 0,71 5,40 1,30 1,846
Dtugos¢ szpary glosni 75511 1,18 8,36 1527, 2 YA

a) cze$¢ migdzybloniasta 4,31 0,76 4,82 077 Di61ISiEEE

b) cze§¢ miegdzychrzastkowa 3,26 0,49 3,54 0,64 1,931
Objetos¢ krtani 251,4 mm? 74,5 308,5 mm?®| 104,0 25504 £%

* _ p<0,001.
ok — p<0,01.

**k* — p<0,05.

Tab. 8. Zalezno§¢ wybranych wymiaréw krtani od wieku niemowlat (x) plci meskiej i zefiskie

Wymiary krtani () | s [ t | Proste regresji

Objetoé¢é krtani niemowlat pici i

meskiej 0,86 9,451* y=102,3+39,1x
Objetos¢ krtani niemowlat plci

zenskiej 0,39 10,065% y=131,8+4+27,6x
Dlugo$¢ szpary glo$ni niemowlat

plci meskiej 0,21 15212
Dtugos$é szpary glo$ni niemowlat \

plci zenskiej 0,27 1,458 e

* — p<0,05.

nia chrzestnego krtani, praca Hassmanna [1950] przedstawia wyniki
pomiarow 8 krtani u dzieci, a badania Brzezinskie] i wsp. [1976]
przedstawiaja wyniki pomiaréw 32 krtani noworodkéw i niemowlat. B ie-
gaji wsp. [1976] badali wspdlzaleznos¢ pomiedzy pewnymi wymiarami
jamy krtani a wiekiem, wysokoscig ciala a plcia. Praca Furmanika
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1 wsp. [1976] dotyczy zwigzku pomiedzy pewnymi wymiarami jamy krta-
ni a rozstepem rogéw duzych ko$ci gnykowej. Z innych prac pojedyncze
publikacje dotyczg badan poréwnawczych krtani czlowieka z krtanig ma-
kaka [Jordan i wsp. 1965], a takze badan nad budowa narzadu glosu
1 glosem u szympanséw [J or dan 1971] oraz badan poré6wnawczych krta-
ni czlowieka i szympansa [F alk 1975].

Podane przez poszczegdlnych autoréw wyniki badan sg rozbieine a
rozbieznosci te wynikajg zapewne z odmiennych metod badania, jak i z
malego liczbowo materiatu. Przeprowadzenie zatem pomiaréw krtani na
duzym materiale, ktéore pomoglyby ustali¢ srednie wymiary dla wieku
noworodkowego i niemowlecego uznatem za szczego6lnie wazne.

Porownujac wyniki wlasne dotyczgce wysokosei krtani z pedanymi

przez Jelisie jew [1969] stwierdzono, ze uzyskane wartosci sg znacznie
mniejsze. Réznice te wynikajg prawdopodobnie z odmiennej metody ba-
dania. Jelisiejew mierzyta wysokos¢ krtani od dolnego brzegu chrzastki
pierscieniowatej do goérnego brzegu wyprostowanej chrzgstki maglosnio-
wej. Gundobin [za Peterem 1938] uzyskal wymiar wysokosci cal-
kowitej krtani 15,3 mm, nie podajac jednak stosowanej metody pomiaru.
Wyniki Brzezinskiej i wsp. [1976] sa zblizone do przedstawionych

w pracy i wynoszg dla noworodkéw 20,0 mm, a dla niemowlat 26,85 mm.

Badajgc wymiary poprzeczny i przednio-tylny krtani stwierdzono, ze
pomiary sg zblizone do wynikow Brzezinskiej i wsp. [1976]. Wyni-
kow uzyskanych w badaniach nie mozna poréwnaé¢ z wynikami Jelisie-
jew, poniewaz brata ona wymiar przednio-tylny jako odlegtos¢ od podsta-
wy chrzgstek nalewkowatych do goérmego punktu brzegu przedniego
chrzgstki tarczowatej. Wymniki dotyczace wysoko$ci Sciany przed-
niej i tylnej krtani sg zblizone do wynikoéw Brzezinskiej i Hassman-
na [1950]. Uzyskane wymiary dlugosci wejscia do krtani nie odbiegaja
zasadniczo od uzyskanych przez Hassmanna, a sg nieco wieksze od da-
nych Gundoblina i Petera. W zakresie szerokosci wejscia do krtani otrzy-
mane wymiary s mniejsze miz podane przez Gundobina, Hassmanna
i Petera, a zblizone do wynikéw Brzezinskiej.

Dlugosc szpary glosni — wymiar, ktory jest tak wazny przy wykony-
waniu intubacji 1 bronchoskopii, a takze w stanach zapalnych krtani —
wykazuje roznice w zaleznosci od ptei tylko w grupie niemowlat. Wyniki
autora sg zblizone do badan Terracola i wsp. [1956], ktérzy podaja
diugosc fatdu glosowego u noworodkow 7 -9 mm, Pracy [1970] — 6 mm,
Tuckera[zaPracy 1970] — 6 mm oraz Mustarda i wsp. [1969],
w ktorych badaniach diugos¢ glo$ni u niemowlat wynosi 7 mm, a nie-
zgodne z wynikami Minnigerode [1974], ktory otrzymal wymiar fai-
du glosowego u noworodkéw plei meskiej 5,6 mm, a u plei Zenskiej
4,5 mm, oraz Negusa [1949], ktory podaje diugos¢ faldu glosowego
u noworodkéw 3,5 mm, u niemowlat 5,2 mm.

Analizujagc zachowanie sie jednego z wazniejszych klinicznie wymia-
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réw krtani, a mianowicie jej objetosci, stwierdzono, ze w grupie niemow-

lat obserwuje sie istotng statystycznie réznice pomiedzy dziewczetami
i chtopcami. Stwierdzono takze, ze objetos¢ krtani u niemowlat od 2 do
4 miesiaca zycia ulega nieznacznemu powigkszeniu, natomiast w okresie
od 4 do 8 miesigca gwaltownie sie powieksza, by potem znowu ulec zaha-
mowaniu.

Jak wynika z przytoczonych damych, obserwuje sig duze roznice W
wymiarach otrzymanych przez poszczegblnych autordw. Na fakt ten
zwrocit uwage Omulecki juz w 1959 roku, przeprowadzajgc pomiary

drzewa tchawiczo-oskrzelowego u dzieci. Rozbieznosci jakie zachodzg w

drugosci i szerokosci tych elastycznych narzgdow pomiedzy osobnikami
zywymi a zmartymi ttumaczy faktem wydechowego ustawienia przepony
na zwlokach [Omulecki 1959].

Wydaje sie, ze réznice w wymiarach krtani uzyskanych przez poszcze-
gbélnych autoréw wynikaja z odmiennych metod badan oraz uzaleznione
sq od czasu, w jakim byly one wykonywane.

Przeprowadzenie badan mogacych stanowi¢ podstawe do ustalenia
srednich wymiaréw krtani dla noworodkéw i niemowlat natrafia na trud-
noéci, ktére wynikajg z tego, ze rozwoj dziecka nie przebiega rowno-
miernie i jest tym szybszy, im dziecko jest mtodsze, a tempo rozwoju po-
szczegolnych narzadéw i ukladow nie jest jednakowe. Duzg trudnoscig
w okreslaniu norm rozwojowych struktur anatomicznych dziecka — w
tym tez krtani — jest zjawisko akceleracji. Pojecie to wprowadzone
przez Kocha w 1935 roku okresla przyspieszenie normalnego tempa fi-
zycznego rozwoju dziecka w znaczeniu przyrostu ciezaru ciata i wzrasta-
niu dtugoéci. Omawiane zjawisko przyspieszenia obejmuje cale dziecin-
stwo ze zmienng intensywnoscig w poszczegolnych okresach, ale szczegodl-
nie gwaltownie wystepuje w pierwszych trzech miesigcach zycia [D g-
biec 1973]. Okazalo sie, ze poréwnujac pomiary ciata dzieci sprzed 80 -
-100 lat z obecnymi stwierdzono tak znaczne roéznice, ze normy te sg
obecnie nie do przyjecia [Bogdanowicz 1968].

Uzyskane zatem przed wieloma laty przez poszczegodlnych autorow
wyniki dla malej zresztg liczbowo grupy dzieci nie spelniajg wymogow
statystycznych do opracowania $rednich wymiaréw [Wolanski 1975]
i staly sie w obecnej chwili nieaktualne.

WNIOSKI

1. Krtan powieksza swg objetos¢ juz w okresie noworodkowym.

2. U niemowlat rozrost krtani dotyczy jej diugosci, szerokosci i obje-
tosci.

3. U niemowlat najbardziej dynamiczny wzrost objetosci wystepuje
pomiedzy czwartym o 6smym miesigcem zycia.
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4. Istnieje korelacja pomiedzy objetoscia krtani a diugoscig ciala

1 wiekiem noworodkow.

5. Istnieje korelacja pomiedzy objeto$cig i wysokosciag krtani oraz
dlugoscig szpary glosni a dlugoscig ciata i wiekiem niemowlat. Wymiary
te dajg si¢ uja¢ w rownanie prostej regresji.

6. Istnieje istotna réznica w wymiarach krtani u noworodkéw i nie-
mowlat.

7. Nie stwierdza sie dymorfizmu plcmwego w grupie noworodkéw
w zakresie badanych cech.

8. W grupie niemowlat zaznacza si¢ dymorfizm plciowy w wielu ba-
danych wymiarach krtani.

9. Uzyskane wyniki poszczegélnych wymiaréw krtani stanowig pro-
be ustalenia norm $rednich dla wieku noworodkowego i niemowlecego.
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STUDIES ON DEVELOPMENT OF LARYNX IN HUMAN NEWBORNS
AND INFANTS

by MARIAN KRAWCZYNSKI

The present author has measured a set of linear dimensions of larynx as well
as its volume in 95 newborns and infants. The linear dimensions measured were
(see fig. 1): total height of larynx, transversal and sagittal diameter of larynx,
height of the frontal wall of larynx, height of the posterior wall, length and width
of the aditus, external and internal sagittal dimension of the lower rim of larynx,
external and internal oblique dimension of the lower rim, length of glottis (inter-
membraneous and intercartilagineous part). All measurements were .statistically
elaborated and relations of larynx dimensions to age, sex and body length of
subjects studied (see tables 1 -8).

Results obtained in this study show that volume of the larynx increases alre-
ady in the newborn phase of life. During infancy growth occurs with respect to:
length, width and volume of the larynx. The fastest growth is observed between
fourth and eighth month of age. There exists a close correlation between volume
of the larynx and age and body length of newborns. Similarly close relationship
has been found for age and body length of infants and following characters of the
larynx: volume, height, glottis length. These relations can be described by equations
of linear regression. Difference between dimensions of larynx in newborns and in-
fants is statistically significant. Sexual dimorphism is present in many characte-
ristics of infants’ larynges. Results obtained with respect to laryngeal dimensions
might be treated as an attempt at establishing norms for clinical use.



H. Hass, H Lange — Prollius, Die Schiopfung geht weiter. Sta-
tion Mensch im Strom des Lebens, Seewald Verlag, Stuttgart — Deger-
loch 1978, ss. 392. ‘

Recenzowana praca jest wspélnym dzielem etologa, znanego badacza zycia
podmorskiego, H. Hassa i ekonomisty, specjalisty do spraw efektywnos$ci i zarza-
dzania, H. Lange-Prolliusa. Zasadniczym celem autorow jest wyjasnienie procesu
ewolucji ze szczegolnym uwzglednieniem miejsca czlowieka i jego tworéw mate-
rialnych w tym procesie. Podstawowe znaczenie posiada tu pojgcie ,strumienia
zycia”. Przyjmuje sig, ze jest to proces energetyczny, ktory odbywa sig¢ poprzez
struktury z dodatnim bilansem energetycznym — energony. Tak wigc strumien
zycia jest ,$lepym zjawiskiem fizykalnym”, ktory nie posiada zadnego ,celu” swe-
go rozwoju. , Toczy sie jak rosnaca wecigz lawina tworzac nowe, coraz bardziej
wydajne mechanizmy. Najbardziej efektywnym mechanizmem jest przy tym ludz-
ko$¢” (s. 42). Stanowi ona jedynie skladnik tego procesu, jego cze$¢ skladowa.
Prawa strumienia zycia sterujg ludzkos$cig i uniemozliwiaja samowolne postepo-
wanie. Takie zjawiska jak eksplozja ludnos$ciowa, zniszczenie S$rodowiska, brak
surowcow sg zagrozeniem tego procesu i w perspektywie przyczyna jego zaglady.

Pojecie energonu jest najczesciej zgodne z organizmem, jesli chodzi o zwie-
rzeta i rosliny. Dopiero u czlowieka tworzenie dodatkowych, niezwigzanych z cia-
tem, organéw stalo sie glownym Zrodlem jego dalszego rozwoju. Stworzyl on na
podstawie' swoich specjalnych zdolnosci powstalych w antropogenezie, sztuczne or-
gany bezposrednio z substancji nieorganicznych. Stuzg one do zaspokojenia ludz-
kich popedéw (motywacji) stanowigcych skomplikowany zespét komponentow wro-
dzonych i wyuczonych (s. 230).

Poréwnujac czlowieka ze zwierzetami trzeba koniecznie uwzglednié¢ wszystkie
dodatkowe organy, ktore zapewniajag mu dodatni bilans energetyczny. Tak wiec
,cialem zawodowym” jest cala struktura konieczna do wykonywania dziatalno$ci
zawodowej (czlowiek, narzedzia, konta bankowe itd.). ,Organizacje celowe” sta-
nowia najczeéciej wielostopniowe, zintegrowane struktury, w ramach ktéorych ,cia-
ta zawodowe” stanowig jednostki funkcjonujace i wymienialne. Nalezg do nich:
przedsiebiorstwa, jednostki administracyjne i panstwa.

Teoria energonu odrzuca wiec utarty sposéb mys$lenia oparty na obserwacjach
zmystowych, a wychodzi od praw dzialania. Jednym z celéw tej koncepcji jest
proba ujednolicenia jezyka naukowego. Ma sie ona przyczyni¢ do zniesienia atomi-
zacji nauki, usungé¢ falszywe poglady i oceny. Autorzy przedstawiaja tez konieczne
zmiany w strategii dzialania czlowieka (np. w ekonomii), aby uniknaé samoznisz-
czenia sie strumienia zycia.

Ze wzgledu na oryginalng warto$é metodologiczng i poznawczg praca ta jest
w rownym stopniu interesujaca dla przyrodnikéw i humanistow. Wskazane byto-
by jej przettumaczenie na jezyk polski.

E. Kosmicki (Poznan)




