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Koniec lata, poczqtek jesieni, nowy
rok szkolny, akademicki, kolejny in-
tensywny okres organizowania konfe-
rencji, zjazdéw, kurséw, warsztatéw
naukowych i szkoleniowych. Jest to
niezbedne, by najnowsze osiggniecia
naukowe i kliniczne byly upowszech-
nione, weryfikowane oraz wdrozone
na szerokq skale. By postep nie byt
dla wqgskiego kregu, ale by dotyczyt
powszechnego podejscia praktyczne-
go w diagnostyce, leczeniu i rehabili-
tacji zaburzen stuchu, glosu, mowy
i réwnowagi. Temu stuzyta réwniez
I Konferencja Audiologéw i Fonia-
tréw, Ktérzy reprezentujgc dwie
sekcje Polskiego Towarzystwa Otola-
ryngologéw, Chirurgéw Glowy i Szyi
spotkali sie w Warszawie. W tym do-
niostym spotkaniu uczestniczylo

Drodzy Czytelnicy,
Szanowni PafAstwo

réwniez liczne grono naukowcéw za-
granicznych, pokazane zostaly nowe
formy edukacji z wykorzystaniem in-
ternetu. Cieszy¢ powinna obecnosé
bardzo licznej grupy mfodych kole-
Zanek i kolegéw z réznych regionéw
Kkraju, kiérzy w réznych, niekiedy
niefatwych warunkach starajq sie
wdrazaé to co nowoczesne, skutecz-
ne w terapii, oszczedne i praktycz-
ne. To dobra oznaka, odnoszgca sie
do rozwoju tej polgczonej specjalno-
Sci w naszym kraju. Dzis patrzgc na
wiele naszych krajowych wystgpien
i naszych gosci z zagranicy, kazdy
z nas wie, jaki reprezentujemy po-
ziom. Szczegdblnie cieszy mnie posta-
wa mfodego, dynamicznego zespotu
Instytutu Fizjologii i Patologii Stu-
chu, ktéry zaprezentowal wiele ory-
ginalnych doniesieri oraz najwigkszq
obecnie w skali miedzynarodowej
grupe pacjentéw, kiérym wykonano
operacje poprawiajqce stuch.

Zapraszajqc do tego wydania ,,Stysze”
pozostdje z wyrdzami uszanowdnid.
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Endoskopia w diagnostyce

nosa i zatok przynosowych

Podstawy patofizjologiczne

Zatoki czolowe i szczgkowe taczy z nosem skom-
plikowany system szczelin i obszaréw zwezen,
przez ktére nastepuje ich wentylacja i drenaz. Te
waskie drogi pasazu — zachylek czotowy w przy-
padku zatoki czotowej oraz lejek sitowy, gdy chodzi
o zatoke szczekowa, sa czes$cia sitowia przedniego
i moga by¢ okreslone mianem przedsionkéw du-
zych zatok, do ktérych prowadza. Tworza one tzw.
kompleks ujsciowo-przewodowy. Tak dtugo jak te
szczeliny pozostaja zdrowe, tak dlugo utrzymuja
one stan fizjologiczny w duzych zatokach. W szcze-
linach tych, czasem szerokich na kilka milimetréw,
powierzchnie $luzowe pokryte nabtonkiem odde-
chowym znajduja si¢ naprzeciwko siebie w duzej

I Schemat drenazu zatoki szczekowej
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blisko$ci, czgsto na przestrzeni wielu centymetrow.
W przestrzeniach przypominajacych szyjke butelki
ruchy rz¢sek dziataja z obydwu stron na zaggszcezo-
na lub zmieniona patologicznie wydzieling, utatwia-
jac w ten sposob jej ewakuacje. W okolicach ujsé
rzgski moga wykonywaé nawet ruchy okrezne.

W przypadku jednak, gdy z jakiego§ powodu do-
chodzi do bezposSredniego kontaktu powierzchni
Sluzowych w miejscach znacznych przewezen, ruch
rzgsek moze by¢ znacznie uposledzony, ograniczo-
ny, a nawet catkowicie zablokowany. Sluz pomiedzy
tymi przestrzeniami przestaje by¢ ewakuowany. Na
skutek przyklejenia si¢ zwiazkéw szkodliwych mo-
ze doj$¢ do powstania niemych klinicznie, ograni-
czonych proceséw zapalnych. Jednym z pierwszych
objawow takiego poczatkowego stanu zapalnego,
ktérego nie mozna potwierdzié w badaniu rynosko-
powym nosa ani w rtg, jest subiektywnie odezuwany
b6l i ucisk pomigdzy oczami oraz zaburzone oddy-
chanie przez nos.

Jesli organizm sam nie moze poradzié sobie
z tym problemem lub stosowana farmakotera-
pia okazuje sie nieskuteczna, proces zapalny mo-
ze w okre§lonych przypadkach zaczaé sie szybko
rozprzestrzenia¢, na zasadzie efektu kuli $niez-
nej, przenoszac si¢ na okoliczne duze zatoki. Na-
wet zmiany wzglednie ograniczone, jesli wystepuija
w okolicy lejka sitowego i zachytka czotowego, mo-
ga W znaczacy sposéb wpltywaé na funkcjonowa-
nie uj$¢ odpowiednich zatok. Skutkowaé to moze
zatrzymaniem wydzieliny §luzowej i zaburzeniem
wentylacji duzych zatok, co tworzy idealne warun-
ki dla wzrostu patologicznej flory bakteryjnej i dal-
$zego rozprzestrzeniania si¢ stanu zapalnego.

Podczas wdechu gtéwna masa powietrza kiero-
wana jest do okolicy przedniego przyczepu matzo-
winy nosowej §rodkowej. W ten sposéb czasteczki
zawieszone w powietrzu uktadaja si¢ na najbar-
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Ujscie zatoki klinowej

dziej wyeksponowanej czg¢$ci matzowiny $rodko-
wej lub na wyrostku haczykowatym, na puszce
sitowej albo innych do przodu ustawionych po-
wierzchniach kostno-§luzowych. Zwykle zwiazki
toksyczne sa szybko usuwane w procesie trans-
portu rz¢skowego. Gdy dochodzi do kontaktu po-
wierzchni, co moze byé konsekwencja réznych
przypadkéw anatomicznych albo uszkodzen na-
btonka spowodowanych przez infekcje wirusowe,
czasteczki moga dluzej pozostawaé na powierzch-
ni btony §luzowej, co wywotuje szkodliwa reakcje
o podtozu bakteryjnym, wirusowym, toksycznym,
enzymatycznym, alergicznym badZz immunolo-
gicznym. Cz¢§¢ Sciany bocznej nosa — rozwér pét-
ksiezycowaty moze by¢ wtaczony w proces zapalny
na skutek bezposredniego kontaktu powierzch-
ni pomiedzy wyrostkiem haczykowatym a matzo-
wina nosowa S$rodkowa. Poprzez wplyw na lejek
sitowy i/lub zachytek czotowy albo inne szczeli-
nowate okolice moze to w konsekwencji doprowa-
dzi¢ do rozprzestrzenienia si¢ zapalenia na zatoki
szczekowe i czotowe. Proces zapalny moze siegnacé
okolicy sitowia tylnego i zatoki klinowej, a nawet
rozwina¢ si¢ pierwotnie w zatoce klinowej.

Endoskopia nosa

Badanie endoskopowe nosa stalo sie¢ w ostatnich
latach jednym z podstawowych narzedzi diagno-
stycznych, stuzacym diagnostyce przewlektego
stanu zapalnego nosa i zatok przynosowych, kto-
ry powodowany jest przez zmiany zapalne i zabu-
rzenia anatomiczne w strukturach $ciany bocznej

nosa i komérek sitowia. Uzycie endoskopow umoz-
liwia poszukiwanie bardzo dyskretnych oznak sta-
néw zapalnych w okolicy lejka sitowego oraz
§ladow Sluzu i patologicznych wydzielin, a tak-
ze roznych patologii anatomicznych, majacych
istotne znaczenie dla nawrotéw przewlektego sta-
nu zapalnego zatok obocznych nosa. Powtarzajace
sie stany zapalne w obrebie bardzo ciasnych prze-
wodoéw wyprowadzajacych struktur sitowia przed-
niego opdzniaja lub calkowicie blokuja odptyw
z zatok czotowej i szcz¢kowej do jam nosa. Moze
to by¢ nastepstwem powstajacych obrzekéw pod-
nabtonkowych Iub polipoidalnego rozrostu blo-
ny $luzowej. Zmiany polipowate rozrastaja si¢
i wykazuja tendencj¢ do uwypuklania si¢ z oko-
licy lejka sitowego do przewodu nosowego §$rod-
kowego, gdzie moga by¢ rozpoznane przy uzyciu
endoskopu. Wlasciwa, wczesna diagnoza umozli-
wia szybsze wdrozenie skutecznego leczenia. Do-
datkowo efekty zastosowanego leczenia moga byé
tatwo kontrolowane, a w uzasadnionych przypad-
kach wskazane moze by¢ wykonanie zabiegu chi-
rurgicznego.

Wskazania do endoskopii wewnatrznosowej

Il przewlekle i nawracajace zapalenia zatok obocz-
nych nosa

I bole glowy i neuralgie twarzy (przede wszystkim
po operacjach radykalnych zatok przynosowych)

Il przewlekly katar

Il krwawienia z nosa

Il nadmierne tzawienie.

Fiberoskop o wielokatowej optyce jest podstawowym narzedziem uzywanym
w chirurgii zatok przynosowych
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Inne zastosowania endoskopu w schorzeniach oto-
laryngologicznych

przewlekle stany zapalne gardta, krtani

choroby nosogardia

przewlekte zapalenie uszu

hyposmia/anosmia

topodiagnostyka ptynotokéw o nieznanej lokalizacji
diagnostyka zmian rozrostowych z pobraniem wy-
cinkéw do badan histopatologicznych.

Technika diagnostycznej endoskopii nosa
Badanic endospokopowe nosa wykonuje si¢ u pa-
cjentéw w pozycji lezacej, najlepiej po zastosowaniu
miejscowego znieczulenia w potaczeniu z tagodnym
srodkiem obkurczajacym mnaczynia. W przypadku
dzieci wskazane moze by¢ zastosowanie znieczule-
nia ogdlnego.

Najlepszymi teleskopami stosowanymi w diagno-
styce endoskopowej sa:

Warsztaty

Instytut Fizjologii
i Patologii Stuchu

3 Implanty BAHA

1. $rednica 4,0 mm, ustawienie pod katem 30 st.

2. §rednica 2,7 mm., ustawienie pod katem 30 st.

3. Srednica 2,7 mm., ustawienie pod katem 70 st.
Teleskopy ustaw10ne pod katem 30 st. daja wystar-
czajaco dobry obraz od przodu w projekeji bezposred-
niej bez kontaktu z powierzchnia btony §luzowej. Przy
przesunieciu teleskopu w plaszezyznie pionowej, nie-
zauwazalnym dla badanego, mozliwe jest obejrzenie
catego gardla gérnego po jednej stronie nosa. W przy-
padku waskich przestrzeni anatomicznych albo sta-
néw patologicznych zwezajacych jamy nosa uzywane
sa teleskopy o $rednicy 2,7 mm. Dodatkowo teleskop
o ustawieniu pod katem 70 st. moze by¢ stosowany
w szezegolnych przypadkach (ogladanie zachytka czo-
towego, pooperacyjny wglad do zatok przez ujscia).

dr med. Robert Podskarbi-Fayette

Migdzynarodowe Centrum Stuchu i Mowy
Instytutu Fizjologii i Patologii Stuchu

(G

Cochlear~

medicus

— aspekty audiologiczne i chirurgiczne
8-9 grudnia 2006 r.

Zapraszamy do wziecia udziatu w warsztatach szkoleniowych dotyczacych implantéw
na przewodnictwo kostne - BAHA, w czasie ktérych chcemy zaprezentowac¢ najwieksze w kraju,
wieloletnie doswiadczenie w stosowaniu tych urzadzen w réznych przypadkach chorobowych.

Tematyka

U Implanty BAHA - styszenie dzieki bezposredniemu
przewodnictwu kostnemu.

L Tradycyjne i nowe wskazania do implantow BAHA.

L Wyboér pacjentéw i kryteria kwalifikacyjne
do implantéw BAHA.

[ Zastosowanie implantéw BAHA u dzieci.

[ Wszczep implantu BAHA
- prezentacja procedur chirurgicznych.

L1 Aspekty chirurgiczne dotyczace implantéw BAHA.

Miejsce Warsztatow

Miedzynarodowe Centrum Stuchu i Mowy
Kajetany, ul. Mokra 17, 05-830 Nadarzyn

Sposéb platnosci
Przelew: Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu
ul. Pstrowskiego 1, 01-943 Warszawa
Nr konta: PKO BP V O/W-wa
57 1020 1055 0000 9102 0015 9426
Tytutem: Warsztaty BAHA

Termin zgtaszania uczestnictwa
17 listopada 2006 r.

Kontakt

Kinga Wotujewicz
Biuro Wspétpracy Naukowej z Zagranica
Miedzynarodowe Centrum Stuchu i Mowy
Kajetany, ul. Mokra 17, 05-830 Nadarzyn
e-mail: k. wolujewicz@ifps.org.pl
tel.: 022356 04 26,fax:022356 03 67
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Za matfo czasu na sen!

Amerykanscy uczeni donosza, ze sypiamy mniej niz
powinni$my, a do tego krécej, niz nam si¢ wydaje.
Osoby czarnoskore $pia krécej niz biali, mezezyzni
mniej niz kobiety, a ubodzy krécej niz zamozni. Ana-
liza nawykéw zwiazanych ze snem 669 dorostych
0s6b w $rednim wieku wyka-
zata, Zze wprawdzie uczestnicy
badania spedzali w tozku Sred-
nio 7,5 godziny na dobg, ale
spali tylko 6,1 godziny. Naj-
wigkszymi $piochami okazaty
si¢ biale kobiety, przesypiajace
§rednio 6,7 godziny. Najmniej,
5,1 godziny, sypiali czarnosko-
rzy mezezyzni. Badacze stwier-
dzili takze zalezno§¢ migdzy
wysokoscia dochodéw badanych a dtugosceia ich snu.
Wedtug nich, zamozniejsi sypiaja dtuzej. Sredni czas
snu skrocit si¢ od poczatku XX wieku, gdy ludzie de-
klarowali przesypianie co noc dziewieciu godzin. Ba-
dania z lat 70-tych méwia juz o §rednim czasie snu
blizszym siedmiu godzinom. Naukowcy zastrzega-
ja, iz nie mozna w pelni ufa¢ dawniejszym analizom
dhugosci snu, poniewaz ludzie sypiaja krocej, niz im
si¢ wydaje. Ludzie spedzali w tézku $rednio 7,5 go-
dziny, na za$niecie potrzebowali przecietnie 22 mi-
nuty. Sen zabieral im §rednio 6,1 godz.

Niedostatek snu naukowcy wiaza z ograniczona
zdolnos$cia koncentracji, problemami z nauka i wick-
szym ryzykiem wypadkéw samochodowych. Inne
badania wiazaly staly niedobdér snu z problemami
zdrowotnymi, otyltoscia, cukrzyca i nadci$nieniem.

Sen utatwia utrwalanie
pamieci

W ostatnich kilku latach naukowcy powrocili do po-
szukiwania odpowiedzi dotyczacych zwiazkéw pomie-
dzy snem ipamiecia. Badacze bliscy sa stwierdzenia,
iz sen wspomaga zapamigtywanie niektorych rodzajow
faktéw zwigzanych z nasza percepcja (np. wystukiwa-
nie sekwengji cyfr na klawiaturze). Nadal jednak trwa
dyskusja, czy sen wspomaga takze tzw. pamigé de-
klaratywna — kluczowy rodzaj pamigci, ktéry powsta-
je dzigki strukturze moézgu nazywanej hipokampem.
Pamigé deklaratywna to ten rodzaj pamicgei diugo-
trwalej, dzicki ktéremu nabywamy wiedzg. Dotyczy
zjawisk, ktére mozna opisaé. Jest to pamigé wydarzen,
znaczenia stow, faktéw i zasad. Wigkszo$¢ materia-
tu przerabianego w szkole, wigkszo$¢ informacji zdo-
bywanych w Zyciu codziennym, w zasadzie wszystkie
informacje uzyskane z gazet i telewizji — potratimy wy-

korzysta¢ wlasnie dzigki pamigci deklaratywnej. Na-
ukowey amerykanscy badali wptyw snu na pamigé
deklaratywna u zdrowych dorostych studentéw szkét
wyzszych. Okazalo si¢, Ze w poréwnaniu z uczestni-
kami, ktorzy nie spali podczas testdw, ci, ktérzy spa-
li migdzy nauka a testami, byli w stanie przywotaé
z pamigci wigcej wyuczonych wezesniej wyrazoéw. Po-
zytywny wplyw snu utrzymywat
si¢ w ciagu calego dnia. Badacze
udowodnili, Zze sen jest nie tyl-
ko czasem odpoczynku. Nie jest
roéwniez okresem braku aktywno-
$ci umystowej, przeciwnie — no-
wo przyswojone informacje sa
wzmacniane i utrwalane podczas
snu nastepujacego po procesie
nauki. Wedtug naukowcéw, pra-
ca porzadkuje iuzupelnia wcze-
$niejsze badania na temat snu ipamicci. Wyniki
demonstruja, ze sen nie tylko pasywnie chroni wspo-
mnienia, ale odgrywa wazna rol¢ aktywnie uczestni-
czac w procesie konsolidacji pamieci.

Napoje energetyzujgce
bez energii

Brytyjscy badacze donosza, zZe jesli jeste§ $piacy
i cheesz si¢ rozbudzié, unikaj stodkich napojéw ener-
getyzujacych z niska zawartoscia kofeiny, bo zrobisz
si¢ jeszcze bardziej senny. Okazuje sig, ze juz godzing
po spozyciu napoju energetyzujacego z duza zawarto-
$cia cukru, a niska kofeiny, spowalniaja si¢ nasze re-
akcje i pogarsza si¢ koncentracja uwagi — bardziej niz
po wypiciu niestodzonego napoju bez kofeiny. Na-
ukowcy doszli do takich wnioskéw po przeprowadze-
niu dwéch serii dos§wiadczen w grupie 10 zdrowych
ochotnikéw. W nocy przed doswiadczeniem uczest-
nicy zgodzili si¢ ograniczyé dlugoéé snu do 5 godzin
tak, by w czasie badan czuli senno$é. Podczas pierw-
szej sesji, w godzine po zjedzeniu lekkiego obiadu,
uczestnikom podano znany nap6j energetyzujacy, za-
wierajacy sporo cukru (42 gramy) i mate ilosci kofeiny
(30 miligramow). W czasie sesji prowadzonej tydzien
péZniej, zaserwowano im identyczny w smaku na-
poj, ale bez cukru i bez kofeiny. Za kazdym razem, po
10 minutach badani przystepowali do 90-minutowe-
go monotonnego testu, ktéry miat ocenié ich spraw-
no$¢ psychoruchowa i zdolnoé¢ koncentracji. Przez
pierwsze 30 minut nie odnotowano réznic w czasie
reakeji i liczbie btedéw miedzy jedna i druga sesja do-
$wiadczalna. Jednak juz 50 minut po wypiciu napoju
energetyzujacego, uczestnicy zaczeli si¢ robic bardziej
senni niz po napoju bez cukru i bez kofeiny. Réwniez
ich wyniki zaczety si¢ wyrazZnie pogarszaé. Naukowcy
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przyjeli te obserwacje z zaskoczeniem. Z wcze$niej-
szych doniesien naukowych wynikato bowiem, zZe
napoje energetyzujace z kofeina znacznie poprawia-
ja koncentracj¢ uwagi. Jednak zastrzyk cukru nie jest
zbyt skuteczny w walce z sennos$cia. Dlatego bada-
cze radza, by osoby, ktére chea si¢ rozbudzi¢, unikaty
stodkich napojéw z niewielka zawartoscia kofeiny lub
zupelnie jej pozbawionych. Znacznie lepszy efekt po-
winny dawaé napoje z duza dawka kofeiny lub

krotka drzemka.

Miéd - lek
uniwersalny

W starozytnym Egipcie mi6d
uwazano za lek uniwersalny. Bry-
tyjscy specjaliSci chca wyprdbo-
waé nowozelandzki miéd manuka

u pacjentdéw z nowotworami jamy
ustnej igardla. Ma to zmniejszyé
odczyny zapalne i chronié rany poope-

Kolor skoéry nie chroni
przed rakiem

Ludzie o ciemniejszej karnacji rzadziej choruja na raka
skory, jednak jesli juz si¢ to zdarzy, choroba ma w ich
przypadku duzo powazniejszy przebieg. Znacznie pdzniej
udaje si¢ ja takze zdiagnozowac. Amerykanscy badacze
apeluja do wszystkich tych, ktorzy uwazaja, ze czeko-
ladowy odcient skéry zabezpiecza ich przed nad-
miarem stofica, by nie ulegali stercotypom.
Oni takze powinni pamigta¢, ze nadmiar
kapicli stonecznych jest niebezpiecz-
ny dla zdrowia. Ciemna skora zawie-

ra wigeej pigmentu, jest wiec nieco
bardziej odporna na promienie UV,

a jej wlasciciele sa zwykle bardziej
zadowoleni z efektu opalenizny. Nie
oznacza to jednak, ze niszczace dzia-
anie storica jej nie dotyczy. Rak skéry
moze rozwijaé si¢ réznie u ludzi r6z-
nych ras. W przypadku 0séb o jasnej sko-

racyjne przed zakazeniem odpornymi na
wiele antybiotykéw szezepami bakterii. Mid

manuka wytwarzaja pszczoly z pytku krzewu manu-
ka (Leptospermum scoparium). Ta roslina z rodziny
mirtowanych lubi suchy klimat. Niewielki stoik no-
wozelandzkiego miodu kosztuje okoto 70 ztotych.
W badaniach, sfinansowanych przez miejscowa spo-
fecznoscé i pacjentdéw szpitala, wezZmie udzial 60 oséb.
Zakupiono 400 kilograméw miodu manuka.

Szkodliwy wpiyw
wielogodzinnej pracy

Wedtug obserwacji brytyjskich psychologéw wielo-
godzinna praca moze mie¢ bardziej szkodliwy wptyw
na zdrowie kobiet niz mezczyzn., Wsréd osob pra-
cujacych wiele godzin kobiety znacznie czg¢sciej niz
mezezyzni przestawiaja si¢ na ttuste i stodkie prze-
kaski, jedza mniej warzyw i owocow, mniej si¢ ru-
szaja, pija wiecej napojow z kofeing oraz pala wigcej
papierosow. Z wielu badani wynika, ze taka zmiana
diety moze mie¢ niekorzystny wpltyw na zdrowie,
w tym na uktad krazenia i serce. Badacze nie wy-
kazali, by wielogodzinna praca wptywala na spozy-
cie kofeiny, aktywno$§¢ fizyczna i palenie papieroséw
u mezezyzn, Wynika z tego, ze mezezyzni i kobie-
ty reaguja w odmienny sposdb na stres zwiazany
z wielogodzinnym dniem pracy, komentuja autorzy
badan. Stres bardzo czgsto zmienia nasze nawyki zy-
wieniowe na mniej zdrowe. Jedynym pozytywnym
efektem wielogodzinnego systemu pracy w przypad-
ku obu pici jest spadek spozycia alkoholu.
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rze, zmiany wywotane choroba pojawiaja

si¢ zwykle w miejscach eksponowanych na stoni-
cu, stad tatwo je zauwazyé. W przypadku ciemnej sko-
1y zmiany te mozna w pierwszej kolejnosci zauwazy¢ na
tych partiach ciata, ktdre nie maja wiele wspdlnego ze
sfoficem — np. na stopach. Jest to jeden z powodéw, dla
ktérych choroba bywa zbyt pdzno diagnozowana. Wedtug
lekarzy, uzywanie kreméw chroniacych przed skutkami
promieniowania UV jest niezb¢dne nawet w przypadku
ludzi ciemnoskérych.

Wiecej informaciji
na etykietkach

Chipsy, herbatniki, batony, ciastka, margaryna czy dania
z fast foodéw zawieraja zwykle utwardzane (w reakeji z wo-
dorem) thuszeze roslinne — wérdd nich tak zwane izomery
trans kwaséw ttuszezowych. Niewielkie ich ilosci sa obecne
réwniez w produktach mlecznych i migsie. Izomery trans
zapewniaja produktom stala konsystencje i przedtuzaja ich
trwato$é, ale nie maja wartosci odzywcezej, a pod ich wply-
wem zwicksza sie poziom cholesterolu we krwi iro$nie
ryzyko choroby serca. Wedlug ostatnich badan 2-procen-
towemu wzrostowi w diecie odsetka kalorii pochodzacych
z izomerdw trans towarzyszy wzrost czestosci choroby
wieficowej az 0 23 procent. Zdaniem amerykanskich na-
ukowcow oznaczanie na opakowaniu zawartosci izomerdw
trans powinno — podobnie jak w przypadku thuszczéw na-
syconych czy cholesterolu — utatwi¢ konsumentom doko-
nywanie , zdrowszych” wyboréw.

oprac. mgr Renata Korneluk
mgr Juliusz Gluski




our, w KLOrym uczestnicza rodzi-
ny i wspotpracownicy cztonkéw
CORLAS. W tym roku organiza-
torzy zaprezentowali walory tu-
rystyczne pigknych okolic Suzdal,
tzw. Zloty PierScieni Rosji.

Kinga Wolujewicz

Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu
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