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Witam w nowym roku

To juz 10 rok, kiedy do Panstwa be-
dq trafialy kolejne wydania ,,Sty-
sze”. Naszym wspolpracownikom,
czytelnikom i sympatykom zycze
wielu radosci 1 sukceséw oraz cie-
kawej lektury naszego pisma.

W tym wydaniu spotkajq Pafistwo
kilka ciekawych relacji z ostatnich
tygodni 2006 roku oraz tradycyj-
ne kolumny redagowane przez na-
szych wspétpracownikéw. Prosze
zwroci¢ uwage na wazng inicjaty-
we, ktérqg w imieniu zespotu Insty-

Drodzy Czytelnicy,
Szanowni Pafistwo

tutu przedstawitem licznemu gro-
nu naukowcéw z wielu osrodkéw
z kraju i zagranicy. Uruchomienie
pierwszego w Polsce osrodka Funk-
cjonalnego Rezonansu Magnetycz-
nego to wielka szansa dla co naj-
mmniej kilku specjalnosci medycz-
nych. To mozliwos¢ wprowadzenia
nowych, skutecznych sposobéw te-
rapii, to niezwykia szansa na ana-
lize wptywu lekéw na nasz orga-
nizm, to nadzieja na skorygowa-
nie m.in. rehabilitacji stuchu i mo-
wy, szumow usznych i zaburzen
TOWnowagi.

Zapraszam do lektury ,,Slysze”.
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FESS

Czynnosciowa chirurgia
endoskopowa zatok przynosowych

Technike endoskopowego badania struktur sciany bocznej nosa wprowadzono na przelomie

Iat 60-tych i 70-tych XX wieku. Badanie endoskopowe potwierdzilo, ze wigkszos¢ schorzen

zatok przynosowych ma swq etiologie¢ w patologii jam nosa. Nawet jesli objawy kliniczne

sugerowaly lokalizacje zapalen wylqcznie w przestrzeni zatok czolowych lub szczekowych,

to ich powstanie spowodowane bylo zaburzeniami anatomicznymi i funkcjonalnymi

w waskich przestrzeniach sciany bocznej nosa.

Chirurgia endoskopowa zatok
przynosowych

Logiczna konsekwencja metody diagnostycznej sta-
lo siec wprowadzenie przez Messerklingera i Wigan-
da metod operacji zatok przynosowych opartych na
uzyciu endoskopow i odpowiednio wspdlpracujacych
z nimi narzedzi chirurgicznych. Metoda czynnoscio-
wej chirurgii endoskopowej zatok pozwala na bardzo
doktadne zlokalizowanie przyczyny choroby i usunig-
cie jej bez zaburzania fizjologicznego funkcjonowania
btony §luzowej zatok. Btona ta byla zwykle usuwa-
na wraz ze zmianami patologicznymi w przebiegu
operacji radykalnych zatok — przeznosowych lub ze-
wnetrznych. Zabiegi tego typu, na przyklad wprowa-
dzona pod koniec XIX w. i nadal cz¢sto wykonywana
operacja wedtug Caldwella i Luca, zaktadaly catkowi-
te usuwanie elementéw wypetniajacych $wiatto zatok
szczekowych oraz wykonanie polaczenia — okienka
w kosci — pomiedzy zatoka szczekowa i okolica pod-
stawy jamy nosa. W stanach zapalnych zatok szcze-
kowych wykonanie tego zabiegu okreslone moze byé
jako btad w sztuce lekarskiej. Zabiegi radykalne po-
winny byé wykonywane jedynie w przypadku zmian
nowotworowych i przerostowych potaczonych z duza
destrukeja struktur anatomicznych. Zabieg radykal-
ny jest zaprzeczeniem dwdch fundamentalnych zasad
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przy$wiecajacych zabiegom FESS. Po pierwsze, btona
Sluzowa wypetniajaca $wiatlo zatok nawet w stanie
zapalnym ma mozliwos$ci regeneracji i nie jest zbedna,
wige nalezy ja pozostawi¢ w zatokach, tak aby stwo-
rzy¢ warunki dla jej powrotu do stanu fizjologicznego.
Po drugie, wykonanie polaczenia z jama nosa w naj-
nizszym punkcie zatoki rozwiazuje problem drenazu
tylko czgéciowo i przejéciowo, albowiem motoryka na-
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I Schemat drenazu zatok
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btonka w zatokach powoduje aktywny transport §luzu
zawsze w kierunku ujécia naturalnego, ktére znajdu-
je sie powyzej wykonanego otworu. Czesto dochodzi
do zarastania wykonanego okienka, a nieusunigcie
przyczyny obturacji ujécia naturalnego powoduje na-
wr6t choroby. Dodatkowo moga wystapi¢ powiklania
zwiazane z sama metodyka zabiegu — opartego na cie-
ciu w przedsionku jamy ustnej ponad gérnymi z¢ba-
mi i zdtutowaniu otworu w szczece zapewniajacego
wglad do zatoki od zewnatrz. Operacja czynnoS$cio-
wa FESS w poréwnaniu z operacja radykalna wedtug
Caldwella-Luca umozliwia odtworzenie fizjologicz-
nych mechanizméw funkcjonowania zatok przynoso-
wych i kompleksu ujsciowo-przewodowego, poprzez
przywrdcenie ich wentylacji i drenazu oraz zapobie-
ga usuwaniu znaczacych struktur anatomicznych,
a takze umozliwia zastosowanie ograniczonych tech-
nik operacyjnych, bez konieczno$ci rozszerzania pola
operacyjnego o wszystkie dostepne obszary prawdo-
podobnie zajete przez proces zapalny.

Dzigki opracowaniu techniki endoskopowej inter-
wengcje chirurgiczne, ktére niegdy$ byly skierowane na
duze zatoki, dzi$ udaje si¢ ograniczy¢ do kilku okreslo-
nych obszaréw §ciany bocznej nosa, ktdérymi sa przede
wszystkim: kompleks ujsciowo-przewodowy z waskim
lejkiem sitowym oraz zachylek czotowy. Dlatego tez
nadal zbyt czesto wykonywanych operacji radykalnych
mozna w wigkszosci przypadkéw uniknad.

Podstawowym przestaniem techniki Messerklin-
gera (1978) jest zasada selektywnego oczyszczenia
wylacznie miejsc odpowiedzialnych za powstanie
procesu chorobowego po doktadnym ich zdiagno-
zowaniu. Nalezy staraé si¢ odtworzyé naturalne
miejsca ujécia zatok i ich wentylacji, anatomiczne
warunki powinny by¢ zmieniane w jak najmniej-
szym stopniu, a blona §luzowa zachowana na jak
najwickszej powierzchni. Cechami wyr6zniajacymi
te metode sa: krotki czas gojenia, szybka regeneracja
nabtonkowa i niewielka tendencja do powstawania
strupdéw i zrostow. Duze powierzchnie zmienio-
nej zapalnie btony §luzowej moga by¢ usunicte je-
dynie w przypadku wyraZnie zaznaczonych zmian
Sluzéwkowych, takich jak: rozlana polipowato$¢ no-
sa z przewaga odczynu eozynofilowego lub astma
oskrzelowa albo grzybicze zapalenie zatok o podtozu
alergicznym. Zasady te powinny by¢ przestrzegane
takze w przypadku wykonywania sphenoethmoidec-
tomii (otwarcia zatok klinowej i sitowych), ktéra za-
proponowat Wigand w 1981 r. Metode te stosuje si¢
przede wszystkim u pacjentéw z rozleglymi zmia-
nami zapalnymi wielu zatok, wyst¢pujacymi jedno-
lub obustronnie, u ktérych w wielu przypadkach nie
istnieja juz anatomiczne punkty topograficzne, usu-
ni¢te podezas wezesniej wykonanych zabiegow.

as
)

CT z widocznym stanem zapalnym w zatoce prawej

Wraz z wprowadzeniem techniki endoskopowej
znacznie poszerzyto sie spektrum wskazan do wy-
konania tego typu zabiegu. Stosowaé go mozna nie
tylko w leczeniu przewlektego i polipowatego zapale-
nia nosa i zatok, ale takze groznych powiktan ostre-
go zapalenia zatok. Innymi przypadkami, w ktérych
wskazane jest zastosowanie endoskopdéw, sa: muco-
cele (torbiele sluzowe) wszystkich zatok, patologic
przedniego dotu czaszki (takze przetoki ptynowe)
a takze meningoencefalocele (wpuklanie sie opon
mozgowych i fragmentéow tkanki mozgowej) gtéwnie
zatoki klinowej. Ponadto stosowaé ja mozna w de-
kompresji oczodotu oraz nerwu wzrokowego, da-
cryocystorhinostomiach (wytworzeniu nowej drogi
odptywania tez), zaro$nigciu i zwezeniu nozdrzy tyl-
nych. W niektérych przypadkach mozna takze uzyé
endoskopéw do usuwania guzéw tagodnych, takich
jak brodawczaki. Zmiany grzybicze i ograniczone
guzy ztosliwe sa réwniez wskazaniem do ich we-
wnatrznosowego, endoskopowego usunigcia. Wraz
z rozwojem techniki operacyjnej i stworzeniem no-
wych narzedzi chirurgicznych mozliwe jest takze
usuwanie guzdéw przysadki oraz naczyniakowléknia-
kéw mtodzienczych.

Endoskopia w leczeniu polipoéw nosa

Koncepcja mechanicznej obstrukeji oraz miejsc kon-
taktujacych sie ze soba nie jest w stanie, w sposob
oczywisty, wyjasni¢ wszystkich mechanizméw pato-
logicznych odpowiedzialnych za powstanie tego scho-
rzenia. Jednakze w przypadku tak ztozonego procesu,
jakim jest polipowato$¢ nosa, pierwotne zmiany lo-
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kalizuja si¢ przede wszystkim w miejscach, ktore ze
wzgledu na umiejscowienie anatomiczne i funkcje
odpowiedzialne sa za prawidlowe funkcjonowanie za-
tok. Dzi§ metoda z wyboru wydaje si¢ by¢ polaczenie
zabiegu chirurgicznego i farmakoterapii opisywane-
go zespotu, ktérego skomplikowane mechanizmy po-
znaliémy na podstawie wieloletnich badaii. Bardziej
radykalny zabieg rzadko prowadzi do uzdrowienia or-
ganizmu. Wykonywanie przeznosowej polipektomii,
bez doktadnego oczyszczenia miejsc, w ktérych two-
1za sie polipy, oraz bez usuniecia przyczyn ich po-
wstania prowadzi do czestych nawrotéw i skazuje
pacjenta na wielokrotne operacje, a same polipy od-
rastaja czasami jak ,grzyby po deszczu”. Polipowa-
to$¢ nosa z duzym odczynem eozynofilnym pozostaje
wiec domena zabiegu endoskopowego w potaczeniu
z farmakoterapia, oparta przede wszystkim na miej-
scowym stosowaniu Rortykosteroidow.

Pomimo tych wielu mozliwo$ci zastosowania me-
tody endoskopowej nie nalezy zapominaé, zZe jej
podstawa jest doktadna diagnostyka. Wczesne roz-
poznanie problemu umozliwia bowiem szybsze
wprowadzenie skutecznej terapii. Endoskopia po-
winna wiec przede wszystkim pomaga¢ w unikaniu
niepotrzebnych operacji i niekoniecznych radykal-
nych zabiegow.

Technika FESS w rckach doswiadczonego chirurga
umozliwia uzyskanie jak najlepszego efektu dla pa-
cienta przy niskim ryzyku wystapienia powiktan.
Jednakze, jak w przypadku kazdej procedury chirur-
gicznej, metoda ta ma takze ograniczenia i przeciw-
wskazania. Niesie ona ze soba typowe ryzyko zwia-
zane z kazdym rodzajem zabiegu wykonywanego we-
wnatrznosowo oraz z chirurgia podstawy czaszki,
dlatego tez musi by¢ perfekcyjnie opanowana przez
operatora. Powazne powiklania wystepuja rzadko,
jesli technika operacyjna jest doktadnie wykona-
na. Nalezy jednak podkresli¢, ze techniki operacyj-
ne powinny by¢ stosowane dopiero w przypadkach,
gdy selektywne i indywidualnie opracowane metody
leczenia zachowawczego nie przyniosty zadnego po-
lepszenia stanu zdrowia i ulgi w dolegliwosciach Tub
tez, gdy powikltania wymuszaja natychmiastowa in-
terwencje chirurgiczna.

Nieodzownym badaniem dodatkowym, ktore po-
przedza kazdy zabieg, jest tomografia komputerowa
czaszki wykonana przede wszystkim w ptaszczyZnie
czotowej. Wyznacza ona granice pola operacyjne-
go i pozwala na bezpieczne przeprowadzenie zabie-
gu. Najnowocze$niejsze techniki operacyjne oparte
sa na systemie komputerowej nawigacji, w ktorej
obrazy z bardzo doktadnej tomografii przetwarza-
ne sa podczas trwania zabiegu przez komputer
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Polipy nosa

W tréjwymiarowy obraz. Komputer ,steruje” narze-
dziem w r¢ku chirurga, wyznaczajac granice pola
operacyjnego. Metoda ta jest szczegdlnie pomocna
w przypadku zaawansowanych zmian polaczonych
z destrukeja kosci i typowych struktur anatomicz-
nych zniesionych we wezeéniejszych operacjach.

Zabiegi endoskopowe o ograniczonym zasicgu moz-
na wykonywaé w czasie jednodniowej hospitalizacji,
a nawet ambulatoryjnie w miejscowym znieczuleniu.
W Migdzynarodowym Centrum Stuchu i Mowy In-
stytutu Fizjologii i Patologii Stuchu wigkszo$¢ zabie-
gow przeprowadzana jest w znieczuleniu ogélnym, co
stwarza komfortowe warunki dla pacjenta i chirurga.
Podczas takich zabiegoéw czesto wykonywane sa takze
operacje korekeji przegrody nosa — septoplastyki oraz
bezkrwawego zmniejszania objetosci malzowin noso-
wych — konchoplastyki. Niektérzy pacjenci pozostaja
pod opieka do czasu usunigcia opatrunkéw z jam no-
sa, co nie przekracza 2 dni. Ze wzgledu na zasade za-
chowania jak najwickszej powierzchni blony §luzowej
oraz relatywnie niewielkie krwawienie podczas i po za-
biegu u wigkszosci pacjentéw stosowanie tamponady
nosa staje si¢ zbedne. To w znaczacy sposob wplywa
na szybsze zdrowienie pacjenta. Po zabiegu wprowa-
dzane sa specjalne zalecenia sprzyjajace powrotowi
operowanych miejsc do stanu prawidlowego.

dr med. Robert Podskarbi-Fayette

Migdzynarodowe Centrum Stuchu i Mowy
Instytutu Fizjologii i Patologii Stuchu
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Herbata tagodzi stresy

Brytyjscy naukowcy przeprowadzili badania w grupie
75 miodych mezezyzn, ktérzy regularnie pili czarna
herbatg. Na czas trwajacych 6 tygodni badan wszy-
scy musieli odstawié herbate, kawe i inne napoje za-
wierajace kofeing. Nastepnie podzielono ich na dwie
grupy — jednej cztery razy dziennie podawano do pi-
cia filizanke czarnej herbaty o aromacie owocowym,
a drugiej grupie, kontrolnej — nap6j o identycznym
smaku, zapachu i kolorze, ale pozbawiony aktywnych
sktadnikéw herbaty, poza kofeina. Czlonkowie kaz-
dej z grup mieli wykona¢ r6zne wymagajace zadania.
Na przyktad mieli wezué sic w jedna z trzech stresu-
jacych sytuacji zyciowych, jak utrata pracy, oskar-
zenie o kradziez w sklepie czy przezycie wypadku

w domu opieki. Badani mieli przygotowac si¢ do
omdwienia swojego przypadku przed kamera.

Jak wykazaty pomiary, zadanie spowodowato

u wszystkich znaczny wzrost ci$nienia krwi,

akeji serca i poziomu jednego z hormonéw

stresu — kortyzolu. Mozna wigc powiedziec,

ze test wywolalt u wszystkich uczestnikéw
podobny poziom stresu. Potwierdzily to su-
bicktywne oceny pacjentdéw. Jednak 50 minut

po wykonaniu testu u oséb pijacych herbate
poziom kortyzolu spadl $rednio o 47 procent,
podezas gdy w grupie pijacej jej substytut — zaled-

wie 0 27 procent. Dowodzi to, Ze osoby pijace czar-
na herbate szybciej dochodzity do siebie po stresach,
niz osoby pijace jej substytut. Zaobserwowano tez,
ze u pijacych herbate dochodzito do stabszej aktywa-
¢ji plytek krwi, struktur, ktére biora udziat w procesie
krzepniecia i maja zwiazek z ryzykiem zawatu serca.
Jak podkreslaja autorzy badania, sa to jedne z pierw-
szych badan nad wlasciwosciami herbaty, w kt6rych
zastosowano metode tzw. podwdjnej Slepej préby, co
oznacza, ze ani uczestnicy, ani prowadzacy badania nie
wiedzieli, kto pije prawdziwa herbatg, a kto jej imita-
¢je. Dzigki temu wszelkie réznice zaobserwowane mig-
dzy grupami mozna przypisa¢ dziataniu aktywnych
sktadnikéw herbaty, a nie np. relaksujacemu wplywo-
wi samego rytuatu jej picia. Na razie nie ma natomiast
pewnosci, ktore dokladnie zwiazki zawarte w herbacie
przyczyniaja si¢ do tagodzenia streséw. Herbata jest bar-
dzo zlozona pod wzgledem chemicznym. Zawiera wie-
le aktywnych biologicznie zwiazkéw, ktdre moga mied
wplyw na neuroprzekazniki w mozgu i komunikacje
komoérek nerwowych. Zalicza si¢ tu m.in. katechiny,
polifenole, flawonoidy oraz aminokwasy. Najwazniej-
szym wnioskiem, jaki ptynie z tych badan, jest fakt, ze
chod¢ regularne picie czarnej herbaty nie zmniejsza prze-
zywanych przez nas codziennych stresdéw, to moze nam
poméc w lepszym radzeniu sobie z nimi.

Picie coli obniza gestosé
mineralng kosci

Wedltug danych amerykanskich naukowcow okoto
55 procent Amerykanéw, gtéwnie kobiet, jest w gru-
pie ryzyka zachorowania na ostecoporoze. Choroba
ta polega na ostabieniu struktury kosci i zwigksze-
niu ich tamliwodci. Jednocze$nie szacuje sig, ze co-
la jest jednym z najpopularniejszych napoi wlasnie
w Stanach Zjednoczonych. W zwiazku z tym naukow-
cy przeprowadzili badania zwiazku stosowanej przez
uczestnikow diety i wynikéw gestosci mineralnej ko-
§ci kregostupa i 3 réznych odcin-
kéw kosci biodrowych u ponad
2 500 ludzi, ktoérych Srednia
{ wieku wynosita nieco poni-
zej 60. roku zycia. Wyniki
analizy danych wykaza-
ly, ze u kobiet picie coli
wiazato sie z obnize-
niem gestosci mineral-
nej kosci biodrowych
(we wszystkich 3 ba-
danych  miejscach),
niezaleznie od takich
czynnikéw, jak zaawan-
sowanie menopauzy, spo-
zycie wapnia i witaminy D
oraz palenie tytoniu i picie al-
koholu. U mezczyzn picie coli nie
wplywato na gesto$¢ mineralna bada-
nych kosci biodrowych, podobnie u obu pici picie tego
napoju nie wiazato sie ze zmianami w kosécu krego-
stupa. Takie same wyniki otrzymano dla coli zwy-
ktej, dietetycznej i bezkofeinowej. Wedtug wynikéw
badania mezczyzni pili $rednio 6 stodzonych napo-
jow tygodniowo, z czego 5 to byta cola (mata butelka,
puszka lub szklanka). Kobiety pily srednio 5 stodkich
napojéw, w tym 4 cole. Im wigcej uczestniczki bada-
nia pity coli, tym mniejsza byta gesto$¢ mineralna
ich kosci. Co ciekawe, naukowcy nie zaobserwowali
zwiazku picia innych niz cola napoi stodzonych z ob-
nizeniem gesto$ci mineralnej kosci u kobiet. Badacze
wykazali rowniez, ze wigksze spozycie coli nie wiaza-
o si¢ u uczestniczek badania ze zmniejszeniem spo-
zycia mleka. Obliczyli, ze §rednio kobiety spozywaty
1000 mg niezbednego koSciom wapnia, a me¢zezyz-
ni — 800 mg. Tlos¢ zalecana dla ludzi powyzej 50. ro-
ku zycia to 1200 mg. Autorzy badania donosza, ze
sktadnikiem coli, ktéry negatywnie wplywa na stan
kosci, jest prawdopodobnie fosfor (pochodzacy z kwa-
su ortofosforowego). Dieta bogata w fosfor, a uboga
w wapn moze zaburza¢ réwnowage w przebudowie
kosci i powodowaé ubytek masy kostnej.

STYCZEN-LUTY 2007 I




ziom cholesterolu.
Kazdy uczestnik na

dwa tygodnie przed
badaniami miat roz-
poczaé stosowanic diety
§rodziemnomorskiej i kon-

tynuowaé ja przez caly ekspery-

ment. W sklad takiej diety wchodza pokarmy o niskiej
zawarto$ci nasyconych kwaséw ttuszezowych, ale bo-
gate w btonnik i jednonienasycone kwasy ttuszczowe,
jak np. owoce, warzywa, produkty z pelnego ziarna
oraz oliwa z oliwek. W trakcie badania pacjentom po-
dano — w odstepie tygodnia — dwa positki bo-

gate w ttuszcze nasycone — a doktadnie
kanapke z bialego chleba z salami

i serem oraz porcje pelnottuste-

go jogurtu. Potowa uczestnikéw
otrzymata jednocze$nie z po-
sitkiem 25 ml (5 tyzeczek od
herbaty) oliwy z oliwek, a dru-
ga grupa — 40 gram orzechéw
wloskich, tj. ok. 8 orzechéw
pozbawionych tupineck. Bada-
nia wykazaty, ze zaréwno oliwa
z oliwek, jak i orzechy tagodzi-
ly dwa nickorzystne dla naczyn
krwiono$nych zjawiska, ktére nasi-
laja si¢ po spozyciu ttustych positkow.
Chodzi tu zaréwno o wzrost poziomu wolnych
rodnikéw, ktoére dziataja utleniajaco na rézne sktad-
niki komérek naczyn, jak i o stany zapalne w naczy-
niach. Obydwa procesy systematycznie przyczyniaja
sie¢ do twardnienia Scianck tetnic i spadku ich ela-
stycznoéei, w konsekwencji prowadzac do rozwoju
miazdzycy. Okazato si¢ jednak, ze dodatek orzechéw
wloskich znacznie bardziej niz oliwa poprawiat ela-
styczno$¢ tetnic i to niezaleznie od poziomu chole-
sterolu pacjenta. Od elastycznosci tych naczyn zalezy
prawidtowy przeptyw krwi w organizmie. Wérdd sktad-
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nieniem tetnic i miazdzyca.

Zgubne niskottuszczowe
jedzenie

Badania naukowcéw z Europy i USA dowodza,
ze niskotluszczowa dicta moze doprowadzié
do otytosci. Zdaniem naukowcow zdarza sig
czesto, ze cheac ograniczy¢ liczbe kalorii, spo-
zywamy ich wigcej. Podczas zakupdéw chetnie
wybieramy produkty reklamowane jako nisko-

ttuszczowe; falszywe poczucie bezpieczenistwa

powoduje jednak, ze zjadamy znacznie wigk-

sze porcje. Rezultat jest paradoksalny: siegajac po

produkty niskotluszczowe, faktycznie spozywamy

srednio o 28 procent kalorii wiccej. W przypadku ludzi
otytych r6znica ta wynosi nawet 45 procent.

Trening umystowy
dla oséb starszych

Badania przeprowadzone przez amerykanskich na-
ukowcdéw potwierdzily, ze systematyczne za-
jecia ¢wiczace sprawno$¢ intelektualna
op6Zniaja degeneracj¢c umystu u 0s6b
starszych, spowodowana choroba
Alzheimera, demencja starcza
i innymi schorzeniami. Na-
ukowcey zbadali na przestrzeni
kilku lat ponad 2800 zdrowych
ochotnikéw w wicku 73 lat.
Podzielono ich na cztery gru-
py, z ktorych trzy przechodzity
szkolenie w zakresie rozmaitych
sprawnoéci umystowych, jak pa-
mi¢é, zdolno$é¢ kojarzenia faktéw,
porzadkowania rzeczywistodci itd.,
natomiast czwarta byta grupa kontrolna,
tzn. nie prowadzono w niej zadnych tego rodza-
ju zajec. Po picciu latach okazalo si¢, ze osoby z trzech
pierwszych grup poprawily — w pordéwnaniu z grupa
kontrolng — swoje zdolnosci w dziedzinie poprawnego
rozumowania, rozwigzywania probleméw, a zwlaszcza
szybkiego mys$lenia; poprawita si¢ takze ich pamieé.
Wyniki byty lepsze od 40 do nawet 300 procent (szyb-
ko$¢ myélenia).

oprac. mgr Renata Korneluk
mgr Juliusz Gluski


















































































