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NEUROEDUKACJA A NIESPECYFICZNE PROBLEMY
W NAUCE DZIECI I DOROSLYCH

Kazdy etap zycia cztowieka wigze si¢ z koniecznoscig uczenia si¢ i zdoby-
wania nowych umiejetnosci oraz adaptacja do warunkow, w ktérych zachodzi
proces zdobywania wiedzy. Inaczej uczy si¢ niedojrzaty mozg dziecka, a inaczej
osoby dorostej, u ktorej zasoby biologiczne mézgu ulegaja cigglym procesom
starzenia si¢. Te skomplikowane procesy odbierania i przetwarzania bodzcow
widoczne sg w zachowaniu i trudno$ciach w uczeniu si¢. Osoby doroste naj-
cze$ciej podkreslaja problem wypalenia zawodowego i uskarzajg si¢ na ztg
pamie¢, ,,gonitwe mysli”, zycie w cigglym stresie i zaburzenia snu. Natomiast
dzieci z nieprawidlowym funkcjonowaniem obszarow mozgu odpowiadaja-
cych za uwage stuchowg, koncentracj¢ na zadaniu, nauke, zapamigtywanie
sg postrzegane przez nauczycieli jako ktopotliwe. Nadruchliwe, rozkojarzone
dzieci draznig dorostych 1 rowiesnikéw z powodu nieumiej¢tno$ci hamowania
wlasnych reakcji (agresja stowna i fizyczna). Ich rodzice zauwazajg zaburzony
rytm snu, rozdraznienie i koniecznos¢ wielokrotnego powtarzania polecenia.
Sa sfrustrowani uwagami innych dorostych na temat ztego wychowania dzie-
cka. Takich uczniow cechuje zta organizacja — ciggle co$ gubig, nie pamigtaja
zadanych prac lub wykonuja je z z niecheciag. Codziennym doswiadczeniom
towarzyszy wysoki poziom l¢ku, obnizona samoocena i ktopoty w relacjach
z rowiesnikami. Wobec innych dzieci moga by¢ one zaczepne (tzw. poszuki-
wacze wrazen), nadwrazliwe (hipersensitive child) lub podwrazliwe (kazdy
bodziec dla nich to za mato; np. zbyt wolno kreci si¢ karuzela, jedzenie jest
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nie do$¢ chrupigce i jest go ciggle za malo, a nauczyciel zawsze niewyraznie
objasnia zadania).

Neuroedukacja wspiera dzieci i dorostych w niespecyficznych problemach
w nauce. Juz w latach 70. XX stulecia rozpoczeto prace nad potrzeba stymu-
lacji neurondw w procesach: przyswajania wiedzy, zwigkszania potencjatu
moézgu, zapamigtywania i uwagi. Neurodydaktyka atrakcyjnie (np. stymulujace
gry edukacyjne, muzyka, ciekawe ¢wiczenia ruchowe integrujace neuronalne
przewodzenie migdzy potkulami lewa i prawa moézgu, zwierzeta jako moty-
wator) wspiera harmonijny rozwdj cztowieka w kazdym wieku, osoby zdrowe
1 z r6znymi niepelnosprawnosciami (por. Pierzchata, 2006; Pierzchata, 2018).

Liczne metody neurorehabilitacji oraz neuroterapii pozwalaja na zidentyfi-
kowanie problemu i skuteczny trening nieprawidtowo funkcjonujacych obsza-
row mozgu, polaczony z celowo dobranymi ¢wiczeniami ruchowymi. Istotne
sa tu: prawidtowa lateralizacja (mowa, wzrok i stuch, r¢ka, noga), integracja
bodzcow sensomotorycznych oraz ich separacja (odpornos¢ na dystraktory).
Ze wzgledu na bogactwo metod neuroterapii ograniczymy si¢ do omoéwienia
dwu przypadkéw (dziecko 8-letnie i dorosty megzczyzna w wieku 56 lat) wspie-
ranych metodami neurofeedbacku i Indywidualnej Stymulacji Stuchu metoda
Kjelda Johansena (JIAS).

1. LATERALIZACJA 1T METODY JEJ BADANIA

Wstepnym, istotnym ustaleniem jest okreslenie lateralizacji (stronnosci).
Stuzg temu precyzyjnie, np. w metodzie Johansena, dobrane testy, badanie
monouralne i binauralne oraz test dychotyczny. Natomiast za pomocg lateralnej
prezentacji bodzcéw mozna okresli¢ szybkos¢ i precyzje wykonania zadania
w zalezno$ci od tego, do ktorej potkuli bodziec jest adresowany i ktora,
w zwiazku z tym, musi przynajmniej zapoczatkowac jego analize. Najczesciej
stosuje si¢ r6znorodne bodzce wzrokowe prezentowane na monitorze (np. jak
w metodzie neuroflow), prezentowane na bardzo krotki czas w lewym lub
prawym polu widzenia, podczas gdy osoba badana wpatruje si¢ w potozony
centralnie punkt fiksacji. Stosowanie krotkotrwatych ekspozycji (krétszych
niz latencja ruchu oka) uniemozliwia badanemu przeniesienie wzroku z punktu
fiksacji na inne miejsce w czasie prezentacji bodzca. Powoduje wigc, ze obraz
rzutowany jest na okreslong potowe siatkowki, majaca potaczenie z okreslona
potkula. Bodzce eksponowane na prawo od punktu fiksacji trafiaja najpierw
do potkuli lewej, bodzce za$ eksponowane na lewo od punktu fiksacji trafiaja
najpierw do potkuli prawe;j.
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Potkule mozgowe sg ze soba potaczone licznymi widknami, informacja
adresowana do kazdej z nich jest przesytana rowniez do pdtkuli sgsiednie;j.
Jak to si¢ wiec dzieje, ze poprawnos¢ oraz szybko$¢ wykonania zadania zaleza
od tego, do ktorej potkuli bodziec jest adresowany. Niektorzy autorzy sadza,
ze pewne zadania sg wykonywane przez potkule, ktora jest bezposrednio po-
budzana przez bodziec, a dopiero rezultat tych operacji jest przekazywany do
drugiej potkuli. Hipoteza ta nazywana jest hipoteza ,,bezposredniego dostepu”
(direct access). Inni autorzy sadza z kolei, ze analiza okres§lonych informacji
czy tez wykonanie okreslonych operacji angazuje tylko jedng, zawsze t¢ sama
potkule. Dana informacja moze by¢ przekazywana do potkuli, ktora ja opraco-
wuje, albo bezposrednio, albo posrednio poprzez potkule sasiednig i potaczenia
miedzypotkulowe. Taka posrednia, dtuzsza droga transmisji z reguty wigze
si¢ z pewna stratg informacji oraz z wydtuzeniem czasu jej analizy. Hipoteza
ta jest okres$lana mianem hipotezy ,transmisji migdzypotkulowej” (callosal
relay). Im wiecej nieprawidlowych punktéw aktywacji fal mézgowych, tym
gorsze funkcjonowanie behawioralne.

Poziom wykonania kazdego zadania zalezy od wzglgdnego pobudzenia
kazdej z potkul moézgowych. Zadania, ktore angazuja dang potkule bardziej
niz druga, powoduja wicksza aktywacj¢ tej potkuli. To za$§ z kolei utatwia
kierowanie uwagi na kontralateralng strong pola widzenia. W konsekwencji
dane zadanie jest lepiej wykonywane, gdy bodziec jest eksponowany do pola
potozonego przeciwstronnie wzgledem potkuli bardziej pobudzone;.

Chociaz ciagle nie jest jasne, ktora z omawianych hipotez jest prawdziwa,
kazda z nich przewiduje lepsze i/lub szybsze wykonanie zadania, gdy bodzce
sg eksponowane w polu widzenia przeciwstronnym do potkuli specjalizujacej
si¢ w tym zadaniu. Zatozenie to stanowi podstawe badania asymetrii potku-
lowej za pomoca metody lateralnej prezentacji bodzcow.

Metoda lateralnej prezentacji nie ogranicza si¢ jedynie do wzroku. Sto-
suje sie¢ ja rowniez w zadaniach stuchowych oraz dotykowych. Podobnie jest
z bodzcami dzwigkowymi podawanymi do prawego ucha ze wzmocnieniem
+5 dB w metodzie Indywidualnej Stymulacji Stuchu (JIAS) metoda Johansena.
W przypadku stuchu informacja z kazdego ucha trafia do obu potkul, jednak
liczba widkien skrzyzowanych (przekazujacych informacje z ucha lezacego
przeciwstronnie) jest wigksza. Uwaza si¢, ze w warunkach rozdzielnousznego
styszenia (dichotic listening), tj. wowczas, gdy odmienne bodzce prezentuje
si¢ jednoczesnie do jednego i drugiego ucha, drogi tozstronne (wiodace do
potkuli lezacej po tej samej stronie co ucho) sg hamowane przez drogi prze-
ciwstronne. W konsekwencji informacja z lewego ucha trafia przede wszystkim
do prawej potkuli i odwrotnie — informacja z prawego ucha do potkuli lewe;j.
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Metoda rozdzielnousznego styszenia zdobyta ogromna popularnosé¢ ze wzglgdu
na wysoka zbiezno$¢ wynikéw uzyskanych za jej pomocg z wynikami proby
Wady. W przypadku zadan dotykowych poréwnuje si¢ ich wykonanie lewa
i prawg rgka i wnioskuje o funkcji odpowiednio prawej i lewej potkuli, opie-
rajac si¢ na zatozeniu, ze drogi somatosensoryczne sg skrzyzowane (Gorska,
Grabowska, Zagrodzka, 2012).

2. ANALIZA PRZYPADKU 1

2.1. JAKOSCIOWE EEG ORAZ JIAS JAKO KRYTERIA OCENY TRUDNOSCI
W UCZENIU SIE I APD

Mama o$mioletniej dziewczynki opisata corke jako bardzo wrazliwag, tatwo
wpadajaca w gniew. Dziecko skarzylo si¢ na zte zachowania kolezanek wobec
niej, hatas w szkole i przecigzenie nauka (druga klasa szkoty podstawowej).
Pod koniec klasy pierwszej pojawity si¢ pierwsze niepowodzenia i rozczaro-
wanie relacjami rowie$niczymi. Dziewczynka czesto byla zwalniana ze szkoty
z powodu bolu brzucha, a w domu — rozdrazniona, ptaczliwa, miata problemy
z za$nigciem i wstawaniem.

Do zbadania problemow zastosowano jakosciowe EEG (mapowanie mozgu
z 19 punktéw) oraz badanie uwagi stuchowej metoda IAS Johansena, celem
zdiagnozowania APD (czyli zaburzen przetwarzania stuchowego).

W badaniu ilosciowego EEG zauwazalne nieprawidlowosci w obszarze
kory przedczotowej potwierdzily trudnosci dziewczynki w pamigciowym
opanowaniu tresci oraz matematyce. Niemozno$¢ powtdrzenia tego, co mowili
nauczyciele i kolezanki w szkole, jak trzeba przygotowaé¢ si¢ do nast¢pnych
zaje¢c, gubienie rzeczy, przedmiotow przez dziewczynke thumaczyta nieprawid-
lowa aktywno$¢ obszarow grzbietowo-bocznych kory przedczotowej mozgu.
Klopotéw w ptynnym wystawianiu si¢ dziecka w momentach zdenerwowania
(niepatologiczne jakanie: replikowanie wyrazow, fraz, rewizje) dopatrzy¢ si¢
mozna bylo w nieprawidtowej aktywnosci fal w okolicach lewej kory czotowe;.
Rodzice podkreslali, ze denerwujg si¢, gdy dziecko powtarza wyrazy, zacina si¢
(badania lekarskie wykluczyty jakanie patologiczne oraz niedostuch). Impul-
sywne reakcje wynikaly z zaburzen proceséw zwigzanych z funkcjonowaniem
okolicy przysrodkowej (Fz/Cz), ktora odpowiada za inicjowanie wtasciwych
reakcji i hamowanie niepozadanych.

Skrzyzowana lateralizacja prawa reka — lewe oko — lewa stronno$¢ mowy oraz
nieprawidtowos$ci w obrazie ilo§ciowego EEG w obszarze kory sensomotorycznej
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potwierdzity spostrzezenia matki, ze dziewczynka, pomimo doskonalego przy-
gotowania do prac pisemnych, popetnia niespecyficzne pomytki w zapisach
dziatan liczbowych, stownych, ktore nie sa charakterystyczne dla dysgrafii.
Nieprawidlowosci w aktywacji moézgu wplywaly na behawior dziewczynki,
ktora pomimo swych zdolnosci, byta postrzegana przez nauczycieli jako dziecko
madre, ale rozgadane, nieuwazne na lekcji, drazliwe.

Badanie uwagi stuchowej metoda JIAS wedtug szwedzkiego testu dycho-
tycznego KVK non-words wykazato ponadto rowniez stabg odpornos¢ dziecka
na dystraktory, trudnosci w skupieniu uwagi, gdy jest szum w klasie i podczas
pracy w grupach. Wyraznie wynik wskazywat na problem z utrzymaniem
uwagi stuchowej i pamigciag stuchowa krotkotrwata (APD). Na przyktad mama
czesto styszata uwagi nauczycielki, ze corka rzadko potrafi powtorzy¢ to, co
przeczytali na gtos na lekcji w klasie, bo jest niegrzeczna i gadatliwa. Niejed-
norodna dominacja ucha prawego w badaniu audiometrycznym, stabe wyniki
testow uwagi stuchowej korelowaty z wynikiem badania mapowania mozgu
ilosciowe EEG.

Co wigcej, te niespecyficzne problemy w nauce i impulsywne zachowa-
nie dziecka wptynety na obraz dziewczynki w klasie. Byta ona postrzegana
jako osoba, ktéra nie jest wyrdzniana przez panig w klasie, mniej zdolna od
pozostalych. Relacje z kolezankami wplynety na osamotnienie dziewczynki
w grupie rowiesniczej i bardzo niska samooceng.

Uswiadomienie rodzicom zlozonych mechanizméw zachodzacych w mozgu
W procesie uczenia si¢ i przetwarzania informacji, ich wptywu na zachowa-
nia corki uspokoito ich. Nie postrzegali juz oni swojego dziecka jako innego,
przestali porownywac porazki dziecka z sukcesami rowiesnikami. Zapisali
dziewczynke na basen i zajecia baletu, na ktére uczeszczata nieregularnie ze
wzgledu na stan zdrowia.

Przez rok dziecko odbywato treningi audioterapii metoda Johansena IAS
z kilkutygodniowym etapem ¢wiczen ruchowych integracji migdzypodtkulo-
wej oraz kynoterapii. Pierwsze efekty byly natychmiastowe: od razu zaczgta
lepiej spac i popelniata tylko nieznaczne btedy graficzne. Poprawita si¢ takze
jej komunikacja z kolezankami. Stata si¢ mniej ruchliwa i bardziej uwazna,
wyciszona.

Po pigciu miesigcach audioterapii nastgpila nieche¢ do tego typu stymu-
lacji oraz zmgczenie muzyka, wigc zaproponowano terapi¢ typu neurofeed-
back w trzech treningach: w czesci przedczotowej, czotowej, przysrodkowej
i tylnej zakretu obrgczy modzgu. Protokoly treningowe Theta/Beta 1 oraz
Theta/SMR miaty na celu zmniejszenie impulsywnosci dziecka, poprawie-
nie organizacji i wydtuzenie wolicjonalnego podtrzymania uwagi w sytuacji
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zadaniowej, zapamigtywania polecen oraz wzmocnienia odpornosci na przykre
do$wiadczenia.

Po przerwie nastagpita rowniez kontynuacja treningu uwagi stuchowej, gdyz
wyniki testu odbiegaty od normy dla danej grupy wiekowej, wskazujac na
APD (zaburzenia uwagi stuchowej).

Roczne neurotreningi daty pozadany efekt, widoczny zarowno w badaniu
EEG, testach APD, jak i w behawiorze. Dziecko dobrze radzi sobie zaréwno
w nauce, jak i w relacjach rowies$niczych (ma swoja ulubiong kolezankg), nie-
zle organizuje etapy pracy, zanikla nieptynnos$¢ mowy. Dziewczynke nadal
wyrdznia emocjonalno$¢, ale ustapity niepohamowane reakcje impulsywne
(histeryczny ptacz w szkole i domu, ztos¢, agresja stowna i fizyczna), tatwiej
tez znosi porazki i rozumie niepozadane zachowania i uwagi kolezanek. Duzo
zapamietuje z lekcji i jest aktywna na zajeciach. Zmiane w zachowaniu dziew-
czynki zauwazyli nauczyciele, co poprawilo samoocen¢ dziecka.

3. PRZYPADEK 2
3.1. NEUROEDUKACJA DOROSLYCH

Megzczyzna, 56-letni pracownik umystowy, uskarzat si¢ na przemeczenie,
wypalenie zawodowe, zaburzenia rytmu dobowego, ciagly stres i trudniejsze
niz do tej pory zapamigtywanie nowych wiadomosci.

Czynniki stresowe powoduja nadmierng aktywacj¢ osi HPA (podwzgorze-
-przysadka-nadnercza), co prowadzi do nadmiernego wydzielania kortyko-
liberyny (badanie krwi moze wykaza¢ podwyzszong obecnos$¢ kortyzolu
i wazopresyny). Nadmierne wydzielanie ACTH i kortyzolu zaburza fazy snu
oraz wywotuje stany lgkowe. Przyczyny nadaktywnos$ci osi HPA upatruje si¢
w okotoporodowych mikrouszkodzeniach mozgu (konflikt serologiczny, wy-
soki poziom bilirubiny po urodzeniu) lub przezyciach z dziecinstwa (trauma).

Badanie ilosciowe EEG nie wykazato zmian morfologicznych, natomiast
wskazato na nieprawidtowosci w nadaktywacji fal w obszarach przedczotowych
i grzbietowo-bocznych kory czotowej. Taka nieprawidtowos¢ w funkcjonowaniu
kory przedczotowej powoduje nicodporno$¢ na dystraktory, impulsywnosé,
ktopoty z pamiecia i tendencj¢ do zapominania. Prawidtowe skomunikowanie
platow przedczolowych z ptatami potylicznymi wplywa na stan relaksu. Gdy
stan ten jest nieprawidtowy, organizm nie odpoczywa efektywnie.

Konieczna w tej sytuacji stala si¢ zmiana nawykow mezczyzny zwigza-
nych z praca umystowa. Ruch jest niezbednym elementem efektywnej pracy
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intelektualnej, dlatego praca fizyczna w ogrodzie oraz jazda na rowerze (ulu-
biony sport) zostaty wpisane jako staly element neurotreningu.

Neurotreningi w obszarach kory przedczolowej Beta 1/Theta (Fpl)
oraz SMR/Theta (C4; P4). Audiotreningi nazywane sg potocznie silownia
dla mozgu. Dlatego zastosowany zostal rowniez indywidualny trening IAS
metodg Johansena z wykorzystaniem dudnienia réznicowego Hemi Waves
20 Hz — 10 Hz — 15Hz. Wysokie tony wzmacniajg fale Beta 1, odpowiadajace
za mys$lenie i dzialanie, codzienng swiadomo$¢. Nizsze, podawane po trzech
minutach, wprowadzaja mdozg w stan relaksu, ktory wywotujg fale Alfa (od-
prezenie, poczucie spokoju, kreatywnos$¢, relaksacja, dobry nastroj). Potem
znowu powraca si¢ do fal Beta 1. Takie r6znicowanie tonowe wywotuje gteboki
relaks i ¢wiczy uwagg.

Efektem neurotreningdéw byta wigksza odporno$¢ na stres zwiazany z praca,
widoczna w EEG, oraz umiej¢tnos$¢ relaksacji, nieco polepszyla si¢ pamigc.
Nie nastagpita poprawa, jesli chodzi o osiagnigcie tzw. intelektualnego momentu
szczytowego — pick up (widoczny brak zmian w EEG). Neurotrening w wieku
dojrzaltym jest bardzo potrzebny ze wzgledu na mniejsza plastycznos¢ moz-
gu niz u ludzi mtodszych. Efektywna praca mozgu zwiazana jest z dobrym
funkcjonowaniem hipokampu, ktéory wraz z wiekiem ulega zmianom i praca
umystowa staje si¢ wickszym wysitkiem.

WNIOSKI

Neurofeedback w procesie uczenia si¢ wykorzystuje sprzezenie zwrotne
i zapis EEG. Audioteapia JIAS jest ,,sitownig” dla mézgu i narzadéw stuchu;
treningiem kory moézgu w celu ¢wiczenia uwagi stuchowej oraz lepszego
rozumienia mowy w hatasie i sytuacjach stresogennych. Sg to metody inte-
resujace, gdyz nie ingerujg w zaden sposob w system warto$ci czlowieka.
Terapeuta nie odwotuje si¢ do doswiadczen i Swiatopogladu osoby trenujace;j
ani nie sugeruje swoich lub nabytych przekonan. Przeprowadza on za pomoca
medycznego urzadzenia odpowiednie protokoty treningowe (glowica EEG
z oprogramowaniem neurofeedbacku) lub na podstawie audiogramu (audiometr
MAICO) i testow rozumienia mowy dobiera indywidualny program (muzyka
Benta Holbecha do stuchania przez 8-10 miesigcy), ktory stymuluje kore mozgu
1 wspiera styszenie. Terapeuta obserwuje i analizuje za pomoca pomiaréw EEG,
QEEG lub audiogramu i testow APD (zaburzenia przetwarzania stuchowego)
zmiany w krzywej uczenia si¢ i postepy w rozumieniu mowy. Najlepsze efek-
ty uzyskuje si¢ u dzieci ze wzglgdu na ogromng plastyczno$¢ mozgu w tym
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wieku (analiza Przypadku 1). W wieku dojrzatym (analiza Przypadku 2) rézne
formy neuroedukacji moga by¢ pomocna formg rehabilitacji nieprawidtowo
funkcjonujacych obszaréw mozgu.

Neuroedukacja, wykorzystujagca wiedz¢ o uczeniu si¢ na poziomie neuro-
nalnym, wspiera naturalny potencjal mézgu do uczenia si¢ i rozumienia mowy.
Za pomocg indywidualnych ¢wiczen wykorzystujacych zapis EEG mozemy
zharmonizowa¢ amplitudy fal zakl6éconych stresem lub morfologia mozgu,
zintegrowaé prace potkul moézgowych, wzmacniaé lateralizacje. Muzyka
(audioterapia) natomiast rehabilituje na poziomie neuronalnym; zmyst stuchu
ostatni zamiera w momencie $mierci mézgu. Niezbednym elementem kazdego
treningu jest ruch angazujacy i integrujacy prace obu potkul.

Skuteczng metodg jest kynoterapia. Pies nie ocenia, ale w sposob nieswia-
domy dla cztowieka oddziatuje stymulujaco na wiele zmystow. Odpowiednio
dobrany program ¢wiczen ruchowych i intelektualnych, podczas ktorych
wyszkolony pies jest motywatorem do wykonywania zadan terapeutycznych,
stanowi skuteczng rehabilitacje w kazdym wieku.

Efekty neuroedukacji widoczne sg na wielu plaszczyznach: w zachowaniu
i samoocenie cztowieka, postepach w nauce, kontaktach migdzyludzkich.
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NEUROEDUKACJA A NIESPECYFICZNE PROBLEMY
W NAUCE DZIECI I DOROSLYCH

Streszczenie

Neuroedukacja wykorzystuje techniki treningu na poziomie neuronalnym w celu skutecz-
nej stymulacji mézgu w procesie uczenia si¢ zaréwno dzieci, jak i dorostych, oséb zdrowych
i z niepetnosprawnosciami. W artykule zaprezentowano wtasne wyniki i wnioski dwu cykli
treningowych (8-letnie dziecko i 56-letni dorosty) z wykorzystaniem metod: neurofeedbacku,
audioterapii, kynoterapii oraz ¢wiczen integracji miedzypotkulowej. Metody te okazaty sie
atrakcyjne dla trenujacych w kazdym wieku, nie wymagaly od terapeuty odwotywania si¢ do
dos$wiadczen cztowieka, zmiany jego przekonan. Efekty neurotreningu miaty na celu wspie-
ranie pracy mozgu, poprawe uwagi stuchowej, wynikéw uczenia si¢, pamigci oraz radzenie
sobie w sytuacjach stresogennych.

Stowa kluczowe: neuroedukcja; neurotrening; niespecyficzne problemy w nauce.

NEUROEDUCATION AND NONSPECIFIC PROBLEMS
IN LEARNING CHILDREN AND ADULTS

Summary

Neuroeducation uses training techniques at the neural level to effectively stimulate the
brain in the learning process of both children and adults, healthy people and people with dis-
abilities. The article presents author’s results and conclusions of the two training cycles (for an
8-year-old child and a 56-year-old adult) using the methods of: neurofeedback, audiotherapy,
kynotherapy and interhemispheric integration exercises. These methods turned out to be at-
tractive for people of all ages, they did not require a therapist to refer to human experiences,
change their beliefs. The effects of neurotrening were aimed at supporting the brain work,
improving auditory attention, learning outcomes, memory and coping with stressful situations.

Key words: neuroeduction; neurotraining; non-specific problems in learnig.



