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Erste Humane EEG Studien
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Hans Berger - 1929
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Was ist ,,Normales EEG?

e Amplituden von Frequenzen andern sich
im Laufe des Lebens

e L/R—Asymmetrie und A/P - Asymmetrie
e EOvs. EC

Problem

Das Gehirn zeigt unterschiedliche Messwerte,
je nachdem wo die Elektrode sitzt:

Von frontal nach Occipital
Interhemispharisch, intrahemispharisch

Die EEG- Aktivitat andert sich mit dem Alter




Asymmetrien

Von Frontal nach
occipital erhoht sich
Alpha

Linkes Frontales Alpha
geringer als rechts

Beta links mehr als
rechts

Beta Fz grol3te
Amplitude

Stoérungen maglich,
wenn dies nicht der Fall
ist

Fragen

=Woher wollen wir wissen wo etwas Auffallig ist?

=\WWoher wissen wir wie stark etwas von der
Norm abweicht?




Konzept der Z-Werte

e Messung einer grof3en Population

e Bestimmen einer statistischen
Population

e Durchschnittswerte

e Standardabweichung

e Verwandeln jedes Einzelmesswertes in

einen Punktwert (Z-Score)
e Standard gibt Aussage “wie normal”
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Normal im Sinne der
Datenbank ist z.B.

Keine schweren Erkrankungen
Keine Traumen
Durchschnittliche Intelligenz
Normale Entwicklung

Keine Lernstorung




Datenbanken fur EEG

TABLE 1. Sampling Subject Characteristics of Participants and
Mormality Criteria

Hudspeath John Sterman-Kaiser | Thatchear
v2.05 3.0

Participants

Size (N) <R

Age range ME

(Chilctren ]

(Aduits 21 20

1
Gander NS NS 809 M

0% F

Mormality Interview NS adults Cuestionnaire
Criteria questionnaire |elsewhere (appended in
LMNNE children sottware
manrwaly

E.—‘m-'] further
Oldfisld Hand-  |tests
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hi = Dot Bpecd Lorensen & Dickson, 2004
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Datenbankvergleich

Existenz von Mustern und Phanotypen
ADHS-Subtypen

Depressionsmarker
Hyperaktive und Hypoaktive Orte

Koharenzen




Vorgehensweise

*Anamnese, Symptome, Umweltfaktoren
*Symptom-Checklisten

*Datenerhebung EEG (quantitativ-qualitativ)
*Abgleich der Daten mit der Symptomatik
eInterpretation der Messwerte, Sichtbefund des

EEGs
*Protokoll?

QEEG-Maps




ADHS: Theta Subtyp
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ADHS & Depression
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Gyrus Cingulus Dysfunktion (,,Hot Cingulate®):
Angst, Zwangsstorung, Gedankenkreisen




Funktionsweise des Z-
Werttrainings

fortlaufende Berechnung der Z-Werte

Schwelle als Prozentangabe

Stellt Ziele und Kriterien bereit

Bander unabhangig von denen der Kernsoftware

Echtzeit Z-Werte

SITES: F3 F4 [EO)
Delta [1.0-4.0
Theta [4.0-8.0)
Alpha [8.0-12.0]
Beta [12.0-25.0]
Beta 1 [12.0-15.0]
Beta 2 [15.0-18.0)
Beta 3 [18.0-25.0]
Hi Beta [25.0-30.0)
Alpha 1 (8.0-10.0)
Alpha 2 [10.0-12.0)
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Belohnung

H0.0 Aufenthaltsort der Z-Werte mit
Erreichungskriterium
(fungiert als Schwelle)

Z-Wert Ziel-Optionen

Werte nach oben oder unten
Feedback wenn Werte ,normaler"
Ziel ist nicht absolute Norm sondern




Jakob QEEG vor und nach
Z-score Training

Mantage: LinkEars

[

Absolute Power
A

Relative Power

Coherence

@

Phase nu

Amplitude Asymmety

EEGID; 20560250
Z Scored FFT Summary Information

Theta Alpha Beta High Beta

Mortage: LinkEare

Delta

Absolute Power
o

Relative Power
A

EEGID: 3JSMEOI2
Z Scored FFT Summary Information

Theta Alpha Beta High Beta

Montage: Deymed

Delta Theta

Absolute Power
A

Relative Power
N,

Amplitude Asymmetry

EEG ID: 000000054

Z Scored FFT Summary Information

Alpha Beta High Beta

o aye. Deymed

Delta

Absolute Power
Ay

Relative Power
Fa)

EEG ID: 000000054
Z Scored FFT Summary Information

Theta Alpha Beta High Beta

Z500re >= 308




Normalisierung wahrend
einer Trainingssitzung

Grand Averages, session: 2 c\brainm.20\studies\Whole Brain Training Daytona sum00002.bsm

———Digital Filter Results: A
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Overview of client progress in Eyes Closed condition
using NeuroGuide maps

BF Q1 Eyes Closed

Absolue Powe

000080
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Vor der Behandlung Assessment

Entwicklungsverzégerung
Sprachproblematik

Kaum soziale Traits

motorische Stereotypien,
Defizit der Feinmotorik

Tourettes-ahnliche
Symptomatik, Sprechen mit
hoher Stimme

Kaum Spielverhalten
Enuresis, Schlafen mit haufigem
Aufwachen

Aggressives Verhalten
gegeniber Gleichaltrigen, mit
Schlagen, Kratzen, Beil3en

Nach der Behandlung mit
Angaben der Eltern

Sprache und Spontansprache
deutlich verbessert

Verminderung der stereotypen
Verhaltensweisen und
Verbalisationen

Verbesserte motorische und verbale
Selbstregulation

verbesserte eigenstandige
Interaktion mit Gleichaltrigen in
verschiedenen sozielen Umbegungen
langere Tiefschlafphasen, Enuresis
deutlich reduziert

Dramatischer Rickgang der
aggressiven Verhaltensweisen und
deutlich hohere Frustrationstoleranz



Life Z-Score-Training
NeuroGuide maps
Vor der Behandlung nach der Behandlung

Z-Wert Prozent-Ziel-Strategie
mittels Zielscheiben-Modell

Feedback-Kontingent basiert auf

Einstellung Grol3e des Zielbereichs
(Standardabweichung) — wie nah gehe ich an das Ziel
heran?

Ermaoglicht die Einstellung wie viele Versuche als
Treffer gelten

weite Ziele werden automatisch die am meisten
abweichenden Werte adressieren




Problem

Bestimmte Areale sind sehr

empfindlich gegenUber EEG-
Training

Insbesondere Koharenzdaten!

Weil man ja nicht weil3, welche

Amplitude, bzw. Koharenz zu hoch
oder zu niedrig ist.

Es fehlen die Vergleichswerte!




Z-Wert-Training ermaoglicht die
Einbeziehung aller Orte, die
dysfunktional erscheinen und, damit
eine prazisere Herangehensweise
ohne Raten und Herumprobieren

Trainings-Ethik

EEG-Abweichungen sollten konsistent mit Klinik sein
EEG-Normalisierung sollte angemessen sein
Berucksichtige Coping- und Kompensations-
Charakteristiken

BerUcksichtige Peak-Performance-Charakteristiken
BerUcksichtige Phanotyp und Empfehlungen
Verfolge subjektive und klinische Veranderungen




Normalisiere bei der Verwendung von
Live-Z-Werten (GO)

Exzessive frontale Verlangsamung
Exzessives Beta oder hohes Beta
Hyperkoharenz, aul3er wenn auf F3-P3
Hypokoharenz, aul3er wenn auf C3-C4
Lokalisierte (fokale) Exzesse oder Defizite

Coping Kompensation (NOGO)

Diffuses niedriges Alpha
(chronischer Schmerz-Barriere)
Diffuses hohes Alpha

chronischer Angst-Bewaltigungsmechanismus
Posteriore Assymmetrien

PTSD, Stressbewaltigung, Kognitive Dissonanz

Missbrauch von Substanzen, Sucht

die Effekte der Normalisierung des EEGs sind noch nicht
genigend verstanden und erforscht




Der Schaltplan des Gehirns

Peak Performance Z-Werte
(NOGO)

Linke hemispharische Hyperkoharenz
(F3-P3)

Zentrale intrahemispharische Hypokoharenz
(C3-Cg)

Exzess SMR Cy4

Exzess posteriores Alpha

Schnelles posteriores Alpha

Beachte:

Vermeidung ist moglich, wenn die Elektrodenan
diesen Stellen nicht angebracht werden.




MINI-Q Il Position 8
"Understanding and Doing"
"The Arrow; The Adept"

Summary: This position provides a primary window to logical and
emotional understanding and memory, motor planning of the lower
extremities, and sensorimotor integration. Secondary functions
include word iti auditory pr i ition of faces
and symbols, running, walking kicking, and ambulation.

fe: Al EEO o car eference. JE, Kozlowsk, O, and Lawson, R (2007)
h oy 1(1) 75-44.

Notinfended t dizgnose or st an cisease
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Concentration/Relaxation
Cycle

The Concentration/Relaxation Cycle
and EEG Amplitude/Frequency Changes

Lower Frequency
Higher Amplitude
More Synchrony

Less Neuronal Independence

Amplitude

Lower Amplitude
Higher Frequency
Less Synchrony

More Neuronal Independence

low beta high beta

(c) 2009 Thomd Frequency




