ACTIVITATE ELECTRICA RITMURI SOMN

Fiziologia EEG

De la curentii ionici ai neuronilor
la traseul inregistrat pe scalp

Potentiale postsinaptice ¢ sincronizare * raspunsuri senzoriale
Somn NREM si REM - aplicatii clinice

VAV VAV VA VA VANV,



DE LA CELULA LA SCALP

Principiul teoretic al inregistrarii EEG

Cum ajunge activitatea neuronilor pe EEG?

Schema simplificata; semnele locale nu stabilesc singure polaritatea unei derivatii.

1. Sinapsa — 2. Curenti locali —» 3. insumare —p

Mesager chimic Multi neuroni piramidali
- canale ionice au orientari asemanatoare.

- deplasare de ioni
Cand sunt activati coordonat,

campurile lor se pot insuma.

+ + +

Exemplu: intrare de sarcina
pozitiva in dendrite;
curenti de retur in alte zone.

4. Masurare

Electrod A
Electrod B / referinta
V(A) — V(B)

amplificare
- traseu EEG

Semnalul de la scalp reflectda mai ales curenti postsinaptici fnsumati, filtrati de tesuturi.

SCHEMA DIDACTICA « Nu reprezintd date m&surate la o persoana.

Un canal EEG reflecta contributia multor celule; nu inregistreaza separat un singur neuron.

Ce masoara?

Variatia in timp a diferentei de
potential electric dintre doua puncte
de inregistrare.

De unde vine semnalul?

Mai ales din curentii postsinaptici ai
unor populatii de neuroni corticali.

De ce ajunge pe scalp?

Tesuturile conduc campul electric, dar
il atenueaza si il distribuie spatial.



BAZA IONICA

Potentialul de membrana si conductantele ionice

Potential de actiune al unui neuron

mV

30

Repolarizare
Na* se inactiveaza; gK+ creste

Depolarizare
gNat creste

rag = =55 mV
55 prag

-70
-80

Hiperpolarizare
gK* rdmane temporar crescuta

timp (ms)

Schema; forma si valorile difera intre tipurile de neuroni.

Conductanta = usurinta trecerii ionilor prin membrana. Pompa Na*/K* mentine gradientele ionice.

Depolarizare

Interiorul devine mai putin negativ. in
impulsul nervos, creste conductanta
pentru Na™.

Repolarizare

Canalele de Na* se inactiveaza;
creste conductanta pentru K*, iar K*
paraseste celula.

Hiperpolarizare

Conductanta pentru K* ramane
crescuta; interiorul devine mai negativ
decat in repaus.



COMUNICAREA DINTRE NEURONI

Transmiterea sinaptica: de la impuls la EPSP

1. Impuls presinaptic 2. Intrarea Ca**

Potentialul de actiune ajunge la terminatia Se deschid canale de Ca** dependente de
axonului. voltaj; Ca?* intra in terminatie.

3. Eliberarea mediatorului 4. Raspuns postsinaptic

Veziculele elibereaza neurotransmitatorul in Mediatorul se leaga de receptori si modifica
fanta sinaptica. conductantele membranei.

La o sinapsa excitatorie, curentul cationic net spre interior produce un EPSP: o depolarizare
locala, gradata.



DE LA EPSP LA CAMPUL ELECTRIC

Sumarea potentialelor postsinaptice excitatorii

. : : . . Sumare temporala
Sumarea potentialelor postsinaptice excitatorii P

EPSP-urile sosesc apropiat in timp,
inainte ca depolarizarea precedenta
Un EPSP sa dispara.

Sumare spatiala

Stimuli rari Mai multe sinapse excitatorii active
| | | produc simultan curenti pe acelasi
neuron.

Stimuli apropiati J\
La nivelul populatiei

Campurile multor neuroni se aduna
Reprezentare calitativa: aceeasi scara in cele trei randuri. cand orientarea $| activarea sunt
favorabile.

Si curentii inhibitori contribuie la camp. Amplitudinea EEG nu masoara direct ,cantitatea de excitatie”.



ARHITECTURA CORTICALA

De ce sunt importanti neuronii piramidali?

Dendrite orientate asemanator » campuri care se aduna

suprafata locala a cortexului

r 1 T

Schema simplificata a unui curent sinaptic si a curentului de retur.
Polaritatile depind de locul sinapsei si de directia curentului.

T

Dendrite lungi

Dendritele apicale separa spatial
zonele de intrare si de retur ale
curentului.

Orientare asemanatoare

Axele celulelor sunt local aproape
paralele si perpendiculare pe
suprafata cortexului.

Campuri care se aduna

Geometria ordonata favorizeaza un
camp detectabil. Orientarile diferite
pot produce compensare.



SINCRONIZARE $I AMPLITUDINE

Sincronizarea populatiilor neuronale

De ce o unda mare nu inseamna ,,mai multa gandire”?

Model matematic de Tnsumare; aceleasi amplitudini individuale, alta coordonare in timp. Unitati arbitrare.

iN ACELASI RITM iN RITMURI DECALATE
Grup 1 AVAVAVAVAVAVAVAV, AVAVAVAVAVAVAVAV,
Grup 2 AVAVAVAVAVAVAVAV, AVAVAVAVAVAVAVAVS
Grup 3 /\/\/\/\/\/\/\/\/ \/\/\/\/\/\/\/\/\
Grup 4 AVAVAVAVAVAVAVAY, VAVAVAVAVAVAVAVAN
Contributiile se aduna. Contributiile se compenseaza partial.
Amplitudine mai mare a sumei. Amplitudine mai mica a sumei.

SCHEMA DIDACTICA « Nu reprezintd date m&surate la o persoana.

Un traseu de amplitudine mica poate insoti o activitate neuronala intensa.

Activare sincrona

Curentii apar aproximativ in aceeasi
faza; contributiile se aduna si undele
devin mai ample.

Activare nesincrona

Varfurile apar la momente diferite;
contributiile se compenseaza partial.

Ce coordoneaza neuronii?

Aferentele comune, conexiunile
corticale si circuitele dintre talamus si
cortex.



DE LASCALP LA ECRAN

Lantul de inregistrare EEG

Cum functioneaza aparatul EEG?

Un lant de masurare transforma variatiile foarte mici de tensiune in trasee afisate pe ecran.

Cortex Electrozi Etaj analogic Convertor A/D Calculator
Curenti postsinaptici Potentiale la scalp Amplificare diferentiala Esantionare in timp Stocare, montaje
si campuri insumate fata de referinta + filtru anti-alias + cuantizare si afisare digitala

Analogic: variatie continua a tensiunii Digital: o serie de numere

Electrozii EEG inregistreaza pasiv; nu trimit stimulul care produce activitatea cerebrala.

Filtrarea digitala ulterioara nu poate recupera informatia pierduta sau distorsionata la achizitie.

SCHEMA DIDACTICA « Nu reprezintd date m&surate la o persoana.

1. Culegere

Electrozii detecteaza potentiale de
suprafata; fiecare canal compara
doua potentiale.

2. Prelucrare analogica

Semnalul mic este amplificat si filtrat
Tnainte de conversia numerica.

3. Afisare si analiza

Calculatorul stocheaza semnalul
digital si afiseaza traseul in timp.



CITIREA UNUI TRASEU

Descrierea traseului: frecventa si amp

Frecventa si amplitudinea descriu lucruri diferite

Sinusoida ideala, pozitiv in sus. Faza spune unde se afla o oscilatie in ciclul ei la un moment dat.

T=0,1s
—

uv
+25

-25

Frecventa: f=1/T = 10 Hz
Amplitudine varf-varf: 25 — (=25) = 50 uVv

SCHEMA DIDACTICA « Nu reprezintd date m&surate la o persoana.

Compararea traseelor cere aceeasi baza de timp si aceeasi scara de amplitudine.

1
Timp (s)

litudine

Frecventa, in Hz

Numarul de cicluri intr-o secunda.
Pentru o oscilatie regulata, f = 1/T.

Amplitudinea, in pVv

Marimea variatiei de potential. Se
precizeaza daca este masurata fata
de baza sau varf-varf.

Exemplul din imagine

T=0,1s —f=10 Hz. Amplitudine
fata de baza: 25 pV; varf-varf: 50 pV.



CALITATEA INREGISTRARII

Artefacte: semnale care se suprapun peste EEG

Ochi si muschi
Nu orice unda de pe ecran vine din cortex

Exemple sintetice: o deflexiune lenta oculara si activitate rapida musculara suprapuse pe acelasi fond. CIIpItUI prOduce unde Iente, marl
EEG de fond anterior; muschii adauga activitate
w AAANANANANNAANANAANANAANANAASA AN NAAANNANNAANAAN AN rapldé
-50
+ clipit (mai ales frontal) ’ ' ’ ’ ! EIGCtrOZi §i mi§care

+50 MWW Contactul instabil produce salturi,

-50

deriva nivelului sau deformari ale

H H 0 ! ’ ? ‘ .
Fmusehtincordatt traseului.
. AAAAAAAAANAAAAAAAEAAH M A A AA A A
. : ) ; \ Retea, ECG si puls
Aceeasi scala pe toate randurile: timp 0-4 s; amplitudine in pV. Inte rferen’ga electrica este ritmicé;
SCHEMA DIDACTICA - Nu reprezinta date masurate la o persoans. semnalele cardiace se repeta odata

cu bataile inimii.
Artefactele au origine extracerebrala sau tehnica; pot imita unde lente ori activitate rapida cerebrala.
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RITMURILE CEREBRALE

Benzile principale de frecventa

Frecventa: cate cicluri apar intr-o secunda?

Sinusoide ideale; EEG-ul real este un amestec neregulat de componente. Limitele benzilor sunt conventionale.

Fiecare rand aratd exact 1 secunda. Amplitudinile sunt egale doar pentru comparatie.
De":a /\/\/ 2 Hz
0,5-4 Hz
Theta /\/\/\/_\/_\/_\/ 6 Hz
4-8 Hz
o S VAVAVAVAVAVAVAVAVEAVAL
8-13 Hz
13-30 Hz

Gamma
peste 30 Hz

40 Hz

0s ls

SCHEMA DIDACTICA « Nu reprezintd date masurate la o persoani.

Undele coexista. In figurd au amplitudini egale doar pentru compararea frecventelor.
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RITMURILE CEREBRALE

Alfa si beta: doua aspecte frecvente in veghe

ALFA aproximativ 8-13 Hz

Predominant posterior, rotunjit.

Evident in veghe relaxata, cu ochii inchisi.
Se atenueaza la deschiderea ochilor, la
atentie si la adormire.

BETA aproximativ 13-30 Hz

Activitate rapida, de obicei de amplitudine
mica.

Frecvent fronto-centrala in veghe; poate
aparea si in REM.

Variaza cu sarcina motorie si cu unele
medicamente.

VA VAV VA VERRAVAVAVAVAVAVAVAVAVAVAV

Alfa posterior: reactivitate vizuala

Beta: nu este echivalent cu ,stresul”
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RITMURILE CEREBRALE

Teta si delta: activitate lenta si starea de somn

TETA aproximativ 4-8 Hz

Creste la somnolenta si in N1; apare si in
N2.

Este mai frecventa la copii.

La trezire poate scadea; semnificatia
depinde de varsta, distributie si context.

TN N N

Nicio banda, luata singura, nu stabileste un diagnostic.

DELTA aproximativ 0,54 Hz

Unde lente, adesea ample in somnul
profund N3.

Scade la superficializarea somnului si la
trezire.

La un adult treaz, delta persistenta poate
semnala o disfunctie.

/\/
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DINAMICA RETELELOR

Cum se genereaza si de ce se schimba ritmurile?

1. Celulele pot oscila 2. Coordonarea retelei 3. Schimbarea starii
Canalele ionice si curentiide  Excitatia, inhibitia si buclele Somnul, atentia si stimulii
revenire permit alternante de talamo-corticale stabilesc modifica neuromodularea,
depolarizare si momente recurente de sincronizarea si frecventa
hiperpolarizare. activare. dominanta.

Sincronizare crescuta — oscilatii mai vizibile
Sincronizare redusa — fond adesea mai mic si mai rapid

Un ritm se poate atenua in timp ce alte componente devin mai evidente.
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REACTIVITATEA EEG

Ochii inchisi si deschisi: reactivitatea alfa

Un exemplu usor de prezentat: reactia la deschiderea ochilor

Traseu sintetic posterior « aceleasi scale Thainte si dupa ¢ pozitiv in sus in aceasta schema.

Ochi inchisi: ritm alfa posterior Ochi deschisi: alfa se atenueaza

,Deschiderea ochilor
MV s !

-50
0 1 2 3 4 5 6 7 8
Timp (s)

Amplitudinea mica dupa deschiderea ochilor nu inseamna ca activitatea cerebralad a scazut.

SCHEMA DIDACTICA « Nu reprezintd date m&surate la o persoana.

Atenuarea nu inseamna oprirea activitatii vizuale: se schimba organizarea ei temporala.

Ochii inchisi
In veghe relaxata, alfa posterior

devine de obicei mai clar si mai
amplu.

Deschiderea ochilor

Intrarea vizuala si atentia modifica

retelele occipitale; alfa se atenueaza:

blocare alfa.

inchiderea din nou

Alfa poate reaparea daca persoana
ramane treaza si relaxata.

15



RASPUNSUL LA UN STIMUL

o

Stimularea senzoriala si potentialele evocate

Stimulul poate schimba EEG-ul in mai multe feluri

Trasee sintetice in unitati arbitrare. In practica, raspunsurile evocate slabe se pot evidentia prin mediere.

A. Raspuns tranzitoriu la un stimul

Stimullals

B. Antrenare la stimulare luminoasa ritmica

e VAW AW o

0s Flash-urila 6 Hz, intre 1 si 3 s 4s

Antrenarea fiziologica nu este sinonima cu un raspuns fotoparoxistic epileptiform.

SCHEMA DIDACTICA « Nu reprezinta date mé&surate la o persoana.

Potentialul evocat si modificarea ritmului de fond sunt fenomene diferite.

Reactivitate a fondului

Stimulul modifica un ritm existent, de
exemplu prin atenuarea alfa.

Potential evocat

Raspuns electric legat temporal de
stimul, cu o anumita forma si latenta.

Repetare si mediere

Raspunsurile aliniate la stimul se
aduna; activitatea de fond
nesincronizata se reduce relativ.

16



DE LA SUNET LA RASPUNS ELECTRIC

Potentialul evocat auditiv

Acelasi sunet, raspuns repetabil, fond EEG variabil

Proba 1 W/\’\/\/v\/\»\
Proba 2 W\/\—\//\I\M

Proba 3

Media Ww/\/d./\—\’\'\/"\/\'\/\/\/\

T sunet timp dupa stimul —»

Schema de mediere; fara scara clinica sau valori normative.

Traseul informatiei

Sunet — cohlee — nerv auditiv —
trunchi cerebral — talamus — cortex
auditiv.

Componente succesive

Precoce: nervul si trunchiul cerebral.
Tardive: procesarea senzoriala
centrala.

Ce se analizeaza?

Latenta fata de sunet, amplitudinea si
reproducibilitatea la stimulari repetate.

Componentele auditive precoce includ activitate axonala sincrona; nu provin exclusiv din EPSP-uri corticale.

17



EEG iN TIMPUL SOMNULUI

Somnul NREM si REM: doua moduri de organizare

De ce REM poate semana cu veghea pe EEG?

Fragmente sintetice de 4 s; pozitiv in sus; comparam aspecte caracteristice, nu stabilim un stadiu din aceste fragmente.

EEG

EOG

EMG

VEGHE, OCHI DESCHISI SOMN REM

" /\W\ SOW

SOMN N3

50 v 50 uv 50 pv

20 pv 20 uv 20 uv
AN ot :
0 45 0 45 0 45

EEG: activitate cerebrala. EOG: miscari oculare. EMG: activitate musculara mentoniera.

SCHEMA DIDACTICA « Nu reprezinta date mé&surate la o persoana.

N3 reuneste stadiile Ill si IV ale clasificarii prezentate in carte.

NREM: N1, N2, N3

De la somn usor la profund: cresc
undele lente si apar elemente
specifice fiecarui stadiu.

REM

EEG relativ rapid, de amplitudine
mica; miscari oculare rapide si tonus
muscular foarte redus.

Comparatia semnalelor

EEG descrie activitatea cerebrala;
EOG miscarile ochilor; EMG tonusul
muscular.

18



SOMN NREM

N1: trecerea de la veghe la somn

Alfa se fragmenteaza si scade

AVAVAVAVAVAVAVAVERREE VAV,

veghe cu ochii inchisi activitate mai lenta, de tip teta

Traseu Context

Activitate de amplitudine mica, cu frecvente Pot aparea miscari oculare lente si unde
mixte si proportie crescuta de teta. vertex; persoana se trezeste usor.

Teta creste treptat; schimbarea ritmurilor la adormire nu este instantanee.

19



SOMN NREM

N2: fusurile de somn si complexele K

Somnul N2: doua repere vizuale

Traseu sintetic, marit pentru explicarea formei; 8 s nu sunt suficiente pentru stadializarea clinica.

Complex K Fus de somn

v +75 j

-75

Timp (s)

Un scurt pachet de oscilatii.
Aici: 13 Hz, cu amplitudine care creste si scade.

O unda ampla, bifazica.
Poate aparea spontan sau dupa un stimul.

SCHEMA DIDACTICA « Nu reprezintd date m&surate la o persoana.

Fusul este un tren de oscilatii; complexul K este un eveniment lent distinct.

Fusul de somn

Tren scurt de oscilatii, in jur de 12—15
Hz, cu amplitudine care creste si apoi
scade.

Originea fusului

Circuitul reticulat talamic—talamo-
cortical produce inhibitie si descarcari
de revenire.

Complexul K

Deflexiune ampla, bifazica, legata de
o oscilatie lenta; spontana sau
evocata de un sunet.

20



SOMN NREM

N3: somnul profund cu unde lente

/\/\/

Aspect EEG Mecanism Evolutie nocturna

Creste proportia undelor Retelele corticale alterneaza N3 predomina la inceputul
delta lente si ample, prin perioade de activare si noptii; scade la trecerea
activarea coordonata a liniste; talamusul participa la spre stadii mai usoare si
populatiilor corticale. oscilatiile lente. spre trezire.

Delta si oscilatia corticala foarte lenta sunt inrudite functional, dar nu sunt acelasi ritm.

21



SOMN PARADOXAL

REM: activitate corticala si atonie musculara

VAV VAV VAVEAVAVEAVAVAVAVAVAV,

EEG
Activitate de amplitudine mica si frecvente

mixte, cu componente rapide; poate semana
cu veghea.

Mecanism
Retelele pontine si neuromodularea

favorizeaza activarea corticala si inhibitia
motoneuronilor.

Ochi si muschi
Miscarile oculare rapide sunt episodice.

Tonusul muschilor scheletici este foarte
redus.

Visele

Relatarile sunt frecvent vii in REM, dar pot
aparea si in NREM. EEG nu arata povestea
visata.

22



ARHITECTURA SOMNULUI

Hipnograma: cum se succed stadiile somnului

Ce reprezinta?
O noapte de somn: cum se citeste hipnograma

Exemplu construit de 8 ore, nu o inregistrare individuala. Axa verticala arata categorii, nu o cantitate. StadllJI SoanIL" N funCtle de tl mp’ nu
]

este un traseu al tensiunii electrice.
Veghe

- Alternanta ciclica
N Somnul trece prin NREM si REM, in
N2 U cicluri succesive, cu variatii de la o

noapte la alta.

N3

0 1 2 3 4 5 6 7 8 La inceput §I spre diminea!é

Timp de la inceputul inregistrarii (ore)

Mai mult N3 la inceputul noptii; episoade REM in general mai lungi spre dimineata. N3 eSte mai abundent |a Tnceput;
SCHEMA DIDACTICA « Nu reprezintd date m&surate la o persoana. episoadele REM t|nd Sé se
prelungeasca spre dimineata.

Axa verticala arata stadiile, iar axa orizontala timpul petrecut de la adormire.



SOMNUL iN INREGISTRARI

Trasee EEG de somn si hipnograma din carte

Panoul A: trasee EEG

n stadiul 2 se observa elemente

A i B tranzitorii; in stadiile 3 si 4 cresc
e undele lente, ample.

" Treaz

Stadiul 1 =ompn el gy g e b o - Stadiul 1 : i o
fid Panoul B: hipnograma

Sl Ay o] N Stz |
Stadiul 3 —VN@JJW—‘ #[NJW*EM IN‘/"M__A,_ .- Stadiul 3 B

'
L}

Somnul profund predomina in prima
parte; benzile negre indica perioadele
REM.

! ‘ | |‘J ’ H ~ Stadul 4 ;
v I AR A e o | |
Stadiul 4 ,fx%,'!J'JL;',»,qﬂ"-, ;Lég‘?’ﬁy,:\‘n‘;‘q ,! .;Mv}i Al Ty b

Timp (ore)

Corespondenta stadiilor

Stadiul 1 = N1; stadiul 2 = N2; stadiile
3 si 4 sunt reunite aici in N3.

-
-
-

In panoul A, fiecare fragment are 30 s. Figura pastreaza clasificarea si etichetele originale.



EVALUAREA ACTIVITATII CEREBRALE

Aplicatii clinice ale EEG

Epilepsie Disfunctie cerebrala

|dentifica descarcari epileptiforme si ajuta Incetinirea focala sau difuza poate

la caracterizarea crizelor, in context clinic. evidentia o modificare a functionarii
cerebrale.

Somn Stare de constienta

Impreuna cu EOG si EMG, permite Descrie fondul, organizarea si

identificarea stadiilor si a organizarii reactivitatea activitatii electrice in stari de

somnului. vigilenta modificata.

Un EEG normal nu exclude epilepsia. EEG arata functionarea electrica si nu inlocuieste

evaluarea clinica sau imagistica.
25
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