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Streszczenie

Padaczka jest jednym z najczestszych powaznych za-
burzen neurologicznych. Charakteryzuje si¢ dlugo-
trwalym ryzykiem nawrotéw napadéw. Najczestszymi
objawami sg drgawki. Napady te moga by¢ réznego
rodzaju w zalezno$ci od tego, ktéra czes¢ mbzgu ob-
jeta jest dysfunkcja. Zalezy to takze od wieku pacjen-
ta dotknietego ta chorobg. Niestety, osoby cierpiace
na epilepsj¢ maja zwickszone ryzyko $mierci, gtéwnie
w wyniku urazéw glowy. Stosuje sie rézne zabiegi te-
rapeutyczne, ale nie zawsze sa one skuteczne. Newro-
Jeedback (lub inaczej EEG bigfeedback) znajduje zasto-
sowanie w leczeniu wielu schorzed. Dzigki tej terapii
pacjent uczy sie $wiadomego kontrolowania funkcji
organizmu. Celem pracy jest analiza literatury doty-
czacej efektywnosci EEG (elektroencefalografii) biofeed-
backu u pacjentéw z epilepsja dziecieca. Epilepsja jest
chorobg przewlekla, zwykle nieuleczalng, polegajaca
na zakléceniach wyladowan elektrycznych w mézgu.
Terapia neurofeedback, opierajaca si¢ na treningu fal
mébzgowych, jest w niej catkowicie uzasadniona. W ar-
tykule dokonano przegladu anglojezycznej literatury
z lat 2014-2021 w celu zilustrowania stanu wiedzy na
powyzszy temat. Do analizy wlaczono 51 prac, kto-
rych tematyka skupiala si¢ na réznych aspektach nauk
0 moézgu i jego zaburzeniach, a zwlaszcza na epilepsiji.
Uznano, ze stan literatury jest zadowalajacy, by na jego
podstawie prowadzi¢ samodzielne badania, i zatozono,
iz rozwoj tej formy terapii jest oczekiwany.

Stowa kluczowe: pediatria, dziecko, adolescent, epi-
lepsja, neurofeedback.

Wstep

Padaczka to jedno z najczestszych schorzen
neurologicznych zaréwno u dzieci, jak i os6b
dorostych. Jest diagnozowana, gdy dochodzi
do nagtych, niesprowokowanych atakéw drga-
wek. Sg to zdarzenia, w ktérych wyladowania
elektryczne w mézgu wywotuja zaktécenia w ak-

Abstract

Epilepsy is one of the most common serious neurological
disorders. Epilepsy is characterized by a long-term risk
of recurring seizures. The most common are seizures.
These seizures can be of different types, depending on
which part of the brain is involved and the age of the
person affected. People suffering from epilepsy have an
increased risk of death. Various treatments are used,
but the results are not always effective. Neurofeedback
is used in the treatment of many diseases, thanks to
this therapy the patient leatrns to consciously control
the functions of the body. The aim of this study is to
determine the state of the literature on the effective-
ness of EEGv (electroencephalography) biofeedback on
patients with childhood epilepsy. Epilepsy is a chron-
ic, incurable disease involving disruptions of electrical
discharges in the brain. Neurofeedback therapy, based
on brain wave training, is fully justified in this matter.
The English-language literature from 2014-2021 was
reviewed to illustrate the state of knowledge on the
above-mentioned topic. 51 papers focused on various
aspects of the science of the brain and its disorders, es-
pecially epilepsy, were qualified for further analysis. It
was found that the state of the literature is satisfactory
to conduct independent research on its basis and it was
assumed that the development of this form of therapy
is an expected issue.

Key words: pediatric, child, adolescent, epilepsy, neu-
rofeedback.

tywnosci motorycznej, zachowaniu oraz cz¢sto
powoduja zaburzenia §wiadomosci. Wyrdznia
si¢ zasadniczo dwa rodzaje napadéw drgaw-
kowych: czgsciowe (w wypadku ktérych jest
mozliwe podanie miejsca w mézgu, gdzie doszto
do wyladowania) oraz uogélnione (wytadowania
dotycza calego mézgu, niemozliwe jest okreslenie
doktadnego miejsca) (Jedrzejczak 2008).
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Dostepnymi metodami leczenia padaczki sa
obecnie dieta ketogenna, stymulatory nerwu
blednego, zabiegi chirurgiczne i przede wszyst-
kim farmakologia antyepileptyczna (antiepileptic
drugs — AED). Skutecznos¢ lekéw przeciwpa-
daczkowych jest ogélnie potwierdzona, jednak
ten spos6b leczenia nie jest wolny od skutkéw
ubocznych. Dotyczy to zwlaszcza epilepsji
u dzieci. Leki przeciwpadaczkowe sg testowane
w wigkszosci na osobach dorostych, dlatego tez
nie mozna z pelng stanowczo$cig okresli¢ ich
wplywu na kognitywny rozwdj dzieci. Wciaz
odnotowywane skutki uboczne negatywnie od-
dzialuja na rozwdj zdolnos$ci poznawczych u dzie-
ci, a jako ze epilepsja jest choroba o$rodkowego
uktadu nerwowego (Jedrzejczak 2008), aspekt
ten powinien by¢ wnikliwiej przeanalizowany.

Do badania i zapisywania aktywno$ci mézgu
uzywany jest elektroencefalograf, ktéry przedsta-
wia zebrane dane w formie zapisu drgan (Dinh
i Esch 2018). W przypadku przeprowadzania
badania w trakcie napadu padaczkowego za-
pis EEG bedzie prezentowal charakterystyczne
Higlice” $wiadczace o wysokiej aktywnosci elek-
trycznej mézgu. Elektroencefalograf pokazuje
w ten sposob nieprawidtowosci w elektrycznej
aktywno$ci mézgu pacjenta. Wskazana wowczas
jest terapia, kt6ra ma na celu poprawe regulacji
wzorcow fal mézgowych. Do takich wtasnie
zalicza sie neurofeedback, inaczej EEG biofeed-
back. Neurofeedback to forma warunkowania,
ktéra zaktada wyszkolenie regulacji wzorcow

Generalized
seizure

Partial
seizure

Normal

Ryc. 1. Dziatanie treningu EEG biofeedback w padaczce

Wykorzystanie EEG neurofeedbacku w rehabilitacji padaczki dzieciecej

fal mézgowych poprzez dostarczanie informacji
zwrotnych w czasie rzeczywistym, o aktywnosci
fal mézgowych za posrednictwem EEG. Za-
stosowanie neurofeedbackn w leczeniu epilepsji
w populacji dzieciecej przynosi wiele korzysci.
Jego dziatanie w padaczce zilustrowano na au-
torskim schemacie (ryc. 1).

Cel pracy

Zalozeniem pracy byto przedstawienie stanu
piSmiennictwa anglojezycznego dotyczacego
terapii EEG neurofeedback u pacjentéw pedia-
trycznych chorujacych na epilepsje. Pod uwage
wzieto doniesienia naukowe z lat 2014-2021.

Przeglad literatury

Realizujac cel pracy, korzystano z zasobéw
wyszukiwarek medycznych PubMed oraz Sco-
pus, a takze wyszukiwarki Science Direct.

Metody i fazy wyszukiwania

Korzystajac z wyszukiwarek PubMed, Sco-
pus oraz Science Direct, dokonano przegladu
artykuléw badajacych wplyw terapii EEG bio-
Jeedback na pacjentéw pediatrycznych chorych
na epilepsje. Na podstawie dostepnej literatury
przedmiotu prace podzielono na podrozdzialy
uwzgledniajgce kolejno: streszczenie, wstep, cel
pracy, przeglad literatury (pod katem metodyki),

Patient symptoms and feedback

Feedback: “rewards” when
brain operating well,
“inhibits” when
track off

Frequency adjustment
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Tabela 1. Szczegotowy wykaz wyszukiwanych stow kluczy

PubMed Scopus Science Direct
Neurofeedback + epilepsy + pediatric 6 7 24
EEG biofeedback + epilepsy + pediatric 6 2 63
Neurofeedback + epilepsy + child 12 16 39
EEG biofeedback + epilepsy + child 12 6 67
Neurofeedback + epilepsy + adolescent 7 9 48
EEG biofeedback + epilepsy + adolescent 7 5 60

opis stanu wiedzy poprzez prezentacj¢ i analize
wynikdéw, dyskusje, podsumowanie i bibliografie.

W pierwszej fazie wyszukiwania okreslono
zakres analizowanego materiatu jako obejmujacy
lata 2014-2021 oraz jezyk piSmiennictwa — an-
gielski. Pierwszym krokiem bylo okreslenie licz-
by pozycji przy uzyciu trzech stéw: ,neurofeed-
back + epilepsy + pediatric”, ,EEG biofeedback
+ epilepsy + pediatric” oraz ,neurofeedback
+ epilepsy + child” i ,EEG biofeedback +
epilepsy + child”. Ostatnia wersja wyszukiwa-
nia byly frazy ,neurofeedback + epilepsy +
adolescent” oraz ,EEG biofeedback + epilepsy
+ adolescent”. Przyjety sposéb wyszukiwania
danych nie wyczerpuje podjetego tematu, po-
niewaz zastosowano w nim tylko kombinacje
sléw uznanych za kluczowe. SzczegSlowe wyniki
prezentuje tabela 1.

Opis stanu wiedzy
Prezentacja wynikéw

W przebiegu pracy nad przegladem pismien-
nictwa dokonano podsumowania artykuléw
naukowych zamieszczonych w wybranych bazach
danych. Jego wyniki przedstawiono w tabeli 1.

Sposréd wszystkich wyszukanych pozycji
do dalszej analizy wlaczono 50 artykuléw na-

Mieszane
16%

Afryka

Europa
2%

41%

Ameryki
27%

Azja 14%

Ryc. 2. Graficzne przedstawienie miejsc pochodzenia (badz
zatrudnienia) autoréw analizowanych artykutow

ukowych (analizowane artykuly zamieszczono
w bibliografii, dodatkowo dodano tu tylko
pozycje J. Jedrzejczak (2008), ktdra nie dotyczy
tego typu badan, ale obejmuje problematyke
epilepsji). Za gléwne kryterium wyklucza-
jace przyjeto powtarzalno$¢ poszczegbdlnych
prac w réznych miejscach oraz zasigg zakresu
tematycznego, jaki spetnialy pozycje wobec
przyjetych zalozen.

Analiza wynikéw

Z ponad pigédziesi¢ciu przeanalizowanych
pozycji wyltaniajg si¢ naukowcy r6znorakiego
pochodzenia, pracujacy w instytucjach na calym
swiecie. Pozwala to stwierdzi¢, ze zagadnienie
neurofeedbacku w terapii epilepsji dzieciecej jest
tematem globalnym, budzacym rozlegle zain-
teresowanie. Autorzy wybranych artykutéw
pochodza niemal z kazdego zamieszkanego
kontynentu, cho¢ zdecydowanie najwigk-
sza ich liczba pracuje w Europie (z = 21).
Nalezy zwréci¢ uwage, ze w zglebianiu tej
problematyki przodujg zdecydowanie dwa kra-
je — Wielka Brytania i Francja. Z uwagi na
to, ze neurofeedback jako metoda terapii zostal
wynaleziony w Stanach Zjednoczonych, takze
znaczna cze$¢ autoréw z kontynentu amery-
kanskiego stosuje go w tamtejszych szpitalach
lub na uniwersytetach. Zaledwie kilkanascie
0s6b z obu Ameryk (ogétem » = 14) jest zwia-
zanych z krajem innym niz USA. Badania nad
efektywnos$cia EEG biofeedbacku sa realizowane
takze przez naukowcédw azjatyckich (n = 7),
gltéwnie z krajéw arabskich. Jeden artykut
byl autorstwa badaczy afrykanskich (» = 1),
pochodzacych przede wszystkim z Nigerii,
a 8 zaklasyfikowano do grupy artykuléw po-
chodzenia mieszanego, poniewaz ich autorzy
reprezentowali instytucje z wielu kontynentéw
i krajéw i bezzasadne bylo doszukiwanie si¢
gtéwnego przyporzadkowania (z = 8). Calos¢
analizy przedstawiajg ryciny 2 i 3.

Pozycje wyszczeg6lnione w tym przegladzie sa
wielotematyczne i nierzadko interdyscyplinarne.
Zastosowanie neurofeedbacku w leczeniu epilepsji

26

Neuropsychiatria i Neuropsychologia 2022



Wykorzystanie EEG neurofeedbacku w rehabilitacji padaczki dzieciecej

Ryc. 3. Mapa przedstawiajgca miejsca pochodzenia (badz zatrudnienia) autoréw analizowanych artykutdw

dzieciecej jest osig analizy, ale autorzy czgsto
poruszaja tez inne zagadnienia oraz koncentrujg
sie na réznych schorzeniach. Oprécz epilep-
sji kilka prac po§wigcono réwniez kwestiom
zwigzanym z ADHD (zesp6t nadpobudliwosci
psychoruchowej z deficytem uwagi), a czasem
jest to nadrzedny temat artykulu, lecz z istotng
wzmianka o neurofeedbackn w epilepsji (n = 6).
Terapia EEG biofeedback jest pomocna takze
w radzeniu sobie z bélami glowy, dlatego tez
ten temat jest obecny w analizowanej literaturze
(m = 5). Inng choroba, ktéra ma zwiazek z epi-
lepsja dziecieca, jest porazenie mézgowe. Tego
schorzenia dotycza dwa kolejne artykuly (» = 2).

Nalezy zaznaczyé, ze w analizowanych
50 artykulach podkreslano pozytywne efekty
terapii. W tabeli 2 zestawiono najciekawsze arty-
kuly, uwzgledniajac ocene efektywnosci terapii,
liczbe badanych oséb oraz ich wiek.

Jak wynika z tabeli 2, badania byly prowadzone
na reprezentatywnych prébach. Cze$¢ z analiz
obejmowata studia przypadkéw, gdzie z kolei
szczegdlowo przedstawiano diagnoze i opisywano
zmiany zachodzace w przebiegu EEG biofeedback.
Analizujac rezultaty badan w najliczniejszych gru-
pach (tj. 45, 70 i 164 osoby), badacze podkreslali
znaczgce pozytywne zmiany w odniesieniu do
stanu zdrowia pacjentéw.

Tabela 2. Przeglad wybranych doniesient naukowych prezentujacych ocene i skutki terapii biofeedback

Autor Oceni Stan Racjenta Skutkj Liczba prz‘ebafia- V‘Viek’
terapii (-6w) terapii nych pacjentéw pacjentow
Alwhaibi i ElKholi (2020) pozytywna  znaczna poprawa  pozytywne 45 5-8 lat
Arns i Kenemans (2014) pozytywna  znaczna poprawa  pozytywne 70 8-14 lat
Bakhtadze i wsp. (2016) pozytywna poprawa pozytywne 69 9-12 lat
Castren i wsp. (2016) pozytywna poprawa pozytywne 11 1-14 lat
Bertsche i Hartmann (2016)  pozytywna  znaczna poprawa  pozytywnie 164 1-18 lat
Birkle i wsp. (2014) pozytywna poprawa pozytywne 11 14-50 lat
Deiber i Ros (2020) pozytywna poprawa pozytywne 22 powyzej 18 lat
El-Hagrassy i wsp. (2019) pozytywna poprawa pozytywne 29 dzieci i mtodziez
Gryglicka i wsp. (2014) pozytywna poprawa pozytywne 1 10-17 lat
Hurt i Lofthouse (2014) pozytywna poprawa pozytywne 25 10-20 lat
Kraj i wsp. (2016) pozytywna poprawa pozytywne - dzieci
Nagai i Trimble (2014) pozytywna poprawa pozytywne 2 -
Nigro (2019) pozytywna poprawa pozytywne - 8-18 lat
Salpekar (2020) pozytywna poprawa pozytywne 44 dzieci
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Neurofeedback jest stosowany obok farmakote-
rapii i zabiegéw chirurgicznych. Nietypowo$¢ tej
terapii pozwala zalicza¢ ja do metod medycyny
alternatywnej i komplementarnej (complementary
and alternative medicine — CAM), co znajduje
odzwierciedlenie w zakresie badawczym auto-
réw prac (Alanazi i Algahtani 2020; Arango
2015). Najpopularniejszym sposobem leczenia
epilepsji sa leki, jednak czasem i one okazuja
si¢ niewystarczajace. W takiej sytuacji terapia
neurofeedback wydaje si¢ obiecujaca. W trzech
artykulach zwraca si¢ takze uwage na korelacje
pomiedzy neurofeedbackiem a epilepsja lekooporng
(Catanzano i Shafran 2020; Ilan i Potruch 2020;
Nagai i Trimble 2014).

Trening mézgu wciaz jest rozwijajaca sie tera-
pia neurologiczna. Z uwagi na liczne doniesienia
naukowe mozna stwierdzi¢, ze ma ugruntowana
pozycje. Jednak to, ze efektywnoS¢ neurofeedbacku
nie jest doraznie mierzalna, tworzy pole do pole-
miki nad skuteczno$cig tej metody. Dowdd temu
data chocby Sarah Nigro (2019), rozwazajac
efektywnos¢ terapii. W analizowanej literaturze
mozna takze spotkaé¢ doniesienia naukowcéw
(Salpekar 2020), ktérzy zastanawiaja si¢ nad
skuteczno$cia metody EEG neurofeedback. Nalezy
stwierdzi¢, ze takie doniesienia naukowe takze
sa potrzebne, gdyz neurofeedback jest czgScia me-
dycyny majacg przed sobg przysztos¢ (Arango
2015; Nallappan i wsp. 2018; Raz i Thibault
2016; Sawchuk i Senft 2020).

Dyskusja

Neurofeedback jest bardzo popularng formg
terapii. Ma ona szerokie zastosowanie w leczeniu
réznych schorzen powiazanych z aktywnoScia
elektryczng moézgu. Jak wspomniano, jest to
bardzo obiecujaca metoda treningu dla pacjen-
téw zmagajacych sie z epilepsja. Wskazujg na to
liczne badania podejmowane przez naukowcéw
(m.in. Birkle i wsp. 2014; Kraj i wsp. 2016;
Bakhtadze i wsp. 2016; Shehu i Yakasai 2020).
Zastosowanie terapii EEG biofeedback w leczeniu
epilepsji dziecigcej nie jest tak rozpowszechnione
jak w przypadku oddzialywan u os6b z ADHD
(Brandeis i Holtmann 2014). Swiadczy¢ o tym
moze chocby pordéwnanie liczby rekordéw: fraza
»neurofeedback + epilepsy + child” w wyszu-
kiwarce Science Direct generuje 117 wynikéw,
adla frazy ,neurofeedback + ADHD + child”
to az 283 wyniki. Podobnie wyglada to w ba-
zach PubMed (12 do 160) oraz Scopus (16 do
183). Wydaje si¢ zatem, ze pomimo wielu badan
dotyczacych epilepsji dzieciecej nadal nalezy
prowadzi¢ dalsze analizy i publikowaé wyniki.

Statystyczne ujecie pokazuje, iz istnieje znaczne
pole do rozwoju, a takze dalszej analizy pordéw-
nawczej co do réznych aspektéw zastosowania
neurofeedbacku.

W prezentowanym artykule przyjeto dosé
$cisle zalozenia dotyczace zakresu tematycz-
nego i czasowego publikowanych prac. Istota
bylo skupienie si¢ na najnowszych badaniach,
obejmujacych lata 2014-2021. W opinii au-
toréw wykluczenie prac z wcze$niejszych lat
bylo konieczne (ze wzgledu na szybki postep
biotechnologii), jednak warto poglebiaé pod-
jeta tematyke. Niezwykle wazna wydaje si¢
takze kwestia por6wnania stanu literatury do-
tyczacej epilepsji dzieciecej i epilepsji ogélnie.
Stanowiloby to interesujace tlo dalszych badan
statystycznych nad rozwojem EEG biofeedbackn
ijego zastosowania w tej galezi rehabilitacji.

Podsumowanie

Stan piSmiennictwa dotyczacy terapii neu-
rofeedback w epilepsji dzieciecej jest wiecej niz
zadowalajacy. Stosujac $ciste kryteria, wlaczono
51 pozycji, co pozwolito na wieloaspektowe prze-
analizowanie podjetej tematyki. EEG biofeedback
w epilepsji dzieciecej zdecydowanie zyskuje na
znaczeniu i popularnosci. Jest to zauwazalne
w liczbie artykuléw powstajacych wraz z biegiem
lat — wzrost liczby prac jest odnotowywany
niemal co roku. Co ciekawe, w analizowanych
bazach danych pojawito si¢ juz wiele prac wy-
danych w tym roku. Jest to bardzo widoczny
trend $wiadczacy o rozwoju tej metody terapii.
Wspomniany fakt, iz publikacji o neurofeedbackn
w leczeniu ADHD jest znacznie wigcej, ma takze
pozytywny wplyw na badania nad efektywnoscia
EEG biofeedbackn w epilepsji, zagadnienia te
bowiem czesto sie tacza i krzyzuja.
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