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Uvod

Uvod

Biofeedback jako metoda v klinické praxi nebo vyzkumu byva ¢asto pred-
métem bezvyhradné akceptace nebo kritiky. Vyrazna komer¢ni propagace
a jeji charakter metod EEG biofeedbacku v Ceské republice na pielomu
20. a 21. stoleti vedla témér k jejich odbornému ,,zavrzeni® Presto se jedna
o princip a metody, které maji v soucasné dobé historii bliZici se jednomu
stoleti, kdy byl publikovan nespocet kvalitnich teoretickych, experimentalnich
i klinickych studii, které obvykle dochazeji k jednomu zakladnimu zavéru:
Metody biologické zpétné vazby, paklize jsou indikovany a jsou poskytovany
odbornikem s prislusnym vzdélanim, vykazuji pomérné uspokojivou efekti-
vitu, a to v pomérné $irokém spektru indikaci. Pravé ta byva pomérné casto
predmétem kritiky. Metody biofeedbacku lze vyuzit v radé oblasti klinické
mediciny a psychologie — napt. rehabilita¢ni lékafstvi, neurologie, ortopedie,
klinicka psychologie. Jak je mozné, Ze jeden princip miize vykazovat takovou
efektivitu?

Biofeedback vyuziva principu uceni a pfirozené schopnosti regulace or-
ganismu - otazka homeostazy a dysbalance je v oblasti zdravi a nemoci zcela
zasadni, proto efektivita metod biologické zpétné vazby vice odkazuje k efekti-
vité prirozenych regula¢nich mechanismii nez ke konkrétni ,,lé¢ebné metodé®

Predkladana publikace je vysledkem nékolikaleté prace skupiny autord, ktefi
se biofeedbackem zabyvaji radu let v roviné praktické, vyzkumu i vzdélavani.
Cilem publikace je poskytnout pokud mozno komplexni a nezavisly pohled.
Metody biofeedbacku jsou prezentovany Cisté na védeckém zakladé, v kontextu
aktualnich i védeckych studii. Duraz je kladen jak na neurofyziologické a psy-
chofyziologické mechanismy fungovani, tak konkrétni aplikaci.

V prvni ¢asti jsou uvedeny zakladni teoretické souvislosti problematiky na
urovni neurofyziologie, historie metody, zminény jsou téz zakladni teoretické
modely u¢inku a pomérné podrobné jsou dale prezentovany vysledky moder-
nich studii efektivity. Ve druhé ¢asti se publikace zabyva otazkami spojenymi
s praxi v oblasti biofeedbacku. Probrany jsou otazky profesnich predpoklada
a zpusobt prace s klienty. Zavérecna cast je doplnéna ptvodnimi studiemi
a nékterymi specialnimi otazkami - jako napft. otazka technologii v oblasti
biofeedbacku.

Publikace je prvni odbornou monografii na téma biofeedbacku v Ceské
republice. Neni ucebnici ani zcela systematickym soubornym dilem. Jedna
se o knihu, ktera se snazi nestranné zpristupnit zakladni otazky metod
biofeedbacku, a tim prekonat pretrvavajici myty kolem biofeedbacku, a to
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jak negativni, tak pozitivni. Publikace je primarné uréena pro profesionaly
z obortl mediciny, psychologie a pribuznych véd, ale zajimavé informace v ni
najdou i zajemci o problematiku z jinych obort.

doc. PhDr. et PhDr. Radek Ptacek, Ph.D.
prim. MUDr. Miroslav Novotny
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Biofeedback v teorii a praxi

1  Uvod do problematiky neurofyziologie

Josef Faber

11 Neékolik slov neurofyziologa misto ivodu

Mozek ma vyjimecné vlastnosti, napt. dovede vhodné ukladat prijaté informace
do paméti, kdykoliv je analyzovat, syntetizovat tvarové ¢i ¢asové podobné in-
formace. Ma smysl pro ¢as a na zakladé toho vznikaji nejen podminéné reflexy,
ale i asociani predstavy a objevy. Ma schopnost analyzovat slozité situace
a vytvaret reakce na né, dovede modelovat nebezpeéné situace a pfedem ma
pripravené motorické a behavioralni reakce (psychicka aktivita v paradoxnim
spanku) a ma schopnost se ucit na rtiznych drovnich programi od binarniho
kodu az po slozité a nam zatim neznamé interneuronalni komunikacni jazyky.

Zpétna vazba, anglicky ,,feedback® je pojem, ktery se stal technickym ter-
minem pred 60 lety, kdy nastupovala éra kybernetiky. Ma témér stejny vyznam
jako obecnéjsi slovo sebekontrola.

I na vys$si hladiné nervové ¢innosti si védomé i zcela nevédomé kontrolujeme
své chovani. Sou¢asna moderni elektronika nam dovoluje uvédomovat si své
télesné i psychické stavy lépe nez nase vlastni senzorické organy.

Biofeedback (BFB) je novy lécebny zptisob jak kontrolovat a popripadé
zlepsovat své fyziologické funkce. Tento zplisob umoznuje pocitovat nebo
uvédomovat si to, co bychom svymi smysly nepostiehli. Naptiklad, ma-li ne-
mocny zcela ochrnutou pazi, vidi na obrazovce kazdou sebemensi elektrickou
aktivitu ochrnutych svalt i bez viditelného pohybu. Tuto aktivitu pak muze
opakovanym trénovanim pozvolna zvysSovat, a tim i zvySovat svalovou silu.
Nebo trpi-li nemocny srde¢nimi arytmiemi, elektrokardiograficka (EKG) kfiv-
ka prevedena na signal vhodného tvaru ho informuje, zda je pulz pravidelny,
nebo nepravidelny. Podle vysledku se fidi reakce, bud bude odménén, nebo ne.

U déti obvykle prispiva ke zlep$eni pfi tréninku zvySovani motivace, napft.
odmeéna za uspéch v podobé bodovani, zvukovych signalti nebo malého dar-
ku. Ve skole je to pochvala nebo znamkovani. Biofeedback (dale jen BFB) je
vyznamnym pomocnikem u déti s poruchou pozornosti a hyperaktivitou (dle
DSM IV ADHD - attention deficit-hyperactivity disorder) (Lubar a Lubar,
1984, 1991; Arns et al., 2009).
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Funkéni magneticka rezonance (fMRI) je zaloZena na zménach vodikovych
atomud v mozku. Vodik (H) se pouziva predevsim pro jeho rychly pohyb ve
tkanich a pfevazujici vyskyt v téle v podobé vody. Zivé organismy obsahuji
vody mnohem vice, nez je polovina jejich vahy. Osy rotujicich atomi vodi-
ku jsou za béznych podminek ,,ndhodné® a rtizné orientované, ale v silném
magnetickém poli (1,5-3 Tesla) se zorientuji (rezonuji) osy véech vodikovych
atomu unisono v jednom sméru a ve smyslu magnetickych silocar. V této
situaci je aplikovan kratky radiovy signal, ktery opét ,,rozhodi osy atomi do
raznych stran. Po odeznéni radiového signalu se atomy vodikd opét organizuji
jednim smérem, ale nezZ se tak stane, uplyne uréita méfitelna doba zavisla na
mnozstvi vody ve tkani. A tak Ize odlisit Sedou tkan (s nervovymi burnkami)
od bilé tkané mozku (s nervovymi vlakny). Poéita¢ z téchto informaci opét
sestavi obraz celého mozku. Navic pocita¢ miize podle nékterych programi
urcit, ktera tkan byla vice nebo méné aktualné aktivni, a to je princip fMRIL

Metoda fMRI ukazala u ADHD syndromu hypoaktivitu také v tylnim
a spankovém rozmezi a v obou amygdalach. Christopher deCharms et al.
(2005) pouzili novy velmi rychly fMRI pfistroj, ktery pracoval v aktudlnim
Case (rea-time functional magnetic resonance imaging, rtfMRI). Vyssi rychlost
umoznila, aby proband mohl reagovat dostate¢né rychle na kazdou novou
situaci. U neurofeedbacku je tfeba kazdym okamzikem (real-time) vytvorit
novou (functional) mapu ¢innosti mozku. Podobné je tomu u elektroencefa-
lografického (EEG) pristroje, ktery je vSak stale ve své odpovédi nejrychlejsi.

Stars$im pristrojim fMRI trvalo mnoho desitek sekund detekovat a vypo-
¢itat vzdy novy funkéni obraz mozku. Uvedeni autofi zjistili pomoci fMRI
s BFB tréninkem zlep$eni schopnosti ovladat hyperaktivitu v rostralni ¢asti
gyrus cinguli (GC), a tim i potlacovat bolest a zlepSovat pozornost (Zotev
et al., 2011; Shibata et al., 2011).

Lévesque et al. (2006) pouzili neurofeedback u 20 déti se syndromem
ADHD. Klinicky experiment byl doprovazen kontrolni fMRI a Stroopovym
testem. Strooptiv test je v podstaté test na schopnost potlacovat funkéni fixaci,
napt. slovo ,,Cerveny* je napsano modre. Proband ma za tkol fici bud spravné
barvu, nebo spravné precist napsané slovo. Tyto dvé informace se diky rozporu
mezi barvou pismen a vyznamem slova navzajem pletou. Vysledky byly opét
nadéjné, latence spravné odpovédi se po neurofeedbacku zrychlila. Ukazalo
se, ze neurofeedback ma schopnost zlepsit funkce nékterych mozkovych
struktur, napt. zvysit metabolismus horniho temenniho malého laloku vlevo
a predni ¢asti jiz vySe jmenovaného gyrus cinguli. Neurofeedback byl tedy
ucinny v mistech, kde se vytvari selektivni pozornost. Proto také je vhodné
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a mozné pouzit cilené neurofeedback pro zvyseni pozornosti a potlaceni
spanku nejen u déti, ale i u fidicd, pilot apod. (Faber et al., 2003).

1.2 Strucny psychologicky prehled zakladi uceni a paméti
Elektroencefalografie (EEG) a ,EEG biofeedback” (BFB)

EEG je metoda jak ziskat a vyuzit elektrickou aktivitu mozku, jak ji aplikovat
v klinické praxi neurologt, psychiatrf a psychologi. Je to také véda o vzniku
elektromagnetického pole v rtiznych strukturach mozku a jeho zavislosti na
metabolickém i psychologickém stavu mozku za normalnich i abnormalnich
situaci. Od roku 1924, kdy profesor J. Berger zaznamenal elektrickou aktivitu
z hlavy ¢lovéka a nazval ji ,elektrenkephalogramm®, vime, Ze tato aktivita
je mimo jiné také zavisla na nasich smyslech a nasi vili. Kazdé otevreni oci
potlaci zakladni rytmus alfa (obr. 1.1) a kazdd mentace zméni EEG spektrum.
A 7z tohoto poznatku také vychazi BFB jako specialni druh uceni ¢ili operantni
podminovani.
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Obr. 1.1 Rytmickd aktivita alfa (vlevo) se blokuje po otevieni oci (nizkd nepra-
videlnd kfivka, vpravo). Je to tzv. Bergerova reakce zdstavy alfa rytmu. Sipka
oznacuje okamzik otevieni o¢i. V 1. a 5. kandlu jsou patrné vysoké pomalé viny,
jde o artefakty vytvorené pohybem vicek a bulbu.

Uceni a pamét jsou dvé strany jedné mince. Ze statického hlediska mazeme
uceni a pamét rozdélovat na dva hlavni druhy: deklarativni (DE) ¢ili explicitni
a nedeklarativni ¢ili implicitni (NI). Deklarativni ¢ast paméti ma analyzatorovou
oblast ve staré formaci mozkové, tj. ve staré kare ¢ili v archikortexu. Hlavni
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struktura pro registraci pameéti ve vztahu k ¢asu a mistu je hipokampus. Je to
dalezita cast tzv. limbického systému, kde je nejen pamétovy registr, ale i sidlo
emoci. DE déle délime na epizodicky a sémanticky druh pameéti. Epizodicka
DE pamét jsou napft. nase zazitky z Vanoc, prazdnin nebo $kolniho vyletu.
Sémanticka DE pamét jsou zapamatovana fakta jako napf. déjepisna data,
matematické a chemické vzorce, u nichz si vétsinou nejsme védomi, kdy a kde
jsme se jim naucili, a neni ani nutné to védét (Atkinsonova et al., 1995).

NI pamét md analyzatorovou oblast zfejmé v mozecku (cerebellum) a snad
i v bazalnich gangliich, které slouzi i motorickym funkcim. Také NI dale dé-
lime na zruc¢nost (schopnost byt sikovny, umét femeslné dovednosti, védét
jak tancit, plavat, jezdit na kole), doplnovani slov a neasociativni a asociativni
NI. K neasociativni paméti patfi senzitizace (pivodné nevyznamny podnét se
stane opakovanim vyznamnym), desenzitizace (opacny proces, ktery nastane
spise specifickym psychoterapeutickym tréninkem), habituace (podoba se
desenzitizaci s tim rozdilem, Ze ptivodni podnét se zdal na pocatku dilezitym,
ale spontdnné jim prestal byt), deshabituace (podoba se senzitizaci, ale s tim
rozdilem, Ze ptivodni podnét byl dilezity, casem jim prestal byt, ale zménou
situace se stal opét dtlezitym). Tyto typy uceni jsou velmi zavislé na ¢asovém,
prostorovém, emoc¢nim a osobnostnim kontextu.

Asociativni NI pamét je klasické podminovani podle I. P. Pavlova a ope-
rantni podminovani (B. E Skinner). Klasické podminovani znamena, Ze se
v konstantnich ¢asovych intervalech objevuji zevni podnéty. Prvni podnét je
podminény ¢ili zevni, nespecificky, ,,ziskany“ (napt. svétlo, zvuk, dotek atd.).
Pvodné je tento podnét irelevantni. Nasleduje druhy podnét, nepodminény,
ktery provokuje specifickou (vrozenou) odpovéd. Je to nepodminény podnét
napft. podani potravy pokusnému zvireti nebo bolestivy podnét, po némz
dojde ke specifické reakci, tj. k nepodminénému reflexu — napf. zvife slini,
uhyb4 apod. Clovék pii pojidani jidla také slini nebo rychle odtédhne ruku od
bolestivého podnétu.

Podminény podnét i nepodminény podnét jsou podnéty podavané ze ze-
vniho okoli soucasné nebo v jistém casovém intervalu. Po urcité dobé stalého
opakovani se spojeni podminény podnét a nepodminény podnét zafixuje a na-
stane podminény reflex. Pivodni irelevantni podminény podnét (napft. svétlo)
se stane vyznamnym, protoze nepodminény podnét preneslo na podminény
podnét opakovanim svij vyznam diky casové asociaci. Zvire odpovida slinénim
nebo uhybnym pohybem jiz na podminény podnét, aniz by byl aplikovan ne-
podminény podnét. Napt. dité se rozplace v ¢ekarné stomatologa (podminény
reflex) po zkusenostech z predeslych bolestivych zakroki.
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Implicitni asociativni operantni podminovani se trochu podoba klasickému,
ale ma tento sled podnéti: prvni podnét je spontanni, vrozeny, endogenni, napf.
svalovy spazmus, kratka srde¢ni arytmie, nahla tzkost nebo jiné nezadouci
podnéty, jako jsou epileptické projevy v EEG. Mohou to byt i Zadouci udalosti,
jako je napt. snizeni krevniho tlaku, zmenseni svalového spazmu, ,spravné®
rytmy v EEG apod. Dalsi podnét je vyvolan predeslym vnitfnim podnétem
a je zevni, napt. je to svétlo, zvuk nebo uspéch ve ,,hfe na obrazovce® Jde tedy
o inverzni ¢ili zpétné podminovani. A navic u klasického podminovani (pod-
minény reflex) jsou oba podnéty (podminény podnét i nepodminény podnét)
podany ze zevniho okoli. Av§ak u operantniho podminovani je prvni podnét
(vnitfni, endogenni, NePo) ocekavan, ale objevuje se spontanné. Az po ném
(po nepodminéném podnétu) se prostfednictvim nasi elektroniky automatic-
ky spusti zevni podnét (podminény podnét), napt. v podobé tspéchu ve hre,
tj. odmeény. Opakovanim tohoto ukolu nastane spojeni obou podnétt (NePo
s PoPo) jako u kazdého jiného podminéného reflexu.

Jiz nyni mtizeme rozdélit operantni podminovani na to, které vede k zakazu
(tj. ptikaz ,davejte pozor! v EEG jsou epileptické projevy, musite zvysit pozornost
a soustfedit vili na potlaceni prvnich pfiznaka zachvatu! tj. pfiznaky aury)
(Upton a Longmire, 1975). Dalsi druh operantniho podminovani vede pfimo
k odméné za to, Ze je vée v poradku, napt. v EEG jsou spravné a prospésné rytmy
(Sterman, Friar, 1972). Tento druhy druh ma jistéjsi a vétsi terapeuticky tuspéch.

Jiny pohled na proces uceni je dynamicky, ten jesté vice zohlednuje Cas pri
vytvareni pamétovych stop. Lze rozlidit tfi faze zapamatovani: bezprostfedni
pamét, kratkodobou a dlouhodobou pamét. Bezprostredni pamét trva asi sekun-
dy az desitky sekund podle obtiznosti podané informace. Jejim podkladem je
krouzeni vybojt nervovych bunék (neuront) mezi hlavnimi systémy mozku,
tj. mezi thalamem a kiirou mozku (kortexem). Dalsi vyznamna komunikace je
spojeni mezi thalamo-kortikalnim systémem a limbickym systémem.

Timto krouzenim vzrucht se vytvori jisté slozité biochemické stopy v kazdém
zucastnéném neuronu. To je jiz projev kratkodobé paméti, kterd trva asi nékolik
hodin. Spolu se spankem se tyto slozité, ale provizorni biochemické latky musi
dale ,prekddovat® ¢ili pfeménit na pevnéjsi struktury - a to jsou bilkoviny. To
je v8ak proces jiz dlouhodoby a vyzaduje mnoho ¢asu. Snad i proto musi nas
spanek trvat tak dlouho a musime prospat tfetinu zivota.

Pro tyto udaje svédci fada experimentalnich dikazi. Déti, kterym se
zlepsilo chovani po BFB tréninku, mély zvySené mnozstvi zadané frekvence
v EEG (napf. tzv. SMR, senzorimotoricky rytmus). SMR ma schopnost tlumit
nezadouci neklid a zlepsovat koncentraci mysli. Soucasné nastalo i zlepseni
spanku v podobé zmnozeni tzv. spankovych vreten (sigma), které maji frekvenci
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12-14 Hz, trvani ptl az 1 sekundu, objevuji se ve druhém stadiu NONREM
spanku a pravdépodobné slouzi mechanismim paméti (Sterman et al., 1970).

Obé EEG frekvence, tj. SMR a sigma, jsou si velmi podobné, maji frekvenci
mezi 11-18 Hz. Tento nalez je vyznamny fakt. Ukazuje totiz, Ze BFB méni EEG
spektrum nejen ve dne pri bdéni, ale i v noci ve spanku, a to nasvéd¢uje i zméné
osobnosti. Nase dotazniky poslané rodi¢tim a ucitelim do Skoly uvadély zlepsené
chovani u déti se zlepSenymi psychotesty a zlepSenym EEG spektrem (viz dale).

Strukturalni i fyziologicky, feknéme psychofyziologicky, pohled na uceni
muzeme rozdélit na vnitfni a zevni, fyziologické (normalni) a patologické
(abnormalni). Vnitfni fyziologicky mechanismus probihd béhem paradoxniho
(REM) spanku. Tento spanek ma mnoho nelogickych prozitkd, jsou to barevné
divoké sny s emo¢nim doprovodem, potlaceny svalovy tonus a rychlé pohyby
o¢i, tj. REM (rapid eye movement). Déti s diagndézou ADHD maji vétsinou
7 90 % abnormalni EEG zdznam (Faber et al., 2001, 2002, 2003). Vime z lite-
ratury, ze je asi 41 gend u této diagnézy poruseno, ¢ili geneticka dispozice je
velmi pravdépodobna (Hellerova a Uhlikova 2003). Syndrom v$ak muze jednu
generaci preskocit, pak napf. maji poruchy pozornosti s hyperaktivitou déd
a vnuk, nikoliv otec a syn.

1.3 Psychické a mozkové procesy probihajici béhem BF
tréninku

Béhem uceni pomoci BFB uvazujeme o tomto sledu udalosti v mozku. Hlavni
okruh v mozku je reprezentovan komunikaci mezi nejvétsim podkorovym
jadrem thalamem a kéirou mozku (kortexem). Okruh je zodpovédny za projevy
védomi, jako je uvédomovani si sama sebe a okoli, za reaktivitu, vybavovani
si a ukladani do paméti apod. Mezi thalamem a kortexem, ve bdéni i ve span-
ku, dokonce i pfi jakychkoliv zachvatech se stale a po cely zivot uskute¢nuje
spontanni krouzeni vzrucht. Tomuto krouzeni nervovych vzrucht (impulzi)
rikdme thalamo-kortikalni reverberace (TKR) (verberare je latinsky mrskat,
bic¢ovat, bit a reverberare znamena odrazet uder) (obr. 1.2 a 1.3 v barevné priloze).

Pomoci EEG mizeme dobre sledovat ¢innost této cyklicky se opakujici
aktivity v TKR a pomoci pocitace (PC) provadime frekvencni analyzu (FFT).
Cykly v TKR se objevuji v podobé rytmi riizné frekvence v rozsahu od 0,2 Hz
do 80-120 Hz (1 Hz = 1 vlna za sekundu). Pro jednoduchost jsou jednotliva
frekvenéni pasma pojmenovana reckymi pismeny: subdelta je ten nejpomalejsi
rytmus od 0,1 Hz do 0,5 Hz a naléza se hlavné v hlubokém spanku, ale i pfi
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