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Trening mozgu

Weronika Rochatka, Michal Klichowski

Potrzeba indywidualizacji w terapii opartej

na neurofeedbacku

Pojeciem neurofeedback okresla
sie nieinwazyjng metode ,treningu
umystu”, polegajaca przede wszyst-
kim na dostarczaniu cztowiekowi
informacji o pewnych parametrach
funkcjonowania jego mézgu za spra-
wa zapisu aktywnosci fal mdzgo-
wych (EEG) w czasie rzeczywistym.
Dane (pozyskiwane dzieki elektrodom
umieszczonym na glowie) sg analizo-
wane przez komputer i przekazywa-
ne zwrotnie (stad feedback) w sposéb
dzwiekowy, wizualny, audiowizualny
lub dotykowy'. Informacje te pozwa-
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lajg uczestnikowi treningu na regulo-
wanie (na biezgco/online) aktywnosci
swojego mozgu i stopniowe trenowa-
nie go. Takie oddzialywanie oparte
jest gtdwnie na zasadzie warunko-
wania instrumentalnego? i w zalo-
zeniu ma powodowacd trwate efekty
objawiajace sie na przyktad poprawg
funkcjonowania poznawczego®. Neu-
rofeedback stosowany jest wiec w te-
rapii roznych zaburzen poznawczych.
Weciaz jednak mato sie méwi o potrze-
bie indywidualizacji w terapii opartej
na neurofeedbacku.
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Neurofeedback jako metoda terapii

Na rynku nieustannie pojawiajg sie nowe urzadze-
niadoneurofeedbacku, ktérew przeciwieristwie do
aparatéw encefalograficznych, stosowanych w ga-
binetach medycznych i laboratoriach, sa tarisze,
mobilne, latwiejsze w obstudze oraz oferujg wiele
atrakcyjnych gieriaplikacji, dzieki ktérym mozna
strenowacé” swoj mozg*. Jednakze neurofeedback
ma by¢ nie tylko formg zabawy czy ¢wiczeniem
rozwijajacym mozg czlowieka w blizej nieokre-
$lony sposéb, ale takze skutecznym narzedziem
przynoszgcym dlugotrwate (i celowe) rezultaty, na
przyktad w rehabilitacji lub terapii, jako forma
oddzialywari wspomagajacych leczenie farma-
kologiczne (a czasem je nawet zastepujacych)®.
W zwigzku z tym od lat naukowcy i praktycy
starajg sie znalez¢ odpowiedz na pytanie o to,
w przypadku jakich zaburzed metoda ta moze by¢
stosowana. Dotychczas efektywnosc neurofeedba-
cku zostala potwierdzona miedzy innymiw terapii
0s0b z zaburzeniami depresyjnymi i lekowymi®,
zaburzeniami odzywiania’, zespolem stresu po-
urazowego (PTSD)}, padaczky’, dzieciecg traumag
rozwojowg!® czy u oséb cierpigcych na chorobe
Parkinsona' badz przewlekly bol™.

Warto réwniez wspomniec o coraz popular-
niejszym wykorzystaniu neurofeedbacku w te-
rapeutycznej, jak i edukacyjnej pracy z osobami
z zaburzeniami rozwojowymi, nie tylko w zakresie
wspierania ich w réznych dziedzinach zycia®, ale
takze wusprawnianiu wybranych funkeji poznaw-
czych (uwagi, pamieci czy kontroli poznawczej).
W tym kontekscie wykazano, ze neurofeedback
jest skuteczng metoda terapeutyczng w pracy
z dzieémi z ADHDY, ze spektrum autyzmu'® czy
ze specyficznymi trudnosciami w uczeniu sie'®.

Co ciekawe, przez lata osoby z niepelno-
sprawnoscig intelektualng byty niejako wyklu-
czane z badan nad neurofeedbackiem. Zdecydo-
wanie brakuje doniesied na temat na przyktad
praktycznych mozliwosci pracy z uczniami
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Neurofeedback coraz czesciej jest
wykorzystany w terapeutycznej
oraz edukacyjnej pracy z osobami
z zaburzeniami rozwojowymi, nie
tylko w zakresie wspierania ich

w roznych dziedzinach zycia, ale
takze w usprawnianiu wybranych
funkcji poznawczych.

z takimi deficytami poznawczymi i tego, w jaki
sposdb terapie neurofeedbacku dla nich zorgani-
zowaé. Warto w tym miejscu oméwic wyniki je-
dynego znanego nam studium, w ramach ktérego
podjeto analize efektéw terapii neurofeedbacku
u uczniéw szkoly podstawowej z niepetnospraw-
noscig intelektualng w stopniu lekkim?’. Udo-
wodniono w nim, ze w zakresie ¢wiczenia uwagi
neurofeedback jest skuteczniejszy niz klasyczny
trening percepcji wzrokowej, a takze ze poprawia
on u tych dzieci selektywnos¢ uwagi i istotnie
wydluza jej koncentracje. Efekty terapii utrzy-
maly sie przez 3 miesigce i wskazano na duze
prawdopodobieristwo, ze zostang zachowane na
znacznie dtuzej. Wydaje sie zatem, ze owocne
moze by¢é prowadzenie terapii neurofeedbackiem
dla ucznidw z niepelnosprawnoscig intelektual-
ng w stopniu lekkim. Nadal jednak, ze wzgledu
na brak badan w tym zakresie, prézno szukaé
wskazéwek odnosnie planowania tego typu te-
rapii, z uwzglednieniem umiejetnosci i potrzeb
0s6b z niepelnosprawnoscig intelektualng, ktére
przeciez bardzo réznig sie miedzy soba. Dlate-
go przeprowadzili§my pierwsze badanie nad
tym problemem i stworzylismy pakiet zalecen
w tym zakresie. Kluczowym jego elementem jest
indywidualizacja.
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Neurofeedback moze stanowic
forme , dostosowanej’,
plastycznej interwencji, mozliwej
do zastosowania w réznych
warunkach. Dlatego niezwykle
istotne jest zaprojektowanie
konkretnych procedur, ktore
umozliwityby efektywne
stosowanie tej metody

u konkretnych uczniow, zgodnie
z ich indywidualng specyfikq
funkcjonowania.

Potrzeba indywidualizacji

Analizujac wyniki réznych badan nad neurofee-
dbackiem, ale dotyczacych terapii oséb z tym
samym zaburzeniem, zauwazy¢ mozna, Ze uzy-
skiwane efekty sa zréznicowane'®. Moze by¢ to
spowodowane przyjetymi przez naukowcéw
odmiennymi procedurami, zakresem postawio-
nej przez nich hipotezy, rézng liczbg sesji tera-
peutycznych lub - mimo wszystko - niejedno-
rodnoscig badanej populacji®. Nie §wiadczy to
jednak o stabosci tej metody. Wrecz przeciwnie!
Pokazuje to, ze neurofeedback moze stanowid
forme ,,dostosowane;j” interwencji, mozliwej do
zastosowania w réznych warunkach i bedacej
w swej istocie interwencjg bardzo plastyczng®.
Dlatego niezwykle istotne wydaje sie doktadne
zrozumienie mechanizméw dziatania neurofee-
dbacku i zaprojektowanie konkretnych proce-
dur, ktére umozliwityby efektywne stosowanie
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tej metody u konkretnych pacjentdw czy ucz-
nidéw, zgodnie z ich indywidualng specyfika
funkcjonowania.

Dostepne na rynku urzgdzenia do neuro-
feedbacku mogg dostarczac uzytkownikom in-
formacji nie tylko na temat aktywnosci ich fal
mozgowych (delta, theta, alfa, beta, gamma), ale
réwniez obliczaé (dzieki wbudowanym algoryt-
mom) poziomy relaksacji i koncentracji?'. Tak
zwane neuroparametry mogg by¢ przydatne,
bo bezposrednio informujg nas o konkretnych
stanach umystu, jednak bez analizy, co rzeczy-
wiscie oznaczaja, zaplanowanie skutecznej te-
rapii moze by¢ utrudnione. W badaniach z 2021
roku postanowili§my sprawdzié, czy i w jaki
sposob dane generowane przez urzgdzenie do
neurofeedbacku MindWave NeuroSky (poziom
$redniej koncentracji oraz umiejetnosé jej kon-
trolowania) sg skorelowane z innymi cechami
zwigzanymi z funkcjonowaniem poznawczym
ucznia?. Wykazalismy, ze drugi ze wskaznikéw,
czyli poziom kontroli koncentracji, lepiej od-
zwierciedla indywidualne cechy ucznia, takie
jak ocena z matematyki czy oceny kompetencji
matematycznych i umiejetnosci koncentracji
wystawione przez nauczyciela. Wyniki tych
badani wskazuja, ze juz na etapie projektowania
terapii potrzebne sg wskazéwki w zakresie wy-
korzystania poszczegdlnych neuroparametréw.

Procedura neurofeedbacku to jednak nie
tylko algorytmy i parametry, ale cala organizacja
zajed: od zaplanowania ich czestotliwosci, przez
dobdr zadan, do wybrania sposobu przekazywa-
nia informacji zwrotnej dziecku. Podjelismy sie
zaprojektowania takiego oddzialywania wlasnie
dla dziecka z niepelnosprawnoscig intelektual-
ng w stopniu lekkim (jako ze, jak pokazalismy
weczesniej, wystepuje widoczny brak tego typu
procedur dla tej grupy). Jednym z etapéw pla-
nowania procedury byto poddanie jej ocenie
przez rodzica dziecka celem weryfikacji, czy
taki spos6b postepowania bedzie wlasciwy?.
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Uzyskalismy od rodzica cenne informacje, ktére
postuzyty do udoskonalenia projektu procedu-
ry neurofeedbacku. Najwazniejsze wskazéwki
praktyczne wynikajace z naszego badania pre-
zentujemy w kolejnym punkcie. Pokazujg one
przede wszystkim, zZe cho¢ neurofeedback to
metoda bliska rzeczywistosci medycznej, z dosé
twardymi” schematami postepowania, to w jej
terapeutycznej aplikacji potrzebna jest indy-
widualizacja i traktowanie jej procedury jako
schematu postepowania bardzo plastycznego.

1. Organizacja zajec

Istotna jest systematycznosé zajed.
Warto wczesniej ustali¢ z rodzicem/
opiekunem dziecka konkretne dni
i godziny spotkad, by uniknad ich
pominiecia. Nalezy wzigc¢ pod uwage
inne zajecia dodatkowe, w ktérych
uczestniczy dziecko, by nie czuto sie
zdenerwowane na przyklad tym, ze nie
zdazy odrobié pracy domowej, albo ze
za chwile ma w planie kolejne zajecia.

Czestotliwos$¢ zajed

Warto wspdlnie z rodzicem/opieku-
nem dziecka zastanowic sie, o jakiej
porze dnia zajecia odbywajace sie przy
komputerze bylyby najskuteczniejsze
- rano czy po poludniu.

Pora zajec

Przerwy mogg sie okazac niepotrzeb-
ne, dlatego nalezaloby planowacd je
w zaleznosci od dyspozycji dziecka,
pamietajac o dokladnej obserwacji
dziecka w trakcie kazdych zajec i py-
taniu go o samopoczucie.

Przerwy
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Na co zwrdéci¢ uwage?

Nasze rekomendacje podzielilismy na trzy grupy:
zwigzane z (1) organizacijg zajed, (2) mozliwosciami
dzieckai(3) komunikacja z dzieckiem. Oczywiscie
stanowig one tylko zalgzek standardéw indywidu-
alizacjiw procedurach neurofeedbacku. Traktuje-
my je jako pewng matryce, ktérg mozna rozwijac
i udoskonalaé. Tym samy niejako otwieramy
wspdlng debate nad problemem indywidualizacji
w praktyce neurofeedbacku i liczymy na feedback.

2. Mozliwosci dziecka

Odpowiednie dobranie zadani w terapii
neurofeedbacku pozwoli na uzyskanie
optymalnych rezultatéw. Wazne, aby
poziom trudnos$ci wybranych ¢wiczen
wpisywal sie w aktualne umiejetnosci
dziecka.

Poziom trudnosci
zadaid

Wskazane jest sprawdzi¢ podczas
kilku poczatkowych zajed, jak dzie-
cko radzi sobie ze skupieniem uwagi,
poniewaz moze sie okazad, ze niektdre
ze wstepnie zaplanowanych ¢wiczend
sq zbyt trudne dla dziecka w aspekcie
koncentracji.

Umiejetnosci dziecka
w zakresie koncentracji

Warto zadbaé o usuniecie dystrakto-
réw: zabawek, ulubionych przedmio-
tow, ktére moglyby rozpraszac uwage
dziecka. Mozna schowad je wspdlnie
z dzieckiem i wyjgé po zakorczonych
zajeciach. Istotne jest, aby z uwaga
zorganizowaé miejsce pracy, jesli
oczywiscie pozwalajg na to warunki
i okolicznosci.

Potencjalne dystraktory
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3. Komunikacja z dzieckiem

£

9 . . . ’ .

.2 Nie mozna zapomnied o tym, zeby
N . .

TE urzadzenie zostalo dziecku odpo-
(] . . ’
‘2’2 |wiednio zaprezentowane, w sposéb
[av} . L1 ;e
E—§ dostosowany do jego mozliwosci
S @ | poznawczych. Warto pamigtac o tym,
S 5 |ieby urzadzenie w poprawny sposéb
2" |dopasowa¢ do gtowy dziecka, pytajac
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Poczatkowo powinny by¢ one proste,
jednozdaniowe, a po upewnieniu sie,
ze dziecko wszystko rozumie, mozna
kierowac do niego komunikaty ztozo-
ne. Niezwykle wazne jest, zeby dziecko
rozumiato wszystkie informacje mu
przekazywane - od tego takze zalezy
efektywnosc zajeé.

Komunikaty
kierowane do dziecka

Warto dostosowac spos6b przekazy-
wania informacji zwrotnej do tego,
czego dziecko oczekuje i jakiego ro-
dzaju informacje sg dla niego przydat-
ne, a takze motywujg do dalszej pracy.
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Abstract

Brain training

Although neurofeedback is used in the treatment of
many disorders, little is said about the need for in-
dividualisation in such therapies. It may be particu-
larly important in intellectual disabilities, where
children's competences vary a lot. Therefore, the
authors re-analysed the results of our previous study
on neurofeedback and developed a set of recom-
mendations that allow to adjust the neurofeedback
procedure to patients’ individual traits. The find-
ings may be useful for practitioners working with
this method, but also for researchers analysing the
effectiveness of neurofeedback therapy.
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