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Mesure des biopotentiels

3D- mesure de I'EEG
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Impédance
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Electroencephalographie (EEG)

77 //// DENDRITES
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Le potentiel transmembranaire | % ///
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potentiels post-synaptiques excitateurs /
(PPS-e) sur les dendrites = A
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y //////////IL

inhibiteurs (PPS-i) sur le corps des cellules de
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La combinaison des PPS-e et des PPS-i induit des courants a I'intérieur e / /
A

autour du neurone et donc un champ de potentiels Q
enregistrable sur le cuir chevelu (PPS de durée 100ms # onde alpha) ¥ CELL2
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Mesure de I’EEG

M{. W‘WWW Le premier EEG, enregistré par
Hans Berger en 1929

.Wﬁffwmwmww

Mesure de la distribution spatiale des champs électriques et de leur
variation au cours du temps

Dans la majorité des études cliniques : mesure non invasive d'EEG en
placant des électrodes de surface sur des zones standards du cuir

chevelu.
Généralement 16 canaux enregistrés simultanément.

Chaque électrode fournit un signal qui est la sommation des potentiels
d'action post-synaptiques — excitateurs et inhibiteurs - synchrones issus
d'un grand nombre de neurones

Trois types d'électrodes : surface, corticale et zone profonde.

Le signal EEG de surface (cuir chevelu) a une amplitude typique de 100 pV
avec une largeur de bande de 0.5 a 80 Hz.

Au niveau du cortex 10mV, Bande passante 0.5 a 150Hz.
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Mesure l'activite electrique du cerveau par
des électrodes sur le cuir chevelu (scalp).
Les générateurs dendritiques ont 2 pbéles
(diplle: + et -) orientés verticalement.

La détection de signal sur les électrodes sur
le scalp, nécessite des décharges
synchrones sur une surface corticale
d’environs 10 cm?

Les amplificateurs d’instrumentation
enregistrent les potentiels différentiels entre
2 électrodes

Déflection vers le haut si I'entrée 1 est
légerement negative par rapport a I'entrée 2

Analyse EEG: fréequence, amplitude,
location, morphologie, polarite, état,
réactivité, symétrie
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Placement des électrodes sur le scalp

el

Fp (frontopolar), F (frontal), C (central), P (parietal), O (occipital) and T (temporal)
Rangs impairs a Gauche, rangs pairs a droite, A désigne |'oreille
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Le systeme international 10-20

: frontopolaire

F : frontal

A :loreille A A2 C:central

T : temporal P : parietal

O : occipital
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Analyse du signal EEG

Parametres d’intérét

Fréquence

Niveau

Localisation spatiale
Morphologie
Polarité

Etat

Réactivite

Symetrie

artefacts
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Contenu de I’EEG

0.5-4 Hz Sommeil profond, repos
Absentes : excitation, éveil (hors pathologie)

4-8 Hz Etats méditatifs profonds,
réveries et taches automatiques (somnolence)

7-11 Hz Mouvements
8-13 Hz a Eveil détendu, états méditatifs et paisibles,

13-30 Hz Eveil, vigilance, engagement mental, traitement conscient de
I'information

30-50 Hz Perception augmentée

BETA  Mars o af s i
o YWV

ALPHA

Physically and
mentally relaxed,
awa ke but drowsy

GANMMA
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Rythme Alpha (8-13 Hz): éveil détendu
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Ondes Vertex (haut de la calotte) et ondes
d’endormissement

sleep spncie skepp =-."||m|||‘=
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Complexes K
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Rythmes p (7-11Hz)
cortex sensorimoteur

Rythmés 7-11 Hz provenant du cortex sensorimoteur (veille, somnolence)
Asynchrones et Asymeétriques.
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Réaction a un son:
atténuation

FP1-F3
F3-C3
C3-P3
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Electrode ...

Electrode 3

Electrode 2

Electrode 1

Mesure de I’EG

Boitier Tétiere

Alimentation

Reference  {(0——m - -

E___

Amplificateurs
differentiels

TN

Convertisseur

Etages de
soktie

Bli ndage /

SCHEMA SYWOPTIOUE
'UNE BOITE TETIERE

CdAble de 1iaison

vers le systéme

de traiterment informatique

* conditionnement physique des premiers amplificateurs de mesures et circuits associés aux
différentes entrées (Mesure d'impédance, commutateurs de mise en court-circuit a la

masse,etc ...)
* étage d'isolement galvanique total
* étages de sortie des signaux

* alimentation électrique isolée des amplificateurs de mesures et de leurs circuits associés.

Pr Norbert Noury Capteurs Médicaux
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Montage « Référence »

Montage de mesure SEEG: Référence ou « Homopolaire »

* Référence commune (oreille)
*La seconde entrée est la référence

* pas de tension de mode commun,
* impédance d'entrée négligeable
* insensible aux parasites

Mais

* artefacts physiologiques (entre
référence et électrodes)

e fait circuler un courant HF (parasites
résiduels) dans le circuit de référence
(lobe de l'oreille, bracelet etc ...), selon
la Résistance-capacité de la fonction
Isolement de la boite tétiere.

Référence 0 Commun des
GHND alimentations £ B

0O Carrundes
alimentations + &
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Montage « Bipolaire »

Montage de mesure SEEG: Non référence ou «Différentiel »

EZ

L
Ri| B

R2 [HH

Reférence
GMD

O Cormrnun des
alimentations £ &

-~
i

Pr Norbert Noury

Sorties

L

O Corrmun des
alimentations £ B

Capteurs Médicaux

*Mesure différentielle entre 2
électrodes proches

*Mesure flottante: pas de circulation de
courant HF (parasites résiduels) dans le
circuit de référence des amplificateurs.
*mise a la référence Ground par les
résistances d'entrée R1-R2 et R Ref.

Par contre, selon R1-R2-R Ref et |la
Resistance-capacité de la fonction
Isolement de la boite tétiere, cette
mesure tres précise sera tres influencée
par :

- Des charges ou décharges statiques,
- Le degré hygrométrique de l'air,

- La présence + proche de personnes
autour du patient par effet capacitif, ...
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Enregistrement Bipolaire
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Vers un EEG en ambulatoire

EPOC (EMOTIV)
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Neuron-Spectrum | Ssmpling rate: 200 Hz | HPF: 0,50 Hz | LBF: 35,0 Hz | Notch filter: OFF | Selection time: 18,2 5

Spikes count: 2509 | Sharp waves count: 385
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| Encephalopathies
Ralentissement du rythme alpha, ralentissement excessif
pendant |'éveil, perte de rythme alpha, perte de
transitoires normales de sommeil, schéma d’excitation
anormal, delta rythmique intermittent frontal (FIRDA),
perte de variabilité normale, perte de réactivité aux
stimuli, éclatement suppression, inactivité
électrocerebrales

Décharges périodiques 1Hz généralisées dans la démence
et le myoclonus (CJD), ondes triphasiques, décharge
épileptiforme latérale périodique (PLED) dans le HSV et
I’AVC, décharges épileptiformes périodiques généralisées
(GPED) dans le coma post anoxique, SE et les drogues ;
suppression des bursts (drogue)
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4

W»W

"Mw il

i

)

B
»mm»

Mu

x% i

W&\M W\*\,WM Nm

g%-a.ﬂq
o | |2
%*_‘U"'L_u"
+

EEEEEEEEEEEEE




Wi

On passe en moyenne un tiers de notre vie ase
Plus de 5 années seront consacrées a réever.

Malgré son omniprésence dans notre vie le s@t
recherche des neurosciences modernes.

Eveil

Réve
Stade 1
Stade 2
Stade 3 -

Stade 4 -

Le Sommeil

COMPLIES WITH AASM
RECOMMENDATIONS

3 4 5 B
Heures de sommeil

Sommeil paradoxal :
découvert par Pr Michel
Jouvet a Lyon en 1959

« une atonie musculaire
compléte qui s’associe

« paradoxalement » a
une intense activité
cérébrale »
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Sleep, together with physical activity and nutrition have been found to play a major
role in mental healths, social well-being and physical well-being.sof the aging
population and age-related diseases such as cancerss, and dementiaso

Benefits of physical activity in the treatment
Physical of clinical depressionsss, anxietysss and
activity improvement on physical self-perceptions

and global self-esteeme: ..

+Reid, K. J., Martinovich, Z., Finkel, S., Statsinger, J., Golden, R., Harter, K., & Zee, P. C. (2006). Sleep: A Marker of Physical and Mental Health
in the Elderly. The American Journal of Geriatric Psychiatry, 14(10), 860—866. http://doi.org/10.1097/01.JGP.0000206164.56404.ba

«Fox, K. R., Powell, K. E., Thompson, P. D., Caspersen, C. J., Kendrick, J. S., Prentice, A. M., ... Woodside, D. B. (1999). The influence of
physical activity on mental well-being. Public Health Nutrition, 2(3a), 411-418. http://doi.org/10.1017/S1368980099000567

«»Fortner, B. V, Stepanski, E. J., Wang, S. C., Kasprowicz, S., & Durrence, H. H. (2002). Sleep and Quality of Life in Breast Cancer Patients.
Journal of Pain and Symptom Management, 24(5), 471-480. http://doi.org/10.1016/S0885-3924(02)00500-6

«Heyn, P., Abreu, B. C., & Ottenbacher, K. J. (2004). The effects of exercise training on elderly persons with cognitive impairment and dementia:
A meta-analysis. Archives of Physical Medicine and Rehabilitation, 85(10), 1694—1704. http://doi.org/10.1016/j.apmr.2004.03.019
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