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EEG mikrostavy (EEG MS)
Vyzkumnou metodou je hodnoceni prosto-
rovych zmén a ¢asovych parametrd EEG mikro-
stav(l. Rozdilné elektrické potencialy v rGznych
castech skalpu namérené pomoci high-density
EEG (HD EEG) vytvafi semistabilni vzorce, které
jsou svym usporadanim presné definované a na-
zyvaji se topografie neboli mapy. Kazdd mapa
se ustdli na skalpu na 120 ms a nasledné nahle
prechdzi do jiné mapy (Michel et Koenig, 2018).
EEG MS poskytuiji jak ¢asovou, tak i prostorovou
informaci (Obr. 8) (Lamos et al., 2021).

Polysomnografie
u degenerativnich demenci
Polysomnografie je metoda slouzici
k analyze spanku, pfi které se soubézné za-
znamenava EEG, elektrookulografie, elek-
tromyografie svalll brady a bérce, dechové
pohyby hrudniku a bticha, elektrokardio-
grafie, saturace kysliku a pfipadné i dalsi
parametry, ¢asto se provadi i videomoni-
torace. V souvislosti s ¢asnou diagnostikou
demence s Lewyho télisky/Parkinsonovy
nemoci s demenci nas zajima zejména REM
spanek a konkrétné patologicky nalez: REM
spanek bez svalové atonie (hodnoti se vét-
Sinou na m. mentalis). Izolovana porucha
chovani v REM spanku (isolated REM sleep
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se zejména o indikativni nebo podprné bio-
markery, které se objevuji v diagnostickych
kritériich napfiklad AD, DLB, PPA nebo PCA.
Zatimco MRI mozku a "®F-FDG PET nam hod-
noti miru a lokalizaci degenerace mozku
v Case, pfimo ale nevypovida o patologic-
kych a biochemickych zménach zdsadnich
pro lé¢bu, amyloidovy PET nebo zobrazeni
dopaminergniho systému s pomoci DaT
SPECT hodnoti i specifickou mozkovou
patologii nebo patognomickou zménu
v neurotransmiterovém systému. Specifické
zmény EEG jsou podpulrnym ukazatelem
pro ¢asnou diagnostiku DLB, zatimco po-
lysomnograficky prikaz REM spanku bez
svalové atonie prokazuje pfitomnost iRBD
a je hlavnim (indikativnim) biomarkerem
pro diagnostiku DLB jiz v ¢asné fazi one-

mocnéni.
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