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Deux types d'anomalies dans l'activite cérébrale au repos ont été

b _ o _ Activite cerébrale Symptomes du TDAH
principalement identifies chez les jeunes adultes ayant un trouble Différence pré- et post- EEG quantitatif CAARS:L — Score global index TDAH
déficitaire de l'attention avec ou sans hyperactivité (TDAH) *: ,
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1. Exces d’ondes théta (4 - 7 Hz).
2. Exces d’ondes alpha (8 — 12 HZ). Ondes Théta Ondes Alpha Ondes Béta = "

(4 - 7 Hz) (8 - 12 Hz) (25 - 30 Hz)

Le neurofeedback (NFB), une technique visant a reconditionner l'activité
cérébrale, s'impose de plus en plus comme un traitement potentiel pour le
TDAH.
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Cependant, la plupart des eéetudes utilisent un protocole de traitement
uniforme qui ne tient pas compte des anomalies spécifiques individuelles
de I'activité cerébrale associees au TDAH?3,

Groupe Théta

Contrdle Théta Alpha

Attention/ Inhibition
IVA-2 — Score global contrdle inhibiteur
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Etudier I'efficacité et la spécificité du NFB comme traitement pour le TDAH
chez les collégiens en utilisant des protocoles personnalisés aux
particularités individuelles de 'activité cerébrale.
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, = IVA-2 — Sous-échelle Focus auditif IVA-2 — Sous-echelle Focus visuel
Evaluation (T) ~ r\
e Type Excos Thet Exces Alpha Note. Toutes les différences représentent des diminutions d’amplitude absolue.
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d Le NFB personnalisé entraine une diminution spécifique significative des ondes cerébrales ciblées chez les collégiens ayant un TDAH apres 15 semaines
- ﬁ s d'entrainement.
WO e surlatache = Ceci fournit une preuve supplémentaire que le NFB a des effets spécifiques allant au-dela du simple effet placebo.
\ [ d La diminution des ondes théta est associee a une amélioration générale tant des symptomes du TDAH gue des manifestations comportementales reliées
Reétroaction a 'attention et I'inhibition. La diminution des ondes alpha est plutdt associée a une amélioration specifigue des symptomes du TDAH.
= Cecli suggere un effet differencié des protocoles de traitement personnalisés en fonction des ondes cérébrales ciblées.

Analyses statistiques References

A Activité cérébrale
» Tests-t pour eéchantillons appariés (différence entre pre- et post-) pour les 3 groupes séparément

d CAARS.L et IVA-2

=  ANOVAs mixtes a mesures répétées: Temps de mesure (pré-/post-) x Groupe (théta/alpha/controle)
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