Sehr geehrte Damen und Herren,

wir danken allen Lesern unseres Newsletters ganz
herzlich fiir das bisherige Vertrauen und wiinschen Ih-
nen ein gesundes, glickliches und erfolgreiches Jahr
2012.

Auch in diesem Jahr mdochten wir Sie regelmaRig tber
unsere Arbeit, unsere Systeme und neuesten Entwick-
lungen informieren und freuen uns auf lhr reges Inter-
esse.

Nahere Informationen finden Sie auch unter
www.neuroConn.de

Wenn Sie mit uns Kontakt aufnehmen maéchten, dann
schreiben Sie uns:
info@neuroConn.de

Neuer DC-STIMULATOR PLUS ab 1. Quartal 2012
erhaltlich

Die neue Generation des erfolgreichen DC-STIMULA-
TOR PLUS mit deutlich verbesserter Signalqualitat wird
gegen Ende des ersten Quartals 2012 eingefiuhrt. Ne-
ben erweiterten Standardfunktionen, wie der Auswahl
von Deutsch oder Englisch als Systemsprache, der zu-
schaltbaren permanenten Impedanzkontrolle und der
akustischen Stérungsmeldung gibt es eine Reihe von
neuen Soft- und Hardware-Optionen, mit denen sich
vollig neue Einsatzfelder fir den DC-STIMULATOR
PLUS erschlieRen lassen:

Weltweit einzigartig ist der optionale Signalausgang Sl-
GNAL OUT. Er erméglicht in Verbindung mit einer neu-
en Software von neuroConn und den NEURO PRAX®
EEG-Verstarkern die EEG-Ableitung wahrend der
tDCS & tACS, da Signalstérungen, die durch den Sti-
mulator verursacht werden, online und in Echtzeit aus
dem EEG-Signal heraus gefiltert werden. Ebenfalls neu
ist die Steuerung REMOTE, uiber die der DC-STIMU-
LATOR PLUS Uber eine externe Spannungsquelle mit
beliebigen Signalformen gesteuert werden kann.

Der bisherige Patientenmodus wird durch den SCHE-
DULE-Modus mit Zeitsteuerung abgelost. Mit ihm kann
der Arzt einen exakten Behandlungsplan programmie-
ren und im Nachgang kontrollieren. Der lberarbeitete
Studienmodus wird jetzt iber das Systemmenu ausge-
wahlt und tber eine Code-Liste gestartet.

Der neue DC-STIMULATOR PLUS wird die bisherige
Variante ablésen. Der Grundpreis verandert sich trotz
der umfangreichen Zusatzfunktionen nicht.

Zielgerichtete transkranielle HD-Stimulation

Nach aktuellem medizinischen Paradigma werden bei
der transkraniellen elektrischen Stimulation mittels
zweier gro¥flachiger Elektroden milde Strome am Kopf
appliziert, die sich Uber weite Gehirnareale ausbreiten.
An dieser Stelle setzt die Kooperation zwischen neuro-
Conn und dem US-amerikanischen Medizintechnik-Un-
ternehmen SOTERIX Medical an. Basierend auf unse-
rem Multikanal-Konstantstromstimulator DC-STIMULA-
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TOR MC und der SOTERIX-Software HDTargets™ ist
jetzt auch die zielgerichtete, optimierte high-definition
(HD) Stimulation méglich. Dafiir werden mehrere kleine
Elektroden verwendet, und die applizierten Strome
— werden systematisch opti-
miert, um eine effiziente,
Ir'f zielgerichtete und gleich-
»  zeitig sichere Stimulation
zu erreichen. Diese neue
I Kombination verspricht
" eine nachhaltige Verbesse-

B’ rung der Protokolle fiir die
;% Q = Klinische Forschung hin-
; B sichtlich tDCS bei der Be-

handlung von Depression,
Schlaganfall, Tinnitus oder Schmerzen. Verschiedene
europaische Universitaten haben das System bereits
erworben. Mit ersten wissenschaftlichen Ergebnissen
wird 2012 gerechnet.
Daruber hinaus ist fur den DC-STIMULATOR MC jetzt
auch eine MATLAB/.NET-Bibliothek erhaltlich, welche
es moglich macht, den Stimulator komfortabel Giber
MATLAB oder tber .NET Framework anzusteuern.
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tDCS bei Depression

Aktuelle wissenschaftliche Studien der Ludwig-Maximi-
lians-Universitat in Minchen sowie der University of
New South Wales (UNSW), Australien, lassen Schluss-
folgerungen auf die Wirksamkeit der transkraniellen
Gleichstromstimulation (tDCS) bei der Behandlung von
therapieresistenten Depressionen zu. Demnach hat
sich in beiden Studien herausgestellt, dass die tDCS
positive Auswirkungen auf die emotionale Verfassung
in der Probandengruppe mit aktiver Stimulation von
taglich 20 min hatte. Im Vergleich zu den Kontrollgrup-
pen, die eine Placebo-Stimulation erhalten hatten,
schatzten diese Teilnehmer ihre Stimmungslage sub-
jektiv besser ein als vor der Stimulation. Beide For-
schungsgruppen empfehlen weitere Studien um tDCS
zu einer effizienten Behandlungsmethode bei Depressi-
on zu entwickeln.

THERA PRAX®: Neurofeedback bei ADHS

Dass Neurofeedback eine nachhaltig wirksame Thera-
piemethode von ADHS bei Kindern ist, wurde in den
letzten Jahre hinreichend wissenschaftlich belegt: In
zwei randomisierten, kontrollierten Studien (Ute Strehl
et. al., 2006 sowie Holger Gevensleben, et. al., 2009)
wurde nachgewiesen, dass Neurofeedback-Training
bei ADHS effektiv und spezifisch ist. Diese Ergebnisse
wurden in der Meta-Analyse (Martijn Arns & Ute Strehl,
2009) von 15 bis dahin veroffentlichten Studien noch
prazisiert: Hier zeigten sich hohe Effektstarken bei Im-
pulsivitat und Unaufmerksamkeit, die denen des phar-
mazeutischen Wirkstoffs Methylphenidad entsprechen
(Martjin Arns, 2010). Das Medikament ist dem Neuro-
feedback lediglich fiir die Kernsymptomatik Hyperaktivi-
tat Gberlegen. Zwei Follow-up Studien konnten dariiber
hinaus belegen, dass die positive Wirkung von Neuro-
feedback, im Gegensatz zur medikamentésen Behand-
lung, auch nachhaltig ist (Cihan Gani et. al., 2008 so-
wie Holger Gevensleben et. al., 2009).
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Die zuletzt genannte Studie der Arbeitsgruppe um den
Gottinger Psychologen Holger Gevensleben wurde vor
kurzem mit dem

der Zeitschrift European Child & Adolescent
Psychiatry (ECAP) fur die beste Publikation zu ADHS
aus dem Jahr 2010 ausgezeichnet. Der Preis wurde
von der Shire Deutschland GmbH gesponsort. Das un-
terstreicht, dass auch die auf dem Gebiet ADHS aktive
Pharmaindustrie an Neurofeedback interessiert ist und
als erganzende Therapie anerkennt.

Mehrere flihrende internationale Kinder- und Jugend-
psychologische Verbande in ,

, , den und erwahnen
Neurofeedback in ihren ADHS-Leitlinien und empfehlen
es fir weitergehende Forschungen.

Gleichzeitig gab gerade kurzlich die

zu bedenken, dass mit der zunehmenden
Verabreichung von Ritalin® an Kinder deren Persénlich-
keitsentwicklung gefahrdet sei, da durch leistungsstei-
gernde Wirkstoffe das Verhalten der Kinder ohne jegli-
che Eigenleistung verandert werde.

Trotz aller Argumente fiir die Verbreitung von Neuro-
feedback als erganzenden Baustein innerhalb der mul-
timodalen Therapie bei ADHS ist das Verfahren

und damit wird
eine Kostenerstattung durch die Krankenkassen
schwierig. Begriindet wird das Fehlen mit einem unzu-
reichenden Nachweis der Spezifitat des Neurofeed-
backtrainings. Diesen Nachweis will eine multizentri-
sche Studie unter der Leitung von Prof. Martin Holt-
mann (Hamm) jetzt erbringen. Die klinische Studie un-
tersucht an funf Standorten (Hamm, Tlbingen, Mann-
heim, Frankfurt, Géttingen) in einem prospektiven, ran-
domisierten, kontrollierten Design die spezifische Wirk-
samkeit von Neurofeedback bei ADHS. Es ist geplant,
bis Ende 2012 insgesamt 144 Patienten zu behandeln.
Bis Ende 2010 war bereits die Halfte der Patienten ein-
geschlossen. Die Deutsche Forschungsgemeinschaft
(DFG) fordert die Studie mit 1,4 Mio €.

THERA PRAX® entwickelt sich zum Neurofeedback-
Gerat der Wahl - fiir Studien und Praxis

Dies liegt zum einen daran, dass das

weltweit das einzige Gerat ist, dass als Komplettsystem
CE-zertifiziert ist, und nicht, wie alle Wettbewerbspro-
dukte, nur als Einzelkomponenten.

Zum anderen kann das THERA PRAX® Neurofeedback
mit langsamen kortikalen Potentialen, Frequenzfeed-
back und Biofeedback (Option). Man geht heute davon
aus, dass ein SCP-Training bei der Behandlung von
ADHS nachhaltigere Effekte ausweist und nimmt an,
dass der Behandlungserfolg durch eine Bestimmung
der CNV vorhersagbar sein wird. Um SCP-Feedback
durchzuflhren, ist eine Online-Augenkorrektur unab-
dingbar. Diese ist nur mit dem THERA PRAX® méglich.

Durch die seit Uber 15 Jahren bestehende enge Zu-
sammenarbeit mit dem Erfinder des SCP-Feedback,
Prof. Niels Birbaumer, Universitat Tlbingen, sind in al-
len Geraten von neuroConn die neuesten medizini-
schen Forschungsergebnisse auf dem Gebiet des
Neurofeedbacks umgesetzt.

Die mitgelieferten standardisierten Protokolle fiir Fre-
quenzband- und SCP-Training bei ADHS sind medizi-
nisch evaluiert und aus den o.g. Studien hervorgegan-
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gen. Die therapeutische Anwendung in psychologi-
schen und ergotherapeutischen Praxen wird dadurch
wesentlich erleichtert.

Mittlerweile fuhren Gber 70 padiatrische, psychologi-
sche sowie ergotherapeutische Einrichtungen in
Deutschland und den angrenzenden Landern erfolg-
reich Neurofeedback-Training mit dem THERA PRAX®
durch und vielen Kin-
dern und Jugendli-
chen mit ADHS konn-
te geholfen werden,
die Medikamentendo-
sis zu reduzieren oder
fallweise sogar ganz
abzusetzen.

Schriftproben ein und desselben Kindes mit der Diagnose ADHS. Links: vor
Beginn des SCP-Trainings, rechts: ein Jahr spater
Mit freundlicher Genehmigung von Dr. Edith Schneider, Stuttgart

THERA PRAX?® — Schulungstermine 2012

04.02.2012 , Universitat
Zurich, Schweiz (Ref.: Dr. Ute Strehl)
01.03.2012 , FU Berlin

(Ref.: Dr. Ute Strehl)
30.-31.03.2012 fur Anfanger, limenau
15.-17.06.2012 , lImenau

Im 2. Halbjahr fiihrt das wieder Basis-Schulungen
an verschiedenen Standorten durch.

neuroConn — MESSEN 2012

15.-17. Mérz 2012: , 56. Wissenschaftliche
Jahrestagung der Dt. Gesellschaft fiir Klinische Neuro-
physiologie und Funktionelle Bildgebung, Kaéln,
Deutschland [Weiterlesen

31. Marz - 3. April 2012: , 19" Annual Cogpni-
tive Neuroscience Meeting,Chicago, USA [Weiterlesen
21.-28. April 2012: , 64" Annual Meeting of
the American Academy of Neurology, New Orleans,
USA [Weiterlesen

5.-11. Mai 2012: , 20" Annual Meeting of
the International Society for Magnetic Resonance in
Medicine, Melbourne, Australien [Weiterlesen

11.-13. Mai 2012: , 57. Ergotherapie-Kon-
gress, Kassel, Deutschland [Weiterlesen
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