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H. Berger in Jena  hat  uns in seinen grundlegenden Arbeiten erst- 
malig den Weg gezeigt, in welcher Weise die Str6me der grauen Hirnrinde 
graphiseh dargestellt werden k6nnen 1. Diese Str6me setzen sich zu- 
sammen aus den yon ihm genannten g-Wellen mit superponierten 
fl-Wellen; die fi-We]len sind als die Resultante der Aktionsstr6me der 
Hirnzellen selbst anzusehen, w~hrend er die ~-Wellen als eine Begleit- 
erscheinung der psychophysischen Ti~tigkeit, welche unter Umstiinden zu 
BewuBtseinserscheinungen ffihrt, betrachtet. Die Tatsache des Vorhan- 
denseins dieser g-Wellen wurde unter anderem yon Adrian und Matthews 
besti~tigt ~ 

Berger hat uns in seinen allerersten Arbeiten EEGe gezeigt, welche 
mit  einem Edelmannschen Saitengalvanometer aufgenommen worden 
ware~l. Der Strom wurde dabei verschiedentlich, nach der yon ihm 
beschriebenen Methode, mit  Nadelelektroden - -  an der Spitze mit  einem 
Chlorsilberfiberzug versehen - -  an der grauen ttirnrinde selbst, ferner 
an der Dura, und schlieNich am unversehrten Sch~del unter dem Periost 
abgenommen und dabei ~bereinst immung in der Form der Kurven 
gefunden. Es handelte sich hierbei also um reine Stromkurven und die 
Schwierigkeiten, welche hier bei der Aufnahme entstehen, sind wohI- 
bekannt:  

Verschiedenheiten des Ohmschen Widerstandes des zwischen Strom- 
erzeuger und Stromabnahmestellen gelegenen stromdurchflossenen Ge- 
bietes; MSglichkeit der Elektrolyse und Polarisation an den Elektroden; 
hierdurch entstehen Kurvenverzerrungen, welche aber dureh besondere 
Magnahmen znm gr6Bten Teil beseitigt werden kSnnen. 

Berger hat  spgter mit  einem yon Siemens & HMske eigens liir seine 
Zwecke gebauten 0szillographen gearbeitet; der groBe Vorteil dieses 
Instrnmentar iums ist, dab dabei der Ohmsche Widerstand der Gewebe 
eine untergeordnete Rolle spielt, weft eine reine Spannungskurve graphisch 
aufgenommen wird. 

Das E E G  wird dabei in einer bipolaren Ableitung entweder vom un- 
versehrten Sehgdel unter dem Periost oder mit  flachen, auf der I t au t  
liegenden Silberelektroden abgenommen: Berger hat  in seinen wieder- 
holten Versuchen eine absolute Kongruenz der Kurven festgestellt, 
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sowohl bet Abnahme direkt v o n d e r  grauen Hirnrinde mit Silber-Nadel- 
elektroden als auch bei Abnahme der Spammngskurve mittels silberner 
Plattenelektroden (6 • 8 cm) occipito-frontal. 

Wir selbst haben die Best/s dieser Tatsache auch bereits im 
Tierversueh in der Nenrochirurgischen Abteilung des Herrn Dr. Ign. 
Oljenick (Akademisches Krankenhaus, Amsterdam, Abteilung Prof. 
B. Brouwer) festgestellt. Es lag also auf der Hand, auf diesem Wege 
weiterzugehen. 

Die Schwierigkeit, diese Versuche in jeder psychiatrisehen Kliaik 
durehfiihren zu k6nnen, ist nun rein praktisch-finanzieller Art: ein Os- 
zillograph kostet n~mlieh fund etwa hfl. 5000.--! 

Abgesehen yon der Frage in welcher Weise die Energie in der grauen 
ttirnrinde 6rzeugt wird ~, ste]lten wir zungehst folgendes Postulat anf: 

Es mug mSglich sein mi~ einem einfachen, bzw. billigen, aber absolut 
zuverl/s arbeitenden Instrumentarium eine riehtige, unverzerrte 
Spannungskurve der HirnstrSme aufzunehmen, wobei die Elektroden in 
einfacher Weise an dem unversehrten Seh/~del des Patienten befestigt 
werden kSnnen. 

Auf Grund unserer eben genannten Tierversuehe in der Klinik des 
Herrn Dr. Oljeniclc, sowie der dabei gewonnenen Kurven, iiberlegten wit 
uns zun/~ehst, wie die Energieverteilung im betreffenden Objekt vor sieh 
geht. Nur in dieser Weise ist es m6glich, zu einem klaren Einbliek in die 
elektrischen Vorgs in der grauen Itirnrinde zu kommen. 

Die PotentiMe, welehe von der grauen I-Iirnrinde abgenommen 
werden, wechseln periodiseh l~iehtung und Amplitudengr6ge; sie sind 
also als WeehselstrSme einer gewissen Frequenz anzusehen. 

Es gibt nun zwei Wege, diese Energie abzunehmen: 
1. mittels Kondensatorelektroden; 
2. mittels direkter Abnahme von Strom oder Spannung. 

Zu 1. Falls wit die Energie naeh der erstgenannten ~ethode ab- 
nehmen wiirden, so setzen wit voraus, da[t sieh die elektrische Energie 
der grauen Hirnrinde auI dem Wege der kapazitiven Kopplung mit der 
Muskelsehieht auI dem Sch~del iibertr/~gt; da diese Nuskelschieht einen 
bestimmten elektrisehen Widerstand hat, so wird hier eine Potential- 
verteflung stattfinden. 

Angenommen nun, dab sieh die Energie kapazitiv iibertrggt, so wird 
dieselbe wiederum mittels Kondensatorelektroden abgenommen werden 
k6nnen. 

Diese kapazitive Energiettbertragung h/~ngt abet wiederum yon der 
naehfolgenden einfaehen mathematisehen Uberlegung ab: 

1 
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I 
I~c ~ Widerstand eines Kondensators im Wechselfeld, 
eo -2xc~-~, wobei ~ ~ Frequenz des betreffenden Wechselstromes, 
C := Kapazits des Kondensators ist. 

Aus dieser einfachen Formel ersieht man sofort, dal~ R c im um- 
gekehrten Verhs steht zur Frequenz, mit anderen Worten, bei 
niedriger werdenden Frequenz wi~chst ]~c dementsprechend und um- 
gekehrt. 

Aus s~mtlichen yon Berger sowie der fibrigen Auforen publizierten 
Kurven geht nun hervor, dal3 es sich hier um NiederfrequenzstrSme 
handelt, so dM3 es ausgeschlossen ist, die Energie mittels Kondensator- 
elektroden abzunehmen. 

Z u  2. Die graue Hirnrinde wird umgebcn yon Schiehten, we]che je 
einen verschiedenen spezifischen Widerstand haben; es ist hier zu unter- 
scheiden zwischen der Hirnrinde selbst, den I-Iirnhs der Tabula 
interna, der Diploe, der Tabula externa, sowie der Kopfschwarte. Aile 
diese Gebilde haben einen verschiedenen spezifischen Ohmschen Wider- 
stand: sic sind fiir elektrische StrSme mehr oder weniger leitf~hig. Dem- 
enfsprcchend verteilt sich das Potential in einer Weise, als wenn die frag- 
lichen Schiehten einer Energiequelle parMlelgeschMtete Widerst~nde 
w~ren. Wir haben, wie bereits gesagt, im Tierversuch die verschiedenen 
Schichten untersucht, und dabei stellte sich an Hand der gewonnenen 
Kurven heraus, dal3 dieselben einen synchronen Verlauf hatfen. 

Es ergab sieh weiterhin, dal~ die PotentiMe in den verschiedenen 
Schichten kongruent sind: h~tten wir uns nun einer Apparatur bedienf, 
welche eine Stromabnahme infolge seines Eigenwiderstandes verursacht, 
so wfirde dieser Widerstand naturgem~13 eine Anderung in der Potential- 
verteilung in den zwischen den Elektroden gelegenen Schichten herbei- 
fiihren. ])iese ~nderung wiirde grSl~er werden, je nachdem der Widerstand 
des Me~kreises kleiner wird (man mull hierbei auch den ]~bergangs- 
widerstand an den Ableitungsstellen in Betracht ziehen). 

T6nnies a hat im ,,Journal ffir Psychologic und Neurologie" bereits eine 
theorctische Darstellung der m5giichen Energieverteilung gegeben und 
dies an Hand eines Schemas der J~quipoten~iMlinien erl~utert, wir 
m5chten an dieser Stelle auf diese Darlegung verweisen. 

Gleichzeitig bemerken wir aber, da~ es unseres Erachtens yore 
technisch-physikalischen Standpunkt aus nich~ richtig ist, auf der einen 
Seife yon irgendeiner Stelle der grauen Hirnrinde und andererseits yore 
Auge abzuleiten. In dieser Weise werden immer grSl3ere oder kleinere 
Potentialverschiebungen entstehen, infolge des verschiedenen spezifischen 
Widerstandes der zwischenliegenden Gewebe. Falls man n~mlich die 
graue Hirnrinde als Energiequelle betrachtet, so liegen die verschiedenen 
Gewebeteile Ms Vorschaltwiderst~nde mit ihr in Serie, jedes Gewebeteil 
hat aber, wie gesagt, eine verschiedene spezifische Leitf~higkeit, so dM3 
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hierdurch PotentiMverzerrungen zustande kommen. Die Bergersche 
Methode zur Herstellung des EEGs ist also im Prinzip nach unserem 
Ermessen die riehtige Methode, da s~mtliehe Gewebeteile als zum Meg- 
kreise parMlelgeschMtete Widersts liegen and die Spannungskurve 
unverzerrt abzunehmen gestatten. 

Falls man also ein entspreehend empfindliehes instrumentar ium ver- 
wendet, welches ein reines Potentialmeginst,rument Jst, so wird man das 
erwartete Resultat  erreiehen. 

Abb.  1. T r ~ g b a r e r  Ve r s t~ rke r -E l ek t roke rd iog raph .  M a g s t a b  t : 1 0 .  E in  l~2asten yon  
~3 x 5~ x 26 e m  Gr6ge en th~ l t  den AufnahmeaD1)ara t ,  ein zwei te r  yon  den gle ichen 
A_bmessung'en die Ba t t e r i en ,  den A k k u m u l a t o r ,  die Ansch lugk~be l  u n d  alles sonstig'e 

Zubeh6r .  Die Gewiehte  tier K ~ s t e n  einschliel~lich Zubeh6 r  b e t r a g e n  19 u n d  2l kg .  

Ein derartiges Instrumentar ium stellt der transportable Siemens- 
Verst~rker-Elektrokardiograph dar, der laut Angabe der Siemenswerke 
gerade ftir elektrophysiologisehe ~essungen jeder Art geeignet ist. 

Der Siemens-Verst~rker-Elektrokardiograph ist ein sog. Dreir6hren- 
verst~rker (Abb. I);  obwoh] die Eigenfrequenz, sowie die Einstellzeit 
(8 o = 8 Millisekunden) des Galvanometers fiir die in Frage kommende 
Frequenz der tI irnstr6me v611ig ausreiehend sind, war die Negempfind- 
liehkeit des Instrumentariums jedooh nieht groB genug * 

Aus den Bergerschen E E G  geht hervor, dag die Frequenz der c~-Wellen 
im Durehsehnitt  10 Hz je Sekunde, die Frequenz der ~-Wellen dureh- 
schnittlieh 30 I-Iz je Sekunde betrggt, far diese Frequenzen reieht die 
Eigens des Galvanometers vollst~ndig aus. 

�9 Wit schlagen vor, die tlezeictmung o, welehe in der medizinisehen Literatur 
vielfach verwendet wird, zu ersetzen dutch das Wort Millisekunde, das auf dem 
ganzen Gebiet der Physik gebr~uchlich ist. 
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Zur Erh6hung der MeBempfindlichkeit konstruierten wir daher einen 
Vorverst/trker in einem Kasten (Abb. 2), der in einfaeher Weise auf die 
Kontak t s t i f t e  des Verst~rker-Elektrokardiographen aufgesteckt wird * 
Hierdurch wurde eine ausreichende 
ErhShung der MeBempfindlichkeit 
erreicht. 

Unsere ersten Versuche mit 
diesem erweiterten Instrumenta-  
rium an einem normalen gesunden 
Menschen haben wir in Zusammen- 
arbeit mit  Dr. J. A. J. Barnhoorn 
und Dr. J. P. de Smet (R. K. AbD. 2. Vorve r s t~ rke r .  

Psyehiatrische Inriehting ,,St. 
Willibrordus-Stichting") in I-Ieiloo (Niederlande) ausgefiihrt, wobei die 
Plattenelektroden auf der Kopfhaut  occiloito-fronta] befestigt wurden. 
Es ist nieht erforderlich die Kopfhaare abzurasieren. Diese Elektroden 

Abb. 3. Elektrenkephalogramm tier ,,St. Willibrordus-Stichting", Heiloo. 

wurden znn~ehst mittels Gummib/tnder gehalten, dies ist nicht praktisch, 
denn die Elektroden kSnnen sich w/ihrend des Betriebes versehieben; 
eine ausgezeichnete Methode ist abet, die Elektroden in einer gewShn- 
lichen Bademtitze zu befestigen, wobei die Elektroden in einem L/~ngs- 
schlitz versehoben werden k6nnen, es empfiehlt sich zur besseren 
Kontaktbildung zwisehen Elektrode und Kopfhaut  einen in Koehsalz- 
16sung getr/~nkten Flane]lal0pen zu legen, ferner zum besseren federnden 
Anpressen zwischen Elektrode und Badem/itze einen Gummischwamm 
anzubringen. 

Bereits die ersten Kurven zeigten uns, dab wir das Richtige getroffen 
hatten. Abb. 3 zeigt einen Tell der ersten mit diesem Vierr6hrenverst/~rker 
in der ,,St. Willibrordus-Stichting" zu Heiloo anfgenommenen Kurve,  

* Die tIerstellung dieser Zusatzapparatur wurde in den Werkst~tten der N. V. 
Almara zu Amsterdam (Tochtergesellschaft der Siemens-Reinigerwerke A.G. 
Berlin) ausgefilhrt. 



54 L.J .  Koopman und N. Hoelandt: 

welche in tadelloser Weise die ~- und ~-Wellen zeigt. Unsere erste Auf- 
gabe konnten wir daher Ms ge16st betrachten. 

Das zweite Postulat formuherten wir folgendermagen: 
Es mug mOglich sein, dem Patienten irgendeinen Reiz zu geben, 

so dab derselbe Ms Funktion der Zeit in der Kurve studiert werden kann. 
Die Reaktionszeit des Patienten mul~ dabei einwandfrei aus der Kurve 
ersehen werden k6nnen unter v611iger Ausschaltung der Reaktionszeit 
des Experimentators selbst. 

Falls man z. B. einen Lichtreiz geben will, so ist es ausgesehlossen die 
genaue Reaktionszeit des Patienten der Kurve zu entnehmen, falls man 
lediglich am Instrumentar ium den Drehzeiger zur Angabe der abgelaufenen 
Filml/;nge zu Hilfe nimmt. 

A b b .  4. K u r v e  m i t  Z e i t m a r k i e r u n g .  J e d e r  T e i l s t r i e h  0,05 s ;  be i  -+ ~- w u r d e  e in  L i e h t r e i z  
g e g e b e n ,  die  l % e a k t i o n s z e i t  d e s  P a t i e n t e n  be t r~ ig t  0,05 s (bei  \ i s t  d e u t l i c h  d e r  S p a n n u n g s -  

a b f a l l  i n  d e r  K u r v e  z u  e r k e n n e n ) .  

Es kommt  weiter noch der Fehler der lgeaktionszeit des Experimen- 
tators selbst, der den Lichtreiz gibt, hinzu oder gar yon einer dritten 
Person geben ls durch Einschaltung eines Lichtsignals. Dies sind groge 
Fehlerquellen, welche unbedingt beseitigt werden mugten,  ehe das In- 
s t rument  der Praxis iibergeben werden konnte. 

Wit haben bier eine einfaehe zweckentspreehende L6sung gefunden 
und durchgefiihrt : 

Es befindet sieh immer auf dem Film unterhalb der uufgenommenen 
Xurve eine flachgezogene Linie, an der man erkennen kann, dab man die 
Kurve riehtig (also nieht unterst  oben) betrachtet.  Wir haben nun eine 
Federvorrichtung angebr~cht, welehe yon einem neben dem Handgriff 
am Filmkasten montierten kleinen Hebel bets wird, die ausgezogene 
Linie unterbricht und den Zeitpunkt genau markiert. Dieser Hebel ist 
ferner zwgngl~tufig mit  einem gelgis verbunden, das wiederum entweder 
eine elektrisehe G]iihbirne, oder ein Klingelsignal bet/itigt, oder aber einen 
faradischen Strom ganz kurz einsehaltet. Falls man nun dureh Umlegen 
dieses kleinen Hebels das l=[elais einschaltet, wird mit  der Zeitm~rkierung 
gleiehzeitig zwanglgufig entweder ein Lieht-, H6r- oder ein Gefiihlsreiz 
gegeben. 
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Da nun wie bereits gesagt, die Einschaltung des gew/~hlten Signals 
zwangl/s im gleichen Moment der Zeitmarkierung erfolgt und in 
dieser Weise die subjektiven Faktoren aus- 
geschaltet werden, kann man jetzt aus der 
Kurve mit  Leichtigkeit die Reaktionszeit 
des Patienten entnehmen (s. Abb. 4). 

Die Kurve der Abb. 4 ist in folgender 
Weise auszuwerten: Der Zwisehenraum 
zwischen je zwei Vertikalstrichen bedeutet 
1/2 0 s, es gibt deren 6 je Zentimeter Film- 
1/inge, die Papiergesehwindigkeit je Minute 
betr~gt also 2 m. Auf 1 cm Papierl/~nge 
z/~hlen wir 3 ~-Wellen, auf 2 m (je Minute) 
w/~ren dies also 600 ~-Wellen, in 1 s also 
600 : 60 = 10 ~-Wellen. 

Da nach Berger die Periodizit~t der 
~-Wellen beim gesunden Mensehen etwa 
10 Hz je Sekunde betr~gt, so k6nnen wir 
hier mit  Sieherheit annehmen, dal3 unser 
Instrumentar ium in tadelloser Weise die 
c~-Wellen der grauen Hirrrrinde wieder- 

2 
gegeben hat. 

Das gleiehe gilt ffir die fi-Wellen, wit 
z/~hlen hier die 3fache Zahl dieser Wellen 
je Zentimeter Papierl~nge, dies s t immt 
ebenfalls mit  den Bergersehen Angaben 
iiberein: die fl-Wellen haben ungefghr die 
3fache Frequenz der ~-Wellen. 

Aus der Kurve Abb. 4 kann man eben- 
falls bei -+ ~- ersehen, dal~ naeh Erteilung 
eines Lichtreizes die geaktionszeit  der Ver- ~4 

A 
suehsperson 0,05 s betr/s ferner dab 
bei "x ein Spannungsabfall einsetzt, der die 
Kurve verzerrt, erst nach 0,9 s t r e t e n  die 
~-Wellen wiederum unverzerrt  auf. 

Die t~urve (Abb. 5) wurde aufgenommen in 
der R.K. Psychiatrisch-Neurologischen Klinik 
,,St. Jacobus-Stich~ing" (Arzt-Direktor Dr. Ed. 
Hoelen) zu Wassenaar (Holland). 

I-Ierr Dr. L. J. Franke schreibt uns dazu: 
,,Es handelt sich mn eine 27j~hrige Patientin mir 
rezidivierender Encephalitis lethargica. Sie zeigt 
die Symp~ome: Somnolenz, St6rungen im K6rperschema, Augenmuskell~hmungen, 
StSrungen im Gebiet der sensorischen sowie der sensiblen ~unktionen (letzt- 
genannte Stfrungen deuten auf eine Thalamuserkrankung)." 
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Wi~hrend der Aufnahme der Kurve wurden der Patientin in regelmgl3igen 
Zei$~bstignden Geftihlsreize gegeben; die Knrve selbst ist etwa 3 m lang und zeigt 
immer das gleiche Bild. 

W i t  k6nnen also sagen, dab  dieses I n s t r u m e n t a r i u m  voll  und  ganz 
den Anspr t iehen der  E E G  geniigt  und  dasselbe in r ich t iger  Weise  die 
e lektr isehen Vorg/~nge in der  grauen Hi rn r inde  wiedergibt .  

Die l e tz tgenannten  Versuehe zur  Vervo l lkommnung  des Ins t rumen-  
t a r iums  wurden yon uns im Burgerziekenhuis  zu A m s t e r d a m  (Arzt-  
Di rek tor  Dr.  S.  C. M .  Spoor) unte r  Mi twi rkung  des I-Ierrn Dr.  ~ll. J .  ten 
Raa,  Provinziel le  Ans t a l t  , ,Duinenboseh"  zu B a k k u m  ausgeffihrt .  

Sowohl Her r  Dr. Spoor  Ms auch Her r  Dr. ten R a a  haben  uns hier  
viele l~atsehl/ige erteilg, wofiir wi t  an dieser Stelle unseren D a n k  zum 
Ausdruck  bringen, 
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