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AM Amplitudės moduliacija 
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GSA Gaubtinės sekimo atsakas 
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funkcijas sergant šizofrenija (angl. Measurement and 
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Schizophrenia) 

MCCB MATRICS kognityvinė baterija kinų kalba (angl. 
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SĮSGP Su įvykiu susijęs galios pokytis  

VBG Vidutinė bandymo galia 

WAIS Wechslerio intelekto matavimo skalė suaugusiems  

(angl. Wechsler Adult Intelligence Scale) 
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1. ĮVADAS 

Elektroencefalogramos (EEG) gama diapazono (30-80 Hz) aktyvumas 

yra siejamas su informacijos apdorojimu, atsirandančiu įvairių 

jutiminių ir kognityvinių procesų metu (Crone ir kt., 2001; Kaiser ir kt., 

2017; Steinmann ir kt., 2014; Villena-González ir kt., 2018). Kai 

kognityviniai ir (arba) suvokimo procesai sutrikdomi, pavyzdžiui, esant 

neuropsichiatriniams sutrikimams, taip pat dažnai pasireiškia pakitimai 

ir EEG gama diapazone (Herrmann ir Demiralp, 2005; Tallon-Baudry 

ir Bertrand, 1999). Vienas iš gama diapazono tyrimo metodų – 

išmatuoti smegenų elektrofiziologinius klausos nuostoviuosius atsakus 

(kNA) (angl. auditory steady-state response, ASSR), kuriuos sukelia 

periodinė klausos stimuliacija. Nustatyta, kad kNA amplitudė yra 

didžiausia, kai klausos stimuliacija yra 40 Hz dažnio (Picton, 2013; 

Picton ir kt., 2003a). Be to, 40 Hz kNA parametrų (pvz., su įvykiu 

susijusio galios pokyčio (SĮSGP) ir fazės sutapimo indekso (FSI)) 

pakitimai pastebimi esant neuropsichiatriniams sutrikimams arba 

didelei neuropsichiatrinių sutrikimų rizikai (Hamm ir kt., 2011; Rass 

ir kt., 2012; Tada ir kt., 2016). Dėl to 40 Hz kNA dažnai laikomas 

sutrikusio kognityvinio apdorojimo rodikliu (Kirihara ir kt., 2012; 

Leonhardt ir kt., 2020; Light ir kt., 2006; Puvvada ir kt., 2018; Rass 

ir kt., 2012; Sun ir kt., 2018).  

Prielaidą, kad kNA ir kognityvinis fukcionavimas yra susiję, 

patvirtina ir keletas kitų faktų. Pirma, nors klausos žievė atlieka 

pagrindinį vaidmenį susidarant kNA, gumburo-žievės tinklai taip pat 

įtraukiami (Bish ir kt., 2004; Pastor ir kt., 2002; Reyes ir kt., 2004),  

o pastarieji yra svarbūs informacijos perdavimui ir apdorojimui (Chen 

ir kt., 2019). Antra, 40 Hz kNA kinta atsižvelgiant į sužadinimo ir 

dėmesio būsenas (Gander ir kt., 2010; Górska ir Binder, 2019; Griškova 

ir kt., 2007; Griškova-Bulanova ir kt., 2011; Skosnik ir kt., 2007; 

Voicikas ir kt., 2016). Šios būsenos yra glaudžiai susijusios su 

kognityviniais gebėjimais (Logue ir Gould, 2014). Trečia, parodyta, 

kad gama diapazono kNA yra susiję su kognityvinių gebėjimų 
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pablogėjimu sergant Alzheimerio liga ar lengvu kognityviniu sutrikimu 

(van Deursen ir kt., 2011). Be to, kNA koreliuoja su kognityviniais 

gebėjimais esant šizofrenijai: darbine atmintimi, dėmesiu, 

samprotavimo ir problemų sprendimo įgūdžiais, metakognityvumu bei 

įžvalgumu (Kirihara ir kt., 2012; Leonhardt ir kt., 2020; Light ir kt., 

2006; Puvvada ir kt., 2018; Rass ir kt., 2012; Sun ir kt., 2018). Visa tai 

rodo, kad gama diapazono kNA (ypač apie 40 Hz) galima laikyti 

neurobiologinių mechanizmų, susijusių su kognityvinėmis funkcijomis, 

rodikliu. 

Vis dėlto, 40 Hz kNA rodiklių ir kognityvinių funkcijų ryšio analizė 

atlikta tik keliuose tyrimuose. Kai kuriuose iš jų ryšys tarp kNA ir 

kognityvinių gebėjimų nenustatytas nei pacientų, nei sveikų asmenų 

kontrolinėje grupėje arba pacientų grupėje nustatytas ryšys nebuvo 

gautas sveikų asmenų kontrolinėje grupėje (Kirihara ir kt., 2012; Light 

ir kt., 2006; Tada ir kt., 2016). Šie rezultatai rodo, kad gama diapazono 

kNA ne visada suaktyvina smegenų tinklus, dalyvaujančius 

kognityviniuose procesuose. Kita vertus, tyrimų imtys labai skyrėsi 

pagal tiriamųjų būklę, amžių ir santykį tarp lyčių, o tai, kaip jau yra 

parodyta, turi įtakos kNA (Griškova-Bulanova ir kt., 2013; Melynytė 

ir kt., 2018). Be to, nė viename tyrime nebuvo atliktas išsamus 

kognityvinių gebėjimų vertinimas, kuris apimtų tiek paprastos 

(susijusios tik su jutiminiu suvokimu), tiek sudėtingos (reikalaujančios 

aukštesnės eilės kognityvinių procesų) informacijos apdorojimą. Todėl, 

norint nustatyti, ar kNA gali būti naudojamas kaip kognityvinių 

funkcijų sutrikimų biomarkeris, pirmiausia būtina ištirti ryšį tarp 

kognityvinių gebėjimų ir 40 Hz kNA homogeniškose tiriamųjų grupėse, 

matuojant skirtingus kognityvinius gebėjimus bei nustatant kiekvieno 

iš šių gebėjimų ryšį su kNA (Kirihara ir kt., 2012; Oda ir kt., 2012). 

Kita priežastis, kodėl ryšys tarp kognityvinių funkcijų ir kNA dar 

nėra iki galo išaiškintas, gali būti ta, kad tyrimuose dažniausiai 

nauodojamas 40 Hz kNA. Nors esant kognityviniams sutrikimams 

dažnai būdingi ir 40 Hz kNA pakitimai (Light ir kt., 2006), tačiau jie 

pasireiškia ne tik šiame dažnyje (Lehongre ir kt., 2011; Rass ir kt., 
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2012). Vis dėlto, daugumoje tyrimų daugiausia dėmesio skiriama tik  

40 Hz ar kitam konkrečiam kNA dažniui. Tuo tarpu individualus gama 

dažnis (IGD, angl. individual gamma frequency) (Baltus ir kt., 2018; 

Baltus ir Herrmann, 2016, 2015), t. y. dažnis, kuriame pasireiškia 

didžiausias konkrečiam asmeniui būdingas kNA, yra mažai ištirtas. 

IGD galima aptikti tiriant įvairius dažnius tam tikrame dažnių 

diapazone (Zaehle ir kt., 2010). Tam tinka čirpo stimulas. Kintančio 

dažnio čirpo moduliacija sukelia plataus diapazono kNA (Purcell ir kt., 

2004), dar vadinamą bangos gaubtinės sekimo atsaku (GSA, angl. 

envelope-following response) (Dolphin, 1997). Kadangi neuroninių 

tinklų osciliacines savybes lemia jų anatominės savybės ir neuronų 

perdavimo greitis (Buzsáki ir Draguhn, 2004), IGD gali tiksliau 

atspindėti tinklų savybes, nei įprastai naudojami 40 Hz kNA. Todėl 

norint suprasti ryšį tarp kNA ir kognityvinių funkcijų, gali būti svarbus 

ne vienas konkretus kNA dažnis, pvz., 40 Hz, o individualus, asmeniui 

būdingas, dominuojantis dažnis gama diapazone (Zaehle ir kt., 2010).  

Taigi, nors gama diapazono kNA pokyčiai yra susiję su 

kognityviniais sutrikimais, jų sąsajos dar nėra iki galo aiškios. Norint 

išsamiau išnagrinėti šias sąsajas, pirmiausia reikia įvertinti mokslinėje 

literatūroje pateikiamus duomenis, juos susisteminti ir nustatyti būsimų 

tyrimų sritis, t. y. atlikti sisteminę literatūros apžvalgą. Antra, 

atsižvelgiant į iki šiol atliktų tyrimų neišsamumą, reikia atlikti tyrimą, 

kuriame būtų detaliau išanalizuotos sąsajos tarp 40 Hz kNA ir skirtingų 

kognityvinių gebėjimų (apimančių ir paprastos, ir sudėtingos 

informacijos apdorojimą) homogeniškoje (t. y. pagal amžių ir lytį) 

sveikų tiriamųjų imtyje. Trečia, kNA dažnis, kuriame asmens 

didžiausios amplitudės atsakas, dar vadinamas IGD, gali tiksliau 

atspindėti individo neuroninių tinklų savybes, nei įprastai naudojami 

40 Hz kNA, todėl taip pat svarbu įvertinti sąsajas tarp kognityvinių 

gebėjimų ir kNA atsižvelgiant į kiekvieno tiriamojo IGD. 
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1.1 Tikslas ir uždaviniai 

Šio darbo tikslas – ištirti ryšį tarp kognityvinių gebėjimų ir gama dažnių 

diapazono kNA rodiklių.  

Tyrimui buvo iškelti šie uždaviniai: 

1. Atlikti sisteminę literatūros apie sąsajas tarp gama diapazono kNA 

rodiklių ir kognityvinių gebėjimų apžvalgą. 

2. Ištirti sąsajas tarp 40 Hz kNA rodiklių ir kognityvinių gebėjimų 

jauno amžiaus, vyriškos lyties sveikų tiriamųjų imtyje. 

3. Ištirti sąsajas tarp 40 Hz ir IGD rodiklių, gautų iš GSA, ir 

kognityvinių gebėjimų jauno amžiaus sveikų tiriamųjų imtyje. 

 

1.2 Mokslinis naujumas 

1. Pirmą kartą buvo atlikta sisteminė literatūros apžvalga apie 

kognityvinių gebėjimų ir gama dažnio kNA rodiklių sąsajas. 

2. Pirmą kartą jaunų, sveikų vyrų imtyje buvo išsamiai ištirtos sąsajos 

tarp 40 Hz kNA ir kognityvinių gebėjimų apdorojant paprastą ir 

sudėtingą informaciją. 

3. Pirmą kartą jaunų, sveikų tiriamųjų imtyje buvo ištirtos sąsajos  tarp 

40 Hz ir IGD rodiklių, gautų iš GSA, ir kognityvinių gebėjimų 

apdorojant paprastą ir sudėtingą informaciją. 

 

1.3 Praktinis pritaikymas 

1. Gama diapazono kNA gali būti naudojamas vertinant neuroninius 

informacijos perdavimo mechanizmus vykstant kognityviniams 

procesams. 

2. Gama diapazono kNA gali būti naudojamas kaip individualus 

neuropsichiatrinių ligų metu stebimų kognityvinių sutrikimų 

biožymuo. 
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3. Atsakas IGD gali būti naudojamas siekiant tiksliau ištirti asmens 

neuroninio tinklo charakteristikas. 

 

1.4 Ginamieji teiginiai 

1. Sisteminė literatūros apžvalga atskleidė, kad individualūs gama 

diapazono kNA skirtumai gali atspindėti gebėjimus valdyti 

dėmesį ir laikinai saugoti bei apdoroti informaciją. 

2. 40 Hz kNA su įvykiu susijęs galios pokytis ir fazių sutapimo 

indeksas teigiamai koreliuoja su vidutiniu ėjimų skaičiumi 

atliekant Londono bokšto užduotį jaunų, sveikų vyrų imtyje. 

3. GSA su įvykiu susijęs galios pokytis ir fazių sutapimo indeksas 

ties 40 Hz ir IGD neigiamai koreliuoja su Londono bokšto 

užduoties vidutiniu ėjimo laiku.  
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2. METODAI 

Siekiant apibendrinti turimus mokslinius duomenis apie gama 

diapazono kNA ir  kognityvinių funkcijų ryšį, gautus atliekant tyrimus 

su sveikais asmenimis  bei pacientais, sergančiais neuropsichiatriniais 

ar raidos sutrikimais, atlikta sisteminė literatūros apžvalga.  

Po to buvo atlikti du praktiniai tyrimai. Pirmasis tyrimas buvo 

atliktas su homogeniška tiriamųjų imtimi (sveikais, jauno amžiaus 

vyrais), siekiant tiksliai nustatyti galimas sąsajas tarp 40 Hz kNA ir 

įvairių kognityvinių gebėjimų (buvo įtrauktos užduotys, naudojamos 

matuoti ir paprastos, ir sudėtingos informacijos apdorojimą). Antrojo 

tyrimo tikslas buvo ištirti sąsajas tarp kognityvinių gebėjimų ir GSA 

rodiklių 40 Hz ir tiriamųjų IGD.  

 

2.1 Sisteminė literatūros apžvalga 

Sisteminė apžvalga atlikta kartu su dr. Inga Griškova-Bulanova ir  

dr. Jovana Bjekić. Disertacijos autorė prisidėjo prie visų šio tyrimo 

etapų: metodikos sudarymo, duomenų paieškos, rinkimo ir analizės, 

aprašymo rengimo ir redagavimo. Sisteminė apžvalga parengta 

vadovaujantis PRISMA (angl. Primary Reporting Items for Systematic 

Reviews ir Meta-Analyses) gairėmis (Moher ir kt., 2011; Page ir kt., 

2021).  

 

2.1.1 Literatūros paieška sisteminei apžvalgai 

Literatūra buvo renkama atliekant paiešką „PubMed“, „Web of 

Science“ ir „Scopus“ duomenų bazėse. Paieška atlikta anglų kalba, 

laikotarpiu nuo 2020 m. birželio mėn. iki 2021 m. sausio mėn. Paieškos 

raktiniai žodžiai buvo: „auditory amplitude-modulated response“, 

„auditory steady-state response“, „auditory entrainment“, „cognitive 

task“, „behavioral task“, „psychological task“, „verbal task“, 
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„attention“, „cognition“ ir „memory“. Pirmiausia buvo peržiūrėtos 

paieškos rezultatuose esančių straipsnių santraukos. Kai straipsnio 

santraukoje nebuvo pakankamai informacijos, buvo peržiūrima jo 

metodinė dalis. Jei straipsnyje aptariami keli tyrimai, kiekvienas iš jų 

nagrinėtas atskirai. Taip pat papildomai peržiūrėti įtrauktų straipsnių 

literatūros sąrašai, siekiant rasti kitus galimai susijusius straipsnius.  

 

2.1.2 Tyrimų atranka sisteminei apžvalgai 

Kiekvienam per paiešką rastam tyrimui buvo taikomi šie įtraukimo 

kriterijai: (1) tyrimo dalyviai yra 18 metų ir vyresni; (2) naudotas EEG 

arba MEG metodas bei gama diapazono (30-80 Hz) klausos 

stimuliacija; (3) atliktas bent vieno kognityvinio gebėjimo vertinimas; 

(4) tirtas statistinis ryšys tarp kNA parametrų ir kognityvinių gebėjimų; 

(5) straipsnyje pateikti originalūs tyrimai. Kadangi tai yra pirmoji 

sisteminė apžvalga apie sąsajas tarp gama diapazono kNA ir 

kognityvinių rodiklių, siekiant kuo didesnės apžvelgiamų tyrimų 

apimties, buvo įtraukti tyrimai, kuriuose dalyvavo ne tik sveiki 

tiriamieji, bet ir pacientai turintys neuropsichiatrinių ir raidos sutrikimų 

(pvz., šizofreniją, Alzheimerio ligą, disleksiją ir kt.).  

Į apžvalgą nebuvo įtraukti tyrimai, kuriuose: (1) tirti gyvūnai;  

(2) kNA matuoti kituose, ne gama diapazono, dažniuose (iki 30 Hz arba 

daugiau kaip 80 Hz); (3) nenaudoti pripažinti kognityvinių gebėjimų 

vertinimo metodai; (4) kNA fiksuoti pakitusių būsenų metu (pvz., 

atliekant itin didelio kognityvinio krūvio reikalaujančias užduotis, taip 

pat miego, anestezijos ar haliucinacijų metu); (5) taikyti smegenų 

stimuliavimo metodai (pvz., transkranijinė kintamosios srovės 

stimuliacija, transkranijinė magnetinė stimuliacija), kurie galėjo turėti 

įtakos kNA; (6) tyrimų aprašymas paskelbtas ne anglų kalba. Visų 

tyrimų aprašymų (straipsnių) pavadinimai ir santraukos, taip pat visas 

kai kurių straipsnių turinys buvo tikrinamas vadovaujantis atrankos 

kriterijais. 2.1 paveiksle pateiktas tyrimų paieškos bei atrankos 

procesas.   
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2.1 pav. Tyrimų paieškos ir atrankos proceso schema. 

 

2.1.3 Įtrauktų tyrimų duomenų atranka 

Apie kiekvieną analizuotą tyrimą buvo surinkti šie duomenys: (1) imtis 

(diagnozė, dydis, amžius ir lytis); (2) užduotys naudotos kognityvinių 
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gebėjimų matavimui; (3) klausos stimuliacijos parametrai (dažnis, 

tipas, trukmė ir pakartojimų skaičius); (4) kNA matavimo būdas 

(EEG/MEG, vertinami rodikliai, lokalizacija, trukmė); (5) koreliacija 

tarp kNA rodiklių ir kognityvinių gebėjimų rodiklių.  

Siekdami susisteminti rezultatus, tyrimuose naudotas užduotis 

matuoti kognityvinius gebėjimus sugrupavome pagal pažintinių 

gebėjimų sritis: (1) bendrasis pažinimas arba intelektiniai gebėjimai  

(g faktorius), (2) dėmesio kontrolė ir vykdomosios funkcijos,  

(3) informacijos apdorojimo greitis, (4) trumpalaikė ir darbinė atmintis, 

(5) kognityvinis lankstumas ir samprotavimas, (6) kalbiniai gebėjimai. 

Svarbu pažymėti, kad šis sąrašas nėra pripažinta kognityvinių gebėjimų 

vertinimo klasifikacija, o tik bandymas susisteminti tyrimuose 

naudojamas priemones. 

 

2.1.4 Įtrauktų tyrimų kokybės vertinimas 

Sisteminėse apžvalgose rekomenduojama įvertinti įtrauktų tyrimų 

kokybę (Higgins ir kt. 2019). Tai buvo atlikta ir šioje apžvalgoje. 

Siekiant įsitikinti gautų duomenų patikimumu, paprastai nustatomas 

galimas šališkumas (Furuya–Kanamori ir kt., 2021; Sterne ir kt., 2019; 

Higgins ir kt. 2019). Šališkumas gali atsirasti bet kuriame tyrimo etape 

– planuojant, vykdant tyrimą ar analizuojant rezultatus; šališkumas gali 

atsirasti dėl tyrėjų veiksmų arba gali būti neišvengiamas dėl praktinių 

tyrimo įgyvendinimo apribojimų (Sterne ir kt., 2019; Higgins ir kt., 

2019). Paprastai neįmanoma nustatyti, kiek šališkumas turėjo įtakos 

konkretaus tyrimo rezultatams, todėl siūloma apsvarstyti, ar yra 

šališkumo rizika, o ne vienareikšmiškai teigti, ar rezultatas yra šališkas 

(Sterne ir kt., 2019; Higgins ir kt., 2019).  

Vadovaudamiesi Cochrane Collaboration sisteminių apžvalgų 

gairėmis (angl. Cochrane Handbook for Systematic Reviews of 

Interventions; Higgins ir kt., 2019) ir peržiūrėta Cochrane atsitiktinių 

imčių tyrimų šališkumo rizikos priemone (angl. The Revised Cochrane 

Risk–of–Bias Tool for Randomized Trials, RoB 2; Sterne ir kt., 2019), 
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įtrauktų straipsnių kokybę vertino du asmenys: disertacijos autorė ir 

autorės mokslinė vadovė dr. Inga Griškova–Bulanova. Kilus 

prieštaravimams, buvo prašoma kitos sisteminės apžvalgos 

bendraautorės – dr. Jovanos Bjekić – nuomonės. Atliekant kokybės 

vertinimą, daugiausia dėmesio buvo skiriama pagrindiniams tyrimo 

aspektams, įvertinamos jų atkuriamumo ir pakartojamumo galimybės 

(National Academies of Sciences, Engineering, and Medicine, 2019), 

konkrečiai: tiriamųjų atrankos būdui (atrankos paklaidos), taikytiems 

matavimo metodams (atlikimo šališkumui), matavimų pagrįstumui ir 

patikimumui (rezultatų aptikimo paklaidai), kognityvinių kintamųjų 

identifikavimui, duomenų apdorojimo metodams (duomenų praradimo 

šališkumui), imties dydžio ir stimulų pateikimų skaičiui (statistinei 

galiai), tyrimo aprašymo išsamumui (paradigmos aprašymui).  

1. Atrankos šališkumas (angl. selection bias) apibrėžiamas kaip 

neatsitiktinis veiksnių, galinčių turėti įtakos galutiniams rodikliams, 

pasiskirstymas tiriamųjų grupėje (Padmanabhan, 2014). Atrankos 

šališkumas gali atsirasti dėl atrankinio dalyvių įtraukimo į tyrimą pagal 

jų prognostinius veiksnius (pvz., ligos sunkumą ar gretutinių ligų 

buvimą), taigi dėl neatsitiktinės tiriamųjų atrankos. Taip pat netinkami 

tiriamųjų atrankos metodai yra sisteminiai metodai, kartais vadinami 

pusiau atsitiktine atranka (angl. semi-random sampling) (Higgins ir kt., 

2019), kai, pavyzdžiui, atranka vykdoma pagal priėmimo į ligoninę 

dieną, kas nėra visiškai atsitiktinė atranka. Siekiant išvengti šališkumo, 

tiriamieji turi būti atrenkami taikant visiškai atsitiktinę arba tikimybinę 

atranką. Taigi, vertinant pateiktus tyrimų rezultatus svarbu atsižvelgti į 

tai, ar klinikinių atvejų ir kontrolinių grupių atranka yra tinkama: ar 

tinkami klinikinių atvejų diagnozavimo kriterijai ir būklėms apibūdinti 

vartojami apibrėžimai, ar visiems tiriamiesiems taikomi vienodi 

atmetimo (neįtraukimo į tyrimą) kriterijai, ar nebandoma įtraukti tik 

tuos tiriamuosius, kuriems yra didesnė tikimybė pasireikšti aptariamam 

reiškiniui ir kt. 

2. Atlikimo šališkumas (angl. performance bias) atsiranda dėl 

nukrypimų nuo numatyto tyrimo plano arba dėl nenumatyto poveikio 
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pasireiškimo tyrimo metu (Viswanathan ir kt., 2017). Siekiant išvengti 

šio šališkumo, tyrimuose tiriamiesiems taikomos intervencijos (pvz., 

stimulai) ir sąlygos paprastai yra standartizuojamos (pvz., sudaromas 

tyrimo protokolas, kurio laikosi visi tyrėjai), kad visiems dalyviams 

būtų užtikrintos vienodos intervencijos ir sąlygos. Jei vis dėlto, tyrimo 

metu atsiranda iš anksto nenumatytas papildomas poveikis 

tiriamiesiems, kuris gali turėti įtakos rezultatams, jis gali būti stebimas, 

įvertintas ir aprašytas (Viswanathan ir kt., 2017). Deja, tyrimų 

ataskaitose gali būti nenurodyta: (1) aplinkybės, dėl kurių buvo 

nukrypta nuo pradinio protokolo, arba (2) papildomi veiksniai, atsiradę 

tyrimo metu, kurie galėjo turėti įtakos rezultatams (Higgins ir kt., 

2019). Atliekant EEG tyrimus, atlikimo rizika gali kilti, jei, pavyzdžiui, 

kai kuriems tiriamiesiems tyrimo viduryje leidžiama pailsėti, o kitiems 

– ne, nes atsipalaidavimas gali paveikti smegenų veiklą. Taigi, 

apžvelgiant tyrimą, svarbu atsižvelgti į tai, ar tyrėjai laikėsi protokolo, 

bei atmetė bet kokio neplanuoto veiksnio poveikį, kuris galėtų iškreipti 

rezultatus. Jei su tyrimo protokolu nesusijusių nukrypimų yra, 

apžvalgos autoriai turėtų apsvarstyti, ar buvo taikomi tinkami 

statistiniai metodai jų poveikiui koreguoti (Higgins ir kt., 2019). 

3. Duomenų praradimo šališkumas (angl. attrition bias) 

atsiranda tada, kai duomenys netinkamai tvarkomi (nenaudojami 

tinkami duomenų apdorojimo ar statistiniai metodai) atsižvelgiant į 

trūkstamas duomenų vertes (dėl atsako nebuvimo, dalyvio pašalinimo 

ar pasitraukimo ir kt.), arba kai netinkamai įvertinamos trūkstamų 

duomenų priežastys (pvz., jos neaptariamos) (Babic ir kt., 2019). 

Pavyzdžiui, šio šališkumo rizika gali kilti, kai į tyrimą neįtraukiami visi 

tiriamojo rezultatai, nors trūksta tik kelių reikšmių – tai gali iškreipti 

rezultatus (Kang, 2013). Kita vertus, išmatuoti rezultatai gali 

sistemingai skirtis nuo praleistų rezultatų, todėl svarbu aptarti duomenų 

praradimo priežastis bei tai, ar šios priežastys yra susijusios su tyrimo 

metodika, tiriamaisiais, ir ar tokių duomenų praradimas gali turėti 

įtakos rezultatams (Higgins ir kt., 2019). Pavyzdžiui, jei tyrime 

dalyviai, kurie dažniau serga depresija, rečiau sugrįžta tolesniam 
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stebėjimui, tai reiškia, kad išmatuotas vidutinis dalyvių depresijos 

rezultatas sistemingai skirsis nuo tikrosios depresijos rezultato vertės. 

EEG trūkstami duomenys dažnai pagrįsti interpoliacijos metodais, t.y. 

kintamojo rodiklio reikšmė apytiksliai nustatoma remiantis žinomomis 

EEG reikšmėmis (Murray ir kt., 2008). 

4. Aptikimo šališkumas (angl. detection bias) atsiranda 

priklausomai nuo to, kaip matuojami ir vertinami rezultatai 

(Viswanathan ir kt., 2013). Tokio šališkumo rizika gali kilti, jei (1) 

rezultatų matavimo metodas yra netinkamas, (2) rezultatų matavimas 

skirtingose tyrimo grupėse yra nevienodas, (3) rezultatų vertintojas gali 

turėti šališkumo ir (arba) (4) turima išankstinių žinių, kurios gali turėti 

poveikį rezultatų vertinimui (Higgins ir kt., 2019). Teoriškai tyrimams 

gresia šališkumo rizika, jei juose naudojamos nepakankamai 

patvirtintos priemonės (Viswanathan ir kt., 2013). Todėl standartizuotų 

priemonių naudojimas (pvz. ankstesniuose tyrimuose patvirtintų 

biožymenų naudojimas EEG tyrimuose) padidina rezultatų patikimumą 

ir pagrįstumą (Hersen, 2003). Matavimų metodų skirtumus tarp grupių 

taip pat gali lemti netikėtas nepageidaujamas poveikis. Pavyzdžiui, jei 

kai kuriems tyrimo dalyviams skiriamas vaistas, sukeliantis galvos 

skausmus, dėl ko reikia atlikti daugiau EEG tyrimų nei įprastai, šių 

tiriamųjų EEG tyrimų rezultatai gali rodyti daugiau pakitimų nei kitų 

dalyvių dėl didesnio tyrimų skaičiaus (padidėjusios tikimybės aptikti 

pakitimus). 

5. Statistinė galia (angl. statistical power) – tai tikimybė, kad 

statistinio reikšmingumo testas parodys reikšmingą poveikį kai jis iš 

tikrųjų yra (Bezeau ir Graves, 2001). Statistinė galia gali būti 

nepakankama dėl mažos imties ir mažo bandymų skaičiaus (Boudewyn 

ir kt., 2018). Didelių imčių standartinė paklaida yra mažesnė nei mažų 

imčių, (Baguley, 2004). Todėl išvados, padarytos atlikus tyrimą su 

nedidele dalyvių imtimi, gali būti klaidinančios, kai taikomos visai 

populiacijai (Clayson ir kt., 2019). Modeliuojant realius EEG duomenis 

buvo parodyta, kad, esant nedideliam 2 μV skirtumui tarp sąlygų ir 

kiekvienam tyrimo dalyviui atliekant 16 bandymų, tikimybė aptikti 
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skirtumą tarp sąlygų, t. y. statistinė galia, palaipsniui padidėja nuo 0,6 

iki 1, kai dalyvių skaičius išauga nuo 12 iki 32 (Boudewyn ir kt., 2018). 

Remiantis Thune ir kt. (2016) apžvalga (kurioje apžvelgti 29 tyrimai, 

lyginantys šizofrenija sergančių pacientų grupes su sveikų asmenų 

kontrolinėmis grupėmis), kNA tyrimų dalyvių skaičius pasiskirstęs 

labai asimetriškai: vidutinis tiriamųjų imties dydis yra 29,7±43,4, o 

imties dydžio mediana – 18, todėl vertinant galimą nepakankamos 

statistinės galios riziką kNA tyrimuose, tikslingiau remtis šių imčių 

dydžio mediana. 

6. Paradigmos aprašymas (angl. paradigm description), 

vertinamas pagal tiriamųjų atrankos, duomenų rinkimo ir analizės 

metodų bei tyrimo konteksto aprašymo skaidrumą, tikslumą ir 

išsamumą. Pakankamai išsamus ir tikslus paradigmos aprašymas 

sudaro sąlygas tyrimą pakartoti (gauti panašius rezultatus naudojant 

kitus duomenis) ir atkurti (gauti prieš tai buvusius rezultatus naudojant 

tyrimo autorių pateiktus duomenis) (Hensel, 2021; Asendorpf ir kt., 

2016). Pakartojamumas ir atkuriamumas, palengvinantis mokslo 

savikorekciją, yra mokslinio metodo pagrindas ir yra grindžiami griežta 

bei skaidria moksline darbo eiga, taip pat tyrimo rezultatus 

pagrindžiančių duomenų atskleidimu (Curty ir kt., 2022; Zwaan ir kt., 

2018). Pavyzdžiui, į kNA tyrimų aprašymą itin svarbu įtraukti 

informaciją apie tiriamuosius (klinikinė būklė, lytis, amžius ir t. t.), 

stimulus (dažnis, intervalų tipas, pakartojimų skaičius ir t.t.) ir 

matavimo būdus (taikytas metodas, vieta, trukmė ir t. t.) (Gandal ir kt., 

2012). Kognityvinių gebėjimų tyrimuose svarbu pateikti informaciją 

apie gebėjimams matuoti naudotas užduotis (Cauchoix ir kt., 2018). 

Šiuose tyrimuose taip pat svarbi informacija apie tyrimo kontekstą, nes 

kontekstas gali turėti įtakos elgesiui, taigi ir EEG bei kognityvinių 

užduočių rezultatams (Cauchoix ir kt., 2018). Nepakankamą tyrimo 

aprašymą gali lemti įvairūs veiksniai: netinkamas įrašų tvarkymas, 

technologiniai apribojimai, galimas šališkumas, teisinės kliūtys ir kt. 

(Ganley ir kt., 2022). 
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7. Kognityvinių kintamųjų identifikavimas (angl. cognitive 

variables acknowledgement), t. y. jų analizė ir aptarimas tyrimų 

ataskaitose, yra ypač svarbus šiai sisteminei apžvalgai, nes ja siekiama 

įvertinti kNA kognityvinius koreliatus. Nors atrinktuose tyrimuose 

taikomi tiriamųjų gebėjimų vertinimo metodai, jų statistinis ryšys su 

kNA matavimais gali būti nepateikiamas. Taip gali būti dėl selektyvaus 

ataskaitų teikimo (Page ir Higgins, 2016). Pavyzdžiui, kai kuriais 

atvejais tyrimo metu išmatuoti ir išanalizuoti rezultatai, atsižvelgiant į 

rezultatų pobūdį (dydį, statistinį reikšmingumą ir pan.), gali būti 

nepateikiami aprašyme arba pateikiami iš dalies (Higgins ir kt., 2019). 

Kita vertus, kartais tyrimuose renkami papildomi duomenys, kurie 

tiesiogiai nesusiję su tyrimo tikslu, todėl išsamiai neanalizuojami, 

pavyzdžiui, jie naudojami tik taikant tinkamumo kriterijus 

tiriamiesiems – tam tikrai būklei ar diagnozei patvirtinti (McElroy ir 

Ladner, 2014; Higgins ir kt., 2019). 

Kiekvieno tyrimo aprašymas buvo įvertintas skalėje nuo 0 iki 7 

balų, atsižvelgiant į pateiktos informacijos kiekį ir kokybę. Šališkumo 

rizikos elementas (žr. 2.1 lentelę) vertinamas 1 balu, jei pateikta visa 

informacija, 0,5 balo, jei pateikta tam tikra informacija, tačiau kai kurie 

aspektai liko nepaaiškinti arba nenurodyti, ir 0 balų, jei apie 

nagrinėjamą elementą nepateikta jokios informacijos. Tada šie balai 

buvo sumuojami. Tyrimo aprašymas, kurio bendras balų skaičius buvo 

ne mažesnis kaip 5, buvo laikomas turinčiu mažą šališkumo riziką. 
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2.1 lentelė. Šališkumo rizikos elementai ir kontroliniai klausimai. 

 

2.2 Sąsajų tarp 40 Hz kNA ir kognityvinių gebėjimų tyrimas 

Leidimą atlikti tyrimą suteikė Lietuvos bioetikos komitetas  

(2013-02-12, Nr.158200-13-579-174). Visi tiriamieji davė raštišką 

informuoto asmens sutikimą dalyvauti tyrime. Tyrimas buvo atliktas 

kartu su bendraautoriais: dr. Inga Griškova-Bulanova, dr. Aleksandru 

Voiciku, dr. Evaldu Pipiniu, dr. Vytautu Jurkuvėnu, Povilu Tarailiu ir 

 Šališkumo 

rizikos 

elementas 

Kontroliniai klausimai 

1 Atrankos  

šališkumas 

Ar tinkamai atrinktos klinikinių atvejų ir kontrolės 

grupės (pvz., tinkami diagnostikos kriterijai ar 

apibrėžimai, vienodi atmetimo kriterijai klinikinių 

atvejų ir kontrolės grupėms, atranka nepriklauso nuo 

paveikumo statuso)? 

2 Atlikimo  

šališkumo 

Ar tyrėjai atmetė bet kokį tuo pačiu metu vykdomos 

intervencijos ar neplanuoto veiksnio poveikį, kuris 

galėtų iškreipti rezultatus? 

3 Duomenų 

praradimo  

Jei iškilo problema dėl trūkstamų duomenų (atsako 

nebuvimo, tolimesnio stebėjimo praradimo, dalyvių 

pašalinimo ar pasitraukimo), ar duomenys buvo 

tvarkomi tinkamai? 

4 Rezultatų 

aptikimo  

Ar kintamieji buvo vertinami ir (arba) apibrėžiami 

naudojant pagrįstas ir patikimas priemones, kurios 

buvo nuosekliai taikomos visiems tyrimo dalyviams? 

5 Statistinės 

galios 

Ar imties dydis buvo pakankamas? Ar stimulai buvo 

pakartoti pakankamą skaičių kartų? 

6 Paradigmos 

aprašymo  

Ar naudotos paradigmos aprašymas buvo išsamus 

(nurodyti stimulų parametrai, stimulų pateikimo 

skaičius, intervalai tarp stimulų, atsakų tipas ir kt.) ir 

ar ją galima atkartoti? 

7 Kognityvinių 

kintamųjų 

identifikavimo 

Ar koreliacijos tarp kognityvinio vertinimo ir kNA 

matavimų buvo aptartos ir ar nurodytos galimos jų 

priežastys? 
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Mindaugu Kraulaidžiu. Disertacijos autorė prisidėjo prie visų šio 

tyrimo etapų: duomenų rinkimo ir analizės, administravimo, aprašymo 

rengimo ir redagavimo bei komunikacinės sklaidos. Tyrimą sudarė dvi 

dalys: (1) kognityvinių gebėjimų, susijusių su sudėtingos ir paprastos 

informacijos apdorojimu, vertinimas ir (2) elektrofiziologinių EEG 

rodiklių nustatymas. 

 

2.2.1 40 Hz kNA tyrimo dalyviai 

Tyrime dalyvavo 30 sveikų nerūkančių dešiniarankių vyrų (moterys ir 

kairiarankiai nebuvo įtraukti dėl galimos hormonų ir dominuojančios 

rankos įtakos) (Griškova-Bulanova ir kt., 2014; Melynytė ir kt., 2018). 

Vieno dalyvio duomenys nebuvo įtraukti į duomenų analizę dėl prastos 

EEG įrašo kokybės; kito dalyvio duomenys nebuvo naudojami dėl 

techninių problemų, susijusių su užduočių, matuojančių kognityvinius 

gebėjimus, atlikimu. Į galutinę tiriamųjų imtį pateko 28 asmenys. 

Tiriamųjų amžiaus vidurkis – 25,8 metai (standartinis nuokrypis – 

3,3 metai). Visų dalyvių klausos slenksčiai buvo normalūs (< 25 dB 

girdimumo lygis oktavos dažniuose). Prieš tyrimą visi tiriamieji 

nevartojo alkoholio (24 val.), nikotino (1 val.) ir kofeino (1 val.).  

 

2.2.2 Kognityvinis vertinimas 40 Hz kNA tyrime 

Kognityvinių gebėjimų vertinimui buvo naudojama Psichologinių 

eksperimentų kūrimo kalba (angl. Psychology Experiment Building 

Language, PEBL; Mueller ir Piper, 2014) sudaryta užduočių baterija, 

kurioje testai pateikiami lietuvių kalba (PEBL-Lt; sudarė Jurkuvėnas, 

2015). Buvo atrinktos užduotys, matuojančios tiek paprastos, tiek 

sudėtingos informacijos apdorojimo greitį (Jurkuvėnas, 2016). Prieš 

pradedant testavimą, kiekvienam dalyviui buvo trumpai paaiškinama 

procedūra ir prieš kiekvieną užduotį atliekamas trumpas praktinis 

bandymas. Buvo naudojamos šios kognityvinės užduotys: 
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1. Dviejų pasirinkimų užduotis (angl. Two Choice Response 

Time) (Logan ir kt., 1981), kurios metu dalyviai turėjo nurodyti 

kompiuterio ekrane esančiame priešais dalyvį pateiktos rodyklės kryptį 

spausdami klaviatūros kairįjį arba dešinįjį mygtuką. Užduoties metu 

buvo matuojami: reakcijos laikas (RL), klaidų skaičius ir atsako greičio 

efektyvumas (vidutinis RL, padalytas iš teisingų atsakymų proporcijos 

visuose atsakuose). Užduotis skirta reakcijos laikui ir paprastos 

informacijos apdorojimo greičiui nustatyti. 

2. Leksinio sprendimo užduotis (angl. Lexical Decision Task) 

(Meyer ir Schvaneveldt, 1971), kurios metu dalyvių prašoma nurodyti, 

ar pateiktas žodis yra teisingas, ar jame – klaida. Leksinei atminčiai ir 

sudėtingos informacijos apdorojimo greičiui įvertinti naudojami RL, 

klaidų skaičius ir atsako greičio efektyvumas.  

3. Semantinio kategorizavimo užduotis (angl. Semantic 

Categorization Task) (Rosch, 1975), kurios metu dalyviams iš eilės 

pateikiami žodžiai ir reikia nurodyti, ar žodis priklauso konkrečiai 

kategorijai, pvz., „baldai“, „gyvūnai“, „indai“ ir t. t. Semantiniam 

apdorojimui ir sudėtingam informacijos apdorojimo greičiui įvertinti 

naudojami RL, teisingi atsakymai ir greičio efektyvumas. 

4. Londono bokšto užduotis (LBU) (angl. Tower Of London 

Task, ToL) (Shallice, 1982), kurioje dalyviai turi perkelti spalvotus 

diskus taip, kad per kuo mažiau ėjimų pasiektų tikslo konfigūraciją. 

LBU vidutinis ėjimo laikas (RL), vidutinis užduočiai atlikti reikalingų 

ėjimų skaičius ir vidutinis užduoties atlikimo laikas naudojami 

vykdomosioms funkcijoms, planavimo greičiui, problemų sprendimo 

greičiui ir sudėtingos informacijos apdorojimo greičiui įvertinti. 

5. Strūpo užduotis (angl. The Stroop Task) (Stroop, 1935), 

kurioje reikia reaguoti į kompiuterio ekrane pavaizduoto žodžio raidžių 

spalvą, o ne į žodžio reikšmę. Užduoties metu galimos suderintos 

(pateikto žodžio reikšmė, kuri nurodo spalvos pavadinimą ir spalva 

suderintos), nesuderintos (žodžio reikšmė, kuri nurodo spalvos 

pavadinimą ir spalva nesuderintos) ir neutralios (žodis nenurodo 

spalvos pavadinimo) sąlygos. Užduoties metu analizuojami RL, klaidų 
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dažnis ir atsako efektyvumas. Remiantis rezultatais vertinamos 

vykdomosios funkcijos, dėmesys, atsako slopinimas ir sudėtingos 

informacijos apdorojimo greitis. 

 

2.2.3 40 Hz kNA tyrime naudota stimuliacija 

Garsiniai dirgikliai (2.2 pav.) buvo sukurti programa MATLAB 2014 

(„The MathWorks, Inc.“, JAV). Tiriamiesiems garsiniai dirgikliai buvo 

pateikiami į abi ausis per ausines „Sennheiser HD 280 PRO“ (garso 

slėgio lygis 60 dB, nustatytas DVM 401 dB matuokliu, „Velleman“, 

JAV). Kiekvieną 500 ms trukmės 40 Hz stimulą sudarė 20 vienodų 

spragtelėjimų (baltojo triukšmo pliūpsnių). Kiekvienam dalyviui buvo 

pateikiami 150 stimulų atskirtų atsitiktinio ilgio (700-1000 ms) 

tarpstimuliniais intervalais. Dalyviams buvo nurodyta susikoncentruoti 

į stimuliaciją ir žvilgsnį laikyti nukreipus į fiksacijos kryžiuką, 

pavaizduotą priešais juos esančio kompiuterio ekrane. 

2.2 pav. Schematiškai pavaizduoti tyrime naudoti klausos stimulai – 

500 ms trūkmės 40 Hz dažnio spragtelėjimų sekos.  

Laikas (ms) 

Laikas 

(ms) 
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2.2.4 EEG registravimas 40 Hz kNA tyrime 

EEG registruoti naudota ANT įranga („ANT Neuro“, Nyderlandai) ir 

64 Ag/AgCl elektrodų (išdėstytų pagal 10-20 sistemą) WaveGuard 

kepurė. Varža buvo mažesnė nei 20 kΩ, skaitmenizavimo dažnis – 

1024 Hz. Mastoidiniai elektrodai (M1 ir M2) buvo naudojami kaip 

atskaitos elektrodai, o įžeminimo elektrodas buvo netoli Fz. 

Elektrookulogramos (VEOG- vertikali ir HEOG- horizontali) buvo 

registruojamos elektrodais išdėstytais virš ir po kaire akimi ir nuo 

kairiosios ir dešiniosios akies išorinio krašto. 

 

2.2.5 40 Hz kNA tyrimo metu gautų EEG duomenų apdorojimas  

Pirminiam EEG apdorojimui buvo naudojamas MATLAB 2014 

plėtinys EEGLAB (Delorme ir Makeig, 2004). Elektros tinklo 

triukšmas pašalintas EEGLAB įskiepiu CleanLine (NITRC CleanLine: 

Tool). Siekiant aptikti viso įrašo metu triukšmingus kanalus duomenys 

buvo tikrinami vizualiai. Nepriklausomų komponentų analizė buvo 

atlikta naudojant EEGLAB ICA („runica“ su numatytaisiais 

parametrais); nepriklausomi komponentai, susiję su akių judesiais, 

buvo pašalinti.   

Tolimesnė analizė buvo atliekama naudojant specialiai parengtus 

programinius algoritmus, pagrįstus EEGLAB (Delorme ir Makeig, 

2004) ir Fieldtrip plėtinių funkcijomis (Oostenveld ir kt., 2011). EEG 

duomenys buvo suskirstyti į segmentus nuo -500 ms (prieš stimulą) iki 

700 ms (po stimulo pradžios). Duomenys buvo koreguojami pagal 

priešstimuliacinio laikotarpio vidurkį ir toliau vizualiai tikrinama, ar 

epochose nėra likusių artefaktų. Laiko ir dažnio transformacija buvo 

atlikta naudojant kompleksines Morleto bangas iš MATLAB Wavelet 

Toolbox, naudoti nuo 1 iki 120 Hz dažniai 1 Hz žingsniu.  

Fazių sutapimo indeksas (FSI) (angl. phase-locking index, PLI), 

rodantis fazių pastovumą tarp segmentų ir su įvykiu susijęs galios 

pokytis (SĮSGP) (angl. event-related spectral perturbation, ERSP), 
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rodantis galios pasikeitimą dėl įvykio, palyginti su prieš stimulą 

buvusia bazinė linija, buvo apskaičiuoti pagal šias formules (Mørup 

ir kt., 2007): 

FSI(c, f, t) =
1

N
∑

X(c,f,t,n)

|X(c,f,t,n)|
N
n                                            (2.1); 

SĮSGP(c, f, t) =
1

N
∑ |X(c, f, t, n)|2N
n                                      (2.2); 

kur kiekvienam kanalui (c), dažniui (f) ir laiko taškui (t) rodikliai 

apskaičiuojami imant kiekvieno segmento (n) laiko ir dažnio 

dekompoziciją (X).  

Duomenys buvo koreguojami pagal bazinę liniją – lyginami su 

laikotarpio prieš stimulą (priešstimulinio periodo) vidurkiu: iš atsako 

buvo atimamas vidutinis aktyvumas priešstimuliniame periode 

nuo -200 ms iki 0 ms (absoliutinė korekcija). Vidutiniai FSI ir SĮSGP 

buvo apskaičiuoti atskirai kairei (F3, F1, FC1, C1, FC3, C3), centrinei 

(Fz, FCz, Cz) ir dešinei (F4, F2, FC2, C2, FC4, C4) sritims (2.3 pav.), 

išvedus vidurkį 200-500 ms laiko ir 35-45 Hz dažnio lange.  

  



30 

 

2.3 pav. Elektrodų išdėstymas tyrimo metu. SSĮSGP ir FSI analizei 

naudota 15 elektrodų, kurie suskirstyti į kairę (F3, F1, FC1, C1, FC3, 

C3) (šviesiai pilka), centrinę (Fz, FCz, Cz) (tamsiai pilka) ir dešinę (F4, 

F2, FC2, C2, FC4, C4) (pilka) sritis. GND – įžeminimo elektrodas. 

Iliustracija pritaikyta iš Chi Qin ir kt. (2020). 

 

2.2.6 40 Hz kNA tyrimo duomenų statistinė analizė  

Statistinei analizei naudota SPSSv20 („SPSS Inc.“, JAV) programinė 

įranga. Kiekvienam kintamajam apskaičiuota aprašomoji statistika 

(vidurkiai ir standartiniai nuokrypiai). Norint ištirti ryšį tarp 

kognityvinių rodiklių ir FSI/SĮSGP matavimų, buvo paskaičiuoti 

Pirsono koreliacijos koeficientai. FSI ir SĮSGP vertės buvo lyginamos 

tarp skirtingų smegenų sričių (kairės, centrinės ir dešinės) naudojant 

vienpusę dispersinę analizę (ANOVA) ir daugkartinių palyginimų (post 

hoc) testą. Dėl žvalgomojo (angl. exploratory) šio tyrimo pobūdžio 

daugkartinių lyginimų korekcija netaikyta. Gautos p reikšmės, 

mažesnės nei 0,05, laikytos reikšmingomis. 
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2.3 Sąsajų tarp IGD ir kognityvinių gebėjimų tyrimas 

Tyrimas buvo atliktas Vilnius universiteto Gyvybės mokslų centro 

Biomokslų institute. Leidimą atlikti tyrimą išdavė Lietuvos bioetikos 

komitetas (2020-03-31, Nr. 2020/3˗1213˗701). Visi tiriamieji davė 

raštišką informuoto asmens sutikimą dalyvauti tyrime. Tyrimas atliktas 

kartu su bendraautoriais: dr. Inga Griškova-Bulanova, dr. Aleksandru 

Voiciku, dr. Evaldu Pipiniu, dr. Jovana Bjekić, dr. Vytautu Jurkuvėnu 

ir Mindaugu Potapovu. Disertacijos autorė prisidėjo prie šio tyrimo 

koncepcijos kūrimo, duomenų analizės, aprašymo rengimo ir 

redagavimo. Tyrimą sudarė dvi dalys: (1) kognityvinių gebėjimų, 

susijusių su sudėtingos ir paprastos informacijos apdorojimu, 

vertinimas ir (2) elektrofiziologinių EEG rodiklių nustatymas. 

 

2.3.1 IGD tyrimo dalyviai  

Tyrime dalyvavo 37 sveiki dešiniarankiai asmenys (17 moterų), 

amžiaus vidurkis 23,8 metai (standartinis nuokrypis – 4,7 metai). Visų 

dalyvių klausos slenksčiai buvo normalūs (< 25 dB girdimumo lygis 

oktavos dažniuose). Prieš tyrimą visi tiriamieji nevartojo alkoholio  

(24 val.), nikotino (1 val.) ir kofeino (1 val.). 

 

2.3.2 Kognityvinis vertinimas IGD tyrime 

Kognityvinių gebėjimų matavimui, kaip ir prieš tai aptartame tyrime 

(žr. 2.2 skirsnį), taip pat buvo naudojama Psichologinių eksperimentų 

kūrimo kalba sudaryta užduočių baterija (angl. The Psychology 

Experiment Building Language-based task battery, PEBL) (Mueller ir 

Piper, 2014) lietuvių kalba (PEBL-Lt; sudarė Jurkuvėnas, 2015). Buvo 

atrinktos užduotys, kuriomis matuojamas tiek paprastos, tiek 

sudėtingos informacijos apdorojimo greitis (Jurkuvėnas, 2016). Prieš 

pradedant testavimą, kiekvienam dalyviui buvo trumpai paaiškinama 
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procedūra. Prieš kiekvieną užduotį atliekamas trumpas praktinis 

bandymas. Šiame tyrime, kaip ir pirmajame, buvo naudojamos: Dviejų 

pasirinkimų užduotis (Logan ir kt., 1981), Leksinio sprendimo užduotis 

(Meyer ir Schvaneveldt, 1971), Semantinio kategorizavimo užduotis 

(Rosch, 1975) bei LBU (Shallice, 1982) (žr. 2.2.3 skirsnį). Be to, 

pridėtos šios kognityvinės užduotys: 

1. Paprasta reakcijos laiko užduotis (angl. Simple Reaction 

Time Task) (Seashore ir Seashore, 1941), kurioje dalyviai turėjo kuo 

greičiau pastebėti ir sureaguoti regimąjį dirgiklį (X raidę) ir paspausti 

mygtuką, kai tik jis pasirodo ekrane; naudojama reakcijos laikui 

matuoti (RL). Leidžia nustatyti paprastos informacijos apdorojimo 

greitį. 

2. Aritmetinio sprendimo užduotis (angl.  Arithmetic Decision 

Task) (Perez, 1987), kai tiriamiesiems pateikiamos paprastos 

aritmetinės išraiškos (paprasta sudėtis arba atimtis) ir prašoma nurodyti, 

ar rodomas rezultatas yra teisingas, ar neteisingas. Šios užduoties RL 

naudojamas sudėtingos aritmetinės informacijos apdorojimui matuoti. 

3. Objektų atpažinimo užduotis (angl. Object Judgment Task) 

(Mueller, 2010; Attneave ir Arnoult, 1956; Collin ir McMullen, 2002), 

kurią atlikdamase dalyvis turi nuspręsti, ar pateiktos dvi abstrakčios 

formos yra vienodos, ar skirtingos. Gautu RL matuojamas vaizdų 

sukimo mintyse (angl. mental rotation) greitis bei sudėtingos 

informacijos apdorojimo greitis. 

 

2.3.3 IGD tyrime naudota stimuliacija  

Kaip ir pirmajame tyrime, garsiniai dirgikliai (2.4 pav.) sukurti 

programa MATLAB 2014 („The MathWorks, Inc.“, JAV). 

Tiriamiesiems garsiniai dirgikliai buvo pateikiami į abi ausis per 

ausines „Sennheiser HD 280 PRO“ (garso slėgio lygis  

60 dB, nustatytas DVM 401 dB matuokliu, „Velleman“, JAV). Garsinis 

stimulas buvo iš 22 spragtelėjimų, kurie sudarė čirpo garsą: intervalai 

tarp spragtelėjimų buvo išdėstyti taip, kad dažnis didėtų po 1 Hz ir taip 
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apimtų 35-55 Hz diapazoną. Taigi, laikas tarp spragtelėjimų buvo 

reguliuojamas atsižvelgiant į dažnį, pvz., stimuliuojant 40 Hz dažniu, 

laikas tarp spragtelėjimų buvo 25 ms, 50 Hz dažniu – 20 ms. Bandymo 

metu iš viso buvo pateikta 300 čirpų, kurie buvo kaitaliojami su 

pavieniais spragtelėjimais, o intervalai tarp stimulų parinkti atsitiktinai, 

nuo 700 iki 1000 ms. Tiriamiesiems buvo nurodyta sutelkti dėmesį į 

stimuliaciją, mintyse skaičiuojant atsitiktinai pateiktus pavienius 

spragtelėjimus, įsiterpusius tarp pasikartojančių stimulų, o kiekvienos 

stimuliacijos serijos pabaigoje pranešti rezultatą. 

 

2.4 pav. Schematiškai pavaizduotas tyrime naudotas klausos stimulas – 

čirpo stimulas apimantis 35-55 Hz diapazoną 1 Hz žingsniu. 

 

2.3.4 EEG registravimas ir duomenų apdorojimas IGD tyrime 

EEG buvo registruojama naudojant tą pačią įrangą ir metodiką, 

o duomenys buvo apdorojami panašiai kaip ir ankstesniame tyrime 

(žr. 2.2.5 ir 2.2.6 skirsnius). Duomenų apdorojimas skiriasi tik keliais 

aspektais. EEG duomenys buvo suskirstyti į segmentus nuo -500 ms 

Laikas (ms) 

Laikas (ms) Laikas (ms) 



34 

 

(prieš stimulą) iki 1100 ms (po stimulo). Duomenys buvo koreguojami 

pagal priešstimuliacinio laikotarpio vidurkį ir toliau vizualiai tikrinama, 

ar epochose nėra likusių artefaktų. FSI ir SĮSGP buvo įvertinti  

35-55 Hz dažnių diapazone priekinėje-centrinėje (Fz, Cz, FCz, C1, C2, 

F1, F2, FC1, FC2) srityje (2.5 pav.).  

Duomenys buvo koreguojami pagal bazinę liniją – lyginami su 

laikotarpio prieš stimulą (priešstimulinio periodo) vidurkiu: įverčiai 

buvo padalinami iš vidutinio priešstimulinio periodo aktyvumo laiko 

lange nuo -400 ms iki 0 ms (santykinė korekcija). Vidutinis atsakas į 

kiekvieną stimuliacijos dažnį (35-55 Hz diapazone 1 Hz žingsniu) buvo 

nustatytas 100 ms laiko lange po stimuliacijos, tai atitinka ir 

laiko-dažnio diagramose matomo atsako diapazoną. GSA rodikliai – 

FSI ir SĮSGP buvo gauti esant 40 Hz dažniui ir IGD. 

2.5 pav. Elektrodų išdėstymas tyrimo metu. SĮSGP ir FSI analizei 

naudoti 9 elektrodai: Fz, Cz, FCz, C1, C2, F1, F2, FC1, FC2 (pilka 

spalva). GND – įžeminimo elektrodas. Iliustracija pritaikyta iš Chi Qin 

ir kt. (2020).  
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2.2.5 IGD tyrimo duomenų statistinė analizė 

Statistinei analizei naudota SPSSv20 („SPSS Inc.“, JAV). Kiekvienam 

kintamajam apskaičiuota aprašomoji statistika (vidurkiai ir standartiniai 

nuokrypiai). Norint ištirti ryšį tarp kognityvinių rodiklių ir FSI/SĮSGP 

matavimų, buvo apskaičiuoti Pirsono koreliacijos koeficientai. FSI ir 

SĮSGP rezultatai buvo lyginami abiejuose – 40 Hz ir IGD – dažniuose, 

taikant porinės imties t-testą. Statistinio reikšmingumo kriterijus buvo 

koreguotas pagal Bonferoni testą, kad būtų atsižvelgta į daugkartinius 

palyginimus, o p reikšmės, mažesnės nei 0,004 (0,05/13), buvo 

laikomos reikšmingomis. Abiejų tyrimų – ryšio tarp 40 Hz kNA ir 

kognityvinių gebėjimų tyrimo (žr. 2.2 skirsnį) bei IGD ir kognityvinių 

gebėjimų koreliacijų tyrimo (žr. 2.3 skirsnį) – charakteristikų santrauka 

pateikiama 2.2 lentelėje. 
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2.2 lentelė. Abiejų tyrimo charakteristikų santrauka. 40 Hz kNA 

tyrimas – sąsajų tarp 40 Hz kNA ir kognityvinių gebėjimų tyrimas, IGD 

tyrimas – IGD ir kognityvinių gebėjimų sąsajų tyrimas. 

 40 Hz kNA 

tyrimas 

IGD tyrimas 

Tiriamieji:   

Skaičius (moterys) 28 (0) 37 (17) 

Amžius (metai) 25,8±3,3 23,8±4,7 

Užduotys:   

Paprasta reakcijos laiko  - + 

Dviejų pasirinkimų  + + 

Leksinio sprendimo + + 

Aritmetinio sprendimo  - + 

Semantinio kategorizavimo + + 

Objektų atpažinimo 

užduotis 

- + 

LBU + + 

Strūpo užduotis  + - 

Stimulai:   

Tipas 40 Hz 

spragtelėjimai 

35-55 Hz čirpai sudaryti 

iš spragtelėjimų 

Stimulų skaičius 150 300 

EEG vertinimas:   

Elektrodai kairės (F3, F1, 

FC1, C1, FC3, C3), 

centriniai (Fz, FCz, 

Cz), dešinės (F4, 

F2, FC2, C2, FC4, 

C4)  

priekiniai-centriniai (Fz, 

Cz, FCz, C1, C2, F1, F2, 

FC1, FC2) 

Rodikliai SĮSGP/FSI ties  

40 Hz 

SĮSGP/FSI ties  

40 Hz ir IGD 

Laiko intervalas 200-500 ms  +100 ms nuo 

stimuliacijos  

Dažnio intervalas 35-45 Hz 35-55 Hz (1 Hz 

žingsniu) 

LBU – Londono bokšto užduotis; SĮSGP – su įvykiu susijęs galios pokytis; 

FSI –fazės sutapimo indeksas; IGD – individualus gama dažnis. 
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3. REZULTATAI 

3.1 Sisteminės literatūros apžvalgos rezultatai 

Atlikus literatūros paiešką, buvo rasti 1595 straipsniai. Atmetus 

pasikartojančius ir įtraukimo kriterijų neatitinkančius tyrimus, į 

sisteminę apžvalgą buvo įtrauktas 21 tyrimas (po vieną tyrimą iš 21 

straipsnio) (3.1 lentelė). Vienuolikoje iš įtrauktų tyrimų kNA ryšio su 

kognityviniais koreliatais vertinimas buvo apibrėžtas kaip vienas iš 

pagrindinių tyrimo tikslų, o likusiuose dešimtyje tyrimų kNA ir 

kognityviniai koreliatai buvo pateikti kaip antraeilė tema. 



 

 

3.1 lentelė. Tyrimų, kuriuose buvo nagrinėjamas ryšys tarp gama diapazono kNA ir kognityvinių gebėjimų, 

charakteristikos (s.n. – statistiškai nereikšminga, n.n. – nėra nurodyta). 
 

Straipsnis Imtis: dydis, 

vyr. / mot., 

amžiaus 

vidurkis / 

ribos (SD) 

Užduotys naudotos įvertinti kognityvinius gebėjimus  
 

Stimulai: 

dažnis, tipas, 

trukmė, 

skaičius 

kNA 

matavimo 

būdas ir vieta 

Koreliaciniai ryšiai tarp 

kNA ir kognityvinių 

gebėjimų 

1 Arrondo ir 

kt. 2009 

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
22; n.n. 

(panašus) 

Pacientai su 
išsėtine 

skleroze:  

27; 10/17; 

44,11 (11,45) 

Trumpas pakartojimo neuropsichologinių testų  

rinkinys (angl. The Brief Repeatable Battery – 

Neuropsychological Tests, BRB–N; Rao, 1990):  
(1) Busche atrenkamojo priminimo testas  

(angl. Selective Reminding Test, SRT),  

(2) 10/36 erdvės atgaminimo testas (angl. 10/36 Spatial 
Recall Test),  

(3) Skaičių simbolių modalumo testas (žodinė versija) 

(angl. Oral version of the Symbol Digit Modalities Test, 
SDMT),  

(4) Diktuojamasis žodinis skaičių sudėties testas su  
3 s intervalu (angl. Paced Auditory Serial Addition Test 

with a 3 s interval, PASAT–3),  

(5) Semantinio žodžių sąrašo sudarymas (angl. Semantic 

Word List Generation, WLG). 

1-120 Hz; 

čirpas;  

1,61 s;   
500 stimulų 

EEG; 

Maksimalaus 

atsako dažnis ir 
amplitudė;   

ties Fz ir Cz 

Sveika kontrolinė grupė: s.n. 

Pacientai su išsėtine skleroze:  

Skaičių simbolių modalumo 
testas ir maksimalaus atsako 

dažnis apie 40 Hz  

(r = 0,524, p = 0,010); 
Diktuojamasis žodinis skaičių 

sudėties testas ir 

maksimalaus atsako dažnis 
apie 40 Hz (r = 0,483,  

p = 0,012);   
Semantinio žodžių sąrašo 

sudarymas ir maksimalaus 

atsako dažnis apie 40 Hz  

(r = 0,437, p = 0,023). 

38 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19282416
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19282416
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2 Bartolomeo 

ir kt. 2019 

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
19; 14/5;  

22,9 (3,6) 

Pacientai su 
ankstyvosios 

psichozės faze:  

34; 24/7;  

22,0 (4,3) 

Trumpas pažintinių funkcijų esant šizofrenijai tyrimas 

(angl. Brief Assessment of Cognition in Schizophrenia, 

BACS; Keefe ir kt., 2004). 

40 Hz; 

spragtelėji-

mai;  
500 ms;  

80 stimulų 

EEG; 

Galia; Fz  

Sveika kontrolinė grupė: s.n. 

Pacientai su ankstyvosios 

psichozės faze: n.n. 
 

3 Gaskins ir kt. 

2019 

Sveiki jaunesni 

tiriamieji:  
15; n.n.;  

22,3 (2,7) 

Sveiki vyresnio 
amžiaus 

tiriamieji:  

15; n.n.;  

70,3 (3,8) 

Wechsler intelekto matavimo skalės suaugusiems trečiosios 

versijos (angl. Wechsler Adult Intelligence Scale–Third 
Edition, WAIS–III; Wechsler, 1997; pirmoji versija 

Wechsler, 1955)  

(1) Skaičių simbolių testas (angl. Digit Symbol – Coding), 

(2) Simbolių paieška (angl. Symbol Search). 

40, 80 Hz;  

AM tonas;  
300 ms;  1024 

stimulų 

EEG;  

Signalo ir 
triukšmo 

santykis;  

Cz 

Sveiki jaunesni tiriamieji:  

80 Hz kNA – s.n.;  

40 Hz kNA – n.n. 

Sveiki vyresnio amžiaus 

asmenys:  
80 Hz kNA – s.n.;   

40 Hz kNA – n.n. 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/31129143
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/31129143
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/31026191
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/31026191
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4 Hirano ir kt. 

2020 

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
24; 20/4;  

44,1 (7,3)  

Pacientai su 
lėtinės stadijos 

šizofrenija:  

23; 19/4;  

45,6 (9,1) 

 

Wechslerio intelekto matavimo skalės suaugusiems 

ketvirtosios versijos (angl., Wechsler Adult Intelligence 

Scale–Fourth Edition; WAIS–IV; Wechsler, 2008; pirmoji 
versija Wechsler, 1955) Informacijos testas (angl. 

Information Subscale). 

20, 30,  

40 Hz; 

spragtelėji-
mai;  

500 ms 

EEG;  

FSI,  

sukelta galia, 
indukuota 

galia;  

pirminė klausos 

žievė 

Sveika kontrolinė grupė: s.n. 

Pacientai su lėtinės stadijos 

šizofrenija: s.n. 

5 Hirtum ir kt. 
2019 

Sveika 
kontrolinė 

grupė:  

18; 8/10;  

18-25 m. 

Turintys 

disleksiją: 

20; 10/10;  

18-25 m. 

Raštingumas (angl. literacy) sudarytas iš:  
(1) Standartizuoto žodžių skaitymo testo (ol. Een–Minuut–

Test, EMT; Brus ir Voeten, 1979),  

(2) Neprasmingų žodžių skaitymo testo (ol. De Klepel: Een 
test voor leesvaardigheid van pseudowoorden, Klepel; Van 

den Bos ir kt., 1994),  

(3) Bendrojo pažengusiųjų olandų kalbos rašybos testo  
(ol. Algemene Toets Gevorderde Spelling van het 

Nederlands, AT–GSN; Ghesquière, 1998). 

Spūnerizmo užduotis (angl. Spoonerisms Task; Poelmans ir 

kt., 2011).  

Greitieji automatinio vardijimo testai (angl. Rapid 

Automatized Naming Tests, RAN):  
(1) objektai ir (2) spalvos (Boets ir kt. 2007),  

(3) skaitmenys (De Vos ir kt., 2017) ir  

(4) raidės (Vanvooren ir kt. 2017). 

40 Hz;   
AM tonas; 

300 ms;   

300 stimulų 

EEG;  
Signalo ir 

triukšmo 

santykis; 
temporalinė-

parietalinė ir 

pakaušio sritys 

Sveika kontrolinė grupė: s.n. 

Turintys disleksiją:  

Raštingumas ir 40 Hz foninis 

aktyvumas dešiniajame 
pusrutulyje (r = -0,35,  

p = 0,033);   

Spūnerizmo užduotis ir  
40 Hz foninis aktyvumas 

dešiniajame pusrutulyje  

(r = -0,39, p = 0,017);  

Greitojo automatinio 

vardijimo testas ir 40 Hz 

foninis aktyvumas 
dešiniajame pusrutulyje  

(r = -0,39, p = 0,017). 

https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/1550059420914201
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/1550059420914201
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0010945218304167
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0010945218304167
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6 Kim ir kt. 

2019 

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
30; 13/17;  

43,33 (12,95) 

Pacientai su 
šizofrenija:  

33; 16/17;  

42,21 (10,99)  

Skaičių sujungimo testas korėjiečių kalba A ir B dalys 

(angl. Trail Making Test–A and B, TMT–A and TMT–B; 

versija korėjietiškai Seo ir kt., 2006; originali versija 

Reitan, 1955). 

Kalbos sklandumo testas (angl. Verbal Fluency Test, VFT; 

Lezak ir kt., 2004). 

Girdimasis žodinio mokymosi testas korėjiečių kalba  

(angl. Korean–Auditory Verbal Learning Test,  

K–AVLT; iš Rey–Kim atminties testo (angl. Rey–Kim 
Memory Test, RKMT; versija korėjietiškai Kim, 1999, 

originali versija Rey, 1941)). 

40 Hz; 

spragtelėji-

mai;  
500 ms;   

150 stimulų 

EEG;  

Vidutinė 

sukelta galia, 
FSI;  

Cz 

Sveika kontrolinė grupė: s.n. 

Pacientai su šizofrenija:  

Kalbos sklandumo testas ir 
vidutinė sukelta galia  

40 Hz (r = 0,223,  

p = 0,019). 

7 Kirihara ir 
kt. 2012  

Sveika 
kontrolinė 

grupė:  

188; 94/94; 

43,9 (11,1) 

Pacientai su 

šizofrenija: 
234; 82/52; 

44,5 (8,8) 
 

Plataus spektro pasiekimų testo trečiosios versijos  
(angl. Wide Range Achievement Test–Third Edition, 

WRAT–3; Wilkinson, 1993; originali versija Jastak ir Bijou 

1946) Skaitymo testas (angl. Reading Subtest). 

Kalifornijos žodžių išmokimo testo antrosios versijos  

(angl. California Verbal Learning Test–Second Edition, 

CVLT–2; Delis, 2000; originali versija Delis, 1987) A 

sąrašo 1-5 bandymai. 

Viskonsino kortelių atrankos užduotis, 64 kortelių versija 

(angl. Wisconsin Card Sorting Test–64 Card Version, 

WCST–64; Heaton, 1993; originali versija Berg, 1948). 

Raidžių – skaičių eilės testas (angl. Letter–Number 

Sequencing Test, LNS; Gold ir kt., 1997). 

30, 40 Hz; 
spragtelėji-

mai;   

500 ms;   
200 stimulų 

EEG; 
amplitudė,  

FSI,  

dažnių 
susietumas, 

moduliacijos 

indeksas;  
FCz  

Sveika kontrolinė grupė: s.n. 

Pacientai su šizofrenija: s.n. 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2213158219300828
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2213158219300828
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0006322312000558?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0006322312000558?via%3Dihub


42 

 

8 Koshiyama ir 

kt. 2020a  

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  

283; n.n. 

Pacientai su 

šizofrenija: 

428; n.n. 

Wechsler intelekto matavimo skalės suaugusiems trečiosios 

versijos (angl. Wechsler Adult Intelligence Scale–Third 

Edition, WAIS–III; Wechsler, 1997; pirmoji versija 
Wechsler, 1955) Raidžių – skaičių eilė (angl. Letter–

Number Sequencing, LNS). 

Kalifornijos žodžių išmokimo testo antrosios versijos (angl. 
California Verbal Learning Test–Second Edition, CVLT–2; 

Delis, 2000; originali versija Delis, 1987) A sąrašo 1-5 

bandymai.  

Viskonsino kortelių atrankos užduotis (angl. Wisconsin 

Card Sorting Test, WCST; Berg, 1948). 

40 Hz; 

spragtelėji-

mai;   
500 ms;   

200 stimulų 

EEG; 

SĮSGP;  

Fz 

Sveika kontrolinė grupė: s.n. 

Pacientai su šizofrenija: 

40 Hz kNA prognozavo 
Raidžių-skaičių eilės balus 

(standartizuotas koeficientas  

β = 0,15; p < 8,3×10-3). 

https://www.biorxiv.org/content/biorxiv/early/2020/07/21/2020.07.19.211193.full.pdf
https://www.biorxiv.org/content/biorxiv/early/2020/07/21/2020.07.19.211193.full.pdf
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9 Koshiyama ir 

kt. 2020b  

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
293; 141/152; 

44,7 (11,4) 

Pacientai su 
šizofrenija: 

427; 309/118; 

45,5 (9,5) 

Wechsler intelekto matavimo skalės suaugusiems trečiosios 

versijos (angl. Wechsler Adult Intelligence Scale–Third 

Edition, WAIS–III; Wechsler, 1997; pirmoji versija 
Wechsler, 1955)  

(1) Raidžių – skaičių eilė (angl. Letter –Number 

Sequencing, LNS), 

(2) Raidžių – skaičių apimtis (angl. Letter–Number Span, 

LN Span). 

Kalifornijos žodžių išmokimo testo antrosios versijos  
(angl. California Verbal Learning Test–Second Edition, 

CVLT–2; Delis, 2000; originali versija Delis, 1987) A 

sąrašo 1-5 bandymai.  

Plataus spektro pasiekimų testo trečiosios versijos  

(angl. Wide Range Achievement Test–Third Edition,  

WRAT –3; Wilkinson, 1993; originali versija Jastak ir 

Bijou 1946) Skaitymo testas (angl. Reading Subtest).  

40 Hz; 

spragtelėji-

mai;   
500 ms;   

200 stimulų 

EEG; 

FSI, 

8 dipoliai virš 
pirminės 

klausos žievės 

Sveika kontrolinė grupė: n.n. 

Pacientai su šizofrenija: 

Raidžių-skaičių apimtis su  
40 Hz kNA FSI dešinėje 

smilkininėje žievėje  

(r = 0,16, p = 0,01);   
Raidžių-skaičių eilė su 40 Hz 

kNA FSI dešinėje 

smilkininėje žievėje  
(r = 0,13, p = 0,046) ir kairėje 

smilkininėje žievėje  

(r = 0,17, p = 0,02);  
Skaitymo testas ir 40 Hz 

kNA FSI kairėje smilkininėje 

žievėje (r = 0,17, p = 0,01);   
CVLT-2 ir FSI 40 Hz kNA 

kairėje smilkininėje žievėje  

(r = 0,14, p = 0,04) ir kairėje 
viršutinėje priekinėje žievėje 

(r = 0,17, p = 0,02). 

https://www.nature.com/articles/s41386-020-00806-5
https://www.nature.com/articles/s41386-020-00806-5
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10 Koshiyama ir 

kt. 2021a  

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
503; 234/269;  

43,7 (12,8) 

Pacientai su 
šizofrenija: 

695; 477/218;  

45,5 (10,2)  

Wechsler intelekto matavimo skalės suaugusiems trečiosios 

versijos (angl. Wechsler Adult Intelligence Scale–Third 

Edition,  WAIS–III; Wechsler, 1997; pirmoji versija 
Wechsler, 1955)   

(1) Raidžių – skaičių eilė (angl. Letter–Number 

Sequencing, LNS), 

(2) Raidžių – skaičių apimtis (angl. Letter–Number Span, 

LN span). 

Kalifornijos žodžių išmokimo testo antrosios versijos  
(angl. California Verbal Learning Test Second Edition, 

CVLT–2; Delis, 2000; originali versija Delis, 1987)  

A sąrašo 1-5 bandymai. 

40 Hz; 

spragtelėji-

mai;  
500 ms;   

200 stimulų 

EEG; 

FSI, SĮSGP;  

Fz 

Bendra imtis:  

40 Hz FSI ir SĮSGP su 

Raidžių-skaičių apimtimi 

(p < 0,00042). 

https://academic.oup.com/schizophreniabulletin/advance-article/doi/10.1093/schbul/sbaa116/5898446
https://academic.oup.com/schizophreniabulletin/advance-article/doi/10.1093/schbul/sbaa116/5898446
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11 Lehongre ir 

kt. 2011  

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
21; 11/10; 

24,38 (3,85) 

Turintys 
disleksiją:  

23; 14/9; 24,61 

(4,57) 

Skaitymo užduotis – Alouette testo antroji versija  

(pranc. Test de l'Alouette 2ème édition; Lefavrais, 1967; 

originali versija Lefavrais, 1965).  

Fonologinio vertinimo baterijos (angl. Phonological 

Assessment Battery; Frederickson ir kt., 1997) Greitasis 

automatinis vardijimas (angl. Rapid Automatized Naming, 

RAN). 

Sudėtinis fonologijos rodiklis:  

(1) Wechsler intelekto matavimo skalės suaugusiems 
trečiosios versijos (angl. Wechsler Adult Intelligence 

Scale–Third Edition, WAIS–III; Wechsler, 1997; pirmoji 

versija Wechsler, 1955) Skaitinė talpa  
(angl. Digit span),  

(2) Spūnerizmo užduotis (angl. Spoonerism Task;  

Soroli ir kt., 2010),  
(3) Netikrų žodžių testas (angl. Pseudo–words Test; 

Dupoux ir kt., 2001; originali versija Dupoux ir kt., 1997). 

10-80 Hz; 

čirpas;  

5,4 s;   
80 stimulų 

MEG; 

Galia, galios 

asimetrija; 
planum 

temporale (PT), 

viršutinė 

smilkininė vaga 

(SSV) 

Sveika kontrolinė grupė: 

Skaitymo užduotis ir 30 Hz 

kNA galia kairės ir dešinės 
PT  (p < 0,05);   

Sudėtinis fonologijos rodiklis 

ir 30 Hz kNA galia kairės PT 

(p < 0,05). 

Turintys disleksiją: 

Spūnerizmo užduotys ir 
30 Hz kNA galios asimetrija 

(r = -0,450, p = 0,047) 

(poveikį daugiausia lėmė 
netikrų žodžių testas  

(r = 0,44, p = 0,04));  

Greitasis automatinis 
vardijimas ir 30 Hz kNA 

galios asimetrija (r = 0,552,  

p = 0,006);   
Skaitinė talpa ir 45-65 Hz 

kairės PT (ties 58 Hz:  

r = -0,542, p = 0,009) ir 
kairės SSV (r = -0,511, 

p = 0,015). 

12 Leonhardt ir 
kt. 2020  

Pacientai su 
šizofrenija arba 

šizoafektiniu 

sutrikimu:  
17; 14/3;  

21,5 (3,8) 

Trumpo pažintinių funkcijų esant šizofrenijai tyrimo (angl. 
Brief Assessment of Cognition in Schizophrenia, BACS; 

Keefe ir kt., 2004) Sudėtinis balas. 

40 Hz 
spragtelėji-

mai;  

500 ms;  
80 stimulų 

EEG; 
Galia;  

Fz ir Cz 

Pacientai su šizofrenija arba 

šizoafektiniu sutrikimu: s.n. 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0896627311010014?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0896627311010014?via%3Dihub
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/31241355
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/31241355
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13 Light ir kt. 

2006  

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
80; n.n.;  

33,6 (9.95) 

Pacientai su 
šizofrenija: 

100; n.n.; 42,5 

(8,31) 

Plataus spektro pasiekimų testo trečiosios versijos  

(angl. Wide Range Achievement Test – Third Edition, 

WRAT–3; Wilkinson, 1993; originali versija Jastak ir Bijou 

1946) Skaitymo testas (angl. Reading subtest). 

Kalifornijos žodžių išmokimo testo antrosios versijos  

(angl. California Verbal Learning Test – Second Edition, 
CVLT–2; Delis, 2000; originali versija Delis, 1987)  

A sąrašo 1–5 bandymai. 

Viskonsino kortelių atrankos užduotis, 64 kortelių versija 
(angl. Wisconsin Card Sorting Test – 64 Card Version, 

WCST–64; Heaton, 1993; originali versija Berg, 1948). 

Raidžių – skaičių eilės testas (angl. Letter – Number 

Sequencing test, LNS; Gold ir kt., 1997). 

30, 40 Hz; 

spragtelėji-

mai;  
500 ms;   

200 stimulų 

EEG; 

Sukelta galia  

ir FSI;  
FCz  

Sveika kontrolinė grupė: s.n. 

Pacientai su šizofrenija:  

Raidžių-skaičių eilės testas ir 
sukelta galia 40 Hz (r = 0,32, 

p < 0,01). 

14 Murphy ir kt. 

2020 

Sveika 

kontrolinė 
grupė:  

17; 9/8;  

28,87 (5,98)  

Pacientai su 

ankstyvosios 

stadijos 
šizofrenija:  

12; 12/0;  

27,5 (6,89)  

Pacientai su 

lėtinės stadijos 

šizofrenija:  

16; 13/3;  

33,63 (6,94) 

Trumpo pažintinių funkcijų esant šizofrenijai tyrimo  

(angl. Brief Assessment of Cognition in Schizophrenia, 

BACS; Keefe ir kt., 2004) sudėtinis balas. 

20, 30, 40 Hz;  

spragte-
lėjimai;  

1000 ms;  

po 100 
stimulų  

MEG; 

Amplitudės ir 
fazės-

amplitudės 

susiejimas; 
skersinės 

smilkininės 

žievės ir vir-
šutinės smil-

kininės vagos 

regionai 

Sveikos kontrolinės grupės: 

s.n. 

Pacientai su ankstyvosios 

stadijos šizofrenija: s.n. 

Pacientai su lėtinės stadijos 

šizofrenija: s.n. 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0006322306005361
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0006322306005361
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fpsyt.2020.00507/full
https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fpsyt.2020.00507/full
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15 Puvvada ir 

kt. 2018 

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
108; 71/37; 

37,9 (13,8) 

Pacientai su 
šizofrenija: 

128; 86/42; 

37,8 (13,1) 

Šizofrenija 

sergančių 

pacientų 
pirmos eilės 

giminaičiai: 

55; 17/38;  

46,6 (13,6) 

Wechsler intelekto matavimo skalės suaugusiems trečiosios 

versijos (angl. Wechsler Adult Intelligence Scale–Third 

Edition, WAIS–III; Wechsler, 1997; pirmoji versija 

Wechsler, 1955) Skaitinė talpa (angl. Digit span). 

40, 80 Hz; 

spragtelėji-

mai;  
375 ms ir 

187,5 ms;   

75 stimulai 

EEG;   

Galia ir FSI; 

priekiniai-
centriniai 

elektrodai  

Sveika kontrolinė grupė: s.n. 

Pacientai su šizofrenija:  

Skaitinė talpa ir galia  

40 Hz  (r = 0,20, p = 0,033). 

Šizofrenija sergančių 

pacientų pirmos eilės 
giminaičiai:   

Skaitinė talpa ir galia  

40 Hz  (r = 0,42, p = 0,003). 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5814801/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5814801/


48 

 

16 Rass ir kt. 

2010  

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
87; 40/47;  

41,0 (10,3) 

Pacientai su 
eutiminiu 

bipoliniu 

sutrikimu:  

22; 43,6 (10,5)  

Pacientai su 

ūminiu 
bipoliniu 

sutrikimu:  

43; 42,6 (10,3) 

Wechsler intelekto matavimo skalės suaugusiems trečiosios 

versijos (angl. Wechsler Adult Intelligence Scale–Third 

Edition, WAIS–III; Wechsler, 1997; pirmoji versija 
Wechsler, 1955):   

(1) Paveikslėlio užbaigimas (angl. Picture Completion),  

(2) Skaičių simbolių testas (angl. Digit Symbol Coding),  

(3) Skaitinė talpa (angl. Digit Span),  

(4) Panašumai (angl. Similarities). 

30, 40,   

50 Hz; 

spragtelėji-
mai;   

467-480 ms; 

80 stimulų 

EEG; 

Vidutinė 

bandymo galia 
(VBG) ir FSI;  

FCz  

Sveika kontrolinė grupė: s.n. 

Pacientai su bipoliniu 

sutrikimu: s.n. 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3060563/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3060563/
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17 Rass ir kt. 

2012  

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
56; 26/30; 

38,75 (10,4) 

Pacientai su 
šizofrenija ir 

šizoafektiniu 

sutrikimu:  
42; 23/19; 

36,86 (12,8) 

Šizofrenija 
sergančių 

pacientų 

pirmosios eilės 
giminaičiai: 

35; 13/22; 

36,03 (12,5) 

Pacientai su 

šizotipiniu 

asmenybės 

sutrikimu:  

34; 20/14; 

37,35 (9,2) 

Wechsler intelekto matavimo skalės suaugusiems trečiosios 

versijos (angl. Wechsler Adult Intelligence Scale–Third 

Edition, WAIS–III; Wechsler, 1997; pirmoji versija 
Wechsler, 1955):  

(1) Paveikslėlių užbaigimas (angl. Picture Completion),  

(2) Skaičių simbolių testas (angl. Digit Symbol Coding),  

(3) Skaitinė talpa (angl. Digit Span),  

(4) Panašumai (angl. Similarities). 

30, 40,   

50 Hz;  

spragte-
lėjimai;   

467-480 ms; 

80 stimulų 

EEG; 

VBG ir FSI; 

FCz 

Sveika kontrolinė grupė: 

Panašumai ir 40 Hz FSI  

(r = 0,38, p < 0,01),  
Skaičių simbolių testas ir  

50 Hz VBG (r = 0,26,   

p = 0,03).  

Pacientai su šizofrenija ir 

šizoafektiniu sutrikimu: 

Panašumai ir 40 Hz VBG  
(r = 0,34, p = 0,04), 40 Hz 

FSI (r = 0,34, p = 0,04);  

Skaitinė talpa ir 50 Hz FSI 

(r = 0,38, p = 0,02). 

Šizofrenija sergančių 

pacientų pirmosios eilės 
giminaičiai:  

Panašumai ir 40 Hz FSI  

(r = 0,39, p = 0,03),  
Panašumai ir 50 Hz FSI  

(r = 0,45,  p = 0,01). 

Pacientai su šizotipiniu 

asmenybės sutrikimu: 

Panašumai ir 40 Hz VBG  

(r = 0,34,  p = 0,04), 
Panašumai ir 50 Hz FSI  

(r = 0,40, p = 0,02). 
 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3298621/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3298621/
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18 Rojas ir kt. 

2011  

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
20; 7/13;  

43,84 (6,86) 

Vaikų su 
autizmo 

spektro 

sutrikimu, 
tėvai:  

21; 6/15;  

43,67 (7,33) 

Wechslerio trumposios intelekto skalės antrosios versijos 

(angl. Wechsler Abbreviated Scale of Intelligence – Second 

edition, WASI–II; Wechsler, 1999; originali versija 
Wechsler, 1955):  

(1) Verbalinis intelekto koeficientas (angl. Verbal IQ),  

(2) Neverbalinis intelekto koeficientas  

(angl. Performance IQ),  

(3) Bendras intelekto koeficientas (angl. Full Scale IQ). 

32, 40,   

48 Hz;  

AM tonas;  
500 ms;  

150 stimulų 

MEG; 

FSI,  

sukelta, 
indukuota ir 

bendra galia: 

kairysis ir 

dešinysis 

pusrutuliai 

Sveika kontrolinė grupė: s.n. 

Vaikų su ASS tėvai: s.n. 

 
 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3143088/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3143088/
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19 Sun ir kt. 

2018  

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
30; 16/14;  

34,2 (10,3) 

Pacientai su 
šizofrenija:  

24; 13/11;  

33,0 (11,0) 

MATRICS kognityvinė baterija kinų kalba (angl., 

MATRICS Consensus Cognitive Battery, MCCB; versija 

kinų kalba Yu ir Yao, 2014; originali versija Nuechterlein ir 
kt., 2008): (1) Skaičių sujungimo testo A dalis (angl. Trail 

Making Test–A, TMT–A; Reitan, 1955),  

(2) Trumpo pažintinių funkcijų esant šizofrenijai tyrimo 

(Brief Assessment of Cognition in Schizophrenia, BACS; 

Keefe ir kt., 2004) Skaičių simbolių testas (angl. Digit 

Symbol coding test),  
(3) Peržiūrėtas Hopkinso žodinės atminties testas (angl. 

Hopkins Verbal Learning Test – Revised, HVLT–R; Brandt 

ir Benedict ir kt., 2001),  
(4) Wechsler intelekto matavimo skalės suaugusiems 

trečiosios versijos (angl. Wechsler Adult Intelligence 

Scale–Third Edition, WAIS–III; Wechsler, 1997; originali 
versija Wechsler, 1955) Erdvinės atminties apimties testas 

(angl. Spatial Span Test), 

(5) WAIS-III Raidžių – skaičių eilės testas (angl. Letter – 
Number Span, LNS),  

(6) Neuropsichologinio vertinimo baterijos (angl. 

Neuropsychological Assessment Battery, NAB; Stern ir 
White, 2003) Labirintų testas (angl. Mazes),  

(7) Kategorijos sklandumo testas: Gyvūnų vardijimo testas 

(angl. Category Fluency Test: Animal Naming Test; 
Nuechterlein ir kt., 2008),  

(8) Nepertraukiamo veikimo užduotis – identiškos poros 
(angl. Continuous Performance Test – Identical Pairs,  

CPT–IP; Cornblatt ir kt. 1988),  

(9) Peržiūrėtas trumpasis vizualinės konstrukcinės atminties 
testas (angl. The Brief Visuospatial Memory Test—

Revised, BVMT–R; Benedict ir kt., 1998; originali versija 

Brandt, 1991). 

40 Hz; 

spragtelėji-

mai;  
500 ms;   

150 stimulų 

EEG; 

Galia, FSI, 

fazinė 
koherencija 

tarp bandymų;  

128 elektrodai 

Sveika kontrolinė grupė:  

Labirinto testas ir fazinė 

koherencija tarp bandymų   
(r =0,66);  

Labirinto testas ir fazinė 

koherencija tarp bandymų   

(r = 0,69);   

Skaičių sujungimo testo  

A dalis ir FSI (r = 0,56,  
p < 0,05);   

Skaičių sujungimo testo  

A dalis ir SĮSGP  
(r = 0,62, p < 0,05); 

Kognityvinio vertinimo 

bendras rezultatas ir FSI  
(r = 0,48,  p < 0,05);  

Kognityvinio vertinimo 

bendras rezultatas ir SĮSGP  

(r = 0,59,  p < 0,05). 

Pacientai su šizofrenija:  

Labirintų testas ir 40 Hz FSI  
(r = 0,55, p < 0,05);  

Labirintų testas ir fazinė 

koherencija tarp bandymų   

(r = 0,54, p < 0,05).  

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5925596/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5925596/
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20 Tada ir kt. 

2016  

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
21; 11/10;  

22,4 (3,3) 

Pacientai su 
šizofrenija 

(pirmasis 

epizodas):  
13; 8/5;  

24,5 (5,9) 

Itin didelės 
rizikos susirgti 

šizofrenija 

asmenys:  
15; 9/6;  

22,1 (4,0)  

Trumpas pažintinių funkcijų esant šizofrenijai tyrimas 

japonų kalba (angl. Brief Assessment of Cognition in 

Schizophrenia – Japanese version, BACS–J; versija japonų 
kalba Kaneda ir kt. 2007; originali versija Keefe ir kt. 

2004):  

(1) Žodinė atmintis (angl. Verbal memory),  

(2) Skaitinė talpa (angl. Digit span),   

(3) Kategorinis sklandumas (angl. Category fluency),  

(4) Raidžių sklandumas (angl. Letter fluency),  
(5) Skaičių simbolių testas (angl. Digit Symbol coding test),  

(6) Londono bokšto užduotis (LBU) (angl. Tower of 

London). 

30, 40 Hz; 

spragtelėji-

mai;   
500 ms;   

200 stimulų 

EEG; 

FSI ir SĮSGP; 

vėlyvoji 
latencija;  

FCz 

Sveika kontrolinė grupė: n.n. 

Pacientai su šizofrenija 

(pirmasis epizodas):   
Skaičių simbolių testas ir  

40 Hz FSI (r = 0,75,  

p = 0,003) bei SĮSGP  

(r = 0,76, p = 0,003). 

Itin didelės rizikos susirgti 

šizofrenija asmenys: s.n. 

https://academic.oup.com/cercor/article/26/3/1027/2366783
https://academic.oup.com/cercor/article/26/3/1027/2366783
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21 van Deursen 

ir kt. 2011  

Sveika 

kontrolinė 

grupė:  
20; 12/8;  

69,5 (6.1)  

Pacientai su 
lengva 

Alzheimerio 

ligos forma: 
15; 11/4;  

75,2 (6,9) 

Pacientai su 
lengvu 

kognityviniu 

sutrikimu:  
20; 12/8;  

70,6 (7,2) 

Alzheimerio ligos įvertinimo skalės kognityvinė dalis  

(angl. The Cognitive Subscale of the Alzheimer’s Disease 

Assessment Scale; ADAS–cog; Mohs ir kt., 1983). 

40 Hz; 

spragtelėji-

mai;  
450 ms;   

80 stimulų 

EEG; 

Galia;  

T5, T6, O2, Fz, 
Pz, Cz 

Bendra imtis:   

Alzheimerio ligos įvertinimo 

skalės kognityvinė dalis ir  
40 Hz galia T5 (r = 0,43,   

p = 0,019) ir T6 (r = 0,38,  

p = 0,028). 

AM – amplitudės moduliacija, IGD – individualus gama dažnis, FSI – fazės sutapimo indeksas, SĮSGP – su įvykiu susijęs 

galios pokytis, VBG – vidutinė bandymo galia, ol. – olandų kalba, pranc. – prancūzų kalba, s.n. – statistiškai nereikšminga, 

n.n. – nėra nurodyta. Pažymėtina, kad trūkstami statistiniai rodikliai nebuvo pateikti pačiuose straipsniuose.

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0197458009000189?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0197458009000189?via%3Dihub


 

 

Daugumoje tyrimų kognityvinių gebėjimų vertinimas buvo 

atliekamas pasitelkiant užduotis, susijusias su regos modalumu. Be to, 

labai specifiniai EEG rodikliai buvo siejami su labai bendrais 

kognityvinių gebėjimų rodikliais. Kai kuriuose tyrimuose 

kognityviniams įgūdžiams vertinti buvo naudojamos užduočių 

baterijos: Trumpas pažintinių funkcijų esant šizofrenijai tyrimas 

(angl. Brief Assessment of Cognition in Schizophrenia, BACS) 

(Bartolomeo ir kt., 2019; Leonhardt ir kt., 2020; Murphy ir kt., 2020; 

Tada ir kt., 2016), Wechslerio trumposios intelekto skalės antroji 

versija (angl. Wechsler Abbreviated Scale of Intelligence – Second 

edition, WASI–II) (Rojas ir kt., 2011), Alzheimerio ligos įvertinimo 

skalės kognityvinė dalis (angl. Cognitive Subscale of the Alzheimer’s 

Disease Assessment Scale (ADAS-cog) (van Deursen ir kt., 2011), 

MATRICS sutarimo kognityvinė baterija kinų kalba (angl., 

MATRICS Consensus Cognitive Battery, MCCB) (Sun ir kt., 2018). 

Trijuose tyrimuose buvo vertinamas tik bendras kognityvinis 

funkcionavimas (Bartolomeo ir kt., 2019; Hirano ir kt., 2020; 

Leonhardt ir kt., 2020). Tuo tarpu kiti tyrimai nukreipti į konkrečias 

kognityvines funkcijas, pavyzdžiui, trumpalaikę ir darbinę atmintį, 

vertinamą Skaitinės talpos užduotimi (angl. Digit Span) (Puvvada  ir 

kt., 2018), arba fonologinį suvokimą, vertinamą Spūnerizmo  (angl. 

Spoonerism) užduotimi (Hirtum ir kt. 2019). Visos apžvelgtuose 

tyrimuose naudotos kognityvinės užduotys, sugrupuotos pagal 

kognityvinių gebėjimų sritis pateiktos 3.2 lentelėje.   

                                                      

 
 Čia ir toliau tekste cituojami į sisteminę apžvalgą įtrauktų tyrimų, kuriuose 

buvo naudojamos aptariamos užduotys, straipsnių autoriai; pačių užduočių 

sudarytojai išvardyti 3.1 lentelėje. 
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3.2 lentelė. Į sisteminę apžvalgą įtrauktų tyrimų metu naudotos 

užduotys vertinti kognityvinius gebėjimus sugrupuotos pagal 

kognityvinių gebėjimų sritis (tyrimus, kuriuose naudojamos užduotys, 

ir užduočių autorius žr. 3.1 lentelėje). 
 

Sritys Užduotys 

1 Bendrasis 

pažinimas arba 

intelektiniai 

gebėjimai (g) 

MATRICS sutarimo kognityvinė baterija (angl. MATRICS Consensus 

Cognitive Battery, MCCB), Wechslerio trumposios intelekto skalės 

antroji versija (angl. Wechsler Abbreviated Scale of Intelligence – 

Second edition, WASI–II), Alzheimerio ligos įvertinimo skalės 

kognityvinė dalis (angl.  The Cognitive Subscale of the Alzheimer’s 

Disease Assessment Scale, ADAS–cog), Trumpas pažintinių funkcijų 

esant šizofrenijai tyrimas (angl. Brief Assessment of Cognition in 

Schizophrenia, BACS). 

2 Dėmesio 

kontrolė  ir 

vykdomosios 

funkcijos  

Nepertraukiamo veikimo užduotis – identiškos poros (angl. Continuous 

Performance Test–Identical Pairs, CPT–IP), Diktuojamasis žodinis 

skaičių sudėties testas (angl. Paced Auditory Serial Addition Test, 

PASAT–3), Kategorijos sklandumas (angl. Category Fluency), 

Semantinio žodžių sąrašo sudarymas (angl. Semantic Word List 

Generation, WLG),  

3 Informacijos 

pdorojimo 

greitis 

Simbolių paieška (angl. Symbol Search), Skaičių sujungimo testas  

(angl. Trail Making Test, TMT), Skaičių simbolių testas (angl. Digit 

Symbol – Coding), Skaičių simbolių modalumo testas (angl. Symbol 

Digit Modalities Test, SDMT), Kalbos sklandumo testas (angl. Verbal 

fluency test, VFT), Paveikslėlio užbaigimas (angl. Picture Completion), 

Raidžių sklandumas (angl. Letter Fluency). 

4 Trumpalaikė ir 

darbinė 

atmintis  

Skaitinė talpa (angl. Digit Span), Erdvinės atminties apimtis (angl. 

Spatial Span), Raidžių – skaičių apimtis (angl. Letter–Number Span), 

Raidžių – skaičių eilė (angl. Letter–Number Sequencing), Peržiūrėtas 

trumpasis vizualinės konstrukcinės atminties testas (angl. The Brief 

Visuospatial Memory Test—Revised, BVMT–R), Žodinė atmintis 

(angl. Verbal Memory), Hopkinso žodinės atminties testas (angl. 

Hopkins Verbal Learning Test), Busche atrenkamojo priminimo testas 

(angl. Selective Reminding Test, SRT), 10/36 erdvės atgaminimo testas 

(angl. 10/36 Spatial Recall Test), Kalifornijos žodžių išmokimo testas 

(angl. California Verbal Learning Test, CVLT). 

5 Kognityvinis 

lankstumas ir 

samprotavimas  

Viskonsino kortelių atrankos užduotis (angl. Wisconsin Card Sorting 

Test, WCST), Panašumai (angl. Similarities), Labirintai (angl. Mazes), 

Londono bokšto užduotis (LBU) (angl. Tower of London). 

6 Kalbiniai 

gebėjimai 

Verbalinis intelekto koeficientas (angl. Verbal IQ), Skaitymo užduotis 

(angl. Reading), Netikrų žodžių testas (angl. Pseudo–words Test), 

Girdimasis žodinio mokymosi testas (angl. Auditory Verbal Learning), 

Spūnerizmo užduotis (angl. Spoonerisms Task), Raštingumas  (angl. 

Literacy), Greitieji automatinio vardijimo testai (angl. Rapid 

Automatized Naming Tests, RAN), WRAT–3 Skaitymo testas (angl. 

Reading Subtest), Informacijos testas (angl. Information Subscale). 
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Visuose tyrimuose buvo vertinamas EEG/MEG atsakas į gama 

dažnių diapazono stimuliaciją, tačiau naudota skirtinga stimulų 

trukmė, charakteristikos, intervalai tarp stimulų ir duomenų 

apdorojimo metodai. Daugelyje tyrimų naudoti spragtelėjimai. 

Keliuose tyrimuose buvo naudojami garsai su amplitudės 

moduliacija (AM) (Gaskins ir kt., 2019; Rojas ir kt., 2011; Van 

Hirtum ir kt., 2019) arba čirpo stimuliacija (Arrondo ir kt., 2009; 

Lehongre ir kt., 2011). Pagrindiniai kNA rezultatų rodikliai buvo galia 

ir fazių sinchronizacija; dvejuose tyrimuose pateikti signalo ir 

triukšmo santykio vertinimai (Gaskins ir kt., 2019; Van Hirtum ir kt., 

2019), o viename tyrime –  IGD vertinimai (Arrondo ir kt., 2009). 

Daugumoje tyrimų pagrindinis dėmesys buvo skiriamas atsako 

vertinimui per visą stimuliacijos trukmę. Tačiau Rass ir kt. (2010; 

2012), Sun ir kt. (2018) bei Gaskins ir kt. (2019) neįtraukė ankstyvojo 

atsako (0-100 ms); Murphy ir kt. (2020) bei Tada ir kt. (2016) vertino 

tik vėlyvosios latencijos (nuo 200 ms po stimulo pradžios) gama 

aktyvumą. Arrondo ir kt. (2009) bei Lehongre ir kt. (2011) sutelkė 

dėmesį į didžiausio gama atsako pasireiškimo laiko intervalą.  

Trijuose tyrimuose buvo analizuojami MEG įrašai (Lehongre  ir 

kt., 2011; Murphy ir kt., 2020; Rojas ir kt., 2011). EEG įrašai buvo 

daromi naudojant lyginamąjį elektrodą ant nosies ir (arba) kaip 

atskaitos tašką – visų elektrodų vidurkį. (Kim ir kt., 2019; Koshiyama 

ir kt., 2020a; Molina ir kt., 2020; Puvvada ir kt., 2018; Sun ir kt., 

2018a; Tada ir kt., 2016). EEG rezultatai dažniausiai pateikiami 

fronto-centrinėms sritims, išskyrus van Deursen ir kt. (2011) ir Van 

Hirtum ir kt. (2019), kurie atsaką vertino smilkininės žievės srityse. 

  

3.1.1 Apžvelgtų tyrimų kokybės vertinimas 

Galimos šališkumo rizikos įvertinimo rezultatai pateikti 3.3 lentelėje. 

Daugumos įtrauktų tyrimų šališkumo rizika buvo maža (bendras balų 

skaičius buvo 5 ir daugiau), išskyrus Bartolomeo ir kt. (2019) ir 

Gaskins ir kt. (2019), kurie pateikė nepakankamai duomenų. 



57 

 

3.3 lentelė. Šališkumo rizikos vertinimo balai. Šališkumo rizikos 

elementas surinkęs 0 balų reiškia didelę šališkumo riziką, 0,5 balo – 

vidutinę šališkumo riziką, 1 balas – mažą šališkumo riziką. Vertintų 

elementų (1-7) aprašymai pateikti 2.1 lentelėje. Tyrimai, kurių bendra 

šališkumo rizika yra didesnė (bendras balų skaičius – mažiau nei  5 

balai), pažymėti pilka spalva. 

 

 Šališkumo rizikos elementas  

Straipsnis 1 2 3 4 5 6 7 SUMA 

Arrondo ir kt. 2009  1 1 1 1 1 1 1 7 

Bartolomeo ir kt. 2019  1 1 1 1 0,5 0 0 4,5 

Gaskins ir kt. 2019  0 0,5 1 0,5 0,5 0 1 3,5 

Hirano ir kt. 2020  1 1 1 1 1 1 0 6 

Hirtum ir kt. 2019  0,5 1 1 1 1 1 1 6,5 

Kim ir kt. 2019  1 1 1 1 1 1 1 7 

Kirihara ir kt. 2012  1 1 1 1 1 1 1 7 

Koshiyama ir kt. 2020a 1 1 1 1 1 1 1 7 

Koshiyama ir kt. 2020b  1 1 1 1 1 1 1 7 

Koshiyama ir kt. 2021a  1 1 1 1 1 1 1 7 

Lehongre ir kt. 2011  0,5 0,5 1 1 1 1 1 6 

Leonhardt ir kt. 2019  1 1 1 1 0,5 1 1 6,5 

Light ir kt. 2006  0,5 1 1 1 1 1 1 6,5 

Murphy ir kt. 2020  1 1 1 1 1 1 0,5 6,5 

Puvvada ir kt. 2018  1 1 1 1 1 1 1 7 

Rass ir kt. 2010  1 1 1 1 1 1 0,5 6,5 

Rass ir kt. 2012  1 1 1 1 1 1 0 6 

Rojas ir kt. 2011  1 0 1 1 1 1 1 6 

Sun ir kt. 2018  1 1 0 1 1 1 1 6 

Tada ir kt. 2016  1 1 1 0,5 0,5 1 1 6 

van Deursen ir kt. 2011  1 1 1 1 0,5 1 1 6,5 
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3.1.2 Koreliacijos tarp 40 kNA ir kognityvinių gebėjimų 

apžvelgtuose tyrimuose 

Dažniausiai nustatytos gama diapazono kNA koreliacijos su užduočių, 

kuriomis vertinamas informacijos apdorojimo greitis, trumpalaikė ir 

(arba) darbinė atmintis, atlikimo greičiu. Skaičių simbolių testas buvo 

naudojama šešiuose tyrimuose (Arrondo ir kt., 2009; Gaskins ir kt., 

2019; Rass ir kt., 2012, 2010; Sun ir kt., 2018; Tada ir kt., 2016), iš jų 

trijuose nustatyta teigiama koreliacija su kNA: sergančių šizofrenija 

(Tada ir kt., 2016), išsėtine skleroze (Arrondo ir kt., 2009) ir sveikų 

asmenų grupėse (Rass ir kt., 2012). Septyniuose tyrimuose naudota 

Skaitinės talpos užduotis (Kim ir kt., 2019; Lehongre ir kt., 2011; 

Puvvada ir kt., 2018; Rass ir kt., 2012, 2010; Sun ir kt., 2018; Tada  ir 

kt., 2016), keturiuose iš jų nustatyta koreliacija su kNA: teigiama 

koreliacija dviejuose tyrimuose su šizofrenija sergančiais pacientais 

(Puvvada ir kt., 2018; Rass ir kt., 2012) ir šizofrenija sergančių 

pacientų pirmos eilės giminaičiais (Puvvada ir kt., 2018), taip pat 

neigiama koreliacija viename tyrime su disleksijos sutrikimą turinčiais 

asmenimis (Lehongre ir kt., 2011). Raidžių-skaičių eilės užduotis 

buvo naudojama penkiuose tyrimuose (Kirihara ir kt., 2012; 

Koshiyama ir kt., 2020a; Light ir kt., 2006; Molina ir kt., 2020; Tada 

ir kt., 2016): keturiuose iš jų buvo nustatytas teigiamas ryšys tarp 

užduoties atlikimo ir 40 Hz kNA šizofrenija sergantiems pacientams 

(Koshiyama ir kt., 2020a; Light ir kt., 2006; Molina ir kt., 2020; Tada 

ir kt., 2016).  

Sveikų dalyvių gama diapazono kNA buvo susijęs su 

kognityviniu lankstumu ir samprotavimu, matuojamu sudėtingomis 

užduotimis, tokiomis kaip Panašumai (WAIS–III) (Rass ir kt., 2010) 

ir Labirintų testas (MCCB) (Sun ir kt., 2018). Be to, sveikų asmenų 

kNA koreliuoja su rezultatais, rodančiais informacijos apdorojimo 

greitį, t. y. su Skaičių sujungimo testo (MCCB) (Sun ir kt., 2018) ir 

Skaičių simbolių testas (WAIS–III) (Rass ir kt., 2012) užduočių 

atlikimu.  
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Penkiuose iš šešiolikos tyrimų, kuriuose dalyvavo pacientai su 

psichozine simptomatika (turintys šizofreniją, šizoafektinį sutrikimą, 

šizotipinį asmenybės sutrikimą), nenustatyta jokio ryšio tarp gama 

diapazono kNA ir kognityvinių gebėjimų (Bartolomeo ir kt., 2019; 

Hirano ir kt., 2020; Kirihara ir kt., 2012; Leonhardt ir kt., 2020; 

Murphy ir kt., 2020). Tyrimuose su šiais pacientais, kuriuose 

koreliacija buvo nustatyta, didesnis kNA buvo susijęs su geresniais 

trumpalaikę atmintį matuojančių užduočių rezultatais (pavyzdžiui, 

Skaitinės talpos ir Raidžių-skaičių eilės) (Koshiyama ir kt., 2020a; 

Light ir kt., 2006; Puvvada ir kt., 2018; Tada ir kt., 2016), taip pat 

užduočių, kuriomis matuojama sparti prieiga prie ilgalaikės ar 

semantinės atminties (pavyzdžiui, Girdimojo žodinio mokymosi testo) 

(Kim ir kt., 2019), rezultatais bei paprastų greitų užduočių rezultatais 

(pavyzdžiui, Skaičių simbolių testas iš BACS) (Tada ir kt., 2016). 

Tačiau koreliacijos tarp kNA ir sudėtingų mąstymo užduočių, tokių 

kaip Labirintų testas (Sun ir kt., 2018), WAIS–III baterijos Panašumai 

(Rass ir kt., 2012) ir BACS LBU (Tada ir kt., 2016), yra prieštaringos.  

Kitose pacientų grupėse gama diapazono kNA rodė su 

sutrikimais susijusių kognityvinių sričių pakitimus. Tyrimuose, 

kuriuose buvo vertinami kalbos gebėjimai turint disleksiją, pastebėta 

neigiama koreliacija su fonologiniu suvokimu (t. y. Spūnerizmo 

užduoties rezultatais) ir fonologiniu sklandumu (atliekant Greitąjį 

automatinį vardijimą), taip pat Raštingumo ir Netikrų žodžių 

kartojimo užduotimis (Lehongre ir kt., 2011; Van Hirtum ir kt., 2019). 

Be to, didesnis 40 Hz kNA yra susijęs su geresniu bendru 

funkcionavimu, įvertintu Alzheimerio ligos įvertinimo skalės 

kognityvine dalimi (angl. Alzheimer’s Disease Assessment Scale – 

Cognitive Subscale, ADAS-cog), sergantiems lengva Alzheimerio 

ligos forma (van Deursen ir kt., 2011). Išsėtine skleroze sergančių 

pacientų, kurie geriau atliko įvairias pažintines užduotis iš Trumpo 

pakartojimo neuropsichologinių testų rinkinio (angl. The Brief 

Repeatable Battery-Neuropsychological Tests, BRB-N), IGD buvo 

aukštesniuose gama dažniuose (Arrondo ir kt., 2009). Reikėtų 

pažymėti, kad bipoliniu sutrikimu sergančių pacientų tyrime nebuvo 
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nustatyta jokio ryšio tarp kNA ir kelių WAIS–III testų rezultatų, 

kuriais buvo vertinami kognityviniai gebėjimai (Rass ir kt., 2010). 

 

3.2 Sąsąjų tarp 40 Hz kNA ir kognityvinių gebėjimų tyrimo 

rezultatai 

3.2.1 40 Hz kNA tyrimo kognityvinių užduočių rezultatai 

Užduočių, naudojamų vertiniti kognityvinius gebėjimus, rezultatai 

atitiko anksčiau tyrimuose gautus rezultatus, aptartus mokslinėje 

literatūroje (Jurkuvėnas, 2016; Scarpina ir kt. 2021). Gautų užduočių 

rezultatų vidurkiai ir standartiniai nuokrypiai pateikti 3.4 lentelėje. 
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3.4 lentelė. Užduočių, naudojamų vertiniti kognityvinius gebėjimus, 

rodiklių vidurkiai ir standartiniai nuokrypiai (užduočių autoriai 

nurodyti 2.2.3 skirsnyje). 

RL – reakcijos laikas; LBU – Londono bokšto užduotis 

  

Kognityvinius 

gebėjimus 

matuojančios 

užduotys 

Rodiklis  Vidurkis 

(ms) 

Standartinis 

nuokrypis 

Dviejų 

pasirinkimų 

užduotis  

Vidutinis RL 387,12 49,92 

Klaida 0,57 0,84 

Efektyvumas 392,6 48,55 

Strūpo  užduotis  Suderintų sąlygų RL 817,49 162,29 

Suderintų sąlygų klaida 0,54 0,79 

Suderintų sąlygų efektyvumas 836,88 166,22 

Nesuderintų sąlygų RL 985,26 213,47 

Nesuderintų sąlygų klaida 1,68 1,63 

Nesuderintų sąlygų 

efektyvumas 

1072,52 281,78 

Neutralių sąlygų RL 878,65 196,68 

Neutralių sąlygų klaida 0,68 0,90 

Neutralių sąlygų efektyvumas 902,8 189,82 

LBU Vidutinis užduoties atlikimo 

laikas 

15452,73 5238,5 

Vidutinis ėjimo laikas 2057,72 677,16 

Vidutinis ėjimų skaičius 60,68 6,0 

Leksinio  

sprendimo  

užduotis  

Vidutinis RL 1395,61 306,72 

Klaida 2,79 1,83 

Efektyvumas 1562,97 392,97 

Semantinio 

kategorizavimo  

užduotis 

Vidutinis RL 744,08 89,0 

Klaida 0,32 0,55 

Efektyvumas 750,14 89,29 
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3.2.2 40 Hz kNA tyrime gauti klausos nuostovieji atsakai 

Buvo gautas tipiškas kNA į 40 Hz stimuliaciją, jo pasiskirstymas buvo 

priekinėse-centrinėse srityse; tai atitinka ankstesnių tyrimų duomenis 

(Spencer ir kt., 2009; Yokota ir kt., 2017; Koshiyama ir kt., 2021b). 

Bendri vidutinių atsakų į 40 Hz stimuliaciją FSI ir SĮSGP topografinės 

diagramos 0-500 ms laiko lange 100 ms intervalais pateikti 3.1 pav.  

 

 

 

 

 

 

3.1 pav. Atsako į 40 Hz stimuliaciją FSI (viršuje) ir SĮSGP (apačioje) 

topografinės diagramos 0-500 ms laiko lange 100 ms intervalais. 

Stipriausias atsakas buvo pastebėtas 200-300 ms intervale; tai 

atitinka ankstesnius stebėjimus (Light ir kt., 2006; Maharajh ir kt., 

2007; Ross ir Pantev, 2004; Saupe ir kt., 2009). FSI ir SĮSGP verčių 

kitimas laike pavaizduotas 3.2 pav.  

3.5 lentelėje pateikiami FSI ir SĮSGP vidurkiai ir standartiniai 

nuokrypiai kairės, centro ir dešinės srityse. Šiek tiek didesnės FSI ir 

SĮSGP reikšmės pastebėtos centre, tačiau skirtumai buvo nežymūs. 

FS
I 

SĮ
SG

P
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3.2 pav. Atsako į 40 Hz dažnio stimuliaciją FSI (viršuje) ir SĮSGP 

(apačioje) vidutinis kitimas laike kairės, centro ir dešinės srityse. 

 

3.5 lentelė. Atsako į 40 Hz dažnio stimuliaciją fazių sutapimo indekso 

(FSI) ir su įvykiais susijusio galios pokyčio (SĮSGP) vidurkiai ir 

standartiniai nuokrypiai 200-500 ms laiko intervale, smegenų kairės, 

centro ir dešinės srityse. 
  

FSI SĮSGP 

Kairė 
Vidurkis 0,26 0,42 

Standartinis nuokrypis 0,13 0,24 

Centras 
Vidurkis 0,32 0,50 

Standartinis nuokrypis 0,12 0,23 

Dešinė 
Vidurkis 0,26 0,41 

Standartinis nuokrypis 0,11 0,18 

 

  

SĮ
SG

P
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I 

Dešinė Centras Kairė 
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3.2.3 40 Hz kNA ir kognityvinių gebėjimų sąsajos 

Nustatyta reikšminga koreliacija tarp vidutinio ėjimų skaičiaus 

atliekant LBU ir 40 Hz kNA rodiklių FSI ir SĮSGP kairės 

(FSI: r = 0,55, p < 0,01; SĮSGP: r = 0,57, p = 0,01), centro 

(FSI: r = 0,37, p = 0,05; SĮSGP: r = 0,42, p = 0,03) ir dešinės srityse 

(FSI: r = 0,43, p = 0,02; SĮSGP: r = 0,46, p = 0,01).  3.3 paveiksle 

parodytos FSI ir SĮSGP bei vidutinio ėjimų skaičiaus LBU sklaidos 

diagramos. Kitų kognityvinių užduočių atveju koreliacijų 

nepastebėta.  

 

3.3 pav. 40 Hz atsako, FSI ir SĮSGP kairės, centro ir dešinės srityse 

bei vidutinio ėjimų skaičiaus LBU duomenų sklaidos diagramos. 

Linija rodo tiesinę koreliaciją. Koreliacijos įverčiai pateikiami kaip r ir 

p reikšmės. 

                                                      

 
 Visus tyrimo duomenis galima rasti „Open Science Framework“ duomenų 

bazėje. Nuoroda: https://doi.org/10.17605/OSF.IO/UDES2 
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I 
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P
 

Kairė Centras Dešinė 

LBU vidutinis ėjimų skaičius 

https://doi.org/10.17605/OSF.IO/UDES2
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3.3 Sąsajų tarp IGD ir kognityvinių gebėjimų tyrimo rezultatai 

3.3.1 IGD tyrimo kognityvinių užduočių rezultatai 

Užduočių, vertinančių kognityvinius gebėjimus, rezultatai atitiko 

anksčiau tyrimuose gautus rezultatus, aptartus mokslinėje literatūroje 

(Jurkuvėnas, 2016; Körber ir kt., 2015; Perez, 1987). Gauti  RL 

vidurkiai ir standartiniai nuokrypiai pateikti 3.6 lentelėje. 

3.6 lentelė Reakcijos laiko vidurkiai ir standartiniai nuokrypiai gauti 

atliekant užduotis, vertinančias kognityvinius gebėjimus (užduočių 

autoriai nurodyti 2.2.3 ir 2.3.3 skirsniuose). 

 

3.3.2 IGD tyrime gauti klausos atsakai 

Gauti bangos gautinės sekimo atsakai (GSA) atitinka ankstesnius 

rezultatus (Artieda ir kt., 2004; Griškova-Bulanova ir kt., 2021; 

Pipinis ir kt., 2018), rodančius priekinę-centrinę topografiją ir aiškią 

aktyvaciją 35-55 Hz diapazone. Vidutinės FSI ir SĮSGP topografijos 

(visų tiriamųjų vidurkis) 35, 40, 45, 50, 55 Hz dažniuose bei laiko ir 

dažnio diagramos pavaizduotos 3.4 paveiksle. Individualios FSI ir 

SĮSGP kreivės buvo išskirtos siekiant nustatyti individualius atsako 

maksimumus. Kreivės pavaizduotos 3.5 paveiksle. 

  

Kognityvinius gebėjimus 

matuojančios užduotys  

Reakcijos laikas (ms) 

Vidurkis Standartinis 

nuokrypis 

Paprasta reakcijos laiko  294,38 50,75 

Dviejų pasirinkimų  378,16 61,19 

Aritmetinio sprendimo  1116,12 327,84 

Leksinio sprendimo 1248,64 357,79 

Semantinio kategorizavimo  751,97 209,61 

Objektų atpažinimo užduotis 814,68 188,15 

LBU vidutinis ėjimo laikas 1997,52 626,12 
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3.4 pav. FSI ir SĮSGP laiko ir dažnio grafikai. Vientisa balta linija 

žymi stimulą, balta punktyrinė linija – 100 ms langą nuo stimuliacijos. 

Kartu su laiko ir dažnio grafikais pateiktos GSA vidutinės topografijos 

esant 35, 40, 45, 45, 50 ir 55 Hz stimuliacijoms. 

3.5 pav. Kiekvieno tiriamojo FSI ir SĮSGP kreivės bei IGD tikimybinė 

duomenų sklaida (angl. violin plots) (viršutiniuose grafikų kampuose). 

SĮSGP FSI 
D

až
n

is
 

(H
z)

 

D
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Laikas (ms) Laikas (ms) 

FSI SĮSGP 
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GSA IGD apėmė 36-53 Hz diapazoną, o maksimalus vidutinis 

IGD buvo 41-42 Hz. FSI ir SĮSGP reikšmės buvo išskirtos 40 Hz ir 

IGD dažniuose. FSI ir SĮSGP vidurkiai ir standartiniai nuokrypiai 

apibendrinti 3.7 lentelėje. 

3.7 lentelė. FSI ir SĮSGP vidurkiai ir standartiniai nuokrypiai, ties 

40 Hz ir IGD. 

  40 Hz-GSA IGD-GSA t-testas IGD 

FSI 

Vidurkis 7,07 7,63 
−6,534; 

p<0,001 

41,89 

Standartinis 

nuokrypis 
2,39 2,20 2,27 

SĮSGP Vidurkis 1,29 1,35 
−6,849; 

p<0,001 

42,19 

 Standartinis 

nuokrypis 
0,20 0,20 2,57 

GSA – gaubtinės sekimo atsakas 

 

3.3.3 IGD ir kognityvinių gebėjimų sąsajos 

Siekiant ištirti ryšį tarp GSA ir kognityvinių gebėjimų, Pirsono 

koreliacijos koeficientai buvo apskaičiuoti visiems rodikliams atskirai 

(3.8 lentelė). LBU užduoties RL buvo neigiamai susijęs su kNA 

rodikliais FSI ir SĮSGP, tiek 40 Hz, tiek IGD dažniuose. Koreliacijos 

tarp kNA ties IGD ir 40 Hz, vertinamų pagal FSI ir SĮSGP, ir 

kognityvinių užduočių įverčių buvo panašios. Šio rezultato buvo 

tikimasi nes FSI ir SĮSGP ties 40Hz ir IGD įverčiai yra stipriai susiję 

tarpusavyje (r > 0,95). IGD-GSA FSI ir SĮSGP bei LBU vidutinio 

ėjimo laiko sklaidos diagramos pateiktos 3.6 paveiksle. Koreliacijų su 

kitų užduočių, vertinančių kognityvinius gebėjimus, rezultatais 

nepastebėta. 
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FSI SĮSGP 

LBU vidutinis ėjimo laikas (ms) LBU vidutinis ėjimo laikas (ms) 

3.8 lentelė. Pirsono koreliacijos koeficientai ir p vertės tarp GSA ir 

kognityvinių užduočių reakcijos laikų (užduočių, vertinančių 

kognityvinius gebėjimus, autoriai nurodyti 2.2.3. ir 2.3.2. skirsniuose).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3.6 pav. FSI ir SĮSGP ties IGD ir Londono bokšto užduoties (LBU) 

vidutinio ėjimo laiko sklaidos diagramos. 

Kognityvinė užduotis 
 

FSI SĮSGP 

40 Hz 

GSA 

IGF-

GSA 

IGF 40 Hz 

GSA 

IGF-

GSA 

IGF 

Paprasta reakcijos laiko 

užduotis 

r 0,05 0,04 −0,03 0,03 0,03 0,01 

p 0,79 0,83 0,86 0,86 0,85 0,94 

Dviejų pasirinkimų  

užduotis 

r 0,08 0,02 −0,18 0,09 0,03 −0,20 

p 0,62 0,93 0,29 0,60 0,87 0,23 

Aritmetinio sprendimo  

užduotis 

r −0,13 −0,15 −0,06 −0,12 −0,16 −0,12 

p 0,46 0,36 0,71 0,47 0,34 0,49 

Leksinio sprendimo  

užduotis 

r −0,10 −0,11 −0,02 −0,03 −0,07 −0,18 

p 0,58 0,52 0,90 0,87 0,70 0,28 

Semantinio kategorizavimo  

užduotis 

r −0,20 −0,23 −0,04 −0,15 −0,18 −0,10 

p 0,23 0,18 0,80 0,39 0,28 0,55 

Mentalinės rotacijos  

užduotis 

r −0,16 −0,16 0,21 −0,10 −0,12 0,10 

p 0,35 0,34 0,21 0,54 0,47 0,57 

LBU  r −0,50 −0,55 0,08 −0,49 −0,51 0,09 

p 0,002 <0,001 0,65 0,002 0,001 0,60 



69 

 

4. APTARIMAS 

Klausos nuostovusis atsakas (kNA) – smegenų elektrinis atsakas į 

periodinius garsinius dirgiklius (Galambos ir kt., 1981). Šis atsakas 

pastaraisiais dešimtmečiais vis dažniau naudojamas tiriant 

kognityvinius procesus sveikose ir klinikinėse populiacijose (Kirihara 

ir kt., 2012; Leonhardt ir kt., 2020; Light ir kt., 2006; Puvvada ir kt., 

2018; Rass ir kt., 2012; Sun ir kt., 2018). 40 Hz kNA yra kinta 

priklausomai nuo sužadinimo ir dėmesio būsenų (Gander ir kt., 2010; 

Górska ir Binder, 2019; Griškova ir kt., 2007; Griškova-Bulanova  ir 

kt., 2011; Skosnik ir kt., 2007; Voicikas ir kt., 2016) bei yra 

susijęs su kognityvinių gebėjimų pablogėjimo laipsniu sergant 

neurodegeneraciniais sutrikimais (van Deursen ir kt., 2011). Visgi, 

gama diapazono kNA ir kognityvinių procesų ryšys, dar nėra iki galo 

nustatytas ir charakterizuotas (Santarelli ir kt., 1995; Manting ir kt., 

2021 ir kiti). Viena iš galimų šių duomenų trūkumo priežasčių yra tai, 

kad dar nebuvo atlikta tyrimų, kuriuose būtų nagrinėjamas tiek 

paprastos, tiek sudėtingos informacijos apdorojimas ir jų sąsajos su 

kNA, kai tiriamųjų imtis yra homogeniška pagal amžių ir lytį. Be to, 

tiriant kNA yra įprasta naudoti 40 Hz dažnio dirgiklius (Picton, 2013; 

Picton ir kt., 2003a), nors gama dažnių diapazono stimuliacija 

stipriausią atsaką kiekvienam tiriamajam sukelia ties jo IGD (Artieda 

ir kt., 2004; Dolphin, 1997; Griškova-Bulanova ir kt., 2021; Purcell  ir 

kt., 2004). Taigi, IGD dažnio kNA gali tiksliau atspindėti unikalias 

neuroninio tinklo charakteristikas. 

Šiame darbe, siekiant nustatyti, ar yra ryšys tarp kognityvinių 

gebėjimų ir gama diapazono kNA buvo atlikti trys tyrimai:  

(1) literatūros apžvalga ir sisteminė gautų duomenų analizė,  

(2) tyrimas, kuriame buvo tiriamas ryšys tarp 40 Hz dažnio kNA ir 

pažintinių gebėjimų su homogeniška jaunų sveikų vyriškos lyties 

asmenų imtimi, ir (3) tyrimas, kuriame buvo tiriama, ar yra ryšys tarp 

pažintinių funkcijų ir IGD pasireiškiančių kNA. 
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4.1 Sisteminė literatūros apžvalga 

Literatūros apžvalga buvo atlikta siekiant surinkti, susisteminti ir 

kritiškai įvertinti ankstesnius gama diapazono kNA ir kognityvinių 

funkcijų sąryšio tyrimus. Į sisteminę apžvalgą buvo įtrauktas 

dvidešimt vienas tyrimas. Šiuose tyrimuose klausos stimuliacijos 

parametrai vertinant kNA buvo gana nuoseklūs, vis dėl to, 

kognityvinių gebėjimų matavimo testų protokolai labai skyrėsi. 

Absoliuti dauguma tyrimų buvo atlikti vertinant kNA klinikinėse 

populiacijose. 

Visų pirma, galima pastebėti, kad daugumoje sisteminėje 

apžvalgoje nagrinėtų tyrimų buvo naudojama keletas kognityvinių 

užduočių, tačiau jomis įvertinamos konkrečios ir dažnai siauros 

kognityvinių funkcijų sritys. Nė viename tyrime nebuvo atliktas 

išsamus kognityvinių gebėjimų vertinimas naudojant užduočių 

rinkinį, kuris apimtų visus kognityvinių gebėjimų aspektus, apibrėžtus 

pagal nusistovėjusius kognityvinius modelius, pavyzdžiui,  Cattell-

Horn-Carroll kognityvinių gebėjimų teoriją (Carroll, 2003, 1993; 

Schneider ir McGrew, 2012). Išimtimi galėtų būti Rojas tyrimas 

kuriame naudotas Wechslerio trumposios intelekto skalės antrasis 

leidimas (angl. Wechsler Abbreviated Scale of Intelligence Second 

edition, WASI-II). Visgi išsamus kognityvinių gebėjimų vertinimas 

buvo atliktas naudojant konkrečioms klinikinėms būklėms skirtas 

baterijas (Sun ir kt., 2018; Murphy ir kt., 2020; Leonhardt ir kt., 2019; 

Bartolomeo ir kt., 2019). Taigi, šiuo metu yra daugiau žinoma apie 

sąsajas tarp kognityvinių funcijų ir kNA esant patologiniam nei 

normaliam smegenų funkcionavimui. 

Dažniausiai nustatytos gama diapazono kNA koreliacijos su 

užduočių, kuriomis vertinamas informacijos apdorojimo greitis, 

trumpalaikė ir (arba) darbinė atmintis, atlikimo greičiu. Šie rezultatai 

parodo, kad gama diapazono kNA atspindi individualius gebėjimus 

sutelkti dėmesį bei išlaikyti ir valdyti informaciją, saugomą 

trumpalaikėje atmintyje. Visgi reikėtų pažymėti, kad minėtos 

koreliacijos labiausiai pasireiškė pacientams, kurių trumpalaikė ir 
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(arba) darbinė atmintis sutrikusi, pavyzdžiui, sergantiems šizofrenija 

(Kirihara ir kt., 2012; Koshiyama ir kt., 2020a; Light ir kt., 2006; 

Molina ir kt., 2020; Puvvada ir kt., 2018; Rass ir kt., 2012; Tada ir kt., 

2016), išsėtine skleroze (Arrondo ir kt., 2009) arba turintiems 

disleksijos sutrikimą (Lehongre ir kt., 2011). 

Asmenų su disleksijos sutrikimu tyrimai parodė, kad gama 

diapazono kNA taip pat susijęs su kalbos sutrikimo laipsniu (Lehongre 

ir kt., 2011; Van Hirtum ir kt., 2019). Šie rezultatai atitinka ir kituose 

tyrimuose aprašytus ryšius tarp kNA ir kalbos atpažinimo užduočių 

rezultatų (Alaerts ir kt., 2009; Dimitrijevic ir kt., 2004; Manju ir kt., 

2014). Manju ir kt. (2014) iškėlė hipotezę, kad ryšys tarp kNA ir 

kalbos sutrikimo laipsnio gali būti susijęs su pakitusiu kalbos laiko 

moduliacijos suvokimu (angl. speech temporal modulation) (Manju  ir 

kt., 2014). Antra vertus, kadangi kalbos supratimas bei vartojimas 

labai priklauso nuo laikino informacijos apdorojimo ir saugojimo,   

t. y. darbinės atminties (Baddeley, 2003) koreliacija tarp gama 

diapazono kNA ir kalbos sutrikimų laipsnio taip pat gali atspindėti ir 

bendrųjų pagrindinių funkcijų pakitimus, pavyzdžiui, dėmesio 

valdymo bei gebėjimo išlaikyti ir valdyti informaciją trumpalaikėje 

atmintyje pakitimus. Ši sąsaja ypač išryškėja esant įvairiems kalbos 

sutrikimams (žr., pavyzdžiui, Archibald, 2017). Tai patvirtina ir 

Lehongre ir kt. (2011) tyrimas, kuriame isleksiją turinčių asmenų 

grupėje nustatytos kNA koreliacijos tiek su trumpalaikės / darbinės 

atminties užduotimi (Skaitinės talpos), tiek su kalbos gebėjimų 

užduotimis (Lehongre ir kt., 2011). Todėl tikėtina, kad pastebėta 

koreliacija tarp gama diapazono kNA ir kalbos sutrikimų – nesusijusi 

su pačiais kalbiniais gebėjimais per se, bet su individualiais baziniais 

gebėjimais apdoroti informaciją trumpalaikėje / darbinėje atmintyje. 

Užduočių, kuriomis vertinami kognityvinio lankstumo ir 

samprotavimo gebėjimai, atlikimas taip pat koreliavo su gama 

diapazono kNA matavimais. Tai nustatyta tiek sveikų, tiek šizofrenija 

sergančių asmenų grupėse (Rass ir kt., 2012; Sun ir kt., 2018). Vis 

dėlto, svarbu pažymėti, kad šios užduotys pasižymi dideliu 

universalumu, o gebėjimai, kurie yra jomis vertinami, apima 
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kompleksinius dėmesio valdymo, vykdomųjų funkcijų ir atminties 

procesus (Deák ir Wiseheart, 2015; Suchy, 2009). Tai apsunkina 

stebimo sąryšio vertinimą.  

Tik viename iš sisteminėje apžvalgoje analizuotų tyrimų buvo 

nagrinėjamas ryšys tarp IGD ir kognityvinių funkcijų. Šis Arrondo  ir 

kt. (2009) atliktas tyrimas parodė, kad IGD yra neigiamai susiję su 

dėmesio valdymo ir vykdomųjų užduočių atlikimo greičiu išsėtine 

skleroze sergančių pacientų grupėje. Kituose tyrimuose, kurie nebuvo 

įtraukti į apžvalgą, nustatyta, kad su IGD susiję ir tarpų aptikimo 

užduoties (angl. gap detection task) garsiniame stimule rezultatais 

(Baltus ir Herrmann, 2015; Purcell ir kt., 2004). Taip pat buvo aptiktas 

teigiamas ryšys tarp IGD ir darbinės atminties, vertintos skirtingais 

sedacijos etapais anestezijos metu (Andrade ir kt., 1996; Munglani  ir 

kt., 1993). Apibendrinant galima daryti prielaidą, kad neuroninių 

tinklų, susijusių su IGD, būklė gali būti susijusi ir su laikine skiriamąja 

geba bei informacijos apdorojimo greičio bei efektyvumo rodikliais.  

 

4.1.1 Apžvalgos rezultatų apibendrinimas ir gairės tolesniems 

tyrimams 

Sisteminės apžvalgos rezultatai rodo, kad gama diapazono kNA 

skirtumai atspindi pagrindinius kognityvinio funkcionavimo aspektus 

– dėmesio valdymą ir informacijos apdorojimą tiek sveikose, tiek 

klinikinėse populiacijose. Vis dėlto, tokia hipotezė dar nėra visiškai 

pagrįsta, nes (1) kognityvinė veikla, susijusi su kNA, nebuvo 

vertinama sistemiškai, (2) kognityvinių gebėjimų matavimo testų 

protokolai labai skyrėsi, (3) absoliuti dauguma tyrimų buvo atlikti 

siekiant įvertinti kNA klinikinėse populiacijose, (4) nė viename tyrime 

nebuvo atliktas išsamus kognityvinių gebėjimų vertinimas naudojant 

testų ir (arba) užduočių rinkinį, kuris apimtų visus kognityvinių 

gebėjimų aspektus, (5) kai kurių tyrimų imtys buvo santykinai mažos, 

(6) labai specifiniai EEG parametrai dažnai buvo siejami su labai 

bendrais kognityviniais rodikliais, (7) nors kognityvinio lankstumo ir 
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samprotavimo gebėjimus matuojančių užduočių rezultatai koreliavo 

su gama diapazono kNA, šiuos rezultatus sunku intepretuoti dėl šių 

užduočių universalumo, (8) koreliacija tarp gama diapazono kNA ir 

kalbos sutrikimų laipsnio taip pat gali atspindėti ir bendrųjų gebėjimų 

apdoroti informaciją pakitimus. 

Visgi, net ir taikant tuos pačius stimuliavimo parametrus, taip pat 

kNA ir kognityvinių gebėjimų įvertinimo metodus, kartais gaunami 

skirtingi rezultatai (žr., pavyzdžiui, Kirihara ir kt., 2012; Koshiyama 

ir kt., 2021a; Light ir kt., 2006; Rass ir kt., 2012, 2010). Tai leidžia 

manyti, kad individualios tiriamojo savybės, pavyzdžiui, amžius 

ar lytis, gali turėti moderuojantį poveikį – jos gali turėti įtakos tiek 

kognityviniams gebėjimams (Halpern ir LaMay, 2000; Verhaeghen, 

2013), tiek kNA (Griškova-Bulanova ir kt., 2013; Kirihara ir kt., 2012; 

Melynytė ir kt., 2018). Rezultatams įtakos taip pat gali turėti 

trumpalaikės sužadinimo būsenos ir (arba) dėmesio koncentracijos 

lygio skirtumai (Griškova-Bulanova ir kt., 2013; Wang ir kt., 2018), 

psichotropinių medžiagų vartojimas (įskaitant psichotropinių vaistinių 

preparatų) (Hong ir kt., 2004; Rass ir kt., 2010), tiriamųjų 

psichopatologija (Isomura ir kt., 2016; Spencer ir kt., 2009; Rass ir kt., 

2010), bendras funkcionavimo lygis bei ligos stadija (Ahmed ir kt., 

2020; Zhou ir kt., 2018; Rass ir kt., 2010). Be to, gama diapazono kNA 

įvertinimus potencialiai galėjo paveikti miogeninis ir mikrosakadinis 

aktyvumas (Hipp ir Siegel, 2013). Taigi, būsimiems tyrimams reikėtų 

taikyti metodus, kurie leistų ištirti visų šių išvardytų kintamųjų 

poveikio dydį. Pavyzdžiui, atliekant kalbinių gebėjimų tyrimus taip 

pat būtina įvertinti darbinę arba trumpalaikę atmintį tam, kad būtų 

patikrinta ar gama diapazono kNA ryšys su kalbiniais gebėjimais yra 

susijęs per se, o ne netiesiogiai per bazinius gebėjimus apdoroti 

informaciją. Be to, reikia atlikti daugiau kognityvinių gebėjimų ir 

kNA ryšio tyrimų skirtingose populiacijose, tai ypač svarbu tiriant 

įvairias neuropsichiatrines būkles (žr., pavyzdžiui, Kim ir kt., 2019). 
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4.2 Eksperimentinių tyrimų rezultatų aptarimas 

Abiejuose eksperimentiniuose tyrimuose buvo nustatytos sąsajos tarp 

kNA ir LBU (iš PEBL-Lt baterijos, sudarytos Jurkuvėno (2016)). 

LBU vertinamos sudėtingos vykdomosios funkcijos, planavimo ir 

problemų sprendimo gebėjimai (Kremen ir kt., 2009). 40 Hz kNA ir 

kognityvinių gebėjimų sąsajų tyrimo metu asmenys, kurie atliko 

daugiau ėjimų LBU, turėjo aukštesnius FSI ir SĮSGP 40 Hz kNA 

įverčius. Sąsajų tarp IGD ir kognityvinių gebėjimų tyrimo metu 

asmenys, kurių vidutinis ėjimo laikas buvo trumpesnis, pasižymėjo 

didesniais FSI ir SĮSGP, tiek 40 Hz, tiek IGD dažniuose. 

 

4.2.1 40 Hz kNA tyrimo rezultatų aptarimas 

Sąsajų tarp 40 Hz kNA ir kognityvinių gebėjimų tyrimo metu, 

asmenys, kurie atliko daugiau LBU (PEBL-Lt) ėjimų ir todėl buvo 

mažiau efektyvūs atlikdami užduotį, pasižymėjo stipresniu ir labiau 

sinchronizuotu kNA. Ankstesnių tyrimų, kuriuose buvo tiriamas gama 

diapozono kNA ryšys su užduotimis, kuriomis vertinami mąstymo ir 

problemų sprendimo įgūdžiai, rezultatai skiriasi nuo šio tyrimo 

rezultatų. Sun ir kt. (2018) nustatė teigiamą koreliaciją tarp Labirintų 

testo (MCCB) atlikimo ir 40 Hz kNA fazių sinhronizacijos savybių 

(Sun ir kt., 2018). Rass ir kt. (2012) tyrime parodyta teigiama 

koreliacija tarp 40 Hz kNA fazių sinchronizacijos ir Panašumo testo 

(WAIS–III) rezultatų (Rass ir kt., 2012). Abiejuose tyrimuose 

nustatytos koreliacijos tiek šizofrenija sergančių pacientų, tiek sveikų 

asmenų grupėse parodė, kad asmenys, kurių kNA labiau 

sinchronizuoti, geriau atliko užduotis, skirtas planavimo ir problemų 

sprendimo gebėjimams įvertinti (Sun ir kt., 2018; Rass ir kt., 2012). 

Negana to, Tada ir kt. (2016), kurių tyrime naudojama LBU užduotis, 

įtraukta į BACS (Tada ir kt., 2016), taip pat nenustatė jokio ryšio su 

40 Hz kNA nei vienoje iš trijų tyrimo grupių: (1) pirmojo epizodo 

šizofrenija sergančių pacientų, (2) itin didelę riziką susirgti šizofrenija 
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turinčių asmenų bei (3) sveikų asmenų (Tada ir kt., 2016). Taigi, šių 

tyrimų rezultatai taip pat skiriasi nuo mūsų 40 Hz kNA tyrimo 

rezultatų.  

Kita vertus, Díez ir kt. (2014a) tyrime buvo nustatyta neigiama 

koreliacija tarp LBU (BACS) atlikimo ir bendros gama galios   

(35-45 Hz) atliekant P300 Atsitiktinio įvykio užduotį (angl. Oddball 

task) šizofrenija sergantiems pacientams ir jų šeimos nariams, nors 

sveikų kontrolinių asmenų grupėje atitinkamo ryšio nerasta (Díez  ir 

kt., 2014a). LBU rezultatai BACS grindžiami teisingų ėjimų 

skaičiumi, todėl neigiama koreliacija su bendra galia gama-diapazone 

reiškia, kad mažiau efektyvių užduoties atlikėjų gama-diapazono 

atsakas buvo stipresnis (Díez ir kt., 2014a). Be to, panašų rezultatą 

Díez ir kt. (2014b) gavo vertindami LBU ir triukšmo galią gama-

diapazone (foninio osciliacinio aktyvumo gama diapazone kiekį) 

(Díez ir kt., 2014b). Parodyta, kad frontocentriniuose elektroduose 

triukšmo galia neigiamai susijusi su šizofrenija sergančių pacientų 

LBU atlikimu, taigi ir samprotavimo bei problemų sprendimo 

gebėjimais (Díez ir kt., 2014b). Díez ir kt. (2014a, 2014b) padarė 

išvadą, kad stipresnis gama diapazono atsakas gali rodyti perteklinę 

neuroninių tinklų aktyvaciją, kuri sutrikdo efektyvų LBU atlikimą. Šių 

tyrimų rezultatai sutampa su mūsų 40 Hz kNA tyrimo rezultatais, todėl 

gali būti, kad dalyviai, turintys aukštą kNA, t. y. stipriau reaguojantys 

į gama diapazono dirgiklius, blogiau atliko LBU (PEBL-Lt) dėl per 

didelio neuroninių tinklų suaktyvėjimo. 

 

4.2.2 IGD tyrimo rezultatų aptarimas 

IGD ir kognityvinių gebėjimų sąsajų tyrimo metu buvo taikomas 

kitoks atsako į periodinę stimuliaciją tyrimo metodas. Siekiant 

nustatyti IGD, buvo analizuojamas čirpo stimulo svyravimų gaubtinės 

dažnio sukeliamas kNA, dar vadinamas gaubtinės sekimo atsakas 

(GSA) (GSA, angl. envelope-following response) (Dolphin, 1997), 

apimantis 35-55 Hz dažnių diapazoną. Tiriamųjų IGD buvo nuo 35 iki 
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53 Hz, o daugumos asmenų – apie 40-42 Hz. Vis dėlto, siekiant 

palyginti rezultatus su esama literatūra, tai pačiai tiriamųjų grupei FSI 

ir SĮSGP apskaičiuoti ir ties 40 Hz dažniu. Rodikliai gauti ties abiejais 

dažniais koreliuoja su tais pačiais kognityvinių gebėjimų užduočių 

rezultatais.  

Ties 40 Hz, ties IGD GSA buvo neigiamai susiję su vidutiniu 

ėjimo laiku atliekant LBU (PEBL-Lt) užduotį. Tai rodo, kad asmenys, 

turintys didesnę gama dažnio GSA sinchronizaciją, greičiau atlieka 

samprotavimo ir problemų sprendimo užduotis. Ši išvada atitinka Sun 

ir kt. (2018) tyrimo rezultatus, rodančius teigiamą kNA koreliaciją su 

sudėtingų planavimo ir mąstymo užduočių, tokių kaip Labirintų testas 

(MCCB), atlikimu. Taip pat, atitinka ir Rass ir kt. (2012) tyrimo 

rezultatus, rodančius teigiamą ryšį tarp 40 Hz kNA fazių 

sinchronizacijos ir Panašumo testo (WAIS–III) rezultatų. Abiejuose, 

Sun ir kt. (2018) ir Rass ir kt. (2012), tyrimuose nustatytos koreliacijos 

tiek šizofrenija sergančių pacientų, tiek sveikų asmenų grupėse. Be to, 

parodyta, kad sveikų asmenų gama diapazono kNA taip pat teigiamai 

susijęs su kognityviniais rodikliais, matuojančiais sudėtingos 

informacijos apdorojimo greitį atliekant kitus du testus – Skaičių 

sujungimo testą (MCCB) (Sun ir kt., 2018) ir Skaičių simbolių testą 

(WAIS–III) (Rass ir kt., 2012).  Sun ir kt. (2018) ir Rass ir kt. (2012) 

tyrimų rezultatai taip pat sutampa ir su sveikų asmenų tyrimų 

rezultatais, kurie rodo, kad asmenys, turintys labiau sutampančias 

fazes tarp smegenų sričių, efektyviau atlieka kognityvinius gebėjimus 

matuojančias užduotis (Churchill ir kt., 2021; Neubauer ir Fink, 2009). 

Taigi tai, kad 40 Hz ir IGD dažnių atsakai neigiamai koreliavo su 

vidutiniu ėjimo laiku atliekant LBU (PEBL-Lt) užduotį, atitinka kitų 

tyrėjų paskelbtus rezultatus, kurie rodo, kad asmenys, kurių gama 

dažnių atsakų sinchronizacija yra didesnė, greičiau atlieka 

samprotavimo ir problemų sprendimo užduotis. 
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4.2.3 Bendras abiejų tyrimų rezultatų aptarimas 

Bendrai šių tyrimų rezultatai rodo, kad sąsajos tarp gama diapazono 

kNA ir kognityvinių sričių nėra paprastos, o gana kompleksiškos. 

Sąsajų tarp 40 Hz kNA ir kognityvinių gebėjimų tyrime, asmenys, 

kurie atliko daugiau LBU (PEBL-Lt) ėjimų ir todėl buvo mažiau 

efektyvūs atlikdami užduotį, pasižymėjo stipresniu ir labiau 

sinchronizuotu kNA. Kita vertus, antrame, IGD ir kognityvinių 

gebėjimų sąsajų tyrime, 40 Hz ir IGD dažnių atsakai neigiamai 

koreliavo su vidutiniu ėjimo laiku atliekant LBU (PEBL-Lt) užduotį, 

taigi greitesni užduoties atlikėjai pasižymėjo stipresniu ir labiau 

sinchronizuotu kNA. Pirmasis tyrimas patvirtina prielaidą, kad 

stipresnis gama atsakas gali rodyti per didelį neuroninių tinklų 

aktyvavimą, kuris trukdo efektyviai atlikti LBU (Díez ir kt., 2014a). 

Vis dėlto, antrojo tyrimo rezultatai sutampa su kitais tyrimais, 

kuriuose asmenys, pasižymintys didesnio gama dažnio kNA 

sinchronizacija, samprotavimo ir problemų sprendimo užduotis 

atlieka greičiau (Sun ir kt., 2018; Rass ir kt., 2012). Mūsų tyrimų 

rezultatų nenuoseklumą galima paaiškinti tuo, kad LBU ėjimų 

skaičius ir vidutinė ėjimo trukmė gali atspindėti skirtingus 

kognityvinių gebėjimų aspektus, naudojamus užduočiai atlikti, o 

prieštaringos šių rodiklių koreliacijos su kNA reiškia, kad tiriamieji, 

galėjo naudoti skirtingas užduoties atlikimo strategijas. 

Visų pirma, skirtingi LBU rodikliai atspindi skirtingus tiriamųjų 

gebėjimus atliekant šią užduotį. Newman ir Pittman (2007) nustatė, 

kad esant tik vienam galimam LBU sprendimui, dalyviai dažniau 

pasirenka neteisingą ėjimą ir atlieka daugiau papildomų ėjimų jam 

ištaisyti, taip padidindami bendrą ėjimų skaičių (Newman ir Pittman, 

2007). Kai yra daugiau nei vienas galimas sprendimas, pailgėja 

vidutinis ėjimų laikas, kuriais inicijuojami daliniai tikslai, nes dalyviai 

turi įvertinti daugiau alternatyvų šiems daliniams tikslams pasiekti 

(Newman ir Pittman, 2007). Tyrimas taip pat parodė, kad mažesnį 

ėjimų skaičių lemia ilgesnis išankstinis planavimas atliekant LBU, 

kurioms atlikti galimas vienas teisingas sprendimo būdas (Newman ir 
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Pittman, 2007). Vadinasi, išankstinio planavimo laikas LBU yra 

susijęs su ėjimų skaičiumi, o nuolatinio planavimo laikas, t. y. dalinių 

tikslų numatymas, su vidutiniu ėjimo laiku. Taigi mūsų tyrimuose 

LBU ėjimų skaičius ir vidutinis ėjimo laikas gali atspindėti skirtingus 

kognityvinių gebėjimų, naudojamų sprendžiant LBU, aspektus ir todėl 

turi skirtingą ryšį su kNA. 

Kitame tyrime nustatyta, kad tiriamieji, atlikdami LBU, taiko 

skirtingas taktikas. Cazalis ir kt. (2003), tyrę LBU (supaprastinta LBU 

versija; Baker ir kt., 1996) ir smegenų aktyvaciją fMRT, nustatė, kad 

standartiniai užduoties atlikėjai intensyviau manipuliuoja informacija 

darbinėje atmintyje: didesnė juostinės žievės (angl. anterior cingulate) 

aktyvacija rodo, kad jiems gali būti sunkiau išspręsti konfliktus tarp 

svarbių ir nesvarbių elementų dalinių tikslų planavimo etapuose, todėl 

jie užduotį atlieka ilgiau ir joje daro daugiau klaidingų ėjimų nei 

efektyvūs atlikėjai (Cazalis ir kt., 2003). Efektyvūs atlikėjai dažniau 

identifikuoja kritinius užduoties elementus ir efektyviau planuoja 

dalinius tikslus, todėl sumažėja jų darbinės atminties apkrova (Cazalis 

ir kt., 2003). Tai rodo ir efektyvių atlikėjų didesnis dorsolateralinės 

prefrontalinės smegenų dalies (angl.  dorsolateral prefrontal cortex, 

DLPFC), kuri susijusi su veiksmingais planavimo ir tinkamos 

strategijos kūrimo gebėjimais, aktyvacija (Cazalis ir kt., 2003). Taigi, 

skirtingos strategijos, pagrįstos skirtingais kognityviniais gebėjimais, 

kurias tiriamieji naudoja LBU metu, gali lemti skirtingą užduoties 

atlikimą. Gali būti, kad mūsų tyrimuose nustatytas sąsajų tarp LBU 

atlikimo ir kNA rodiklių prieštaringumas atspindi tai, kad tiriamieji, 

atlikdami LBU, naudoja skirtingas kognityvines strategijas. 

Taigi, vidutinis ėjimų skaičius bei vidutinis ėjimo laikas LBU gali 

atspindėti skirtingus planavimo ir darbinės atminties aspektus, o jų 

koreliacija su kNA – šių skirtingų kognityvinių aspektų aktyvumą 

frontalinėje srityje. Šis bendras rezultatas iš esmės atitinka Ball ir kt. 

(2011) tyrimo rezultatus. Šiame tyrime parodyta, kad BOLD metodu 

įvertinti koherentiniai žievės neuronų pliūpsniai teigiamai koreliuoja 

su geresniais rezultatais atliekant n-atgal (angl. n-back) užduotį, 

reikalaujančią nuolatinio dėmesio ir darbinės atminties. Tačiau, tuo 
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pat metu, koherentinis neuronų aktyvumas teigiamai koreliuoja ir su 

Reakcijos slopinimo testo (angl. Go/No-Go) atlikimo klaidų 

skaičiumi, rodančiu prastesnį parengtinio atsako slopinimą (Ball ir kt., 

2011). 

 

4.2.4 Tyrimų ribotumai ir gairės tolesniems tyrinėjimams 

Remiantis atlikta literaturos apzvalga buvo prognozuojama, kad 40 Hz 

ir IGD kNA koreliuos ir su kitomis kognityvinėmis užduotimis (ne tik 

LBU), parodančiomis informacijos apdorojimo greičio skirtumus, 

todėl buvo įvertinti semantiniai, erdviniai, aritmetiniai ir leksiniai 

informacijos apdorojimo aspektai. Tačiau kitų sąsajų, išskyrus ryšį 

tarp kNA ir LBU, nenustatyta. Reikėtų pažymėti, kad ankstesniuose 

tyrimuose koreliacijos tarp kNA ir užduočių, kuriomis vertinami 

informacijos apdorojimo gebėjimai, labiausiai pasireiškė pacientams, 

turintiems kognityvinių sutrikimų, pavyzdžiui, sergantiems šizofrenija 

(Tada ir kt., 2016) arba išsėtine skleroze (Arrondo ir kt., 2009). Tai 

rodo, kad šios. 

Prielaidą, kad koreliacijos gali priklausyti nuo tiriamųjų grupių 

savybių, patvirtina ir tai, kad LBU ir 40 Hz kNA sąsajų rezultatai 

nebuvo visiškai nuoseklūs nors buvo naudojami panašūs stimuliavimo 

metodai ir vienodi analizės bei vertinimo parametrai. 40 Hz kNA 

tyrime dalyvavo tik vyrai, o IGD tyrime, siekiant, kad tyrimo imtis 

būtų reprezentatyvesnė populiacijai, dalyvavo mišri vyrų ir moterų 

grupė. Moterų kNA gali turėti įtakos hormoniniai svyravimai 

(Griškova-Bulanova ir kt., 2014; Melynytė ir kt., 2018). Prieštaringi 

rezultatai gauti ir kituose tyrimuose, kuriuose naudotos tos pačios 

metodikos, tačiau skirtingomis tiriamųjų grupėmis (tarp Rass ir kt. 

(2010) ir Rass ir kt. (2012) bei tarp Light ir kt. (2006) ir Kirihara ir kt. 

(2012)). Taigi, atliekant būsimus ASSR tyrimus būtina atsižvelgti į 

tiriamųjų savybes. 

Kita vertus, kNA koreliacijų su kitų užduočių rezultatais 

nenustatyta galbūt todėl, kad buvo naudojama tik klausos stimuliacija. 
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Nors garsinė stimuliacija sukelia stipriausius EEG atsakus gama 

diapazone ir yra plačiai taikoma tokio pobūdžio tyrimuose (Edgar  ir 

kt., 2017; Galambos ir kt., 1981; Giani ir kt., 2012), tačiau nėra tiksliai 

žinoma, ar klausos modalumas yra optimalus gama diapazono 

aktyvumo savybėms nustatyti (Picton ir kt., 2003b). Be to, ryšys tarp 

kNA ir informacijos apdorojimo greičio gali priklausyti nuo jutimo-

užduoties modalumo suderinamumo, t. y, klausos atsakas susijęs su 

klausos užduoties atlikimu (tai atitinka Baltus ir Herrmann (2015), 

Purcell ir kt. (2004), Molina ir kt. (2020) tyrimų rezultatus). Visgi 

dauguma mūsų ir kitų tyrėjų naudojamų kognityvinių užduočių yra 

susijusios su regos modalumu. Todėl tolesniuose tyrimuose, siekiant 

ištirti sensorinio modalumo poveikį, reikėtų įtraukti kitų modalumų 

stimulus ir (arba) kognityvines užduotis. 

Reikėtų atkreipti dėmesį ir į tai, kad rezultatams įtakos galėjo 

turėti ir metodai, naudoti kNA įvertinimui. IGD ir kognityvinių 

gebėjimų sąsajų tyrime kNA koreliacijos su LBU buvo apskaičiuotos 

tik matavimams centrinėje srityje. Ši sritis, priešingai, nei kairės ir 

dešinės pusės sritys, dažniausiai naudojama kNA sąsajoms su 

kognityviniais gebėjimais nustatyti (pavyzdžiui, Kirihara ir kt., 2012; 

Rass ir kt., 2012; Tada ir kt., 2016). Visgi, Díez ir kt. (2014a; 2014b), 

savo tiriamųjų grupėse nustatė ryšį tarp lateralizuotų atsakų. Taigi 

būsimuose tyrimuose vertinant kNA reikėtų atsižvelgti ir į atsako 

laterališkumą.  
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5. IŠVADOS 

• Sisteminė literatūros apžvalga atskleidė, kad individualūs gama 

diapazono kNA skirtumai gali atspindėti gebėjimus valdyti 

dėmesį ir laikinai saugoti bei apdoroti informaciją. 

• 40 Hz kNA su įvykiu susijęs galios pokytis ir fazės sutapimo 

indeksas teigiamai koreliuoja su vidutiniu ėjimų skaičiumi 

atliekant Londono bokšto užduotį jaunų, sveikų vyrų imtyje. 

• 40 Hz ir IGD su įvykiais susijusių galių pokyčiai ir fazių sutapimo 

indeksai neigiamai koreliuoja su Londono bokšto užduoties 

vidutiniu ėjimo laiku.  
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