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A studyonbrainwavecomparisionbetweendimentia

patientandnormalperson

SeokyounKim

DepartmentofElectricalEngineering,GraduateSchool

PukyongNationalUniversity

Abstract

Theaim ofthisstudy istoobserveahuman'sbrain wavein

dimentiaandtocomparaedwithnormalperson'sbrainwave.

Anelectroencephalogram (EEG)isrecordsoftheelectricalactivity

ofhumanbrain. TheEEG containstwodifferenttypesignalsthat

oneisautonomoussignalandtheotherisevent-relatedsignal.We

analyzed autonomoussignalon thenormalforcomparisontothe

abnormallikeasthedementiaortheepilepsy.WerecordedEEGs

with16electrodesandanalyzedthem toclassifythebrainwaveson

frequencydomain.Wealsoanalyzedthebrainsignalaccordingto

lengthofdatatocheckthestationaryoftheautonomoussignal.At

theresult,wefoundtheaveragesofthebrainsignalaccordingto

datalengtharealmostsameandthestandarddeviationsaresmaller

accordingtodatalength.

Key words :EEG,Autonomous Brainwave,Frequency Response,
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1.서론

현대사회에 들어와서 의학의 발전과 생활환경 개선으로 인하여 인간의 평균

수명이 늘어나서 인구의 노령화 문제가 대두되고 있다.우리나라 경우도 65세

이상 노인인구가 1996년에는 5.7%이던 것이 2020년에는 12.5%로 급격히 증가

할 것으로 예상되면서 인구 고령화에 따른 여러 가지 질환 중에서 본인은 물

론 가족들까지도 힘들게 하는 대표적인 질환으로 치매를 들 수 있다[1].

치매란 정상적인 인지기능을 사용하여 일상생활을 하던 사람이 후천적으로

진행하는 퇴행성 변화나 혈관성 변화 등에 의해 기억력,시공간능력,전두엽

집행능력,언어능력,계산능력 및 판단력 등의 지적기능이 눈에 띠게 저하될

수 있는 인지기능의 장애이다[2].치매의 진단은 뇌의 해부병리학적인 검사를

제외하고는 임상적인 진단에 의존하고 있고 임상적인 방법의 진단은 정확도가

60~80%에 지나지 않으므로[3]치매를 진단하는데 있어 객관적이고 정량적인

여러 가지 방법들이 요구되고 연구되어 오고 있다.그 방법들로는 기능적자기

공명영상촬영(FMRI),단일광전자방출단층촬영(SPECT),양전자방출단층촬영

(PET)및 뇌파분석(EEG)등이 치매 진단에 많이 이용되고 있다.특히 비침습

적인 방법인 뇌파를 이용한 분석방법은 객관적이고 연속적으로 뇌신경의 활동

을 뇌파로 나타낸 것으로 대뇌의 기능을 평가할 수 있는 유용한 방법이다[4].

뇌파를 이용해서 치매를 진단하고자 하는 많은 연구들이 있어 왔다.신경전

문의의 임상적인 경험을 통한 시각적 분석을 이용하여 치매에서는 서파의 해

석으로 나타난다는 것은 잘 알려져 왔으며[5]그 이후 정량적 분석을 위해 많

은 연구자들은 주파수 대역을 나누어 파워스펙트럼 분석이나 coherence분석

과 같은 선형적인 분석기법을 적용하기도 하였다[6].
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본 연구에서는 주파수 분석기법의 방법으로 주파수 대역에 따른 뇌파성분

분석한 결과를 제시하였다.그리고 치매에 깊이 관여하는 뇌파 성분인 δ,θ,

α,β1,β2,SMR파들을 분석한 결과를 제시하였다.또한 뇌파 데이터 길이에

따라서 δ,θ,α,β1,β2파들의 어떤 차이가 있는지도 분석하여 그 결과를 제

시하였다.
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2.뇌와 뇌파의 특성

2.1뇌

뇌의 전기적 활동에 가장 큰 부분을 차지하는 것은 신경세포(neuron)에 의해

발생한다.인간의 뇌에는 천억 개 정도의 신경세포(neuron)으로 구성되어 있

다.각 신경세포는 다른 신경세포들과 2000개 이상의 연결고리를 가지며 그

만큼의 입력을 받는다[7].신경세포의 기본기능은 자극을 받았을 경우 전기를

발생시켜 다른 세포에 정보를 전달하는 기능이다.이렇게 발생하는 전기신호

를 활동전위라고 한다.신경세포는 핵이 있는 신경세포체와 다른 세포에서 신

호를 받는 수상돌기,다른 세포로 신호를 주는 축삭돌기 3가지 부분으로 나눌

수 있다.돌기사이에 신호를 전달하는 부분을 시냅스라고 한다.신경세포는 다

른 신경세포와 신호를 주고받을 수 있는 시냅스를 통해 연결되어 있다.신경

세포는 신호를 전기적 또는 화학적으로 전달하고 신경세포 내에서의 신호는

전기적으로 전달되며 신경세포 간의 신호는 화학적으로 전달된다.[8]
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그림 1신경세포의 구조

Fig.1StuctureofNeuron
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인간의 두뇌는 기능에 따라 여러 부위로 나눌 수 있고,뇌에서 가장 큰 부피

를 차지하는 대뇌에서도 위치와 가능에 따라 전두엽,측두엽,두정엽,후두엽

네 부분으로 구분된다.일반적으로 뇌는 특정한 장소에서 특정한 기능을 수행

한다고 알려져 있다.그러나 뇌의 일부를 손상 받은 사람도 재활훈련 등으로

뇌의 다른 부분을 통해서 다른 뇌의 기능을 수행할 수 있다.이 사실은 특정

기능을 담당하는 영역이 정해져는 있지만 학습을 통해서 그 기

능을 다른 부분에서도 수행할 수 있음을 말한다[4].

앞머리에 위치한 전두엽은 변역계와 밀접한 관련이 있다.기억력,사고력 등

의 행동을 관장하며 다른 영역으로부터 들어오는 정보를 조정하고 운동과 관

련된 기능을 하고 추리,계획,운동,감정,문제해결에 관여한다.두정엽에서는

정보를 조합해서 어떤 것을 생각하여 만들어 내는 역할을 하는 곳이다.그리

고 촉감,통증 등의 체감각 처리에 관여하며 피부,근골격계,내장,미뢰로부터

의 감각신호를 담당한다.측두엽은 청각피질에서 청각정보의 처리를 담당하고,

다른 부위에서의 인지기능과 기억기능을 조절한다.후두엽은 뇌 뒤쪽에 있으

며 시각피질이 있어 시각정보의 처리를 담당한다.
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그림 2뇌의 구조

Fig.2Structureofthebrain
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2.2뇌파의 특성

뇌파(EEG:Electroencephalogram)는 뇌의 활동에 따라 일어나는 전류를 증

폭하여 나타낸 것으로 1875년 영국의 생리학자 R.케이튼이 처음으로 토끼,원

숭이의 대뇌피질에서 나온 미약한 전기활동을 검류계로 기록한 것이 뇌파의

최초 보고이다.

사람의 뇌파를 최초로 검출한 사람은 독일의 정신과 의사인 H.Berger이다.

머리에 외상을 입은 환자의 두개골 결손부의 피하에 2개의 백금전극을 삽입하

여 기록하였고,두피에 전극을 얹기만 하여도 기록될 수 있다는 것을 관찰하

였다.이것을 심전도(ECG)나 근전도(EMG)와 같이 뇌전도(EEG)라고 명명하

였다[9].

뇌파는 복잡한 패턴으로 진동하는 파형형태로 보이기 때문에 일반적으로 뇌

파를 관찰할 때는 주파수와 진폭에 따라 분류하는 스펙트럼 분석을 이용한다.

스펙트럼 분석은 뇌파를 특정 주파수로 진동하는 단순 진동들의 선형적 결합

이라고 가정하고,이 신호에서 각각의 주파수 성분을 분해하여 그 크기를 표

시한 것이다.
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그림 3주파수 대역에 의한 뇌파의 구분

Fig.3DivisonofEEGFrequencyby
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그림 3과 같이 뇌파는 일반적으로 진동하는 주파수의 범위에 따라 델타(δ)

파(0.2~3.99Hz),쎄타(θ)파(4~7.99Hz),알파(α)파(8~12.99Hz),베타(β1,β2)파

(13~29.99Hz),감마(ϒ)파(30~50Hz)로 구분하여 분류한다[9][10].

델타파는 주로 정상인의 깊은 수면 시나 신생아의 경우 많이 나타난다.깨어

있는 사람에게서 델타파가 평균범위보다 매우 많이 나타날경우 대뇌피질부위

의 악성 종양 또는 마취,혼수 상태관련 질병일 수 있다.만약 건강한 정상인

의 경우 델타파가 두드러진다면 뇌파 측정 시 눈을 깜박이거나 몸을 심하게

움직인 경우가 대부분이다.이러한 눈 움직임이나 몸 움직임에 의해 발생하는

잡음(artifact)의 주파수 영역은 델타파 주파수 영역과 거의 일치하여 마치 델

타파가 증가한 것처럼 보일 수 있다.장시간 뇌파 측정실험을 할 경우엔 눈과

몸 움직임이 필연적으로 발생하므로 보통 델타파의 파워증감은 분석요소로 고

려하지 않는다.

쎄타파는 정서안정 또는 수면으로 이어지는 과정에서 주로 나타나는 파로 성

인보다는 어린이에게 더 많이 분포한다.쎄타파는 기억력,초능력,창의력,

집중력,불안해소 등 많은 다양한 상태와 관련되어 있다고 보고되고는 있으나,

연구자들마다 실험방법과 피험자의 특성이 조금씩 달라 각 대뇌피질 부위별

증감의 방향이 일치하지는 않는 등 아직은 표준화된 결과들이 다소 부족한 상

태이다.

알파파는 긴장이완과 같은 편안한 상태에서 주로 나타나며,안정되고 편안한

상태 일수록 진폭이 증가한다.일반적으로 규칙적인 파동의 형태로 연속적으

로 나타나며,두정엽과 후두엽에서 가장 크게 기록되고 전두엽에서 가장 작게

나타나는 특성이 있다.특히 안정된 알파파가 나타나는 때는 눈을 감고 진정

한 상태에 있을 때이며,눈을 뜨고 물체를 주시하거나 정신적으로 흥분하게

되면 알파파는 억제된다.알파파는 뇌의 발달과 밀접한 관계가 있고 유아기에

는 4~6Hz에서 측정되나,그 후 나이가 들수록 주파수도 증가하여 20세 정도
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성인의 값에 이르게 된다.

베타파는 주로 전두엽에서 많이 나타나며,깨어 있을 때,말할 때와 같이 모

든 의식적인 활동을 할 때 나타난다.불안한 상태나 긴장 시,복잡한 계산 처

리 시에 우세하게 나타나기도 한다.

감마파는 베타파보다 더 빠르게 진동하는 형태로 정서적으로 초조한 상태이

거나 추리,판단 등의 고도의 인지정보처리와 관련 깊다고 보고되고 있다[11].
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2.3뇌파 분석 방법

2.3.110-20국제 전극 배치법

뇌파를 측정하기 위한 전극 부착 방법으로 가장 많이 쓰이고 있는 것은 국

제 표준 규격인 10-20전극 배치법(10-20시스템)이다[12].치매나 졸음 뿐만

아니라 인지적 정신 과제 수행 시에는 그림 4와 같이 10-20시스템에 따라 전

극을 배치하여 뇌파를 검출한다.피험자의 뇌파는 총 16개의 전극을 통하여

측정되며 좌우 귀에 전극을 부착하여 기준전극을 삼는다.

본 연구에서는 피험자의 뇌파를 관측하기 위해서 그림과 같이 전극 ,

,,,,,,,,,,,,,, 통하여 측정하

였다.
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그림 410-20국제 전극 배치법

Fig.4 10-20InternationalelectrodesFactor
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2.3.2파워 스펙트럼 (PowerSpectrum)법

측정된 뇌파에서 각 진동성분이 얼마만큼의 비중을 차지하고 있는지 정량적

으로 파악하는 것이 필요한데,이때 주파수에 따라 분류하는 파워 스펙트럼

분석을 이용한다.파워 스펙트럼 분석은 뇌파가 특정 주파수로 진동하는 단순

진동들의 선형적 결합이라고 가정하고,이 신호에서 각각의 주파수 성분을 분

해하여 그 크기 또는 파워를 표시한 것이다.관찰하고자하는 주파수 대역이

뇌의 어느 영역에서 활성화되는지 아닌지를 쉽게 알 수 있고,과제별로 주파

수 대역의 차이를 쉽게 알 수 있다.
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그림 5파워 스펙트럼법

Fig.5PowerSpectrum
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2.3.3앙상블 평균 (EnsembleAverage)법

지금까지 랜덤 디지털 신호 또는 시계열의 다양한 이산값들에 관련된 확률

은 이미 알려져 있으며 계산할 수 있다.그러한 확률은 신호의 평균이나 분산

측정값으로 추정하기 위해 사용되고 있다.랜덤 변수들의 무한한 조합을 발생

시키는 특정 샘플 순서열  (∞  ∞)을 하나의 예로 들면,순서

열들의 조합은 무한 앙상블(infiniteensemble)이라고 알려져 있으며,확률함수

와 기대값들을 계산함으로써 앙상블 평균을 구할 수 있다.특별한 조건하에서

는 식 (1),식 (2)로 시간 평균을 앙상블 평균 대신 사용할 수 있다[13].

 〈〉 lim
→∞








 (1)

 〈
〉 lim

→∞











(2)

뇌파는 랜덤하게 나타나는 전기적 신호로서 자발 뇌파와 어떤 자극을 주었

을 때 나타나는 유발 뇌파가 같이 섞여진 상태의 파형으로 나타난다.자발 뇌

파의 진폭에 비해 유발 뇌파의 진폭은 매우 작기 때문에 자발 뇌파 속에 포함

되어 있는 것으로 보이므로 파형을 찾기가 어렵다.따라서 특정한 자극이 주

어진 시점을 기준으로 측정된 뇌파를 평균함으로써 자극과 관련 없는 자발 뇌

파는 제거하고 자극과 관련된 유발 뇌파만을 얻는 것이 가능하다.이런 방법

으로 평균화 하는 과정을 앙상블 평균(EnsembleAverage)분석이라고 한다.
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그림 6앙상블 평균

Fig.6EnsembleAverage

3.뇌파 계측 및 분석
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3.1실험 방법

본 연구에서는 부산시내 거주하는 정상노인 10명(평균연령:80.4세)과 치매

노인(평균연령:79세)10명을 대상으로 뇌파검사를 실시하였다.치매노인의 경

우는 진료기록부를 참고하여 뇌질환 유무를 확인하였으며 한국형 노인우울증

척도(KoreanGeristricDepressionScale;KGDS)를 실시하여,21점 이하로 중

증의 우울증이 없는 10명을 대상으로 선정하였다[14].

뇌파검사는 무선뇌파측정기(NihonkhodenInc.,Japan)를 이용하여 검사하였

고 전극은 국제적으로 공인되어 있는 10-20전극배치법에 의해 전극을 부착한

후,각 채널에서 유발되는 뇌파를 측정하였다.사용된 전극은 금으로 도포된

접시 형태의 디스크 전극이며,피부와의 접촉 저항을 최소화하기 위해 먼저

알코올 솜을 이용하여 머리 표면을 닦아낸 다음 접시 전극에 뇌파 전용 전극

풀을 묻혀 부착 하였다.본 연구에서는 기본적으로 16개(,,,,,

,,,,,,,,,,)의 채널을 사용하여 뇌파를 계

측한다.결과 분석에 사용되는 채널로는 그림 7에 따라전두엽,두정엽,후두엽

에 부분의 비교를 위해서 바이폴라 전극의 위치인 5,6,7,8번 채널을 사용

하였다.정상노인과 치매노인에게 뇌파검사를 실시하기 전에 검사실에서 눈을

감은 상태로 5분 정도 안정을 취하게 하였다.이후 안정 상태에서 다시 5분

동안 뇌파를 측정하였다.

본 연구에서는 치매노인과 정상노인의 뇌파를 스펙트럼 분석하여 위치별로

비교 하여 어떤 차이점과 유사점이 있는지를 알아보았다.일반적으로 뇌파를

이용하여 치매를 진단하는 연구들이 있어왔고,치매노인과 정상노인의시각적

뇌파 분석결과는 전반적으로 치매노인에서 알파파와 베타파가 감소하고 세타

파와 델타파가 증가하는 것을 알 수 있다[15][16].



- 18 -

따라서 본 연구에서는 치매노인과 정상노인의 뇌파 위치에 따른 주파수 분

석을 비교하여 결과를 제시하였다.
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그림 7뇌파 측정 채널 위치

Fig.7MeasurethepositionofthechannelEEG
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3.2실험 결과

바이폴라 전극위치인 4부분을 통하여 얻은 뇌파를 분석하기 위해 먼저 측정

한 뇌파에서 잡음을 제거하였다.그리고 얻은 뇌파를 그림 8과 그림 9와 같이

일정한 시간의 길이에 따라 잘라서 피험자별로 평균을 하여 나타내었다.그림

10에서는 전체 피험자의 위치별로 평균을 하여 나타내었다.

일정한 길이로 자른 뇌파를 Matlab을 이용하여 각 주파수 대역별로 시간에

따라 부분파워를 그래프로 표시해 보았다.

종래에서 주로 사용된 기존 뇌파대역인 δ파(0.2~4Hz),θ파(4~8Hz), α파

(8~13Hz),β1파(13~20Hz),β2파(20~30Hz),SMR파(12~16Hz)로 6개 부분으로

나누어서 분석하였다.그리고 그 결과 패턴을 살펴보았다.그 결과 치매노인의

경우와 정상노인의 경우를 비교하여 보면 각각 α파 이상의 주파수 대역에서는

정상노인의 경우가 크고 뚜렷하게 나타남을 알 수 있었다.
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그림 8피험자 1

Fig.8Averageofthefrequencyratio accordingtodatalength(normal)
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그림 9피험자 2

Fig.9Averageofthefrequencyratio accordingtodatalength(dimentia)
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그림 10정상노인과 치매노인의 뇌파 비교

Fig.4Comparisonwiththenormalpersonanddementiapatient.
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4.결론

본 논문에서는 인간의 평균수명이 늘어나서 노령화 사회로 가는 현대사회에

서 문제시 되어지는 치매 질환의 진단으로 사용되어지는 뇌파의 정량적인 해

석의 방법의 하나를 제시하였다.인간의 뇌에서 관찰되어지는 여러 가지 뇌파

중에서 치매로 인해 발생되어지는 뇌파의 경우와 정상적인 뇌파의 경우를 살

펴보고자 치매노인과 정상노인의 뇌파 변화를 측정,분석하였다.

정성적인 방법으로 치매 뇌파를 구분해 내는 것은 전문가의 숙련된 기술이

필요하지만 정량적인 방법인 주파수 분석을 사용하면 좀 더 용이하게 구별을

해 낼 수 있을 것이다. 본 논문에서는 치매노인과 정상노인의 뇌파를 일정한

시간별로 잘라서 널리 사용하는 주파수 대역별로 나누어 결과를 분석하여 패

턴을 비교하여 보았다.

패턴을 비교,분석한 결과 전체 α파(8-13Hz)보다는 그 중 주파수가 낮은 대

역의 파인 경우에서는 치매노인의 경우가 정상노인보다도 더 높은 값을 가지

는 패턴을 가지는 것을 알 수 있었고,정상노인의 경우에서는 α파(8-13Hz)이

상의 경우,특히 β파에서 뚜렷하게 보이는 패턴이 관찰되었다.

본 논문에서는 전술한 바와 같이 뇌파를 계측,분석하여 치매인 경우와 정상

인 경우의 뚜렷한 패턴을 알 수 있었고,향후 연구과제로는 치매 이르기 전단

계인 경도 인지 장애 환자의 뇌파를 분석하여 치매에 이르기 전의 단계에서

치매를 예방할 수 있는 기초적인 연구가 필요할 것으로 사료되어 진다.
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둘째딸 김민경,자신의 꿈을 위해 개척해 나가는 수영선수 김윤희 막내딸등

함께 해준 가족들이 있어 행복합니다.

이 논문이 만들어지기까지 도와주신 모든 분들에게 찾아 뵙고 감사의 인

사드려야하나 이 논문을 통해 진심어린 감사의 뜻을 담아 전해 드리고 싶습

니다.

2013년 8월

김 석 연
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