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Objectius

Els objectius d'aquest capitol son els segilients:

1. Congixer les subdivisions de l'escorca frontal.
2. Entendre com s'organitza l'escorca cerebral per al control motor.

3. Conceixer l'organitzacié anatomica i les principals connexions de les arees

prefrontals.
4. Analitzar les diferents funcions de l'escorca prefrontal.

5. Coneixer quin és el paper de l'escorca frontal en les funcions cognitives

i en la conducta.
6. Aprendre que son i quines son les funcions executives.

7. Coneixer les principals sindromes i els simptomes que indiquen disfunci6

o lesi6 de I'escorca frontal.

8. Valorar la complexitat del funcionament de l'escor¢a frontal i de les fun-
cions cognitives relacionades.
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1. Els 1o0buls frontals i les seves connexions

En 1'ésser huma, els 1obuls frontals comprenen tot el teixit cortical anterior a
la cissura de Rolando (cissura central), i comprenen aproximadament el 20%
de tot el neocortex. A més del processament de la informacié sensoriomotora,
s'ha considerat tradicionalment que els lobuls frontals son la part del cervell
subjacent als aspectes que ens defineixen i caracteritzen com a éssers humans,
com son el llenguatge, la personalitat, la intel-ligéncia, el pensament abstracte,

les funcions executives, la cognici6 social, el control atencional, etc.

Es considera que els 1obuls frontals son la seu de les funcions cognitives
superiors.

Tradicionalment, l'escorca frontal s'ha dividit en tres grans zones, des de zones

meés caudals fins a zones més rostrals:

e L'escorca motora.
e L'escorca premotora.
e L'escorca prefrontal.

No obstant aix0, des d'un punt de vista funcional aquesta classificacié es com-
plica ja que, per exemple, les arees corticals que intervenen en el control motor
no Unicament es restringeixen a les arees motores propiament dites (area mo-
tora primaria i arees premotores), siné que també inclouen arees d'associacio
de l'escorca frontal (l'escorca prefrontal dorsolateral) i fins i tot de l'escorca

parietal (escorca parietal posterior).
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Area motora
suplementaria i
escorga premotora

Escorga motora
Dorsolateral primaria

Orbitofrontal
Area de Broca

Cissura central

Representaci6 de les diferents arees que componen l'escorca frontal.

1.1. Escorca i control motor

La visi6, 'audici6 i els receptors situats en la superficie corporal informen de
la situaci6 dels objectes en 1'espai i de la del cos respecte d'aquests objectes. La
musculatura i les articulacions, i també el nostre sentit de l'equilibri (sistema
vestibular), ens informen de la longitud i tensié dels musculs i de la posici6
del cos amb relaci6 a l'espai. El sistema motor utilitza aquesta informacio6 per
a seleccionar la resposta apropiada i per a dur a terme els ajustos necessaris
mentre es fa el moviment. Les ordres motores s'elaboren en 1'escor¢ca motora
i arriben a les neurones que s'encarregaran d'enviar la informaci6 als masculs
per mitja de diferents vies de connexid. Si volem moure un dit de la ma, primer
s'haura de planificar el moviment a l'escor¢a qué mourem, i com i quan es
dura a terme aquest moviment. Després, des de l'escorca s'enviara 1'ordre de
moviment i es codificara la forca de la contraccié muscular i la direcci6é dels

moviments durant la seva execucio.

Com hem vist, és possible distingir dos grups clarament diferenciats dins de

les arees corticals que intervenen en el control motor:

e Les arees d'associacio.

e Les arees motores propiament dites.

Amb relacio a les arees d'associacio, en el control motor intervenen dues zo-
nes:
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e Una regi6 de l'escorc¢a prefrontal (I'escorca prefrontal dorsolateral: arees
91 46).

e Una regi6 de l'escorca parietal (I'escorca parietal posterior: arees 5, 7, 39
i 40).

Pel que fa a l'escorca parietal posterior, també hem vist que els pacients amb
lesions en aquesta area poden sofrir alteracions de la capacitat visuoperceptiva
que comportin dificultats en la descripci6 i identificacié de les caracteristiques
espacials dels objectes, en la seva representacié mitjancant dibuixos i en la
construccié d'estimuls a partir de peces (apraxia constructiva). Quan la lesié
s'associa al 10bul parietal posterior dret (sindrome de negligéncia contralate-
ral) el pacient oblida l'espai i el costat del cos contralateral a la lesio, i apareix
una dificultat marcada per a respondre a estimuls auditius, somatosensorials i
visuals localitzats al costat esquerre del pacient (esquerra egoceéntrica). De ma-
nera afegida, alguns pacients tampoc no poden respondre a la regi6é esquerra
dels objectes, amb independéncia de si es troben localitzats en el camp visual
del pacient.

No entrarem a explicar amb detall I'escorca parietal posterior, atés que no es
localitza al l1obul frontal. Simplement, comentarem alguns aspectes critics de
la implicacié d'aquesta regi6 cortical amb relaci6 a la informacié que aporta
abans que es pugui iniciar un moviment de manera efica¢. En aquest sentit,
podem dir que aquesta regié cortical proporciona les claus motivacionals i

sensorials per dur a terme moviments dirigits a un objectiu.

Quan fem un moviment, el nostre sistema nervids necessita tenir informacié
sobre la posicié de les diferents parts del cos i sobre la localitzacié dels ob-
jectes amb els quals el cos establira contacte. Per a integrar aquests dos tipus
d'informacio i dirigir la nostra atencio, sembla tenir una importancia critica la
implicacié de 1'escorca parietal posterior. Les arees visuals, somatosensorials,
auditives i vestibulars envien informaci6é a aquesta regié de l'escorc¢a parietal
per proporcionar-li informacié sobre la posici6 del cos i sobre la situacio6 espa-
cial dels objectes de l'entorn. A més, 1'escorca parietal posterior també proces-
sa informaci6 sobre l'estat motivacional del subjecte, de manera que aquesta
regid aporta els senyals motivacionals requerits en l'execucié dels moviments
(per exemple, quan s'ha de fer una conducta determinada —com prémer una
palanca- per a obtenir un refor¢ determinat —com, per exemple, menjar quan
el subjecte esta famolenc-). Gran part de la informaci6 de l'escorca parietal
posterior s'envia a 1'escorca prefrontal dorsolateral, al camp ocular frontal i a

I'escor¢a motora secundaria.

L'escorca parietal posterior aporta les claus motivacionals i sensorials

en els moviments dirigits a un objectiu.

Vegeu també

Les arees corticals que interve-
nen en el control motor s'han
estudiat en el modul "Praxies".

Vegeu també

Aquests aspectes s'han estudi-
at en els moduls "Neuropsico-
logia de I'atencid" i "Praxies".
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Escorga premotora

Escorga
Area motora motora
Carfnp ocular suplementaria primaria .
rontal Escor¢a parietal

osterior
Escorga P

prefrontal
dorsolateral

\

Escorca

vestibular .
Escorga visual

. Escorga
Escorga auditiva somatosensorial

Vi el VeI & Savia IforTACio T acorcs paReIal posieior Grecs 5.7 35 403, AQuests 1606 cortcn de
lf%bullrla‘):).arietal també rep informacié de I'escorca motora primaria i de I'escorca cingular (aquesta Gltima no es representa en la
L'escorca prefrontal dorsolateral (arees 9 i 46) rep projeccions de l'escorca
parietal posterior i envia projeccions al camp ocular frontal, a l'area motora su-
plementaria, a 'escorca premotora i a l'escorca motora primaria. Aquesta area
d'associacio cortical sembla ser critica amb relacio a la selecci6 de l'estrategia
optima per a dur a terme el moviment en funcié de I'experieéncia i, possible-
ment, per a la presa de la decisi6 d'iniciar-lo, transmetent els senyals adequats
a les regions premotores (encara que alguns autors suggereixen que la decisio
d'iniciar un moviment voluntari es podria produir d'acord amb la interacci6

entre 'escorga prefrontal dorsolateral i I'escorca parietal posterior).

A partir de la informaci6 que rep de l'escorga parietal posterior, 1'escorca pre-
frontal dorsolateral intervé en 1'analisi dels objectes de l'entorn i en l'inici de
moviments voluntaris cap als objectes. Per a aix0, aquesta regi6é d'associacio
cortical sembla comparar les estrategies utilitzades pel subjecte en esdeveni-
ments previs, i selecciona la més adequada per a poder iniciar el moviment

d'una manera precisa.

L'escorca prefrontal dorsolateral participa en la selecci6 de l'estrategia
més adequada per a iniciar el moviment, en funcié de l'experiencia, i

en la presa de la decisi6 d'iniciar-lo.

Amb relacié a I'escorca motora secundaria o arees premotores (area 6 lateral,
superior i medial) hem de distingir dues zones:
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e Una regi6 lateral, 1'escorca premotora.
e Una regi6 superior i medial, 'area motora suplementaria.

L'escorca prefrontal dorsolateral envia instruccions generals a les regions de
I'escorca motora secundaria perque participin en la programacio i planificacio
de patrons especifics de moviments. Concretament, l'escorca premotora sem-
bla de critica importancia en la programacio i planificaci6 motores, fonamen-
talment dels moviments elicitats per estimuls externs. Estudis de neuroimatge
han mostrat que aquesta regi6 cortical s'activa quan la persona duu a terme
un moviment guiat per un estimul extern (per exemple, un so), mentre que
roman inactiva en abséncia d'aquesta estimulacié externa malgrat que es faci
el moviment. Estudis en primats semblen suggerir que la funci6 en el control
motor de l'escorca premotora podria ser anticipatoria al mateix moviment,
tenint com a finalitat la preparacié de l'escorca motora primaria per a aquest
moviment. L'area motora suplementaria també participa en la programacio
i en la planificacié motora, i és important per a la coordinacié de moviments

complexos com, per exemple, la coordinacié bimanual.

6aa

6ap
/. ’ .CQS :
“Pre-AMS' AMS !

- \\ re '1‘ .;—I

Linia vertical de
la comissura anterior

Diferents estudis en primats han posat de manifest I'existencia de, com a minim, set regions a I'escor¢a motora secundaria:
dues arees motores suplementaries, dues arees premotores (una de ventral i una altra de dorsal) i tres arees motores a
I'escorca cingular. Estudis de neuroimatge suggereixen que aquesta estructura és similar en I'ésser huma, atés que hi ha

roves que confirmen la subdivisié tant de I'escorca premotora com de I'area motora suplementaria i I'existéncia de diverses
arees motores en la circumvolucié cingular. Per exemple, en I'ésser huma es parla del complex motor suplementari. En la
figura es representa la superficie medial del cervell huma, que mostra el complex motor suplementari, compost per l'area
motora suplementaria, localitzada caudalment; el camp ocular frontal suplementari, localitzat en el medi, i I'area motora
presuplementaria, localitzada rostralment. L'area motora suplementaria ocupa I'area mesial 6aa, mentre que |'area motora

resuplementaria es localitza a I'area mesial 6apB. Ventral al complex motor suplementari, se situen les arees motores cingulars:
a zona cingular rostral anterior, la zona cingular rostral posterior i la zona cingular caudal.

En estudis amb primats s'ha pogut comprovar que 1'estimulaci6 electrica tant
de l'escorca premotora com de l'area motora suplementaria produeixen mo-
viments complexos. Estudis de neuroimatge, per la seva banda, han mostrat
que l'activitat cerebral de I'escor¢a motora secundaria augmenta quan la per-

sona s'imagina a ella mateixa planificant o duent a terme un conjunt especific
de moviments. En aquest sentit, s'ha pogut comprovar que 1'activitat tant de
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I'escorca premotora com de l'area motora suplementaria i de les arees motores
cingulars augmenta quan els participants imaginen que estiren el bra¢ i agafen
un objecte determinat.

En l'ésser huma, I'escorca premotora limita amb l'area 44 que, juntament amb
la 45, que queda més rostral, i zones adjacents de I'hemisferi esquerre, formen
part del sistema perisilvia anterior del llenguatge. Com hem vist, aquest siste-
ma sembla especialitzat en la seqlienciacio dels fonemes per a formar paraules
ien la seqlienciacio de les paraules per a formar frases, és a dir, en la sintaxi del
llenguatge. Estaria implicat tant en aspectes de produccié com de comprensio,
especialment quan aquesta tltima depén de l'estructura sintactica de la frase
(per exemple, frases en passiva).

Les arees premotores participen en la programacié i planificacié6 mo-
tores.

Amb relaci6 a I'area motora primaria (area 4), participa en l'inici del movi-
ment i en l'elaboraci6 de les ordres motores de com i en quin moment s'han
de moure els diferents musculs per a dur a terme el moviment. Tal com hem
vist, les arees premotores envien un important flux de senyals a 1'escorca mo-
tora primaria amb I'objectiu de preparar-la per a l'execuci6é del moviment. Ai-
xi mateix, I'escor¢ca somatosensorial del mateix hemisferi li envia projeccions
amb la finalitat de proporcionar-li informacié sensorial sobre la magnitud dels
moviments que s'estan duent a terme i sobre la contraccié muscular. El cere-
bel també li proporciona informaci6é important per poder analitzar els errors

comesos en els moviments per a, d'aquesta manera, poder-los modificar.

Area motora

Camp ocular suplementaria Escorga motora
frontal primaria
Escorga
Escorga parietal
prefrontal posterior

dorsolateral

7

Escorga premotora

El flux d'informacié procedent de les arees sensorials primaries a les arees d'associacié (parietal posterior i prefrontal
dorsolateral) i d'aqui s'envia a les arees premotores i a I'area motora primaria. L'escorca prefrontal dorsolateral rep informacié

Vegeu també

Hem estudiat el sistema perisil-
via en el modul "Neuropsicolo-
gia del llenguatge".
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de l'escorga parietal posterior. Aquesta tltima també projecta a I'escorca motora primaria i a les arees premotores (area

motora suplementaria i escorca premotora). Per la seva banda, el flux de senyals procedents de I'escorca prefrontal

dorsolateral es dirigeix fonamentalment a les arees premotores i al camp ocular frontal. L'area motora suplementaria i I'escorca
premotora es troben connectades entre elles i envien un gran flux de senyals cap a I'escorca motora primaria. Des de |'area
motora Priméria també s'envien senyals a I'area motora suplementaria i a I'escor¢a premotora. L'area somatosensorial primaria
envia informacié a I'escor¢ca motora primaria i a les arees premotores. Les diferents regions de les regions motores de cada
hemisferi projecten mitjangant el cos callds a les regions homologues de I'nemisferi contralateral, exceptuant les regions on
queden representades les zones més distals de les extremitats, probablement per a possibilitar una autonomia més gran en el
moment de dur a terme tasques especifiques que impliquin gran precisi6.

El mapa motor representat en l'escorca motora primaria també resulta des-
proporcionat com el mapa de I'escorca somatosensorial. D'aquesta manera, la
musculatura utilitzada en tasques que requereixen un control molt fi ocupa
molt més espai que la representaci6 de la musculatura que requereix un con-

trol motor relativament menys precis.

Igual que succeia amb I'escor¢a sensorial, la representacié tampoc no és fixa ni
immutable, pot variar amb 1'experiéncia o després d'una lesi6 del teixit. En la
deécada de 1990, Sanes i col-laboradors van seccionar les neurones motores que
controlen els musculs dels bigotis de la rata (vibrisses). Temps després de la
intervencio, quan s'activava la regi6 de l'escorca motora que abans de la lesio

provocava el moviment dels bigotis, induia el moviment de la cara.
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Imagineu-vos un pacient que ha sofert un accident cerebrovascular. Durant
uns breus moments, el cervell li ha quedat sense oxigen i aixo 1li ha danyat la
regio de l'escorca sensorial responsable de rebre i processar la informacié pro-
vinent del bra¢ esquerre. Per a dur a terme un moviment determinat, necessi-
tem rebre informacié sensorial sobre la posici6 del cos amb relaci6 a l'espai,
l'estirament dels musculs, la situacié de les articulacions, etc. Aquest pacient,
després de l'episodi, és incapa¢ de moure el brac¢ esquerre a causa que no rep

la informaci6 sensorial necessaria per a dur a terme el moviment.

Per a intentar solucionar aquest greu problema clinic, 1'equip d'Edward Taub
va iniciar un procediment experimental en micos fa més de trenta anys. La
recerca consistia a seccionar els nervis sensorials que porten la informaci6 d'un
dels bracos del primat i a immobilitzar amb un cabestrell el bra¢ intacte. La
hipotesi de Taub era que els pacients que havien sofert aquest tipus d'episodis
no es recuperaven perque utilitzaven el brag¢ intacte, la qual cosa impossibili-
tava l'aparici6é dels mecanismes plastics que reorganitzarien funcionalment el
sistema. I aixi va ser, els micos van acabar movent els bracos els nervis dels
quals s'havien seccionat que portaven la informacié sensorial cap a l'escorca.
Aquesta troballa suggeria la preséncia de programes motors autonoms al cer-
vell, preparats per a iniciar de manera voluntaria els moviments del bra¢ des-
diferenciat. Si no hi hagués plasticitat al cervell, la reorganitzaci6 funcional de
I'escorca sensorial i motora seria dificilment explicable.

Vegeu també

El mapa de I'escorca somato-
sensorial s'ha estudiat en el
modul "Neuropsicologia de la
percepcid".
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En la década de 1990, l'equip de recerca de J. K. Chapin va dur a terme una in-
vestigacio per intentar llegir el pensament d'un grup de rates. Aquests investi-
gadors van ensenyar una tasca molt concreta als animals que es trobaven pri-
vats de liquid i, per tant, altament motivats per a buscar aigua. La tasca con-
sistia a implementar la modelitzacié de la conducta dels animals per aproxi-
macions successives, de tal manera que arribessin a aprendre que prement una
palanca, situada a la cambra on es trobaven, podien obtenir aigua. La novetat
de la situacié experimental va ser que a l'escor¢a motora de les rates s'havia
implantat un agregat d'electrodes que recollien la informacié d'un conjunt de
neurones implicades en la programacio i organitzaci6é dels moviments volun-
taris. La informaci6 recollida pels eléctrodes era enviada a un ordinador per
a analitzar-la posteriorment. La idea era que l'ordinador arribés a reconeixer
quin patr6 d'activacio es donava en les neurones motores quan la rata estava

a punt de moure la palanca.

El cas és que una vegada es va instaurar de manera estable la conducta de pres-
sio de la palanca per a obtenir aigua, els investigadors la van desconnectar del
sistema, de tal manera que per més que premés la rata, no sortiria ni una gota
d'aigua pel dispositiu que l'administrava a l'interior de la gabia. El que volien
fer els investigadors era instruir la rata perquée quan pensés a moure la palanca
rebés l'aigua sense necessitat de recorrer-hi. Per a aix0, van connectar el dis-
pensador d'aigua a I'ordinador, que tenia registrat el patré neural caracteristic
de les neurones motores quan la rata volia prémer la palanca per obtenir aigua.
D'aquesta manera, cada vegada que la rata volia obtenir aigua, només havia
de pensar a prémer la palanca.

Aquest va ser el primer experiment que va dur a terme Chapin i el seu equip
amb relaci6 a la detecci6 de patrons d'activitat neural subjacent a conduc-
tes especifiques. Posteriorment, van dur a terme tasques motores molt com-
plexes amb primats no humans. Aquests investigadors van col-locar un grup
d'electrodes a l'escor¢ca motora d'un primat femella i van registrar els diferents
patrons d'activitat neural que es donaven en aquesta regi6 de 1'escorca quan
l'animal movia amb la ma una palanca cap a l'esquerra o cap a la dreta. La
informacio registrada pels eléctrodes va servir per a conéixer quin era el patr6é
d'activitat de les neurones motores de l'animal quan volia moure la palanca
cap a la dreta, i quin era el patré quan la volia moure cap a l'esquerra. La in-
formaci6é de l'ordinador s'enviava immediatament a un altre ordinador que
es trobava, aproximadament, a mil quilometres de distancia. Aquest segon or-
dinador estava connectat a un bra¢ robotic, de manera que quan el primat
pensava a moure la palanca cap a la dreta, el bra¢ robotic la movia cap a la
dreta, i quan el primat pensava a moure-la cap a l'esquerra, el bra¢ robotic la

movia cap a l'esquerra.
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El 2006, L. R. Hochberg i col-laboradors van publicar un treball impactant que
descrivia el cas d'un subjecte que havia sofert una lesio greu que I'havia deixat
paralitzat de les quatre extremitats. Aquests investigadors van implantar qui-
rurgicament un grup de 96 microeleéctrodes a I'escorca motora de l'individu. La
idea era registrar la informaci6 del patr6 d'activitat que mostren les neurones
motores quan el subjecte volia moure el cursor d'un ordinador. Una vegada
identificat aquest patr6, es podria utilitzar per a dur a terme diferents accions
a l'ordinador. Després d'hores de practica, el pacient va ser capa¢ de moure el
cursor de l'ordinador només amb el pensament. Fins i tot podia dur a terme
tasques com obrir un correu electronic o modificar els dispositius d'audio i
video connectats a 'ordinador.

El mapa motor representat a l'escorca motora primaria pot variar com
a resultat de l'experiéncia.

1.2. Escorca prefrontal

El concepte d'escor¢a prefrontal procedeix de les observacions de Clinton Wool-
sey i Jersey Rose dels lobuls frontals de diferents espécies de mamifers. Aquests
autors van poder comprovar que els lobuls frontals rebien projeccions del nu-
cli dorsomedial del talem.

L'escorca prefrontal es pot dividir anatomicament en tres grans regions:

e L'escorca prefrontal dorsolateral.
e L'escorca prefrontal orbital.

e L'escorca cingular anterior.

El desenvolupament ontogenétic del sistema nervids segueix un curs diferen-
cial per a diverses estructures i regions corticals. Per exemple, s'ha pogut com-
provar que mentre que 1'amigdala madura en etapes primerenques del desen-
volupament, l'escor¢a prefrontal ho fa en époques molt més tardanes. A me-
sura que madura l'escorca prefrontal, el subjecte comenca a adquirir una se-
rie de competencies relacionades amb la capacitat d'inhibici6 de respostes no
apropiades, el raonament abstracte, el canvi del focus atencional d'un estimul
a un altre, etc.

L'any 2008, Whittle i col-laboradors van descobrir que al cervell d'adolescents
el volum de l'escorca prefrontal dreta estava relacionat negativament amb les
conductes agressives, mentre que el volum de l'amigdala ho estava positiva-
ment. Treballs duts a terme a la fi de la década de 1990 suggerien que aug-
ments de l'activitat de I'amigdala es relacionaven amb l'activaci6é d'emocions

negatives (entre les quals hi ha I'agressivitat), mentre que una disminuci6 de
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l'activitat de l'escorca prefrontal es relacionava amb una disminuci6 de la capa-
citat de la persona per a inhibir l'activitat de I'amigdala i, d'aquesta manera,
exercir un control sobre l'activacio de les reaccions emocionals.

1.2.1. Anatomia funcional de l'escorca orbitofrontal: escorca
prefrontal ventromedial i escorca orbitofrontal lateral

L'escorca orbitofrontal ocupa la superficie ventral de la part frontal de I'encefal.
Es troba dins de la zona de l'escorca prefrontal que rep projeccions del nucli
medial magnocel-lular del talem dorsomedial. Aix0 contrasta amb les arees de
l'escorca prefrontal que reben projeccions d'altres regions del talem dorsome-
dial. Per exemple, l'escorca prefrontal dorsolateral (area 46/9 de Brodmann)
rep projeccions de la regi6 lateral parvocel-lular del nucli dorsomedial, mentre
que els camps oculars frontals (area 8 de Brodmann) reben projeccions de la
regi6 paralamel-lar del nucli dorsomedial del talem.

Les analisis citoarquitectoniques del cervell huma i del cervell de primats no
humans dutes a terme originalment per Brodmann, incloien tres arees per a
definir 'escorca orbitofrontal: les arees 10, 11 i 47. Per desgracia, les analisis
dutes a terme per Brodmann no van investigar detalladament tota l'escorca
orbitofrontal. A més, la seva descripcié no era consistent entre les especies

estudiades.

Posteriorment, en la decada de 1940, estudiant el cervell de primats no hu-
mans, Walker va trobar que l'escorg¢a orbitofrontal era molt menys homogénia
que el que Brodmann havia especificat en les seves analisis. Walker va propo-
sar una divisi6 de l'escorca orbitofrontal del macaco menjacrancs (Macaca fas-
cicularis) en cinc arees diferents: les arees 10, 11, 12, 131 14. Les arees 121 13 de
Walker ocupaven la superficie lateral i orbital medial, respectivament, mentre
que l'area 14 se situava en la convexitat ventromedial propera al gir recte. Més
anteriorment, 1'area 10 ocupava el pol frontal, mentre que l'area 11 ocupava
la superficie orbital anterior restant. Walker no va incloure en el mapa 1'area
47 del mapa de Brodmann del cervell huma.

En la década de 1990, Petrides i Pandya van intentar reconciliar les inconsis-
téncies existents fins al moment entre la citoarquitectura dels mapes del cer-
vell huma i del cervell de primats no humans. Aquests autors van etiquetar
les regions laterals del gir orbitofrontal com a arees 47/12. Després d'aquesta
classificacid, es van dur a terme diverses subdivisions tenint presents diferents

tecniques immunohistoquimiques.

L'escor¢a orbitofrontal rep connexions de les cinc modalitats sensorials:

e Elgust.
e L'olfacte.
e La vista.

e L'audicio.
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e El sentit somatosensorial.

Rep, a més, informacio sensorial visceral. Totes aquestes entrades d'informacio
sensorial fan de l'escorca orbitofrontal la regié polimodal per antonomasia,
amb la possible excepcié de les regions riniques del l1obul temporal. L'escorca
orbitofrontal també presenta connexions reciproques amb altres estructures
cerebrals, incloent-hi l'amigdala, I'hipotalem, I'hipocamp, l'estriat, la substan-
cia grisa periaqiieductal, l'insula/opercle, 1'escorca cingular i 1'escorca prefron-
tal dorsolateral. En definitiva, en termes de la seva connectivitat neuroanato-
mica, l'escorca orbitofrontal queda emplacada en una posici6 que li permet
integrar la informaci6 per a modular la conducta per mitja dels sistemes mo-
tors i viscerals. A causa d'aix0, aquesta regi6 de l'escorca exerceix un paper im-
portant en les xarxes neurals que es troben implicades en el processament de la
informacié emocional (per exemple, mitjancant les seves connexions directes

amb l'amigdala basolateral) i de la informaci6 relacionada amb el reforg.

Partint del fet que l'escorca orbitofrontal humana comprén una grandaria con-
siderable i tenint present la seva connectivitat i els seus trets morfologics, no
és gens estrany que les seves parts constituents tinguin diferents papers fun-
cionals en el processament de la informacié emocional. Una proposta és que
I'escor¢a orbitofrontal formaria part d'una xarxa funcional coneguda com a
escorca prefrontal orbital i medial. Aquesta xarxa inclouria 1'escorc¢a orbito-
frontal, certes regions de 1'escorca cingular anterior i les connexions amb altres

parts del cervell:

¢ La xarxa orbital inclou les arees 11, 13 i 47/12 de I'escor¢a orbitofrontal
i rep connexions de totes les modalitats sensorials, incloent-hi aferents

viscerals.

e Laxarxamedial incloulesarees 11, 13, 14 il'area lateral 47/12 de 1'escorca
orbitofrontal, i també les arees 25, 32 i 10 de la paret medial. Es tracta
d'una xarxa amb un important output visceromotor.

La xarxa medial s'encavalca parcialment amb el terme neuroanatomicde
l'escorca prefrontal ventromedial utilitzat ampliament per 1'equip d'Antonio
Damasio. No obstant aix0, aquest terme no inclou les regions centrals i late-
rals de l'escorga orbitofrontal. El 2004, partint d'una extensa metaanalisi de
diferents estudis neuropsicologics i de neuroimatge, Kringelbach i Rolls van
suggerir una distincié funcional a l'escor¢a orbitofrontal humana entre les re-

gions medial-lateral i anterior-posterior.

Alguns investigadors han proposat que l'escorca orbitofrontal es troba impli-
cada en la integracio dels senyals corporals per a contribuir als processos de
presa de decisions. D'aquestes propostes ha sorgit diferent terminologia molt
usada en el camp de les emocions, com, per exemple, la de marcadors soma-
tics d'una emoci6. L'escorca orbitofrontal té la connectivitat necessaria per a

rebre i integrar els senyals sensorials i viscerals relacionats amb una emocio.
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No obstant aix0, avui dia encara no queda clar com es pot integrar la infor-
maci6 i com podrien influir en les emocions i en la presa de decisions els se-
nyals o marcadors somatics. En aquest modul intentarem respondre a algunes
d'aquestes qiiestions en vista d'algunes recerques recents emmarcades dins de

la neurociéncia cognitiva.

Intentat respectar els termes utilitzats en la bibliografia classica i la més recent
en recerca amb tecniques de neuroimatge funcional i per tal de simplificar la
classificacié anatomica i funcional de l'escorca orbitofrontal, ens centrarem

en la seva divisi6 en dues grans zones:

e Zona medial: escorca prefrontal ventromedial.
e Zona lateral: escorca orbitofrontal lateral.

Cal tenir present que a més d'ocupar la regié6 medial de I'escorca orbitofron-
tal, I'escorca prefrontal ventromedial també ocupa l'escor¢a cingular anterior
subgenual.

L'escorca prefrontal ventromedial envia connexions sobre diferents regions
cerebrals corticals i subcorticals. De les connexions subcorticals podem desta-
car I'hipotalem lateral i I'amigdala. De les connexions corticals destaquen la
formaci6 de I'hipocamp, l'escorca temporal, I'escorca cingular i 1'escor¢a fron-
tal (especialment l'escorca prefrontal dorsolateral). Al seu torn, l'escorca pre-
frontal ventromedial rep informacié directa de l'area tegmental ventral, de
I'amigdala, del sistema olfactori, del talem dorsomedial, de l'escor¢a temporal
i de diferents regions de l'escorca frontal. Aquestes aferencies que hi arriben li
proporcionen informaci6 sobre allo que ocorre en el medi en el qual es mou
el subjecte i sobre els aspectes relacionats amb la planificaci6 en els quals in-
tervenen diferents regions de l'escorca frontal. Les eferéncies de I'escorca pre-
frontal ventromedial posicionen aquesta estructura en la conjuntura de poder
influir sobre certs mecanismes fisiologics, conductuals i cognitius. Un dels as-
pectes que veurem més endavant és com l'escorca prefrontal ventromedial és
capag d'afectar les reaccions emocionals que son regulades per 1'amigdala.

Vegeu també

Aquest tema es tornara a estu-
diar en el modul "Neuropsico-
logia de les emocions".
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Xarxa funcional de l'escorca prefrontal orbital i medial. L'escorca orbitofrontal es pot caracteritzar com a integrant d'una

xarxa funcional coneguda com a escorca prefrontal orbital i medial. Aquesta xarxa inclouria I'escorca orbitofrontal, certes

regions de |'escorca cingular anterior i les connexions amb altres parts del cervell: (1) la xarxa orbital inclou les arees 11, 13
i47/12 de l'escorca orbitofrontal i rep connexions de totes les modalitats sensorials, incloent-hi aferents viscerals, i (2) la
xarxa medial inclou les arees 11, 13, 14 i 'area lateral 47/12 de l'escorca orbitofrontal, i també les arees 25, 321 10 de la

paret medial. Es tracta d'una xarxa amb un important output visceromotor.

Per les seves connexions amb regions de 'escorca frontal i altres estruc-
tures cerebrals, I'escorca orbitofrontal conté informaci6 de la planifi-
cacio conductual frontal i del processament sensorial de l'entorn, la qual
cosa li permet actuar sobre el desenvolupament de determinades con-

ductes i respostes fisiologiques.

1.2.2. Escorca prefrontal dorsolateral

Como hem vist, 1'escorca prefrontal dorsolateral rep la seva principal entrada
d'informaci6 de l'escorca parietal posterior i del solc temporal superior. Aques-
tes connexions son reciproques. A meés, l'escorca prefrontal dorsolateral pre-
senta connexions extenses amb altres regions cerebrals sobre les quals també

projecta l'escorca parietal posterior, com, per exemple, el col-licle superior, els

ganglis basals i 'escorca cingular.

Amb relaci6 al control motor, hem vist que I'escor¢a prefrontal dorsolateral
ens ajuda a seleccionar l'estrategia que resulta més adequada per a posar en
marxa el moviment en funci6 de 'experiencia previa que té la persona. Aixi

mateix, aquesta area d'associacié sembla participar en la presa de decisions

d'iniciar el moviment.
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Més endavant, en el modul de "Neuropsicologia de les emocions", veurem que
els dilemes morals personals generen una activacié de l'escor¢a prefrontal dor-
solateral per mitja de l'escorca cingular anterior. L'escorca prefrontal dorsola-
teral podria ser una estructura critica per a iniciar el discerniment entre factors
racionals i factors emocionals a I'hora de prendre una decisi6 sobre l'accié que
s'ha de dur a terme.

Les recerques dutes a terme fins a I'actualitat indiquen que el control executiu
del processament de la informacié i del manteniment temporal de la informa-
ci6 que s'acaba de percebre o recuperar de la memoria a llarg termini quan ja
no hi és en el nostre entorn, depén d'una xarxa que engloba diferents regions
cerebrals. Els estudis neuropsicologics, electrofisiologics i de neuroimatge fun-
cional, tant en éssers humans com en altres especies, indiquen que 1'escorca
prefrontal exerceix un paper critic en el funcionament d'aquesta xarxa i, per
tant, en la memoria de treball i en l'organitzaci6 i el control executiu de la
nostra conducta. Com hem vist anteriorment, cal tenir present que I'escorca
prefrontal ocupa aproximadament una tercera part del total del neocortex i
esta comunicada amb practicament totes les regions corticals i subcorticals, la
qual cosa provoca que tingui una posici6 tnica per a monitorar i manipular

els diferents processos cognitius.

L'escorca prefrontal dorsolateral ens permet mantenir i manipular activament
de manera temporal una petita quantitat d'informacio, de manera que la po-
dem utilitzar en funcio de les demandes del medi. Aix0 ajuda a proporcionar al
subjecte un sentit de continuitat al llarg del temps, fonamentant l'experiéncia
immediata conscient que té de l'entorn amb relacio al seu present psicologic.
Sembla que aquest tipus de manteniment i manipulaci6 activa de la informa-
ci6 interactua de manera directa amb el processament dels successos consci-
ents i amb l'atencio selectiva.

Alguns autors suggereixen que la cognici6é conscient coordina aquest tipus de
processament de la informacid. Altres hipotesis barregen la possibilitat que
gracies a aquest processament soén possibles les experiéncies conscients. Tam-
bé s'ha suggerit que aquesta capacitat limita el processament indiscriminat de
tota la informaci6 que ens arriba, i concedeix un tracte especial a les petites
porcions d'informaci6 que sén necessaries per a la implementacio6 de les con-
ductes dirigides a una fi determinada, i ens salvaguarda de les interferéncies de
la informacio6 irrellevant. De totes maneres, del que no sembla haver-hi dubte
és que aquest tipus de processament té una capacitat i durada limitades.

L'escorca prefrontal dorsolateral exerceix un paper critic en el mante-

niment i manipulacio activa de la informacio.
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La possibilitat de mantenir i manipular la informacié d'una manera activa du-
rant la seva adquisici6 pot resultar de gran importancia per a l'aprenentatge.
Experiments fets amb primats no humans han posat de manifest la importan-
cia de l'escorca prefrontal dorsolateral en l'aprenentatge utilitzant tasques de
resposta demorada. Les lesions de l'escorca prefrontal dorsolateral provoquen
una deterioraci6 severa en la realitzaci6 d'aquest tipus de tasques, i a més la de-
terioracio és proporcional al temps de demora (com més demora, més deterio-
raci6). S'ha pogut comprovar que el deficit oposat en 1'aprenentatge d'aquestes
tasques no es pot explicar per alteracions en la formaci6 d'associacions entre
estimuls ni per perdues de la capacitat de reconeixement dels objectes presen-
tats durant els assajos d'aprenentatge.

Fuster i col-laboradors van registrar l'activitat de 'escorca prefrontal dorsola-
teral mentre els primats no humans duien a terme una tasca demorada amb
colors. Aquests autors van demostrar que les neurones d'aquesta regi6 corti-
cal mostraven una activitat persistent i sostinguda durant el periode de demo-
ra. Aquesta activitat romania fins que el subjecte experimental feia la respos-
ta. Goldman-Rakic i col-laboradors van descobrir que la quantitat d'activitat
neural sostinguda mostrada durant el periode de demora per les neurones de
I'escorca prefrontal dorsolateral predeia si la tasca s'aprendria o no. D'aquesta
manera, quan l'activitat de l'escorca prefrontal dorsolateral durant el periode

de demora era feble, 'oblit dels estimuls resultava més gran.

Anatomicament i funcionalment és possible destacar que:

e L'escorca prefrontal dorsolateral sembla estar implicada en el pro-
cessament de la informacio sobre localitzacions espacials.

e Laregi6 ventrolateral de l'escorca prefrontal sembla ser critica per
al processament de la informacié no espacial sobre objectes, cares,
paraules, etc.

¢ ['escorca prefrontal dorsolateral podria ser important per a la ma-
nipulacio6 de la informacio.

e Laregio6 ventrolateral de l'escorca prefrontal podria ser important

per al manteniment de la informacio.

Diferents treballs amb técniques de neuroimatge han revelat que 1'escorca pre-
frontal dorsolateral s'activa quan els participants estan intentant mantenir la
informaci6 rellevant de la tasca d'aprenentatge. Aquesta activitat persisteix
durant els periodes de demora en diferents tasques avaluades utilitzades per a
analitzar la memoria de treball dels subjectes.

Vegeu també

Aquests aspectes s’han vist en
profunditat en el modul "Neu-
ropsicologia de la memoria".
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En la part superior de la figura es mostra el registre electrofisiologic de I'escorca prefrontal d'un macaco rhesus, mentre que

en la imatge inferior es mostra I'activitat de les neurones de I'escorca prefrontal en un ésser huma mitjancant la técnica de
ressonancia magnetica funcional. En ambdés casos es duu a terme una tasca de resposta demorada. L'activitat sostinguda en

les neurones de l'escorca prefrontal reflecteix el paper d'aquesta regié en el manteniment de representacions especifiques dels
estimuls que s'han de mantenir durant el periode de demora. A més, s'ha pogut comprovar que neurones individuals d'aquesta
regié cortical son selectives per a estimuls concrets.

Altres regions corticals i estructures subcorticals també mostren una activitat
similar durant tasques que impliquen periodes de demora curts. Per aquesta
rad, 'escorca prefrontal sembla formar part d'un sistema neural més complex
implicat en el manteniment i manipulaci6 activa de la informacid. Aquest sis-
tema estaria intimament relacionat amb les funcions executives. Alguns autors
suggereixen que l'escorca prefrontal estableix interaccions funcionals amb el
1obul temporal medial i amb estructures diencefaliques que resulten critiques
per a l'aprenentatge. D'aquesta manera, 1'escorca prefrontal podria controlar
la informaci6 que arriba a aquestes estructures per a la seva codificaci6 i con-

solidacio6 posterior.

S'ha pogut comprovar en diferents estudis que l'escorca prefrontal dorsolateral
contribueix d'una manera clara en l'aprenentatge de tipus explicit. Aixi ma-
teix, també contribueix en l'aprenentatge de tipus implicit quan aixo reque-
reix una seqiienciaci6é, una organitzacié i un monitoratge deliberat de la in-
formacio.

L'escorca prefrontal participa tant en l'aprenentatge explicit com en
I'aprenentatge implicit.

Aprenentatge implicit: el llenguatge

En el llenguatge es dona un clar exemple d'aprenentatge de tipus implicit. Sovint, les
regles i regularitats de la gramatica (fins i tot també el significat) son inferides de manera
inconscient usant diferents formes d'aprenentatge implicit. L'escor¢a prefrontal dorsola-
teral podria contribuir d'una manera critica a aquest tipus d'aprenentatge.

Vegeu també

Aquests aspectes s’han vist en
profunditat en el modul "Neu-
ropsicologia de la memoria".
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Representaci6 esquematica de les re%ions cerebrals que treballen juntes en el manteniment i manipulacié activa de la
informacié visual. Proves recents del laboratori de D'Esposito (2006) demostren que pacients amb lesions a l'escorga prefrontal
mostren poca deterioracié o cap en les tasques en les quals han de mantenir la informaci6 de manera passiva durant un periode
de demora, tant si la informacio és verbal com si no és verbal. No obstant aixd, aquests pacients mostren una gran deterioracié
en tasques en les quals es requereix que la informacié sigui manipulada. Alguns autors (com Rushworth i col-laboradors)
suggereixen que les regions ventrals de I'escorca prefrontal sén importants per al manteniment passiu de la informacié, mentre
que les regions dorsals ho sén per a la manipulacié activa de la informacié. Ranganath (2006), per la seva banda, suggereix
que les diferents subdivisions de I'escorca prefrontal participarien en diferents nivells d'analisi pel que fa al manteniment i
manipulacié de la informacié.

El control executiu del processament de la informacio i el manteniment
temporal de la informacié que s'acaba de percebre o recuperar de la
memoria a llarg termini quan ja no hi és en el nostre entorn, depen
d'una xarxa que engloba diferents regions cerebrals. Dins d'aquesta xar-
xa, l'escorca prefrontal dorsolateral sembla exercir un paper cardinal en
la memoria de treball i en l'organitzacié i en el control executiu de la
conducta.
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Podria l'escorca prefrontal dorsolateral, a més, guiar la nostra percepcio del
medi que ens envolta? En el processament de la informaci6 sensorial es do-
na un conjunt de senyals interns de flux d'informacié descendent (T-D, de
l'angles top-down signals) que guien la percepcié mitjancant la interacci6 di-
namica amb la informaci6 sensorial ascendent (B-U, de l'angles bottom-up sig-
nals). Desimone i Duncan van proposar un model de processament de la in-
formacié que suggeria que els objectes d'una escena visual competien per ac-
cedir a la memoria visual a curt termini i que aquesta competici6 estava terce-
rejada pels senyals T-D que promovien 1'accés als objectes rellevants des d'un
punt de vista conductual.

Partint d'aquesta teoria i tenint en compte dades experimentals més recents,
sembla que els senyals T-D interactuen amb senyals sensorials (B-U) produits
pels objectes en 1'escena visual cosa que possibilita que els objectes diana si-
guin selectivament percebuts i codificats en la memoria, i que els objectes irre-
llevants siguin desestimats perceptualment. Diversos treballs de neuroimatge
funcional han identificat I'escorca prefrontal dorsolateral esquerra i 'escorca
cingular anterior dorsal com a regions cerebrals clau per a iniciar i monitorar
el flux de senyals T-D, ajustant I'execucié del subjecte en funci6 de les deman-
des de l'entorn.

Encara que aquests estudis sn robustos, pocs treballs han avaluat el curs tem-
poral de l'activitat rellevant en aquestes regions cerebrals per al processament
de la informacio, a causa, en part, que les tecniques de neuroimatge funcio-
nal presenten una resoluci6 temporal limitada. El test de Stroop és una prova
utilitzada ampliament en l'avaluaci6é de les funcions executives. Un aspecte
cardinal en aquesta prova és el denominat efecte d'interferéncia Stroop, que es
refereix al patr6 de resposta tipic que implica més temps de reacci6 dels par-
ticipants de l'estudi davant d'estimuls incongruents (per exemple, la paraula
blau escrita en color vermell), en comparaci6 dels estimuls que sén congruents
(per exemple, la paraula blau escrita en color blau) o neutres.

Utilitzant aquesta prova, MacDonald i col-laboradors van analitzar amb tec-
niques de neuroimatge l'activitat cerebral amb relaci6 als estimuls incongru-
ents. Aquests autors van trobar que l'activitat de l'escorca prefrontal dorsola-
teral esquerra era més important quan s'havia d'anomenar el color que quan
s'havia de llegir la paraula. Banich i col-laboradors, el 2000, van trobar una
activacio bilateral de l'escorca prefrontal dorsolateral tant en l'execuci6é d'una
tasca de Stroop estandard (color-nom) com en una variant que tenia present
la localitzaci6 espacial dels estimuls.

Fan i col-laboradors van mostrar que I'escorca prefrontal dorsolateral esquerra
s'activava tant durant l'execucié dels subjectes en una tasca de Stroop, com
durant l'execucié en una tasca que implicava 1'is d'estimuls no verbals (la de-
nominada tasca de conflicte espacial). Per la seva banda, Liu i col-laboradors
van intentar dissociar el paper temporal de l'escorca prefrontal dorsolateral i

de l'escorca cingular anterior dorsal. Aquests autors van mostrar que 1'escorca
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prefrontal dorsolateral exercia un paper més important en els moments inici-
als del processament de la informacio, mentre que l'escorc¢a cingular anterior
dorsal ho feia en els estadis més tardans de seleccié que s'associaven als pro-
cessos relacionats amb la resposta.
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Recentment, Silton i col-laboradors han utilitzat dades obtingudes de manera
paral-lela amb ressonancia magneética funcional i amb meétodes d'analisi dels
potencials cerebrals correlacionats amb esdeveniments per a analitzar el curs
temporal de l'activitat a I'escorca prefrontal dorsolateral i a la cingular anterior
dorsal durant el flux de senyals T-D, de manera que s'ha constituit com un dels
primers estudis que combina els métodes de neuroimatge amb els metodes
d'electroencefalografia per a estudiar la dinamica temporal d'aquestes regions
durant el control executiu. Aquest treball sembla suggerir que la influéncia de
I'escorga cingular anterior dorsal sobre 1'execucid en el test de Stroop depen
de l'activitat previa de l'escorca prefrontal dorsolateral esquerra, de manera
que si els nivells d'activitat de I'escor¢a prefrontal dorsolateral esquerra fossin
elevats, l'activitat de 1'escorca cingular anterior dorsal no afectaria 1'execucio
en la tasca. No obstant aixo, si els nivells d'activitat de l'escorca prefrontal
dorsolateral esquerra fossin baixos, una activitat elevada a l'escorca cingular
anterior dorsal s'associaria a un nombre més baix d'errors i a un augment del
temps de reacci6 dels subjectes, mentre que una activitat baixa a l'escorga cin-
gular anterior dorsal s'associaria a un temps de reacci6 inferior i a un nombre

d'errors més alt.

Malgrat que hi ha multiples proves que 'escorca prefrontal dorsolateral esquer-
ra i l'escor¢a cingular anterior dorsal treballen en conjuncié i que l'activitat
d'aquesta altima sembla tenir lloc de manera tardana amb relacio als aspectes
vinculats a la selecci6 de la resposta, la implicaci6é temporal precisa de l'escorca
prefrontal dorsolateral en el processament de la informacié T-D amb relacio
a les funcions executives encara no és clara. Identificar el curs temporal de
l'activitat de les regions cerebrals implicades en aquest tipus de processament
de la informaci6 és crucial per a millorar el nostre coneixement sobre la impli-
caci6 individual d'aquestes regions i sobre el seu funcionament conjunt com
a xarxa de treball, i per a entendre com poden estar afectades en algunes alte-

racions cognitives i conductuals.

L'escorca prefrontal dorsolateral esquerra i 'escorca cingular ante-
rior dorsal treballen en conjuncié per guiar la percepcié mitjancant la
interaccié dinamica amb la informaci6 sensorial ascendent.
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2. Patologia de 1l'escorca frontal

Encara que el 1obul frontal s'ha relacionat amb les funcions superiors des de la
Grecia i la Roma classiques, no va ser fins a principis del segle XVIiI que es va
descriure la relacié intima existent entre els lobuls frontals i les funcions cog-
nitives superiors. La primera conseqiiéncia clinica duna lesi6 al 10bul frontal

no es va descriure fins al segle XIX.

La teoria localitzacionista de Gall al segle XiX, que va impulsar la recerca per
a trobar bases biologiques de les funcions superiors, i la descripci6 del cas de
Phineas Gage als Estats Units, es podrien considerar estudis pioners en aquest
sentit. Més tard, l'estudi dels pacients ferits durant les dues guerres mundials
va servir a autors com Luria per a descriure molts simptomes secundaris a lesio

frontal i per a desenvolupar estrategies d'exploracio dels deficits.

L'escorca frontal és la regi6 on les funcions cognitives estan menys lateralit-
zades. Si bé els aspectes de planificacid, categoritzaci6, raonament, etc. que
impliquen llenguatge estan més relacionats amb el funcionament de I'escorca
frontal esquerra, altres funcions s'observen alterades independentment de la

localitzaci6 dreta o esquerra de la lesio.

Els simptomes que es poden observar després de lesions als 10buls frontals sén
molt variats i inclouen tant aspectes estrictament cognitius (com la planifica-
cio, seqlienciacio, atencio, etc.), com aspectes comportamentals, de persona-
litat, motivacionals i emocionals. La presencia d'un tipus o un altre de simp-
tomes, i també la seva gravetat, dependra de la localitzacio, 1'extensio i la la-
teralitzacio de la lesio.

El lobul frontal no actua com una dnica unitat funcional, siné que les seves
diferents regions estan formades per una citoarquitectura diferent, unes con-
nexions diferents amb la resta d'estructures cerebrals i uns circuits especifics
que el connecten amb estructures subcorticals i amb regions diferents del ta-
lem. Resulta necessari i esclaridor coneixer la divisié de 1'escorca frontal per a

explicar les funcions cognitives.
2.1. Escorca dorsolateral i funcions executives

Les funcions executives son un conjunt de processos cognitius superiors com
la resolucié de problemes, la planificacié mental, la inhibicié de conductes,
el control de les accions, etc.; la funcié principal del sistema executiu és el
monitoratge cognitiu de processos i la seva regulaci6 en funci6 de les deman-

des ambientals. Durant els Gltims anys, el terme funcid executiva ha anat subs-



CC-BY-NC-ND « PID_00185278 27

Neuropsicologia dels lobuls frontals

tituint el terme funcio frontal, perqué aquests deficits també es poden observar
per lesions que no es troben al 10bul frontal, com, per exemple, 1'estriat, el
talem o la substancia blanca anterior.

L'escorca dorsolateral integra la informacié procedent de les arees d'associacio
unimodal i heteromodal, i de les arees paralimbiques. Una de les funcions
principals de 'escorca dorsolateral és la de propiciar la interacci6 inicial entre
la informaci6 sensorial que rep de les arees cerebrals posteriors i la informaci6
procedent del sistema limbic i de 1'escorca paralimbica. Aquesta interaccio re-
presenta una retroaccio (feedback) permanent entre la informacié sensorial i
l'emocional, o entre les sensacions i I'humor, la qual cosa explica, per exemple,
el fet que les emocions influeixin directament en els aprenentatges, o al revés,

la manera com les percepcions modifiquen l'estat d'anim.

Per a]. M. Fuster, la funcio fonamental de I'escorca prefrontal és la d'organitzar
temporalment les accions que estan dirigides a aconseguir una meta, tant si es
tracta d'una meta biologica com cognitiva (moviments corporals, oculars, con-
ducta emocional, rendiment intel-lectual, parla o raonament). L'escor¢a dor-
solateral actua com a mediador d'una quantitat d'estimuls que es reben de ma-
nera independent i que coincideixen en el temps, amb la finalitat d'organitzar

la conducta per a una finalitat determinada.

A mesura que el cervell es va desenvolupant i va madurant, l'experiéncia que
s'adquireix a partir de la interaccié amb el medi actua configurant tota la xar-
xa neuronal, de manera que les neurones de l'escorc¢a dorsolateral tendeixen a
respondre de manera similar davant estimuls o situacions préviament apresos.
Per aquest motiu, el treball d'interaccié que fa l'escorca prefrontal dorsolateral
implica l'activacié permanent de la memoria a llarg termini. L'adaptacio i la
resposta a un ambient que és canviant requereix, per tant, un ventall de funci-
ons que inclouen planificacié, soluci6é de problemes, flexibilitat mental, auto-
control i inhibici6, i seqlienciaci6. Els pacients amb lesions a l'escorca frontal
dorsolateral poden presentar alterades una o diverses d'aquestes funcions que

denominem funcions executives.

2.1.1. Planificacio

La planificacié depen de 'habilitat de I'individu per a identificar i organitzar
les actuacions o els passos necessaris per a aconseguir una meta determina-
da. Aquests passos inclouen l'habilitat per a establir conceptes, la generacio
d'alternatives, la presa de decisions i la capacitat per a ordenar jerarquicament
les idees i les informacions rellevants. La planificaci6, per tant, és una funci6

complexa que és dificil valorar amb tests estandarditzats.

De fet, hi ha molt poques proves especifiques que valorin la capacitat de plani-
ficaci6, encara que si que tenim moltes altres que en permeten valorar aspectes
especifics. La torre de Londres o la torre de Hanoi sén proves que s'utilitzen

especificament per a valorar la planificacié, mentre que la figura complexa
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de Rey, tot i que no és una prova especifica, també permet observar dificul-
tats en la planificaci6 i organitzacié visuals. El mateix ocorre amb el subtest
d""historietes" de l'escala d'intel-ligencia de Wechsler (WAIS-IV), que ens pro-
porciona informacio sobre la capacitat de seqiienciar la informacio.

s

La torre de Londres és una prova classica que valora la capacitat de planificacio.
A partir de la ubicaci6 de les boles tal com les hi col-loca |'examinador (model 1),
el pacient ha d'aconseguir que quedin igual que les del model 2. Ho haura de fer
movent les boles una per una i fent el minim nombre de moviments possibles.

Les lesions a l'escorca prefrontal produeixen alteracions en la planificacié que
podem valorar amb les proves estandarditzades de que disposem, pero sovint
els clinics han pogut comprovar que no sempre hi ha una correlaci6é entre
l'acompliment en els tests i la planificacié d'activitats en la vida real. Els estu-
dis elaborats amb neuroimatge funcional mostren una activacié de l'escorca
prefrontal dorsolateral quan es fan tasques de planificaci6, com la torre de
Londres, pero altres estudis han suggerit que la integritat de 1'escorca orbital és
un predictor millor de la planificacié al mén real. La planificaci6 en situacions
reals requereix la coordinaci6 de multiples sistemes de regulacié cognitius i
conductuals, que van més enlla de les meres funcions executives que es posen

en funcionament davant l'elaboracié dels tests de planificacio.

El cas Elliot

A. Damasio descriu el cas d'Elliot, un pacient jove amb un quocient intel-lectual elevat
que va ser intervingut d'un tumor cerebral a 1'escorca prefrontal. Aquest pacient va ser
sotmes a una extensa bateria de proves neuropsicologiques, entre les quals es van valorar
diverses funcions executives, com la capacitat de planificaci6, amb un resultat Optim en
totes. El rendiment en totes les proves era completament normal segons els barems de
poblacié normal per a la seva edat i per al seu nivell intel-lectual. No obstant aixo, Elliot
era incapag¢ de sortir-se'n en el seu rendiment en la vida quotidiana, no era capag¢ de
mantenir una feina i vivia a carrec d'un germa. Els instruments neuropsicologics habituals
utilitzats al laboratori no eren suficients per a explicar l'error en passar a I'acci6 en la vida
quotidiana.

A. R. Damasio (1996). El error de Descartes. Barcelona: Ed. Critica.

L'escorca dorsolateral també permet una funcié de prospeccié temporal en la
qual es prepara l'organisme per a les accions d'acord amb la informaci6 sen-
sorial que s'esta processant. L'escorca dorsolateral s'activa en tasques que re-
quereixen planificacio, per la qual cosa, si pateix una lesid, s'observara una

alteraci6 en la capacitat per a dur a terme plans d'accié.
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2.1.2. Conceptualitzacio i flexibilitat cognitiva

L'escorca dorsolateral contribueix a l'establiment de categories o conceptes
mentals, i a actuar d'acord amb aquesta capacitat. Les mesures classiques i més
utilitzades per a la valoracié neuropsicologica de les funcions executives s'han
centrat, justament, a observar que 1'individu és capac¢ d'adquirir conceptes i de
modificar-los en resposta a estimuls canviants.

La prova més utilitzada tant en clinica com en recerca és el test de cartes de
Wisconsin (WCST), una prova que activa l'escorca dorsolateral i que els paci-
ents amb lesions en aquesta area de l'escorca frontal no sén capacos de fer.
Aquesta tasca valora la capacitat d'adquirir categories i de canviar 1'esquema
cognitiu davant les demandes de la prova que es van modificant sense infor-
mar-ne el pacient. Ningd no discuteix el paper de I'escorca dorsolateral en la
realitzacié del WCST, pero també s'han observat dificultats en aquesta prova
després de lesions en altres zones posteriors del cervell, apreciacié que confir-
ma la idea que les funcions executives requereixen la capacitat per a la inte-

gracio correcta de diversos sistemes neurals.
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El test de cartes de Wisconsin (WCST) és una prova de flexibilitat cognitiva que
consisteix a classificar cartes en funcio de diferents criteris (forma, color o nombre).
El pacient les ha d'anar classificant segons un criteri que ha d'endevinar guiant-

se per les pistes (correcte o incorrecte) que rep després de la classificacio de cada
carta. Una vegada adquirit el primer criteri, aquest es canvia, de manera que

el pacient ha de tornar a endevinar el criteri nou. | aixi successivament, fins a
esgotar un total de 63 cartes. Els pacients amb lesions a I'escorca dorsolateral tenen
dificultats per a adquirir els criteris i també per a canviar-los.

2.1.3. Memoria de treball

La memoria de treball o memoria operativa constitueix un magatzem
d'informacio limitat i dinamic imprescindible per al funcionament correcte

de les funcions cognitives superiors produides per 1'escorca prefrontal.

A. Baddeley, el 1976, la va definir com la retencié temporal i transitoria d'un
item d'informacio per a la resoluci6é d'un problema o d'una operacié mental.
Segons diferents treballs que han mostrat una activacio dispersa de les neu-
rones corticals en tasques de memoria de treball, aquesta activaria temporal-
ment tota una xarxa de memoria a llarg termini ampliament distribuida per
I'escorca. En aquest sentit, s'entén que l'escorca dorsolateral desenvolupa una
funcié executiva sobre els circuits de les tasques sensorials, tal com mostra
I'estudi dut a terme per Desimone i Duncan, els quals van trobar que 1'activacio

de l'escorca prefrontal inferior en micos deixava les neurones de 1'escorca tem-
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poral sense capacitat per a retenir estimuls visuals en tasques que requerien
memoria de treball. La memoria de treball seria el resultat del funcionament
conjunt de l'escorca prefrontal i de l'escor¢a associativa posterior.

La memoria de treball és imprescindible per a dur a terme qualsevol tasca men-
tal, com seleccionar, mantenir i manipular informacio, raonar correctament,
solucionar problemes, calcular, etc. Les tasques que requereixen invertir digits
o combinar i ordenar llistes de digits i lletres solen ser bones maneres de va-

lorar aquest tipus de memoria.

Algunes de les proves neuropsicologiques que se solen utilitzar en la
valoracié de les funcions executives

Funcié executiva Prova
Atencié sostinguda CPT, tests de cancel-lacié
Memoria de treball Digits inversos, lletres i nombres del WAIS, para-

digma de Sternberg, PASAT

Sequienciacié Historietes del WAIS
Planificaci6 Torre de Hanoi, torre de Londres, laberints
Raonament logic Comprensi6 del WAIS, histories ldgiques, matrius

de Raven o del WAIS

Organitzaci6 visuoperceptiva Test d'organitzaci6 visual de Hooper.

Conceptualitzacié i flexibilitat cognitiva | Test de cartes de Wisconsin (WCST), test de for-
macié de conceptes de Kasanin-Kaufmann

Fluidesa verbal FAS, COWA, five point test

2.2. Escorca orbital i conducta

Podem afirmar que a l'escorca orbital resideix el substrat neural del control in-
hibitori. Aquesta regi6 de l'escorca prefrontal permet inhibir els inputs interns
i externs que poden interferir en la conducta, en el discurs o en la cognicié
en general.

Qualsevol tasca cognitiva o conductual dirigida a una meta requereix
eliminar l'efecte de tots els estimuls que no sén rellevants i la direccié

de l'atenci6 cap a l'acci6 o 'objectiu que es vol aconseguir.

Els principals estimuls que cal inhibir per a 1'éxit en les tasques son els se-

glients:

e Elsimpulsos i les conductes instintives. La pérdua del control inhibitori
sobre els impulsos i els instints condueix a la preséncia d'irritabilitat i im-

pulsivitat. El deficit en la inhibici6 es tradueix en una pérdua de projecci-
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ons inhibitories des de l'escorca orbital cap a estructures limbiques com
I'amigdala i cap a l'hipotalem.

e Les interfereéncies d'informacié somatosensorial que no es relacionen
amb la tasca que s'esta duent a terme. Durant el curs d'una tasca concreta
dirigida cap a una finalitat, és necessari inhibir alguns dels estimuls pro-
cedents de les arees somatosensorials de 1'escorca posterior que no sén re-
llevants per a dur-la a terme, tant si son estimuls propioceptius com si
procedeixen de l'exterior. Si no és possible inhibir aquesta informacio, no
podrem focalitzar l'atenci6 i, per tant, les conductes es veuran interrom-
pudes per interferéncies que, en molts casos, impediran la consecuci6 de

la nostra finalitat.

¢ Lesinterferéncies de representacions motores apreses. Els habits i repre-
sentacions motores que tenim emmagatzemats en la memoria i que ens
porten a les respostes automatitzades s'han d'inhibir en molts casos per a
aconseguir un objectiu que surt de la rutina diaria.

Els processos de maduracié cerebral impliquen el desenvolupament dels cir-
cuits frontals que permeten establir el control inhibitori sobre els impulsos
interns, sobre la informaci6é somatosensorial i sobre les representacions mo-
tores. El cervell de l'infant, abans del desenvolupament de l'escorca frontal,
es caracteritza, entre altres funcions superiors que requereixen la integritat de
I'escorca dorsolateral, per la falta d'activitat inhibitoria. Dit d'una altra mane-
ra, I'escorca orbital permet la capacitat d'autocontrol.

Per a Damasio, el paper inhibitori de l'escorca orbitofrontal s'estén al con-
trol emocional. Aquest autor considera que els canvis de conducta que es
produeixen després de lesid a 'escorca orbital reflecteixen una impossibilitat
d'implicar el processament de les emocions en la resposta a situacions comple-
xes. Les influéncies emocionals actuarien per mitja de senyals i quan un con-
templa diferents opcions per a una accié determinada, 'escor¢a orbital també
afegeix el coneixement relacionat amb els sentiments o emocions que hem ex-
perimentat en situacions previes. Aquesta informacié emocional és rellevant
per a seleccionar accions en funcié de si resulten més optimes, avantatjoses o

compensadores, sobretot en situacions incertes.

2.3. Escorca cingular i motivacié

Les regions medial i cingular, sobretot el cingol anterior, s'han relacionat amb
la motivacio dirigida cap a una accio, amb l'activitat exploratoria i la iniciati-
va per a dirigir l'atenci6. Es tracta de zones intimament connectades amb el
sistema limbic, que integren les projeccions que en provenen amb la informa-
ci6 elaborada en la resta de l'escorca prefrontal. En multiples estudis duts a
terme amb neuroimatge funcional, tant tomografia per emissié de positrons

(PET) com ressonancia magnetica funcional (fMRI), s'ha pogut observar que

Referéncia bibliografica

A. R. Damasio (1994). El error
de Descartes. Barcelona: Criti-
ca.
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I'escorca cingular anterior s'activa davant respostes que requereixen control
executiu i que aquesta activacio resulta imprescindible per a posar en marxa
amb eéxit qualsevol pla d'accié.

Les lesions en aquesta regio prefrontal causen trastorns en la motivacio, mu-
tisme, conductes d'imitaci6 i d'utilitzaci6, alteracié en la capacitat per a fer
respostes evitatives i, en general, poca capacitat de resposta.

L'escorca cingular té un paper fonamental en la canalitzaci6é de la motivacio
de l'emoci6 cap a objectius apropiats al context. En aquest sentit, alguns estu-
dis duts a terme amb animals han mostrat que les lesions a I'escorca cingular
produeixen una alteracié en la capacitat de modular les emocions a mesura
que es canvia l'estimul ambiental. Encara que conserven l'emocionalitat, no
la saben dirigir adequadament. Un altre aspecte emocional que depen de la
integritat de 1'escorca cingular és la modulacio de la veu, és a dir, de la regula-
cio6 dels aspectes emocionals de la parla.

La disfunci6 a l'escorg¢a cingular anterior ha estat ampliament relacionada amb
patologies psiquiatriques com l'esquizofrénia o la depressié, que entre les seves

caracteristiques cliniques presenten, justament, apatia i falta d'iniciativa.
2.4. Sindrome frontal

El de sindrome frontal és un concepte molt ampli que comprén el conjunt
de simptomes cognitius i/o conductuals que s'observen després de lesions a
I'escorca frontal. Els comportaments i les alteracions després d'una lesi6 fron-
tal solen ser variats, des dels pacients que es mostren irresponsables, accelerats,
mancats de judici moral i jocosos, fins als pacients sense iniciativa, desmoti-
vats, als quals no interessa res de l'entorn.

Fuster va utilitzar els termes sindrome dorsolateral, orbital o cingular ante-
rior, per a diferenciar el conjunt de simptomes que s'observen, segons quina
sigui la regi6 de l'escorca frontal lesionada:

¢ Sindrome dorsolateral o disexecutiva. Consisteix en l'alteracié propia-
ment de les funcions executives que es caracteritza per una alteracié de
la capacitat de focalitzar 'atencio i un trastorn en la capacitat per al rao-
nament abstracte, la seqiienciacié o ordenacié temporal de la informacio,
la planificacio, la fluidesa verbal i la memoria de treball. Es freqiient que
aquests deficits puguin, a més, acompanyar-se d'apatia o de depressio.

¢ Sindrome orbitofrontal. Afecta fonamentalment la inhibicié d'impulsos,
per la qual cosa el pacient es mostra inadequat en el context social, desin-
hibit en la seva conducta —fins i tot alimentaria o sexual—, hiperactivat en

el moviment, distractil i sense capacitat per al judici moral. Els pacients
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apareixen com a impulsius, sense capacitat per a la presa de decisions i
amb tendéncia a la perseveracio.

La gambling task

Els pacients amb lesions frontals a les regions orbitals solen presentar problemes greus
en l'execuci6 de la gambling task. Es tracta d'una tasca util per a valorar la capacitat de
prendre decisions, que consisteix en un joc de cartes amb premi en el qual I'objectiu és
acabar amb els maxims diners acumulats. Consta de tres jocs de cartes, cadascun dels
quals pot sumar o restar diners. El primer joc de cartes permet guanyar poc, pero també
arriscar molt poc, i a la llarga no es perd. El segon joc permet guanyar més, pero el risc de
perdre més també és més alt. I el tercer joc permet guanyar molt, perd una carta negativa
ho pot fer perdre tot. Els pacients han d'anar obrint cartes dels munts que ells triin fins
que finalitza la prova. Els pacients amb lesions a l'escorca orbital solen acabar la prova
sense haver pogut acumular cap quantitat perque tendeixen a escollir impulsivament del
munt de cartes que més diners ofereix pero ho perden tot amb molta freqiiéncia.

e Sindrome mesial o cingular. Els pacients amb aquesta sindrome es ca-
racteritzen per una falta d'iniciativa, amb tendeéncia al mutisme, hipoci-
nesia i comportament apatic. Solen ser pacients que semblen despullats
d'emocions i sense cap interes per l'entorn. Les lesions bilaterals en aques-
ta zona se solen observar per infarts al territori de l'arteria cerebral anterior
que afectin ambdues regions frontals, i sén poc freqiients.

El cas de Phineas Gage

El cas més conegut de sindrome orbitofrontal, que a més se situa en 1'origen dels estudis
sobre la implicacié del lobul frontal i la conducta, és el de Phineas Gage. Aquest home,
un artificier que treballava en la construcci6 del ferrocarril, va sofrir un terrible accident
quan intentava encendre una metxa amb poélvora, utilitzant una barra de ferro per a
fregar-la. En lloc d'encendre la metxa, un error va provocar que la barra sortis disparada,
que li penetrés per un dels pomuls i li travessés el crani. El resultat va ser una lesié que
va travessar de ple ambdues arees orbitals.

Phineas Gage va ser el primer cas descrit en la bibliografia d'alteracions en el comporta-
ment moral i d'incapacitat de prendre decisions correctes, que es produia com a conse-
qiiéncia d'una lesié a l'escorca frontal. E1 1848, John Harlow va publicar 1'article "Una
barrena atravesé la cabeza de un paciente", en el qual es podia llegir el cas. La barra de
ferro va produir un forat de més de nou centimetres al crani d'aquest jove capatas.

Quatre setmanes després de l'accident, la recuperaci6 de la ferida havia estat considerable,
tenint en compte la gravetat i la quantitat de sang que havia perdut. No obstant aixo,
els familiars i els coneguts de Gage van descriure que després del contratemps no era el
mateix: li havia canviat la personalitat. A causa de la seva falta de responsabilitat en la
vida diaria, Gage va perdre la feina i va viure dotze anys més, fins a la mort, dependent
dels seus familiars. Actualment, el seu crani es pot contemplar a Boston, a la Facultat
de Medicina de Harvard. Pero per desgracia no es va fer cap autopsia del cervell. Recent-
ment, Antonio i Hanna Damasio, aplicant la técnica de brainvox, han pogut reconstruir
tridimensionalment la localitzaci6 de la lesi6 a I'escorca prefrontal ventromedial.
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Principals caracteristiques de les sindromes frontals

Sindrome Sindrome orbital Sindrome me-

dorsolateral sial/cingular
Deficit de planificacié Desinhibicié Apatics
Inflexibilitat cognitiva No valoren resultats de les accions | Tendencia al mutisme
Deficit de categoritzacié | No utilitzen experiéncia per a noves | Falta d'interés pel medi
Deficit de raonament |0- | conductes Poca modulacié de la veu
gic No respecten normes socials Indiferéncia
Atencié / memoria de Inadequats al context
treball
Déficit a organitzar/se-
quenciar

Imatge d'un pacient amb una ferida de bala que li travessa
lateralment ambdés lobuls frontals i li produeix una lesié
bilateral a les dues arees orbitals i paralimbiques de I'escor¢a
frontal. El pacient presentava una greu alteracié en la capacitat
de focalitzar I'atenci6 i inhibir estimuls externs, impulsivitat en
la resposta i una alteracié greu en el control de la seva conducta
i les seves respostes amb relacié al context. La lesid li va afectar
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també arees motores i va produir una desconnexi6 de l'escorca

frontal amb els nuclis subcorticals.

El 1975, Blumer i Benson van introduir el terme pseudodepressiu i pseudopsico-
patic per a referir-se a les sindromes que presentaven els pacients amb lesions
prefrontals i que s'assemblaven en algun aspecte a la depressi6 o a la psicopa-
tia. Encara que aquests conceptes cada vegada tendeixen a utilitzar-se menys,
encara segueixen vigents, sobretot en 1'ambit psiquiatric.

Els pacients amb sindrome pseudopsicopatica presenten accions desinhibi-
des, jocositat i actitud pueril, desinhibici6é sexual, impulsivitat, irritabilitat,
falta de seny social i tendeixen a mostrar-se hipercinétics. Actuen sense ser
capacos de valorar les conseqiiencies dels seus actes i normalment no tenen
una finalitat o un objectiu concrets. Comparteix amb la psicopatia el fet que
no valoren les conseqiiéncies dels seus actes sobre els altres i es mostren im-
passibles davant el dany que els puguin causar. Es molt freqiient que els fami-
liars el descriguin com alga que després de la seva lesi6 s'ha tornat egoista, a
qui no li importa si el que diu o fa pot ferir els altres membres de la familia.
Aquesta sindrome és el que s'observa en les lesions orbitals bilaterals.

D'altra banda, els pacients amb sindrome pseudodepressiva es mostren apatics,
mancats d'impuls, sense desig sexual, indiferents a 'entorn, sense capacitat de
planificar o organitzar, que no tenen motivacié i normalment hipocinetics. Es
diferencia de la depressi6 perqué aquests pacients no estan realment tristos,
ni tenen idees de ruina, de culpa o de mort. Aquesta seria la conducta més
propia de l'afectaci6 conductual en les lesions que afecten l'escorca cingular

de manera bilateral.

Més recentment, Marcel Mesulam s'ha referit a les sindromes frontals classi-
ques, com la sindrome frontal abtlica, que correspondria al pacient caracte-
ritzat per falta d'iniciativa, tendéncia a l'apatia, afectivitat plana, que ha per-
dut tota creativitat i no pot centrar l'atencié a l'entorn, o com la sindrome
frontal desinhibida, amb falta de continéncia en la seva conducta i falta de
judici social.

2.5. Escorca prefrontal i deficit d'atencio

Les lesions a l'escorca prefrontal produeixen una alteraci6é en la capacitat de
mantenir l'atencié d'una manera sostinguda. Aquesta forma d'atenci6 se sol
valorar utilitzant proves de rendiment continuat, entre les quals destaca el
continuous performance test (CPT), una prova que en l'actualitat se sol utilitzar
en el diagnostic del TDAH i que també és d'as freqiient per a la valoraci6 de

'atencio sostinguda en pacients amb esquizofrénia.

L'alteracio en l'atencio selectiva, o de la capacitat de focalitzar l'atenci6, també
és un dels deficits més freqiients que sén secundaris en lesi6 a 1'escorca pre-
frontal. Un altre aspecte de l'atenci6 que és caracteristic d'aquest tipus de lesio

és l'alteraci6 en la capacitat d'inhibir respostes automatiques o respostes que
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es processen amb més velocitat, com és el cas de la resposta automatica a la
lectura que s'observa quan els pacients amb lesions frontals fan proves com
el test de Stroop, en el qual es presenten noms de colors pintats de diferent
color del que esta escrit i els pacients han d'atendre i dir el color en que esta
pintat, pero no el nom del color. La interferéncia que representa la lectura,
que és l'estimul automatic, impedeix al pacient fer aquesta tasca.

Les lesions a l'escorca prefrontal de 'hemisferi dret també poden produir he-

minegligéncia unilateral.

Vermell Verd
Blau Vermell
Verd Blau
Blau Verd
Vermell Vermell
Blau Blau
Verd Verd
Vermell Blau

En el test de Stroop els pacients

han d'inhibir la resposta automatica
o la més rapida per tal de poder
donar una resposta correcta. En la
presentacié de paraules pintades

de colors diferents del color que
representen, els pacients han d'inhibir
la lectura per tal de respondre al nom
del color en qué esta pintada la lletra.
Es una tasca complexa que s'altera
en pacients amb lesions a |'escorca
prefrontal i en persones amb deficit
d'atencié i impulsivitat.

2.6. Escorca prefrontal i memoria

Les lesions prefrontals afecten la memoria d'una manera tant indirecta com
directa. L'atenci6 influeix en la realitzaci6 d'aprenentatges, de manera que
els deficits d'atencidé produeixen indirectament dificultats en la memoritzacio
d'informacio nova. Encara que els circuits de memoria es trobin intactes, els
pacients amb lesions frontals presenten desavantatge en les proves de memo-
ria a causa del seu deficit d'atencié. També indirectament, altres funcions cog-
nitives frontals, com la capacitat de planificacié o organitzacio, influeixen en
la memoria a llarg termini. L'escorca prefrontal dorsolateral té un paper fo-
namental en l'organitzaci6 i seqiienciacié de la informacié i contribueix, per

tant, al seu emmagatzematge.

Habitualment, els pacients amb lesions prefrontals presenten una alteracio
desproporcionada en la capacitat de retencié amb relaci6 a la capacitat de re-
coneixement. La combinaci6 de déficits de planificacio, organitzacié i con-
textualitzacié propis de la lesié dorsolateral poden explicar, en part, aquesta
diferéncia en els resultats de les proves de memoria. Les pistes d'organitzacio
semantica, per exemple, contribueixen a millorar el record.

Pistes de categoritzacid

Es freqiient valorar la memoria verbal utilitzant llistes de paraules que es repeteixen di-
verses vegades al pacient per a després, passats uns minuts, valorar el record a llarg ter-
mini de les paraules. Un pacient amb afectaci6 frontal pot, per exemple, obtenir uns re-
sultats molt baixos, perd millorara quan l'examinador li proporcioni pistes com "quins
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animals recorda que hi havia en la llista?" o "i quines parts del cos recorda?". Es tracta
de pistes de categoritzaci6 que contribueixen a organitzar la informacié per a millorar
el record. En aquest cas, I'examinador organitza la informaci6 que el pacient no ha orga-
nitzat instantaniament a causa del seu deficit en les funcions executives i, amb aixo, el
pacient obté resultats millors.

La memoria de treball és possible gracies a una xarxa neuronal en la qual par-
ticipen l'escorga prefrontal i I'escorca associativa posterior, i és imprescindible
per a l'execuci6 de qualsevol tasca que requereixi l'activacié simultania de me-
mories arxivades i per a qualsevol tasca no automatitzada que requereixi un
minim d'operacié mental. Les lesions a 'escorca prefrontal, per tant, produei-
xen una alteracié en la memoria de treball.

L'ordenaci6 temporal i contextual de la informacié i la seva recuperacié amb
relaci6 a un ordre temporal requereixen el funcionament de l'escorc¢a prefron-
tal. Els pacients amb lesions a l'escor¢a frontal pot ser que siguin capacos de
recuperar la informacio6, pero s'equivoquen en escollir quina va succeir abans i
quina després. Recorden, per exemple, el nom dels presidents de govern d'un
pais, pero no son capacos d'escriure'ls ordenadament.

Una altra alteracié que es pot observar després de lesions prefrontals consisteix
en un deficit en la ubicacié contextual de la informaci6. Els pacients poden
recuperar dades concretes, pero son incapacgos de situar-los en un context de-

terminat.

La metamemoria, o capacitat de jutjar la propia memoria, és una altra de les
alteracions que caracteritzen els pacients amb lesions frontals. Els pacients no
sOn capacos d'encertar en el judici sobre el funcionament de la seva propia
memoria. Habitualment, aixo es tradueix en anosognosia, és a dir, poca o cap

consciéncia del deéficit mnesic que pateixen.

Els estudis de neuroimatge funcional han aportat molt al coneixement del
paper de l'escorca prefrontal en la memoria. Tant l'escorca dorsolateral com
ventrolateral s'activen en tasques que requereixen aprenentatge i retencié a
llarg termini. Encara que la lesi6 frontal no causa una sindrome amnésica, es
poden observar alteracions en tasques complexes de memoria, com les que
impliquen ordenaci6 temporal de la informaci6 o contextualitzacid, o tasques
en les quals hi hagi un grau d'interferéncia elevat. L'escorca frontal, per tant,
actua sobre la memoria a llarg termini com un optimitzador de I'aprenentatge

i la recuperaci6 gracies a la seva funci6 de control i ordenacio6.
2.7. Escorca prefrontal i llenguatge
Les lesions a l'escorca frontal poden produir afasia motora o mutisme verbal,

ja que a la regi6 perisilviana hi ha l'area funcional que permet l'articulacio i

expressio lingiiistica, aixo és, 1'area de Broca i zones confrontants.
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A més d'afasia d'expressio, les lesions a l'escorca prefrontal afecten el llen-
guatge reduint la capacitat per a expressar un contingut amb elevat grau
d'abstraccié o organitzacio, i sovint s'observa un llenguatge que, encara que
estructuralment és correcte, es mostra empobrit, concret i que tendeix a la fra-
se breu. De vegades es pot reduir simplement a un llenguatge monosil-labic.
Les lesions a I'escorga cingular, especificament, produeixen deéficits en la moti-
vacio per a la parla, amb la qual cosa els pacients es mantenen callats tot i que
se'ls estimuli. Ates el paper que exerceix 1'escorca dorsolateral en 1'organitzacio
de la informacid i en la flexibilitat mental, els pacients mostren dificultats en
tasques de fluidesa verbal, com ara buscar noms d'animals o buscar paraules
que comencin per una lletra determinada. Habitualment, tendeixen a la per-
severacio en la resposta a aquest tipus d'exercicis. El llenguatge escrit és una

bona manera d'observar la perseveracio en els pacients amb lesions frontals.
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Escriptura d'una pacient amb una degeneracié progressiva de I'escorca frontal, on es
pot observar la tendéncia a la perseveracié primer i, al cap d'un any, la perseveracio
greu que impedeix I'escriptura.
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Ates que les lesions frontals produeixen deficits en la integracié de les diferents
informacions procedents de les arees sensorials i de la memoria, una de les
dificultats amb relaci6 al llenguatge que podem observar després de lesions
prefrontals és una alteracié en la capacitat per a entendre les metafores i les
frases de doble sentit o per a relacionar el llenguatge amb el context en el qual

se situa.
2.8. Altres alteracions secundaries a lesié prefrontal

La sindrome d'utilitzacié és un tipus de resposta motora que s'observa des-
prés de patir lesions prefrontals bilaterals. Consisteix en una incapacitat per a
inhibir l'acte d'utilitzar els objectes que el pacient té davant i que sén suscep-
tibles d'alguna acci6. Aquest trastorn s'observa amb claredat en la consulta:

Exemple

A un pacient que estava cons-
truint una casa a la seva mas-
cota, quan va tornar a una se-
gona visita se li va preguntar:
"Com va amb la casa del seu
gosset?". | I'home va contestar:
"No, no, amb ella no puc anar
enlloc, que és de mad i pesa
molt".
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al pacient, assegut enfront de I'examinador, se li posen a la vista objectes i
s'observa que no pot evitar agafar-los i utilitzar-los. Aixi, si col-loquem unes
ulleres damunt de la taula, el pacient les agafara i se les posara, encara que no

siguin seves, ni les necessiti.

Lhermite va explicar aquesta sindrome com un error de l'escor¢a frontal amb
relaci6 a la informacio sensorial (en aquest cas, la imatge de I'objecte) que pro-
vé de l'escorca parietal. L'escorca parietal activaria patrons de conducta apresos
amb relaci6 als objectes, pero a l'escorca frontal s'hauria d'inhibir aquesta con-
ducta en funcié del context, de la motivaci6 o de la finalitat del moment. En
casos extrems, el pacient es mostra completament dependent de la conducta
d'utilitzaci6, de manera que es pot posar tantes ulleres com li posin a la vista.

Les conductes d'imitacié sén un altre signe caracteristic dels pacients amb
lesions prefrontals bilaterals. Aquesta conducta d'imitacio es manifesta de dues
maneres: com ecolalia o ecopraxia. L'ecolalia consisteix en la incapacitat per
a inhibir I'impuls de repetir el que diu l'interlocutor. Es pot limitar a la repeticio
de 1'altima paraula de la frase, pero, en casos extrems, poden repetir tota la
frase que acaben d'escoltar a manera de resso de l'interlocutor. En l'ecopraxia,
els pacients imiten els gestos que fa l'interlocutor. L'examinador, de vegades,
pot gesticular de manera bigarrada i el pacient, sistematicament, imitar-ne els

moviments.

Estudis recents han suggerit que a la base d'aquests trastorns, sobretot en el cas
de l'ecopraxia, hi hauria un defecte relacionat amb les neurones mirall. Aques-
tes neurones s'activen quan l'individu fa una acci6, pero també quan l'individu
observa que un altre l'esta fent. Inicialment, aquestes neurones s'han identifi-
cat al gir frontal inferior que inclou l'escorca premotora i 'area 44, i a l'escorca
parietal inferior, i aquestes dues regions, juntament amb les seves connexions,
formen el denominat sistema de neurones mirall. En estudis amb magnetografia
s'ha pogut demostrar l'activitat en aquest sistema de neurones mirall, tant da-
vant l'execucié de moviments com davant la seva observaci6. Molnar-Szakacs
i col-laboradors van publicar un estudi amb fMRI en el qual van mostrar que

l'activitat en aquest sistema variava en funci6 de la complexitat de les accions

dutes a terme; a més, utilitzant estimulacié eléctrica transcranial’, van obser-

var que en humans, l'activitat respon a gestos especificament culturals.

My 'estimulaci6 eléctrica transcranial és una técnica d'estimulacié de 'escorca cerebral no
invasiva. Consisteix a despolaritzar de manera selectiva les neurones de l'escor¢a mitjan-
cant impulsos electromagneétics repetitius. En l'actualitat s'aplica en rehabilitacié motora,
per al tractament dels simptomes de la migranya, l'estrés posttraumatic i en simptomes
psiquiatrics, fonamentalment.

La hipotesi sobre l'origen de les conductes d'imitacid, especialment en el cas
de 'ecopraxia, implica un error en el control inhibitori del moviment per part
de l'escorca prefrontal quan s'activen les neurones mirall.
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La sindrome de dependéncia al medi fa referéncia al conjunt d'alteracions en
la capacitat inhibitoria que condueixen l'individu a no poder-se desenganxar
de l'ambient; es tracta d'alteracions com la conducta d'imitacié previa o el
fet de no poder deixar de parar esment a elements de I'entorn que no tenen
relaci6 amb la tasca que s'esta duent a terme. Un pacient amb lesi6é frontal
pot, per exemple, contestar a una salutacié que se sent a l'exterior i que no
té cap relacié amb ell, o pot reaccionar insistentment davant un soroll que es
repeteix permanentment. Parlem de sindrome de dependéncia al medi quan el
conjunt d'aquests trastorns arriba al limit d'impedir 1'autonomia del pacient.

Exemple

Un exemple de la manifestaci6 d'aquesta sindrome és el que presentava una pacient que,
una vegada acabada l'exploraci6 a la consulta perd encara asseguda a la cadira del despatx,
va sentir que l'alumne de practiques esternudava. La neuropsicologa, amable, li va dir a
I'alumne: "Salut". I la pacient va contestar: "Gracies!". Aquesta mateixa pacient, durant
I'exploracid, va sentir una frase que provenia de la sala d'espera, en la qual alga va dir
en veu una mica alta: "Me'n vaig volant". Immediatament, enmig de l'exploracié, va
comengar a cantar "Volando voy..., volando vengo...". En ambdés casos, aquesta pacient
no va poder inhibir la resposta a uns estimuls que no estaven relacionats amb ella.

Les lesions prefrontals afecten diferents aspectes relacionats amb la conscien-
cia. El més freqlient és I'anosognosia o falta de consciéncia de deficit i de les
consequencies de la seva conducta. Es poden comportar, en aquest sentit, de
manera molt infantil, sense capacitat de valorar amb seny les conseqiiencies
i sense preocupar-se per les seves conductes. La fabulaci6, o confabulacio, es
refereix a l'evocaci6 d'informacié que no és correcta perque es troba fora de
context temporal i espacial, o perque barreja la informaci6 real amb la seva
propia imaginacio o els seus desitjos. Els reconeixements falsos també sén ca-
racteristics com a forma de raonar després de lesions o disfuncions a l'escorca

frontal.
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