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NEUROLOGY

ESQUEMA GENERAL DE LA SESSIO /) DEPARTMENT

1. 4 ldees sobre estructura i funcid cerebral

2. Algunes nocions elementals sobre desenvolupament i organitzacié funcional del sistema nerviés
central

3. Una breu introduccié al concepte de neuropsicologia i de processos neurocognitius
4. Que sabem de la violéncia en general?

5. Consequeéncies de la violéncia en poblacié adolescent



NEUROLOGY

4 IDEES SOBRE ESTRUCTURA | FUNCIO CEREBRAL / ] DEPARTMENT

= El cervell huma es un sistema extraordinariament complex tant pel que fa a les seves caracteristiques
estructurals, bioquimiques com funcionals.

= Els processos cognitius i la expressié de conducta son una consequéncia d'alld que fa el cervell.

= Sabem que determinades regions junt amb el dialeg que aquestes mantenen amb altres territoris del
cervell contribueixen notablement a l'expressié de determinats processos

. Funcions frontals:
Per avui... >« Autorregulacié i control cognitiu
* Integracid emocional

Regio Prefrontal Precuneus

Pol temporal i hipocamp:
« Memoria episodica

Unié temporo-parietal:
» ToM i cognicid social

Regio prefrontal medial
cingulat anterior %

Sistema limbic:
e Processament emocional

Sistema limbic / amigldala '

Precuneus:
* Introspeccié (DMN)
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4 IDEES SOBRE ESTRUCTURA | FUNCIO CEREBRAL / ] DEPARTMENT

Les xarxes cerebrals a gran escala sén conjunts interconnectats (estructural i funcionalment) de
regions cerebrals que col-laboren per processar informacié i coordinar funcions cognitives, motores
i emocionals a nivell global.

!

Avui en destacarem 3

= Xarxa neuronal per defecte (DMN): La xarxa neuronal per defecte és un conjunt de regions cerebrals actives en
estat de repos, implicades en processos com la introspeccio, la memoria autobiografica i la imaginacid del futur. El
precuneus representa el node central d'integracié de la informacio processada a nivell d'aquesta xarxa. Manté una
estreta relacié amb hipocamp i sistema limbic.

= Xarxa atencional de saliéncia o atencional ventral (SN/VAN): Es una xarxa cerebral que detecta estimuls rellevants i
prioritza la seva atencio, facilitant la transicié entre estats cognitius i la resposta adaptativa a I'entorn.

= Xarxa atencional dorsal (DAN): Xarxa que permet la orientacié de I'atencid cap a estimuls externs de manera

DAN VAN DMN

voluntaria




DESENVOLUPAMENT | ORGANITZACIO DEL SNC (U DR,

El neurodesenvolupament és el procés de formacid, creixement i maduracié del sistema nervids
des de la concepcid fins a I'edat adulta. Inclou la formacié d'estructures cerebrals, connexions
neuronals i el desenvolupament d’habilitats motores, cognitives, emocionals i socials

= Els mecanismes que guien i condicionen el neurodesenvolupament:

*  No tenen com a proposit que siguem arquitectes, que sapiguem fer matematiques, ni que
siguem persones pacifiques.

*  No hi ha proposit 2 Responen a les lleis que han facilitat que es perpetui allo que facilita la
nostre adaptacid a I'entorn i la supervivéncia a un medi hostil.

« Enla nostre especie/context (no en altres) ha afavorit el desenvolupament d'habilitats cognitives
com a mecanisme adaptatiu i aixd ha permes que puguem desenvolupar habilitats
"evolutivament imprevistes” (Ex: L'expressio artistica).

Al llarg de la nostre evolucié, en determinats contextos, s'ha prioritzat una determinada estructura
social i cultural on les relacions pacifiques entre individus son utils 2 Pero aixd no significa que
siguem una especie pacifica



DESENVOLUPAMENT | ORGANITZACIO DEL SNC () DRy

= Entant que som una conseqiéncia d'alld que fa el nostre cervell, la manera en com el SNC funciona i
desplega els diferents processos que permeten la conducta i la cognicid humana condiciona la
“forma” que adquireix la conducta i la cognicio.

= Qualsevol succés transitori o persistent que alteri la funcié cerebral a petita 0 a gran escala podra ser
un factor determinant (pero no necessariament exclusiu) a la hora d'imposar canvis patologics en
'expressio de la conducta i la cognicio.

= En condicions “normals”, tot i la previsible heterogeneitat entre individus, el neurodesenvolupament
modela a nivell estructural, funcional i bioquimic tota una série de sistemes cerebral.



DESENVOLUPAMENT | ORGANITZACIO DEL SNC

Nature | Vol 604 | 21April 2022
Article

Brain charts for the humanlifespan

Percentage of maximum value

Mid-ate Late Early Late Young Middle Late
fetal Neonatal ;i rancy childhood childhood 130leSCeNCe  ythood  adulthood adulthood
100 4 - - m oy =
B R e e v
- o L - \ I - I
- o ———— - gy J
‘ o - ™ E3 L
* o 2 - ,
o 2 »
75 4 ror . ]
J ® y
’ ‘s MRI phenotype 4
’ vy Grey matter volume J
’ P (©) White matter volume f |
o Subcortical volume /
50 - S 1 Ventricular volume /
s #1110 Total cerebrum volume /
@ #1108 Mean cortical thickness y 4
® P 1111 Total surface area V4
’ | Peak: Size'/ Velocity @ V4
25 4 V. S
¥ ’ :’_fl_;ﬁ"’
' r-—.k—:i-"’;
MNI‘?,II f % I p— == -
5 ! - * 9 J I J—
16 powh, 2 e ® " GMV-WMV differentiation
0- > 4
1 1 1 1 1 ] !
0 Birth 0S5yr 1yr 6yr 12yr 20 yr 40 yr 60yr 100yr

~

—/

——

NEUROLOGY
DEPARTMENT

Creixement progressiu =2 Volum maxim de la matéria grisa als 5,9 anys i de la matéria blanca als 28,7 anys
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nature communications

Article hitps://doi.org/10.1038/s41467-023-38974-9

Four-dimensional mapping of dynamic
longitudinal brain subcortical development
and early learning functions in infants

(a) Thalamus and Amygdala

(b) Caudate and Putamen
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(€) Pasidurs and Hippocampus « Rapid creixement no lineal poc després del naixement,
”. n o » - . -

b : : seguit d'una desacceleracio especifica per estructura.

» Lamigdala mostra un creixement lineal relativament lent en
comparacié amb altres estructures.

» Associacions positives entre el talem i el desenvolupament
del llenguatge receptiu i expressiu, aixi com entre el nucli
caudat i el putamen amb les habilitats motores fines.
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Lifespan maturation and degeneration of

human brain white matter : .
M Right uncinate

M Left cingulum cingulate
@ Right IFL

[ Right cingulum cingulate
[] Right thalamic radiation
[] Left arcuate

] Left thalamic radiation
] Post. parietal callosum
B Right arcuate

B Left SLF

B Left corticospinal

Il Motor callosum

* Maduracié primerenca molt marcada en tractes
implicats amb el desenvolupament motor i amb la
Integracio sensorimotora.

M Left uncinate

M Left ILF

[@ Orbitofrontal callosum
[ Left IFOF

[ Right IFOF

[] Ant. frontal callosum
[[] Temporal callosum

[ Sup. frontal callosum
Right SLF

B Sup. parietal callosum
M Right corticospinal

M Occipital callosum

« Canvis sostinguts en el temps la maduracié de tractes
frontals i d'associacié.

* Molts dels canvis mostres un patré d'acceleracié en la
infancia i alentiment al llarg de la vida adulta.

Motor callosum
I
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nature communications a

Article https://doi.org/10.1038/s41467-024-52366-7
Regional patterns of human cortex
development correlate with underlying

neurobiology ni9-n2
A(8,13)

» El desenvolupament i envelliment del gruix cortical SRR—
. . A(10,15)
estan profundament influenciats per marcadors
neurobiologics especifics que operen en diferents
. ni4-GI-5HT1b
moments de la vida. MU-A4B2

A(19,24) ¢

» Els canvis en el gruix cortical durant la infantesa i
I'adolescencia estan relacionats principalment amb la
distribucié de receptors dopaminérgics, neurones _
inhibidores, cel-lules glials i caracteristiques ni6-CBF.CMRglu
metaboliques.

ce5-In6-Ex2
A(22,27)

ni3-FDOPA-DAT

« Enl'edat adulta, els patrons de canvi cortical " A(35,40)
s'expliquen millor per receptors colinergics i
glutamatergics. i5-VACHT-NET

A(47,52)
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A(81,86)
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Neuron gEeSI!
9 years 13 years 25 years
A Ll
The Development of Human Functional Brain Networks ®
System
o o @ cinguio-opercu
¢ ‘9. Y ) QO Fronto-parietal
» A partir dels 2 anys, les xarxes implicades en funcions cognitives N :Z‘L
superiors, com l'atencié i la memoria, comencen a madurar. e .
B ® Frontal
./ . . . OPanew
* La maduracio es caracteritza per un increment en les connexions de B B O ronpons
llarg abast i una disminucid en les connexions de curt abast. o it
. ¢ L X ] Subcortical

* Les xarxes com la "default mode network" (DMN) mostren una s °
integracio progressiva, assolint configuracions similars a les dels adults
durant l'adolescencia.
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El neurodesenvolupament és un procés extremadament complex que obeeix a tota una série de
mecanismes interrelacionats on I'exposicidé a un entorn estimulant juga un paper fonamental

= El neurodesenvolupament inclou “etapes critiques” on factors biologics i externs poden condicionar
significativament el curs previsible

«  Exemples:

o Prematuritat
Exposicio a toxics
Anomalies genetiques
Trastorns metabolics
Carencies nutricionals
Aillament social
Violencia?

O O O O O O



DE QUE PARLEM QUAN PARLEM DE C pestmest
NEUROPSICOLOGIA

La forma que adquireix la conducta obeeix a la contribucié de tota una serie de factors.

= El cervell i els processos que depen del seu funcionament son factors intimament relacionats amb la produccio i
amb la forma que adquireix la conducta.

= Ladisfuncié o alteracid (transitoria o persistent) de qualsevol dels sistemes cerebrals que contribueixen a donar
forma a la conducta inevitablement modificaran la conducta i/o els processos que intervenen en la produccié de la
conducta.

Quan estudiem / avaluem / interpretem conducta no podem obviar que una determinada conducta final
aparentment identica entre subjectes pot ser resultat del desplegament de processos molt diferents

!

Exemple: Jo puc resoldre que 2 + 2 = 4 a través de processos de coneixement
semantic/conceptual vs processos aritmetics

!

La neuropsicologia en essencia avalua com funcionen els processos que configuren diferents
funciones cognitives que donen a lloc a una determinada conducta i els seus correlats cerebrals a
través del analisis de la propia conducta, dels processos que es despleguen i de com tots ells
encaixen en la nostre manera d’entendre la funcid/disfuncié cerebral i neurocognitiva



DE QUE PARLEM QUAN PARLEM DE N Bemenesy
NEUROPSICOLOGIA

Una determinada puntuacio pot ser poc rellevant si no entenem a com s’ha arribat a aquesta puntuacio.

= Les proves en si mateixes ens donen informacié categorica/dicotomica entre la normalitat i la alteracié perd no ens
informen del molts dels processos que hi ha al darrera.

= En un context neuropsicologic és eminentment impossible entendre la forma que adquireix una determinada
conducta sense conéixer els processos implicats en la conducta.

= Problema 1: La cognicié i els processos mitjangant els quals s'expressa la cognicié no son observables.

= Problema 2: La cognicié s'expressa continuament a través de la conducta pero la conducta no és la cognicié ni els
seus processos. La conducta és el producte final.




DE QUE PARLEM QUAN PARLEM DE O vemehese

NEUF Quins processos son necessaris per copiar una ROCF?

S




DE QUE PARLEM QUAN PARLEM DE C\ Detanesy

NEUF Amb independencia de la puntuacio, que ens explica en lo relatiu als processos la figura A vs B vs C?
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DE QUE PARLEM QUAN PARLEM DE CJ\ emmenesy
NEUROPSICOLOGIA

= La organitzacié estructural y funcional cerebral permet desenvolupar i desplegar tota una serie de
processos o de funcions neurocognitives propies de lI'esser huma:

» Funcions frontals-executives i el control cognitiu
* Atencio

« Cognicid social

« Memoria episodica, semantica, procedimental,...
* Integracio sensorimotora i visuomotora

* Praxis

* Percepcio

* Processament iintegracid emocional

» L'autoconsciencia i metacognicio

- Etc..

= Resulta practicament impossible concebre funcions cognitives independents - Funcionament
interdependent, mes o menys jerarquic, amb etapes mes o menys controlades vs automatitzades
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NEUROPSICOLOGIA




DE QUE PARLEM QUAN PARLEM DE C pestmest
NEUROPSICOLOGIA

= Coneixem bé la forma “prototipica” que adquireixen aquestes funcions cognitives al llarg de la vida en
context de normalitat i de patologia.

= Coneixem els correlats neuronals que contribueixen a donar forma als diferents processos que donen
lloc a aquestes funcions cognitives.

= L'exploracié neuropsicologica es la metodologia a través de la qual podem avaluar el funcionament

neurocognitiu, la integritat dels processos implicats i inferir que ens explica tot aixo dels sistemes
cerebrals relacionats.

NOTA IMPORTANT

Administrat “test” no es sinonim de Neuropsicologia ni Neuropsicologia significa
passar test

!

La millor prova neuropsicoldgica que tenim es la vida i com la persona s’hi
desenvolupa



QUE SABEM SOBRE LA VIOLENCIA EN GENERAL? () ot

La violéncia és |'Us intencional de |a forga fisica, psicologica o emocional, aixi com el poder, ja
sigui de manera activa o passiva, per causar dany, intimidacié o control sobre una altra persona,
grup o comunitat

= Existeixen diferents formes de violéencia (ex: Fisica, psicologica, sexual, etc).
= La conducta violenta forma part del nostre repertori i és inherent a la nostre (i a altres) especie.

= No existeix una Unica causa que la expliqui = Es multifactorial / multicausal.

« Existeixen factors disposicionals, condicionants, externs, interns que predisposen a la violencia i/o que
desencadenen conducta violenta.

« Els factors implicats son dinamics = La mateixa persona pot exhibir o no conducta violenta atenent a les
diferents dinamiques.

= Hiha alguns factors que predisposen a una major incidéencia/prevalenca = Pobresa, abus de
substancies, context violent, patologia associada, etc

= Adia d'avui, en molts casos, no som capacos de preveure ni d'explicar quan, com, ni perque s’ha
expressat la violéncia
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QUE SABEM SOBRE LA VIOLENCIA EN GENERAL?

Tota forma de conducta humana respon a un conjunt de fenomens de gran complexitat i per

tant, no podem limitar els models explicatius de fenomens tant complexos a variables aillades,
suposades, coherents acord al nostre sistema de creences o alineades amb les nostres postures

ideologiques

}

CAL FER CIENCIA

}

Tampoc podem atribuir a una unica causa coneguda o suposada alléo que veiem en terceres

persones i que podriem pensar que es pot explicar Unicament sobre la base de la causa
coneguda o suposada




CONSEQUENCIES DE LA VIOLENCIA O vemehese

Les consequéncies neuropsicologiques de la violencia perpetuada sobre poblacié adolescent les
podem dividir en dos grans grups

Consequéncies neurocognitives derivades del Consequencies neurocognitives derivades
dany cerebral adquirit en formes de violéncia d'altres formes de violéncia
fisica extremadament lesiva |
! Bullying continuat

AbUs sexual
Violencia psicologica
Violéncia fisica “subtil”

Perdua de massa cerebral
Dany axonal difus

Gliosis
Hemorragia l
Dany secundari a toxics Experiéncia emocionalment intensa o
Etc dolorosa que supera la capacitat de la

persona per afrontar-la, generant un
impacte durador en el benestar
psicologic i fisic o Trauma

La forma, complexitat, magnitud de les
consequéncies derivades d'una o altra forma de
violéncia son profundament diferents




CONSEQUENCIES DE LA VIOLENCIA O vemehese

Les consequéncies neuropsicologiques de la violencia perpetuada sobre poblacié adolescent les
podem dividir en dos grans grups

Consequencies neurocognitives derivades
d'altres formes de violencia

|

Bullying continuat
AbuUs sexual
Violencia psicologica
Violéncia fisica “subtil”

|

Experiencia emocionalment intensa o
dolorosa que supera la capacitat de la
persona per afrontar-la, generant un
impacte durador en el benestar
psicologic i fisic o Trauma

La forma, complexitat, magnitud de les
consequéncies derivades d'una o altra forma de
violéncia son profundament diferents



CONSEQUENCIES DE LA VIOLENCIA C pestmest

L'impacte fisic, psicologic i social de la violencia escolar en els infants i adolescents esta classificat
com un problema de salut publica

= S'estima que fins a 1.000 milions d'infants de 2 a 17 anys han experimentat algun tipus de violéncia.

= Laviolencia contra els infants i adolescents inclou formes fisiques, sexuals, psicologiques i emocionals
perpetrades per cuidadors, mestres, companys o altres.

« Fenomenologia mes frequient en I'ambit escolar: Castigs corporals, violencia psicologica (insults,
humiliacions), assetjament escolar (inclos el ciberassetjament) i violencia sexual.

= Consequeéncies fisiques i psicologiques:
+ Ferides fisiques, problemes de salut mental (trastorns reactius, adaptatius, ansietat, depressid |
comportaments agressius o autolesius.
« Efectes a llarg termini = Problemes de salut cronics (malalties cardiovasculars, obesitat) i
dificultats acadéemiques.

= Consequéncies educatives:
« Més probabilitat d'absentar-se, abandonar els estudis i rendir menys académicament, afectant el
seu futur.

Ferrara, P., Franceschini, G., Villani, A. et al. Physical, psychological and social impact of school violence on
children. ltal J Pediatr 45,76 (2019)
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CONSEQUENCIES DE LA VIOLENCIA

= Els infants maltractats durant la infantesa (periode critic per a I'organitzacié cerebral) mostren un
rendiment significativament pitjor en tasques de control inhibitori i memoria de treball en comparacio
amb aquells maltractats després de la infantesa.

= El maltractament cronic (que es produeix en multiples periodes del desenvolupament) imposa efectes
més severs que el maltractament limitat a un Unic periode.

= Les regions cerebrals afectades inclouen area prefrontal (PFC), critica per a les funcions executives. Les
alteracions en aquesta area s'associen amb una menor capacitat de regulacié emocional, planificacié i
resolucié de problemes.

= Els infants que van experimentar maltractament en un sol periode van mostrar patrons més similars als
no maltractats, mentre que aquells amb exposicié cronica van presentar majors dificultats cognitives.

= A nivell de cognicié social els efectes mes evidents s'observen especialment en noies exposades de
manera reiterada a violéncia sexual.

Cowell RA, Cicchetti D, Rogosch FA, Toth SL. Childhood maltreatment and its effect on neurocognitive functioning: Timing and chronicity matter. Dev
Psychopathol. 2015 May;27(2):521-33.

Crawford KM, Choi K, Davis KA, Zhu Y, Soare TW, Smith ADAC, Germine L, Dunn EC. Exposure to early childhood maltreatment and its effect over time on social
cognition. Dev Psychopathol. 2022 Feb;34(1):409-419.
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CONSEQUENCIES DE LA VIOLENCIA

= L'exposicié cronica a la violencia augmenta la probabilitat de desenvolupar simptomes d'estrées
posttraumatic, ansietat i depressié.

= Elsinfants exposats a la violencia presenten deéficits d'atencié i un baix rendiment académic.
= |'exposicié cronica a la violencia afecta la capacitat d'autoregulacid, necessaria per a I'exit escolar.

= Els adolescents exposats a la violéncia tenen un risc més elevat d'iniciar-se en el consum de
substancies com el cannabis i 'alcohol, especialment com a mecanisme d'afrontament.

= Quan la violéncia es concentra en I'ambit familiar en adolescents:

* Trastorns mentals (ansietat, depressio).

« Dificultats per regular les emocions i els comportaments impulsius.
* Risc de desenvolupar ideacid suicida.

* Baixa autoestima i percepcié distorsionada d'un mateix.

+ Aillament social, agressivitat i conflictes interpersonals.

+ Risc de conductes delictives.

* Major propensi¢ al consum de substancies psicoactives.
 Dificultats academiques i baixa integracio social.

Cooley-Strickland, M., Quille, T. J., Griffin, R. S., Stuart, E. A., Bradshaw, C. P., & Furr-Holden, D. (2011). Efectos de la Exposicion de los
Adolescentes a la Violencia en la Comunidad: El Proyecto MORE. Psychosocial Intervention, 20(2), 131-148.



CONSEQUENCIES DE LA VIOLENCIA C pestmest

'exposicid a la violéncia s'associa amb tota una serie de consequéncies “genériques” pero
significativament homogeénies

= Problemes de salut mental en 'esfera dels trastorns afectius (ansietat, depressid) i del control dels
impulsos (conducta autolesiva, conducta delictiva, abus de substancies).

= Dificultats academiques relacionades amb baixa motivacid, baixa autoestima, absentisme, dificultats
atencionals, de memoria de treball i de funcions executives en general.

= Problemes relatius a la cognicié social.
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'exposicid a la violéncia s'associa amb tota una serie de consequéncies “genériques” pero
significativament homogeénies

ﬂ Problemes de salut mental en |'esfera dels trastorns afectius (ansietat, depressio) i del control dels \
impulsos (conducta autolesiva, conducta delictiva, abus de substancies).

= Dificultats academiques relacionades amb baixa motivacid, baixa autoestima, absentisme, dificultats
atencionals, de memoria de treball i de funcions executives en general.

! Problemes relatius a la cognicié social. /

}

Quin es l'impacte de la violencia sobre el cervell adolescent i sobre els processos
que es despleguen que poden ajudar-nos a entendre les consequéncies
“genériques” de la exposicié a la violéncia
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J

Developmental Cogmitive Neuroscience 59 (2023) 101180

Childhood trauma and brain structure in children and adolescents

Matthew Peverill>>", Maya L. Rosen ®°, Lucy A. Lurie ¢, Kelly A. Sambrook ®,

Marzaret A. Sheridan %, Katie A. McLaughlin®

= Les experiencies de dany o risc de dany fisic, com I'abus fisic, sexual o |'exposicié a la violencia

NEUROLOGY
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domeéstica, s'associen amb un aprimament en regions critiques de la DMN i de la SN/VAN, aixi com
amb una reduccié del volum de ['amigdala (relacié lineal amb edat d'exposicio).
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Neurolmage: Clinical 22 (2019) 101731

Altered default mode network connectivity in adolescents with post-
traumatic stress disorder

Armelle Viard™, Justine Mutlu®, Sandra Chanraud”, Fabian Guenolé™®, Pierre-Jean Egler™,
Priscille Gérardin®, Jean-Marc Baleyte™©, Jacques Dayan®*, Francis Eustache?,
Bérengére Guillery-Girard®

= La instauracié de trauma intens (TEPT) en adolescents s'associa amb:
«  Disminuci¢ significativa en la connectivitat entre el PCCi altres arees de la DMN (com I'hipocamp)

* La connectivitat reduida entre el PCC i I'hipocamp es va correlacionar negativament amb la
severitat dels simptomes de TEPT i I'ansietat.

« Augment en la connectivitat entre la DMN i regions de la SN i disminucid en la connectivitat entre
la DMN i arees de la DAN - Associacio amb déficits en la memoria episodica.
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Neurobiology of Stress 18 (2022) 100456

Amygdala and hippocampal subregions mediate outcomes following
trauma during typical development: Evidence from high-resolution

structural MRI

Giorgia Picci?, Nicholas J. Christopher-Hayes ®®, Nathan M. Petro %, Brittany K. Taylor >°,

Jacob A. Eastman ®, Michaela R. Frenzel *, Yu-Ping Wang 9 Julia M. Stephen °, Vince
D. Calhoun ®', Tony W. Wilson ®*

= Atenent a la propia heterogeneitat del neurodesenvolupament i de la resistencia al dany, la

NEUROLOGY
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“supervivencia” del volum de I'amigdala i de I'hipocamp davant els successos traumatics s'associa amb
un risc significativament menor d'experimentar sequleles persistents.

Trauma Exposure

iR

-0.35

~

Internalizing 1
symptoms
b rd
o= _

o

0.28

—=0

iR

Trauma Exposure

Right CA4/DG

A Internalizing
symptoms

- :/VC,"

asa

o




NEUROLOGY
DEPARTMENT

CONSEQUENCIES DE LA VIOLENCIA

Developmental Cognitive Neuroscience 61 (2023) 101247

Longitudinal alterations in brain morphometry mediated the effects of
bullying victimization on cognitive development in preadolescents.

Miriam S. Menken® ", Pedro J Rodriguez Rivera®, Amal Isaiah ®°, Thomas Ernst?,
Christine C. Cloak?, Linda Chang *®*

= En estudis centrats en les consequencies del bullying continuat:

* La victimitzacié cronica per bullying altera el desenvolupament cerebral de manera significativa,
amb un impacte diferent segons el sexe.

o Dones: Van mostrar canvis més importants en regions relacionades amb el processament emocional,
com el nucli accumbens i 'amigdala.

o Homes: Canvis més pronunciats en arees motores i sensorials, com el putamen i el gir frontal.

« Tanten homes com en dones existeix una relacid entre traumatitzacié secundaria a bullying i
anomalies en regions implicades amb el processament, regulacié emocional i memoria
(amigdala, hipocamp, cortex entorrinal, insula, gir frontal).
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neo [Open.

Original Investigation | Pediatrics

Association of Childhood Violence Exposure
With Adolescent Neural Network Density

Leigh G. Goetschius, MS; Tyler C. Hein, MD; Sara S. McLanahan, PhD; Jeanne Brooks-Gunn, PhD; Vonnie C. McLoyd, PhD; Hailey L. Dotterer, MS;
Nestor Lopez-Duran, PhD; Colter Mitchell, PhD: Luke W. Hyde. PhD: Christopher 5. Monk, PhD; Adriene M. Beltz. PhD

= Sobre els efectes centrats en |'organitzacié funcional de xarxes a gran escala existeix un efecte clar que
resulta de la violéncia fisica pero no de la privacio social.

« L'exposicié a la violencia es va associar amb una densitat reduida de connexions a les xarxes
cerebrals, particularment a la SN i a les connexions entre la SN i la DMN.

« Els adolescents exposats a la violencia tenien 3,06 vegades més probabilitat de pertanyer a
subgrups amb patrons de connectivitat més heterogenis (poques connexions compartides).

704

Table 1. Logistic Regression Results for Association Between Violence Exposure and Social Deprivation

o and Subgroup Membership While Controlling for Motion®
sof L et ety Variable b (SE) 0dds ratio (95% Cl)
e time Wt - ) Intercept 0.55(0.32) 1.73(0.90-3.22)

Total connections, Mo,

7 "'-3""- Lt S Violence exposure® 1.12 (0.52) 3.06(1.17-8.92)

N T S Social deprivation ~0.49 (0.46) 0.61(0.25-1.54)
Motion®< 7.96 (3.59) 2860.05 (6.33- 8236 598)
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Research on Adolescence m

EMPIRICAL ARTICLE

Transcendent thinking counteracts longitudinal effects of mid-
adolescent exposure to community violence in the anterior
cingulate cortex

Xiao-Fei Yang' | Katrina Hilliard' | Rebecca Gotlieb’® |

Mary Helen lmmordino-Yzmg"J

= L'exposicié a la violéncia comunitaria (VC) durant ['adolescéncia afecta el desenvolupament cerebral,
especificament el volum de materia grisa (GMV) nivell d’ACC - Regié critica a nivell d'autoregulacié i
control inhibitori sobre pensaments, emocions i conductes.

 Els participants amb una major propensid al pensament transcendental van mostrar un augment del GMV a la
ACC, cosa que va contrarestar els efectes negatius del VC.
« Aquest efecte va ser independent de la magnitud del VC i dels factors socioeconomics.
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CONCLUSIONS

= No existeix una conseqiéncia neuropsicologica especifica o un perfil neuropsicologic especific de la
violéncia fisicament menys lesiva.

= ['exposicio a situacions de violéncia, especialment fisica i sexual incrementa notablement el risc de
patir diferents problemes de salut mental que en si mateixos poden explicar una part important de la
problematica academica i neurocognitiva que pot acompanyar a les persones que han patit violencia.

= |a traumatitzacié és un factor clau a la hora d'explicar la magnitud/severitat dels problemes cognitius i
conductuals derivats de la violencia.

= |a desorganitzacié de sistemes cerebrals intimament relacionats amb la formacié de memories, amb
el control cognitiu, amb 'autoregulacié, amb el processament emocional, |a alerta i la introspeccid, es
una consequencia reportada en la gran majoria d'estudis.

= La magnitud dels canvis estructurals i funcionals en les diferents estructures/sistemes sensibles a
diferents formes de violencia té una relacié directa amb la magnitud de les conseqiéncies.

= Promoure formes d'elaboracié del propi pensament, de les idees i possiblement de la propia
existéencia com a tipus de pensament transcendental te un efecte positiu en la estructura cerebral i en
les consequiéncies derivades de la exposicid a la violencia.
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