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Qué es el TDAH por el
neurdlogo (1)

¢ Unsind especifico incl do 3 sil

— Agitacién motora (motor)

—  Déficit atencional (cognitivo)

~ Impulsividad, "delay aversion” (comportamental)
* Cuya observacién juntos en un mismo paciente permite

— Poner un diagnéstico

— Proponer hipétesis sobre el mecanismo (entonces orientar la terapéutica)
*  Nocién de formas clinicas et/o comorbilidad:

— Forma inatentiva pura

— Forma mixta

— Forma con trastorno de las conductas

Qué es el TDAH por el
neurdlogo (2)

Una disfuncién de las estructuras sub-yacentes a esos
diferentes sintomas

Por analogia con sindromes lesionales del adulto
(Ejemplos : disfésia, dislexia...)

Por lo que trata del TDAH : incita a cuestionar sobre el
substrato lesional (posiblemente comtiin) de los tres
sintomas :

— Trastorno atentional

— Agitacién motora

— Delay aversion e impulsividad

Ademds : trastorno de las conductas

Sindrome TDAH : patologia de accién
--> 3 niveles de problemas

Agitacion motora

Trastorno
atentional

Impulsividad,
delay aversion,
fallo de
reforzamiento

Disfuncion ejecutiva

TDAH : inhibicién como mecanismo de la disfuncién

Modelo de BARKLEY (97)

Model of Executive Functions
Barkley (1997)

Behavioral inhibition

Self-regulation of
affect/motivation/
arousal

Motor control/fluency/syntax

Internalization of

Working memory
(nonverbal)

pe— Reconstitution
(verbal working memory)
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El modelo de Barkley : limites y
inconsistencias

* Defecto de inhibicién no estd demasiado constante por ser
considerado tan central
* Propone de las funciones ejecutivas una definicion singular
y restrictiva, ademds faltan pruebas experimentales
— Nocién de "memoria de trabajo no-verbal" no es probada
— Nocién de internalizacién de la habla muy fragil desde un punto de
vista teérico
— confunde los niveles cognitivo et emocional (p.e. nocién de
autc lacién compor

* ++++ No se refiere a ningtin sistema neuro-funcional.

Aire septale

Aire tegmentale
ventrale

Systeme
dopaminergique

Nucléo acumbens

En experiencias con
animales : activo
durante la anticipacion
de una recompensa, la
valoracion de la
magnitud de la
recompensa. En clinica
humana, implicado en
conductas a riesgo y
adictivas.

Core : learning and
expression of behavior
driven by expected
rewards

Promotes responses for
delayed rewards

Shell :
pavlovian conditioni edala)
Reaction to novelty, control of feeding
Taste hedonics
Drug abuse (self-infusion to shell not
o) Chau D.T.et al., The Neural Circuitry of Reward and Its Relevance
to Psychiatric Disorders
Current Psychiatry Reports 2004, 6:391-399

Reward anticipation
= ventral striatum

Reward outcome
= ventro-medial
Frontal cortex
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Defecto en mecanismos de reforzamiento y extincion en personas con TDAH : el
hiperactivo posee un gradiente de demora de reforzamiento mas breve con una
pendiente mas abrupta de tal modo que necesita reforzamientos mas inmediatos y
mas repetidos para llegar a cabo su accion (Sagvolden, 2004)

Sindrome TDAH : patologia de la accion
--> 3 niveles de problemas

Trastorno Agitacién motora
atentional

Impulsividad,
delay aversion,
fallo de

reforzamiento

Trastorno motivacional

Disfuncion ejecutiva ‘ ‘ Trastorno de la accién

TDAH : tres dominios de la disfuncién

Cuestion (1):
y si el TDAH fuera un problema de
MOTIVACION/
REFORZAMIENTO en lugar de

ser un problema de INHIBICION
?2?

Cuestion (2):
cual es la parte de la disfuncién
SUBCORTICAL mas alla de la

disfuncion CORTICAL
7?

Developmental Trajectories

of Brain Volume Abnormalities

in Children and Adolescents With
Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder

152 niflos y adolescentes (5-18 a.) c.
ADHD vs 139 controles
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braln change In Attentlon Deficit Hyperactivity Disorder

identified by meta-analysis
lan Ellison-Wrighe* -, Zot Ellisan-Wright* and Ed Bullmore’

Méta-analysis de 7
estudios de la
subtancia gris (143
controles vs 114
pacientes TDAH) :
tnica zona de
significativitad =
nucleos centrales
(putamen/pallido)
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"Personas con TDAH presentaron

Evaluating Dopamine Reward Pathway niveles bajos del neurotrasmetor
Icnm' tO‘IlMID s dopamina en el mesencephalo y Sindrome
e e nucleo accumbens, regiones atimérmico :

cruciales del "circuito
dopaminergico de la recompensa".
Bajos niveles de los receptores a la
dopamina fueron asociados con
resultados bajos a tareas
atencionales."
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Conclusién (1): una vision
neurolégica del TDAH

* El TDAH parece fundamentalmente como una patologia
de los gangliones basales, relacionada a una disfuncién de
los sistemas monoaminergicos (principalmente dopamina),
hecha sendo muy probablemente de origen genética.

* La organizacion muy particular en bucles paraleles de las
conexiones cortico-striato-palidales permite conceptualizar
cada grupo de sintomas como derivandose de la disfuncién
de una de esas bucles.

¢ Varios argumentos recientes convergen para atribuir a la
bucle limbica, centrada sobre el niicleo acumbens, el papel
de "primum movens", capaz de "entrenar" otras bucles
como en un sistema de engranaje.

Conclusion (2)

* Esa disfuncién tiene como consecuencia primera una tendencia a
"desbocarse" de los sistemas de la recompensa, con, como sintoma
mayor, la intolerancia a la demora ("delay aversion"), origen de un
grupo de modificaciones comportar les de varia i idad segtin
los casos, donde predominan impulsividad y defecto de inhibicién de
respuestas no pertinentes.

¢ La agitacién motora, por entrenamiento de la bucle motora, centrada
sobre el striato motor, serfa la primera consecuencia (y la mas
espectacular) de esa disregulacion de los sistemas de recompensa.

* Labucle "cognitiva", centrada sobre el niicleo caudato dorsal,
subtiende la disfoncion de los sistemas ejecutivos, tales que descritos
en el modelo de Barkley, y , talvez mds fundamentalmente, la
actividad mental espontdnea, quien a menudo es exacerbada en el
hiperactivo, lo que podria ser la causa de los trastornos de atencion.

BIOL PSYCHIATRY 2008,63:332-337

ATHED Bsksted Differsmces

Estado de reposo (resting state) registrado en IRMf BOLD en 20 adultos TDAH
et 20 controles apareados : anticorelacién entre cingulo anterior y pre-cuneo. Una
actividad mds baja en los TDAH sugiere un defecto de conectividad entre las
dos estructuras.

(Castellanos et al., Biol. Psych., 2008).

e B — El estado de reposo es caracterizado por una

actividad ciclica en antifésis entre un estado

introspectivo y uno extraspectivo. Cuando

aparece una acci6n dirigida hacia un objetivo,

F el la actividad de base diminuye, después

15 Sonugs-Baske"™*, F, Navier Casteilsnon® reaparece gradualmente a medida que la

P e, 1 8 8 atenci6n fluctda antes de desaparecer. En caso

del TDAH, el punto de interferencia esta mds
bajo. de tal modo que el estado de base
interfiera con los procesos de atencién.

Spontancous attentional fluctuations in impaired states and
b 1 conditions: A biological b hesi
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Conclusion (3)

¢ Las formas donde predomina la disfuncion de la bucle
cognitiva pueden constituir un estado de reposo
excesivamente activo quien interfiere con el funcionamiento
de los circuitos corticales de la atencién (formas atencionales

puras).

e Mais alld de la dimension motora, cognitiva y afectiva, existe
una verdadera dimension social del trastorno hiperactivo, con
expresion mayora en las formas con trastornos de conducta

asociados.

Phineas Gage : modele
historique de "sociopathie
acquise" (Damasio)

Perte des interactions
sociales, défaut de prise
de décision, incapacité
de réguler les
comportements en
fonctions des sanctions
antérieures.

Dans certains cas :
troubles du jugement
moral
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ADAPTATION du TEST DU « JEU DE POKER »
(GAMBLING TEST DE BECHARA ET DAMASIO)

gambling session 1
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gambling session 2

o
Lo temon:|

Gambling test
(d’apres Bechara)

Nb de tirages piles
avantageuses -
désavantageuses

TDAH (N=22)

ANOVA & mesures répétées
lere session:

« effet du groupe p=0.066
einteraction répétition p =0.083
2me session:

« effet du groupe p=0.0508
einteraction répétition p =0.0011

Mesure d’1IEB (Ekman & Friesen, 1978)

IEB a choix multiples

> Etape didentiication

Colere
Joie
Surprise
Dégout
Tristesse
Peur

Laréponse correcte est « sumprise »
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/ semblent pas sensibles aux
H pertes qu’occasionnent les
o tirages désavantageux.

Mesurer & traiter les troubles de
I’hyperactivité chez I’enfant et
chez I’adulte

Performance avec distraction
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Mesures des mouvements
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M Control
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5000 All 18 component
movement metrics
0! produced
significant diffs.
between groups
Di tW/oti w/ and across
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Distraction conditions

Les enfants TC prennent plus de
risques tout au long du test et ne




Attertion Defich iypessctvity Dhorder

Los adolescentes
ADHD tomando
psicoestimulantes
tienen menor ont un
moindre amincissement
du cortex avec I'dge que
ceux non traités, qui
eux-mémes ont un
amincissement exagéré
par rapport aux témoins
non ADHD
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Brown’s Model of Executive Functions Impaired in
ADHD
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