Théme 3B — Neurone et fibre musculaire : la communication nerveuse
CORTEX CEREBRAL, MOTRICITE ET LECTURE

Fiche sujet — candidat

Mise en situation et recherche a mener

La pratique du métier E=IGETl) amene a utiliser en routine [ERpeliGIERYel eI (geste d’écriture) ainsi que la [lefelglgEIREE eIV S8 [F

Monsieur T, auteur & succés, FENEIE), agé de 58 ans, vient d'étre victime d'un ElEel A E el El e ael. Les accidents vasculaires
cérebraux (AVC) sont liés a I'obstruction ou a la rupture de vaisseaux sanguins dans I'encéphale. Sachant que les conséquences des AVC
elsldiplus ou moins graves selon I'etendue de |a Iésion et |a zone de I'encephale toucheeRK=TelI IV ge[SH\Y lo]sET-10] i MKW Ta o [V][=] (e [SRET= WV ol N B!
conserveé sa capacité a écrire et a lire.

On veut déterminer, par I'’étude d’'images d’IRM anatomique et fonctionnelle, si Monsieur T pourra continuer a exercer son métier
d’écrivain a la suite de son AVC.

Ressources

RETEAA P et la reconnaissance des mots écrits L’IRM (Imagerie par résonance magnétique)

La reconnaissance des mots &crits est liée a I'existence dans le cortex | L'IRM anatomique : , o

d'une aire visuelle spécialisée, baptisée VWFA (pour "Visual Word Form | APPliquée a I'enceéphale, cette technique permet de visualiser les
Area"). structures cérébrales.

L’aire VWFA effectue I'analyse visuelle des lettres qui composent des

mots et fournit aux autres régions cérébrales une représentation de leur | L'IRM fonctionnelle (IRMf) : X _ ,
identité. Pendant que l'individu accomplit une tache simple, sensorielle ou

motrice, I'IRMf permet de localiser dans son cerveau les zones
activées par la tache réalisée. L'image obtenue représente les
zones du cerveau statistiquement plus actives entre des conditions
« ON » (avec stimulation ou mouvement) et « OFF » (sans
stimulation ou mouvement).
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Fiche sujet — candidat

Matériel disponible et protocole d'utilisation du matériel

Matériel :

- Logiciel EduAnatomist et sa fiche technique

- Image d'IRM anatomique d’encéphale de
Monsieur T :
» |RM sujet 12213 anatpathologieAVC

- Divers fichiers d'IRM anatomique et fichiers
IRM de tests fonctionnels d’un sujet n’ayant
pas fait d’AVC, réalisés soit lors de
stimulations sensorielles, soit lors de la
réalisation de mouvements par les cotés
droit et gauche du corps, soit lors de test
cognitifs (lecture, mémoire).

Afin de déterminer si Monsieur T pourra continuer a exercer son métier d’écrivain

a la suite de son AVC :

- Traiter des images d’'IRM anatomique et fonctionnelle.

Sécurité (logo et signification)

RAS

Précautions de la manipulation

Procéder individu par individu.

Respecter les seuils de visualisation des images
fonctionnelles.

En IRMf, repérer les zones particulierement actives a
laide du code couleur (négliger des zones
nombreuses et éparses mais moins actives).

Les réglages seront perdus lors du changement
d’individu. Anticiper I'étape de communication des
résultats obtenus.

Dispositif d'acquisition et de
traitement d'images (si
disponible)
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Fiche sujet — candidat générique

Etape A : Proposer une stratégie et mettre en cecuvre un protocole pour résoudre une situation probléme
(durée recommandée : 40 minutes)

Proposer une stratégie de résolution réaliste, a partir des ressources, du matériel et du protocole d’utilisation proposés.
Présenter et argumenter votre stratégie a 'oral.

Préciser le matériel dont vous aurez besoin pour mettre en ceuvre votre stratégie.

Mettre en ceuvre votre protocole pour obtenir des résultats exploitables.

Si besoin et a tout moment et au plus tard apres 15 minutes, appeler ’examinateur pour modifier a I’oral, votre stratégie.
Appeler 'examinateur pour vérifier les résultats de la mise en ceuvre du protocole.

Etape B : Communiquer et exploiter les résultats pour répondre au probléme (durée recommandée : 20 min)

Sous la forme de votre choix, présenter et traiter les données brutes pour qu'elles apportent les informations nécessaires a la résolution du probléme.
Répondre sur Ila fiche-réponse candidat, appeler I'examinateur pour vérification de votre production.
Exploiter les résultats pour résoudre la situation probléme.

Répondre sur la fiche-réponse candidat.

- Hypothese : il pourra continuer a écrire/il ne pourra pas continuer

- Protocole

- On propose tout d’abord d’effectuer des IRM anatomique, et de comparer celle de I’écrivain avec celle d’un témoin qui n’a pas
souffert d’AVC pour voir I'étendue de la Iésion/ des dégats.

- Puis effectuer des IRM fonctionnelles pour localiser la zone VWFA, ainsi que la zone liée a une motricité volontaire. On
effectuera ces IRMf sur un individu témoin n’ayant pas fait d’AVC réalisés soit lors de la réalisation de mouvements de la main
gauche (car I’écrivain est gaucher), soit lors de test cognitifs (lecture). Puis on effectuera ces IRM f sur I’écrivain et on
comparera nos différentes observations pour conclure sur la zone touchée et I'ampleur des dégéats. Pour que I’écrivain puisse
continuer a écrire, il faut que la motricité de sa main gauche ne soit pas touchée (donc aire droite cerveau) trop gravement, ni
I'aire VWFA.




