TS TP4: la commande motric
volontaire

L’objectif de ce TP est de
comprendre 'organisation du
cerveau et son role dans la
motricité volontaire.

Lycée €. Delacroix Tale §



Les données d’Imagerie par Résonance Magnetique, une
technique non invasive d’exploration du fonctionnement

cerébral

Le logiciel « EduAnatomist » permet de visualiser et
d'explorer facilement des données de neuroimagerie
obtenues par diverses méthodes d'investigation,
notamment I'\RMf (voir rexre ci-contre).

» PROTOCOLE Sulvi

Ces images du fonctionnement cérébral (IRMf} se
rapportent a une série de tests de routine visant &
explorer les fonctions cérébrales.

Dans le cas présent, le sujet regoit l'instruction visuelle
ou auditive suivante :

« Cliquez trois fois avec la main droise sur le bou-
ron de la souris ».

On peut alors visualiser quelles zones du cerveau
ont été les plus actives au cours de l'exécution de
cette tache bien ciblée.

Des techniques d'imagerie fonctionnelle

L'IRM (Imagerie par Résonance Magnétique) est une tech-
nique permettant d'obtenir des images anatomiques du cer-
veau correspondant & des coupes virtuelles ou en 3D, avec

L'IRM fonctionnelle (IRMf) renseigne sur I'activité cérébrale :
on superpose alors aux images anatomiques des informa-
tions concernant les variations locales de la consommation
de dioxygene sanguin.

Sur les images. ces variations d'activité sont représentées
par un dégradé de couleurs :

» EXPLORATION DES RESULTATS
Quelques indications pour l'utilisation
du logiciel :

- Rechercher et charger les images
en utilisant, par exemple, le mot-clé
« MOLrICIté ».

— Sélectionner une palette de couleurs.
— Faire varier la position du curseur
pour rechercher une zone plus active
que les autres.

- Déplacer la croix pour obtenir la
méme zone sur les trois images.

Remarque : dans ce chapitre, toutes les images
sont présentées selon les conventions neurolo-
giques, Cest-a-dire que la droite de limage cor-
respond a k droite du sujet.

a: plan transversal §7°
Ou axigd

b : plan sagittal

¢ : plan frontal

Logiclel Edudsatamyst (INRP-CEA-Pentila-Neuropeda)

[ D 3 E! Une exploration d'images scientifiques réalisable avec le logiciel « EduAnatomist ».

D’apres TS SVT Bordas, ed.2012, p.376



La carte motrice du cortex cerebral

La commande des mouvements volontaires met en jeu des ter- aile  aire motrice
prémotrics primaire

ritoires bien déterminés du cortex cérébral, appelés pour cette

; " v ; >4 : : cortex
raison aires corticales motrices. Alors que l'aire motrice pri préfrontal
maire commande directement les mouvements, ['aire qualifiée 4 ; "
de prémotrice, située plus en avant, est impliquée quant 2 elle A7 Yk
dans la planification et le contréle de I'exécution des mouve- AVANT /115 ,'*\ARRIERE
ments. Les aires motrices sont présentes symétriquement dans / (" I/ Ca . fl] Y
les deux hémisphéres cérébraux. N ) S~ AN 1}
Coupe frontale % c Ly 55 < S I
(hémisphere gauche) ?} : fi% 3 T Q" j\ YA
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\ PR j cervelst
Vue externe gauche | | ot

| 4——— moelle épinidre

4 Toute stimulation pratiquée dans Paire motrice se traduit par 'exé-
cution d'un mouvement d'une partie du corps alors qu'une Iésion

e 3 3 X
entraine une paralysie de cetre méme partie.
Des expériences systématiques de stimulation, que confirme une
Bires investigation par lm:xgcﬁe cérébrale, ont perm'is dc'drcsscr une car-
méachoira tographie de l'aire motrice : sur la représentation ci-contre, appelée
: bomunculus moteur, chaque partie du corps humain a éré associée
anaue

au territoire du cortex qui assure sa commande motrice,

@ Une « carte motrice » a la surface du cerveau.

D’apres TS SVT Bordas, ed.2012, p.377



Des exemples de troubles de la motricite:
maladie de Parkinson et apraxie

La maladie de Parkinson

La maladie de Parkinson touche 1,5 %
des personnes de plus de 65 ans. Elle
se manifeste par des troubles de la
motricité : tremblements au repos, sur-
tout au niveau des mains, mouvements
difficiles a exécuter, marche lente a
petits pas, difficultés d'élocution...
Cette maladie est due a la disparition
progressive de neurones situés en pro-
fondeur dans I'encéphale.

Dr Gaétan Garraux - Service de neurologie, CHU de Lidge, Belgique
Coupes transversales montrant une diminution
de I'activité des neurones utilisant de la dopa-
mine comme neurotransmetteur.

a: sujet normal.

b : sujet atteint de la maladie de Parkinson.

U777 Des troubles de la motricité dus a des déficiences cérébrales.

L'apraxie

L'apraxie (du grec praxis, action) est un
trouble de la réalisation des gestes : le
sujet est incapable d'exécuter certains
mouvements de fagon intentionnelle ou
lorsqu’on lui donne un ordre. Les fonc-
tions motrices sont cependant intactes :
le sujet ne présente aucune paralysie.

Ce déficit neurologique concerne la
conceptualisation et I'exécution pro-
grammée des mouvements, mettant
en jeu les aires préemotrices et le cor-
tex préfrontal.

D’apres TS SVT Bordas, ed.2012, p.377



Les effets des lésions medullaires: la perte de la
motricité

Les accidents qui affectent la
moelle épiniére se traduisent
souvent par une paralysic et
une perte de sensibilité plus ou
moins importante.

<4 Cet homme est paraplégique.
[l a écé victime d'une lésion
accidentelle de la moelle épi-
niére au niveau des vertébres L'IRM ci-dessus révéle une fracture sévére de la
lombaires : il est désormais 7¢ vertebre cervicale avec arteinte de la moelle
paralysé des deux jambes et épiniére {en rouge). Les lésions de ce segment
de la partie basse du tronc, particuliérement vulnérable de la colonne ver-
mais la motricité des membres tébrale (accidents de la circulation, chutes)
antérieurs est conservee, sont la cause de paralysies graves ou de déces,

m Les effets de lésions médullaires.

D’apres TS SVT Bordas, ed.2012, p.378



Les differents lobes cerébraux

Document référent : Représentations des difféerents lobes d’un
hémisphere cérebral

Tronc céréb

Vue latérale des quatre lobes externes de I'hémisphére cérébral gauche
hitp:#fr.wikipedia.org/wikiLobe cerveau




les principaux lobes et scissures cérebraux

scissure

interhémisphénique

Scissures et lobes

hitp//www.dinosoria.com/cerveau.htm



Etude d’un cas clinique, sujet 13212

Image d'IRM interprétée et commentée — Monsieur X | Phénotype clinique de Monsieur X |

hémiplégie droite (paralysie du cété
'droit du corps : face, membre supérieur,

territoire cérébral 'membre inférieur).

léseé

' On observe une Iésion localis€ée dans le lobe pariétal de
I'némisphére gauche.

Localisation de la lésion cérébrale et phénotype clinique associé dans le cas de monsieur X, victime d'AVC
r

(Origine des images : D C.Rosso, Chef de clinique, Service des Urgences Cérébro-Vasculaires, APHP, Hopital Pitié-Salpétriere, 75013, Paris, France)
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® On peUt a]Sement I’emarquel‘ que lAVC Document référent : Représentations des différents lobes d’un
dont a été victime Monsieur X a causé hemisphere cerebral
une lésion cérébrale, et a eu pour ' |
conséquence une hemlplegle La
commande du mouvement par le
cortex des hemispheres cérebraux est
ainsi suggeree. Dautre part,
'hémiplegie de Monsieur X touche la
région du corps située du coté
oppose a celui de 'héemisphere |ésé,
ce qui suggere que la commande
corticale du mouvement est
controlatérale.

- Enfin, en mettant en parallele
latteinte motrice de ce sujet et le fait
que la zone cérébrale lésée se trouve
dans le lobe pariétal, on peut imaginer
que le cortex parletal joue un réle
dans la commande des mouvements
volontaires. On cherchera alors,
toujours dans le deuxieme temps, a
Isl':{e,\;cfassurer avec l'analyse d'images en




Il existe des aires motrices
specialisées a l'origine des
mouvements volontaires. Il
sagit de l'aire motrice
primaire, située dans le
lobe pariétal en avant du
sillon de Rolando, ainsi que
d'autres régions,
antérieures, situées dans le
cortex frontal (il s'agit des
aires premotrices et
motrices supplementaires).
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images d’IRMf du | 0
patient 13212

Coupe sagivaie Coupe saptale

" On obcarve que 13 r4ponce motrice e la main
gauche act accoolée A I'aativation T'une alre

Commesinies oortioaie cluse danc ¥ lobe pariétal de

hemicphare cérédral arolt

| On cbearve que [a réponce motrioe de la main droke

ject accoolée & activation d'une aire cortioale cituse

,mr‘ I lobe pariétal de rhémicphére cérébral gavohe

Localsarion 025 alres CErelvales aCVEES Iors 08 I3 realiSalion QNS [aCh2 MOUICE porgine da iges - Avton jsan-Loc.
Lo oonperm par Fasconaos

S Je Dinone 264 P 50 P 10 207 Mwowiin Caame 28 Fosocn)



Cette etude en IRMf permet
de verifier que le contréle
moteur assuré par une aire

motrice primaire
s'effectue sur [a partie
controlatérale (= du coté
oppose) du corps. Les
axones des neurones du
cortex moteur de
'hémisphere droit
bifurquent (= changent de
coté) lors de leur descente
vers les contacts
synaptiques avec les
motoneurones de la moelle
épiniere, il en est de méme
pour les neurones du cortex
moteur de 'hémisphere
gauche. Les scientifiques
parlent de décussation de
la voie pyramidale.

cerveau ‘ ‘

DROITE oupe frontale) GAUCHE

messages
nerveux

moelle épiniére
(coupes tra sv rsales
a dil ﬂe nts niveaux)

motoneurone ——_ E Vi

/ y N
médullaire \Z //

Les neurones du cortex moteur se terminent en établis-
sant un contact synaprique directement sur les neurones
moteurs dc la moelle épinicre.

Des faisceaux de neurones
dans la moelle épiniére.

D’apres TS SVT Bordas, ed.2012, p.379



Etude d’un cas clinique, sujet 12211

Les images anatomiques du sujet 12211 permettent de mettre en évidence un AIC (Accident Ischémique
Constitué) au stade chronique.

Le patient présente :

- une hémiplégie gauche (paralysie du coté gauche du corps : face, membre supérieur, membre

inférieur)
- une hemineégligence gauche (incapacité a détecter, s'orienter vers ou répondre a des stimuli présentés

dans 'hémiespace gauche)
- une hémianopsie latérale homonyme gauche (perte de 'hémichamp visuel gauche, concerne aussi bien

l'oeil droit que l'oeil gauche)
- une hémihypoesthésie gauche (atteinte de la sensibilité extéroceptive élémentaire, c'est a dire le
toucher, la douleur et la température du coté gauche du corps).

L'acquisition des images a été reéalisée lors du séjour du patient en ré-éducation, 6 mois apres
l'apparition des symptémes. Les séquences permettent de mettre en évidence un AIC carotidien droit au
stade chronique avec atrophie du tissu cérébral de 'hémisphere droit. ARM = angiographie-IRM

Images relatives au sujet 12211

ARM, reconstruction 3D vue de
face. La fleche indique la
dissection de |'artére carotide
interne droite.

Coupe axiale, pondération T1 | Coupe axiale, pondération T2

Origine des images : D" C.Rosso, Chef de clinique, Service des Urgences Cérébro-Vasculaires, APHP, Hopital Pitié-Salpétriere,

e . p—




Etude d’un cas clinique, sujet 12213

Les images anatomiques du sujet 12213 permettent de mettre en évidence un HIC (. Le
patient présente une hémiplégie gauche (paralysie du coté gauche du corps : face, membre
supérieur, membre inférieur).

L'acquisition des images, réalisée 4 heures apres le début des symptomes, révele un
hématome intraparenchymateux droit au stade aigii (atteinte des structures cérébrales
profondes). L'image proposée, acquise en séquence de diffusion, montre au niveau de la
lésion un signal hyperintense au centre et hypointense en perlphene Ce type de signal
résulte des différents produits de dégradation de la molécule d'hémoglobine qui perturbent
le champ magnétique local et donc le signal enregistré en IRM.

Image relative au sujet 12213

Coupe axiale, IRM de diffusion.

Origine des images : D" C.Rosso, Chef de clinique, Service des Urgences Cérébro-Vasculaires, APHP, Hopital Pitié-Salpétriere,




Le role intégrateur des corps cellulaires des

m Une réponse motrice modulée

n e u ro n e S PROTOCOLE EXPERIMENTAL

En utilisant un dispositif d’ExXAO sem-
blable a celui décrit page 352, il est pos-
sible d'enregistrer la réponse réflexe
myotatique (ici le réflexe achilléen) dans
différentes situations. Par exemple :
- muscles de la jambe parfaitement rela-
chés, sujet non prévenu de I'instant du
choc

muscles de la jambe parfaitement rela-
chés, sujet prévenu de Iinstant du choc ;
- muscles de Ja jambe légérement contrac-
tés de maniére volontaire par le sujet ;
~ traction latérale
sur les deux mains
pendant la mani-
pulation.

| Une mise en évidence expérimentale d’une intégration neuronale.

e Tout comme un nerf est composé de plusicurs fibres
nerveuses, un muscle est formé par de nombreuses fibres
musculaires,

La variabilité de la réponse réflexe de contraction 4 la suite
d'une stimulation pourrait laisser penser que chaque fibre
musculaire réalise une intégration de différentes informa-

tions regues,
fibre:

musculaires e La récente technique de coloration appelée « Brainbow

{de brain pour cerveau et rainbow pour arc-en-ciel) utilise
une combinaison de génes codant pour des protéines fluo
rescentes. Cette technique permet ainsi de distinguer indi-
viduellement plusicurs dizaines de neurones (d'ou Paspect
multicolore des images obtenues).

Un tel marquage réalisé pour étudier les relations nerf-
muscle (photographie ci-conire) a monmré qu'une fibre
nerveuse peurt innerver plusieurs fibres musculaires mais
qu'une fibre musculaire ne recoit de message nerveux que
d’un seul motoneurone,

| Une étude précise des relations fibre nerveuse - fibre musculaire.

D’apres TS SVT Bordas, ed.2012, p.380



: l I e Dans le systéme nerveux, chaque neurone peut e Les synapses ne fonctionnent  micre-injection cu

° étre en connexion avec de trés nombreux autres  pas toutes avec le méme neuro-  Meurotransmetteur
surones < sur k ; i A3 b ocsgii ok, S ; 2SR [ enregistrement du
S a t'l a le et neurones ; sut la pl.n)mgmpbw ci-dessous, chaque (mrlsn‘lettcl.n.‘P.]r'unr technique I cotentiel membranaire
point rouge correspond & un contact synaprique €a- de micro-injection, on teste YA [.’
bli sur le neurone figuré en jaune. I'effet de deux neurotrans- 3 f

On estime gu'un volume de cortex équivalent aune téte  metteurs, I'acétylcholine et le

te m p O re l le d e S d'allﬁnu-r(.e contient environ un milliard de connexions.  GABA, sur Pactivité d'un neu- F
. rone (il s'agit dans cette expé- |
. rience d'un neurone du cor-
CO rpS tex cérébral de rat).
[ ]
cellulaires des
neurones

Le graphique ci-dessous montre Factivité électrique enregis-
trée au niveau de 'axone, mesurée en fréquence de potentiels
d'action. Lactivité de base du neurone est environ de 15 poten-
tiels d'action par seconde.
GABA  Acétylcholine Acetylcholine
(60 unités) (60 unités) (B0 unites)

| l nombre de PA
Y 7 20
g o
' 60s

Au niveau d'une synapse donnée, la  de neurotansmertteurs, les uns tendant a I'exciter, les autres a le mettre au
dose de peurotransmetteurs déliviée  repos: ¢'est la sommation spatiale.
dépend du nombre et de la fréquence o A tout instant, la sommation spatiale et temporelle de toutes les influences

des potentiels présynaptiques quiatiei-  recyes conditionne I'érat d'activité d’un neurone. Cette propriété remar-
gnent Pextrémité de F'axone. quable est lintégration neuronale.

» Une salve de potentiels d’action pre-

synaptiques n'engendre pas nécessaire- ff“'\
ment I'émission d'un message nerveux . amivée de messages successifs arrivéas simultanée de messages nz'!,m"“
postsynaptique. Il faur en général une e lamime smapse gizg’eagfmes o
arrivée de messages successifs suffisam- X ‘ LY

ment rapprochés pour générer un mes- . m B |

sage : ¢'est la sommation temporelle. D M T @ I

e Par ailleurs, a tout instant, de nom- f ' message nerveux e message nerveux
breuses synapses sont actives. Le neu- omis per i neurone B amis par le neurons
rone est alors soumis a une « pluie » Sommation temporelie Sommation spatiale

| Le message nerveux émis par un neurone résulte de I'intégration des diverses informations recues.

D’apres TS SVT Bordas, ed.2012, p.381




Le cortex cérebral, une mince pellicule de
« matiere grise »

Le cortex cérébral n'a que 2 a 4 mm d'épaisseur, mais les nombreux
plissements du cerveau triplent sa surface. Le cortex contient
100 milliards de neurones interconnectés. Ces neurones sont répartis
en six couches superposées numérotées de I 4 VI de la périphérie vers
la base (photo b). La couche IV est la voie d’entrée du cortex puisque
c’est 1a qu'aboutissent les fibres nerveuses sensitives. En établissant des
multitudes de connexions entre elles, les autres couches constituent des
voies de traitement de I'information.

(Bordas 1S ed 2002 p.221)



Mise en évidence de la plasticité cerébrale:
Autoportrait du peintre Anton Raderscheidt apres un
AVC

(Hatier 1S ed 2002 p.173)



Changements repetes de la morphologie
dendritique dans l'hippocampe de l'écureuil

sibérien au cours de l'hibernation

Observations des neurones pyramidaux CA3 de l'hippocampe (coloration par la
méthode de Golgi):

Animal actif Animal hibernant



Neurones de I’hippocampe : épines
dendritiques marquees par des fleches

(e)

Animal hibernant Animal au réveil (2 heures
apres ’éveil provoqué)

Animal actif



