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1. INTRODUCCIO

Aquest treball es basa en I'estudi de I’'estimulacié transcranial amb corrent
directe (tDCS) i el seu efecte a curt termini sobre les funcions executives del

cortex prefrontal, I'atencio i la impulsivitat.

L'atencié és una funcié cognitiva basica complexa que se n’encarrega de
prioritzar la seleccié per processar posteriorment els estimuls sensorials, tant
externs com interns (Lema et al., 2021). La capacitat d’aconseguir i mantenir
el focus de l'activitat cognitiva en un determinat estimul, és a dir, I'atencié
sostinguda o la vigilancia, és un component fonamental de la cognicié
humana (Staub et al., 2013).

Aguesta funcid no esta associada només amb una area cerebral, més aviat
és el resultat de la interaccié de diferents arees cerebrals que s’organitzen en
xarxes, concretament la xarxa dorsal que inclou el cortex prefrontal i parietal
superior (Dubravac & Meier, 2020). Hi ha estudis que han demostrat que
I'atencié també esta associada amb el cerebel. En I'any 2018 Jacoby va fer
un estudi amb subjectes amb TDAH i va demostrar que durant I'administracid
d’una prova atencional, Continuous performance test (CPT), a part del cortex

prefrontal i parietal es va activar I'area del cerebel (Jacoby & Lavidor, 2018).

Sokolov, en el seu estudi de I'any 2017, va arribar a la conclusid, a partir de
neuroimatges, i estimulacié cranial, que diferents arees del cerebel, I0bul IV
i V, estaven implicades en diverses funcions cognitives com |'atencié (Sokolov
et al., 2017). També va haver-hi un altre estudi en I'any 2018 que va
demostrar que la inatenci6 en les persones amb TDAH era degut a I'absencia
de substancia grisa en culmen, que és una part de cerebel format per [obul
IV iV (Duan et al., 2018).

La impulsivitat esta relacionada amb la dificultat d’inhibir o interrompre una
resposta (Behforooz et al., 2017). Segons Eysenck, també esta relacionada
amb fer que la ment vagi més de pressa causant una falta de planificacid i

I'assumpcid de riscos (Arce & Santisteban, 2006)

Molts estudis demostren que la impulsivitat esta relacionada amb el cortex
prefrontal, ja que aquesta area se n‘encarrega del control cognitiu, modulant

funcions com l'atencid, la planificacid, I'assumpcid de riscos, etc. (Gilmore et



al., 2018). També estaria implicat el cerebel, ja que, com s’ha dit abans,
aquest esta implicat en diverses funcions com lI'atencid, la planificacié

(Bledsoe et al., 2011), funcions que estan molt lligades amb la impulsivitat.

La relacié entre I'atencié i la impulsivitat, a part de la neuroanatomia, també
es pot veure reflectit en el model inhibitori tripartit que distingeix tres
processos inhibitoris: inhibici6 comportamental, inhibicié perceptual i
inhibicié cognitiva. A partir de les funcions de la inhibicié6 comportamental i
perceptual es pot veure la relacié entre aquestes dues funcions cognitives, ja
que la inhibici6 comportamental té la funcid6 d’eliminar les respostes
prepotents (es relacionaria amb la impulsivitat) i la inhibicid perceptual, ens

permet focalitzar la nostra atencidé en estimuls (Introzzi et al., 2015).

Estudis recents han observat evidencies relacionades sobre aspectes de I'estil
de vida d’una persona, com sén el fet de practicar esport o fumar tabac, sobre
les funcions cognitives. S’ha observat que l'activitat fisica té efectes sobre
funcions executives, i també es relaciona |'efecte de I'esport en I'estructura i
funcio del cervell. L'any 2019 es va fer un estudi per observar |'efecte de
I'esport en funcions cognitives. Es va concloure que el rendiment en la prova
Attentional network task (ANT) era millor en les persones que practicaven
esport (Meng et al., 2019).

L'any 2019 es va fer un estudi per veure si la nicotina tenia efectes en la salut
mental de les persones. Es va agafar una poblacié universitaria per portar a
terme aquest estudi. Es va observar que hi havia una diferéncia significativa
en la variable impulsivitat entre les persones que fumaven o havien fumat
dels que no, ja que les persones fumadores van donar una puntuacid superior
en impulsivitat en totes les subescales de BIS-Il, en comparacié amb el grup
no fumador (Grant et al., 2019).

Respecte a les proves psicologiques que s’utilitzen per avaluar les funcions
cognitives, concretament, I'atencié i la impulsivitat, podem destacar la tasca
de Continuous performance test (CPT) de Conners i la Balloon analogue risk
task (BART).

La Continuous performance test és una tasca psicologica que avalua l'atencid
i la impulsivitat. La prova consisteix, durant 14 min, en prémer la barra

d’espai quan apareix una seqliencia de lletres especifica (AX), i prémer la



tecla “Z"” quan apareix una sequeéencia diferent de la “"AX". Les variables que
mesura aquest experiment sén els errors de comissié (errors falsos positius),
associats amb la impulsivitat, i errors d’omissid (erros positius) relacionats

amb la inatenci6 (Allenby et al., 2018).

La prova psicologica Balloon analogue risk task és un test assistit per
ordinador que avalua I'assumpcié de riscos. En la tasca, l'individu ha d’inflar
el globus clicant una tecla sense que exploti. Cada vegada que el subjecte
premi la tecla, el globus s’inflara 3 cm, i el participant rebra una puntuacié.
Unes de les variables que es treu d’aquesta prova és la impulsivitat, ja que,
com va dir Eysenck, aquesta funcié esta molt lligada amb I'assumpcidé de
riscos (Weidlich, 2020).

Des de fa pocs anys, cada cop hi ha més proves assistides per ordinador per
avaluar les funcions cognitives i diferents programes que permeten el disseny
de diferents tasques psicologiques per tal de simplificar el programari dels
experiments i donar importancia a la seleccié d’estimuls. Uns dels programes
més destacables és el E-Prime (Psychology Software Tools, 2002)(Random
without Replacement Is Not Random: Caveat Emptor - ProQuest, n.d.).
Aguest programa permet la generacio d’experiments, recollida de dades amb

precisié de mil-lisegons i processament i analisis de dades.

Per tal d’estimular aquestes funcions cognitives les tecniques d’estimulacié
cerebral han resultat (tils, ja que poden establir un vincle entre I'activacié
cerebral i el comportament. Com a metode segur no invasiu per manipular
experimentalment |'activitat neuronal en determinades arees cerebrals, s’ha
aplicat tDCS sobre les arees de |'escorca frontal i parietal per modular la

cognicié en molts estudis (Dubravac & Meier, 2020).

L'estimulacié transcranial amb corrent directe (tDCS, les seves sigles en
angles) és una técnica no-invasiva que permet induir petites quantitats de
corrent en el cortex cerebral per tal d’estimular la zona i millorar el rendiment

en les tasques cognitives (Bennabi et al., 2014).

Aquesta tecnica permet aplicar un corrent electric de baixa amplitud sobre el
cuir cabellut mitjancant dos eléctrodes recoberts d’esponges durant sessions
no superiors a 20 minuts en una zona especifica (Deus-Yela et al., 2017). A

causa de la seva funcié neuromoduladora, la polaritat del corrent eléctric



induit en la zona cerebral exerceix un paper significatiu. L'estimulacié amb
pol positiu es coneix com a estimulacié anodica que s’associa amb un efecte
excitatori, en canvi I'estimulaci6 amb el pol negatiu s'anomena estimulacié
catodica que esta relacionat amb un efecte inhibitori (Montenegro et al.,
2017).

Respecte al tipus d’estimulacid, n’hi ha de dos tipus: estimulacié activa i
estimulacié sham. La primera consisteix en I'administracié del corrent durant
un temps per tal de provocar efectes en la zona, en canvi, I'estimulacié sham
administra el corrent durant un temps molt breu (30 s) i després s’apaga,
amb aixd s’aconsegueix la mateixa sensacié que I'estimulacié activa. Aquesta
ultima estimulacié serveix per estudiar I'efecte placebo (Montenegro et al.,
2017).

També es pot distingir entre una estimulacié online i offline. L'estimulacio
online consistira a aplicar la técnica durant la tasca, i I'estimulacio offline fa
referéncia a l'aplicacié d’aquesta abans o després de la tasca (Fertonani &
Miniussi, 2017).

Pel que fa a l'efectivitat d’aquesta técnica, molts estudis demostren que
I'estimulacié té efectes positius sobre diferents processos cognitius de les
persones. Per exemple, Allenby va concloure en el seu estudi que la tDCS
millora la impulsivitat en les persones amb TDAH. Aquest estudi es va basar
a aplicar la tecnica d’estimulacié en el cortex dorsolateral prefrontal en adults
amb TDAH diagnosticat per observar una millora del rendiment en la tasca
de continuous performance task (CPT), és a dir, disminucié de la puntuacié

de falsos positius (Allenby et al., 2018).

Perrotta va fer un experiment per veure si la tDCS aplicat en cortex prefrontal
tenia algun efecte sobre la inhibicid a través de la prova de Stroop en
persones sanes, i va concloure, que efectivament, després de I'estimulacio es
disminuien els errors en la tasca, per tant, augmentava la capacitat d’inhibicié
(Perrotta et al., 2021).

Un altre estudi que va demostrar l'eficacia d’aquesta técnica és el de Gaynor.
En aquest experiment es va concloure que hi havia evidencia que la tDCS
tenia efecte sobre el cortex prefrontal en persones que havien superat cancer

de pit, ja que va milloraven el rendiment en la tasca continuous performance



test (CPT). Per tant, la técnica millorava les segients funcions cognitives:

I'atencid sostinguda, inatencid i la impulsivitat (Gaynor et al., 2020).

Diferents estudis han utilitzat les variables de |'electroencefalograma per
demostrar efectes de I'estimulacié transcranial. L'electroencefalograma (EEG)
és una tecnica que serveix per enregistrar |'activitat cerebral de I'area que
volem estudiar. Moltes funcions cognitives estan associades amb una o
algunes de les cinc oscil-lacions: alfa, beta, gamma, theta i delta (Herrmann
et al., 2016).

Per exemple, I'any 2011 es va fer un estudi que tenia com a objectiu avaluar
I'activitat cerebral després de realitzar la tDCS en el cortex prefrontal, per
millorar la memoria de treball, en persones sanes, i es va arribar a la
conclusid que, efectivament, I'activitat cerebral canviava després de
I'estimulacié en aquesta area. Concretament s’observava la disminucié de
I"activitat delta (Keeser et al., 2011).

Un altre estudi que es va realitzar I'any 2011 també va arribar a la mateixa
conclusié que s’observava la disminucidé de l'activitat delta després d’aplicar
la tDCS en el cortex dorsolateral prefrontal per tal de millorar la produccid
del llenguatge (Wirth et al., 2011).

Des de fa pocs anys aquesta tecnica neuromoduladora esta sent més
utilitzada per estimular les funcions cognitives i també com una eina
terapeutica per la seva efectivitat. Tot i ser una técnica significativament
efectiva té limitacions, com la baixa precisid6 d’estimulacid que dificulta
distingir quina area del cervell esta col-laborant en els resultats obtinguts
(Morya et al., 2019) o la profunditat de penetracio6 fet que dificulta arribar a

certes neurones del cervell (Brunoni et al., 2012).

Tenint en compte les limitacions, les potencialitats i les evidéncies que hi ha
sobre aquesta técnica i la seva efectivitat, es planteja estudiar, en aquest
treball, els efectes d’aquest instrument aplicat al cortex prefrontal i cerebel

sobre les funcions cognitives com |'atencid i la impulsivitat.



2. OBJECTIUS I HIPOTESIS

L'objectiu principal d’aquest treball és avaluar si la técnica transcranial amb
corrent directe (tDCS) repetida durant tres dies, pot millorar a curt termini
algunes funcions cognitives com I'atencid, la impulsivitat i la presa de

decisions en persones sanes.
Com a objectius especifics es planteja:

1. Avaluar el rendiment de la prova CPT en homes i dones

2. Avaluar el rendiment de la prova BART en homes i dones

3. Avaluar el rendiment de la prova CPT en persones que practiquen
esport i les que no

4. Avaluar el rendiment de la prova BART en persones que practiquen
esport i les que no

5. Avaluar el rendiment de la prova CPT en persones que fumadores i les
que no.

6. Avaluar el rendiment de la prova BART en persones que fumadores i

les que no.

Tenint en compte tot el que s’ha explicat anteriorment, es planteja com
hipotesis que els participants del grup experimental millorin el seu rendiment

en la prova atencional en comparacié del grup control.
Ho: no hi ha millora en el rendiment en la prova CPT en grup experimental

Hi: hi ha millora en el rendiment en la prova CPT en grup experimental

La segona hipotesis que és planteja es que els subjectes del grup
experimental milloraran el seu rendiment en una tasca de presa de decisions

en conductes de risc en comparacié amb el grup control.
Ho: no hi ha millora en el rendiment en la prova BART en grup experimental

Hi: hi ha millora en el rendiment en la prova BART en grup experimental



3. METODOLOGIA

Per tal de confirmar o rebutjar les meves hipotesis s’ha dut a terme un estudi
empiric experimental sota la supervisié de la Dra. Colomina i I'estudiant de
doctorat Sr. Xavier Corominas. El primer pas que es va fer per comencar
aquest estudi va ser passar aquesta proposta pel comite d’etica de la

universitat Rovira i Virgili (URV), adjuntat com annex 1.

3.1. PARTICIPANTS

La mostra que es va escollir per aquest experiment pilot va ser de dotze
voluntaris, sis dones i sis homes. S’ha accedit a les mostres a partir d’'una
difusié a través de les xarxes socials de I'autora del treball. El rang d’edat
dels participants va ser entre 20-30 anys (mitjana = 23,08; desviaci6 =
1,44). Respecte al nivell educatiu, sis subjectes son estudiants de grau o ja

han acabat el grau i als altres sis sén estudiants de cicle superior.

Fent referéncia als criteris d’exclusio, es van seleccionar a aquells subjectes
que no patien cap patologia neurologica (cirurgia en el cervell, infart cerebral,
traumatisme cranioencefalic, etc.), i els d'inclusié han sigut: I'edat, estil de
vida i nivell academic semblant. Tots els subjectes han signat el consentiment
informat abans de comencgar I'experiment, adjuntat com annex 2. També van
omplir un questionari relacionat amb l'estil de vida del participant i el seu
nivell socioeconomic, adjuntat com a annex 3, en el qual es preguntava sobre
la seva edat, la unitat familiar, el nivell academic del subjecte i dels
progenitors, Us de tecnologia i de substancies abusives i la seva practica de

I'esport.

A partir del questionari s’ha caracteritzat la mostra de I'experiment: 50% dels
subjectes eren homes i 50% dones; 50% tenen un nivell académic
universitari i I'altre 50% tenen un cicle formatiu; tots els participants fan us
freqlent de les noves tecnologies; 58% de subjectes practiquen algun esport
i 42% de participants tenen un estil de vida sedentaria; 83% no toca cap
instrument i 17% que si que toca; 58% son fumadors i 42% sén no fumadors;

58% beuen alcohol i 42% no ho fan; 92% de subjectes no consumeixen



substancies psicoactives i 8% consumeix alguna substancia psicoactiva; i per

ultim, cap participant consumeix psicofarmacs.

3.2. PROCEDIMENT I INSTRUMENTS

3.2.1.DISSENY I PROTOCOL EXPERIMENTAL

Aquest experiment pilot es va basar en un disseny de doble cec, per tal
d’evitar que els resultats puguin estar influenciats per l'efecte placebo, on
alguns subjectes van rebre |'estimulacié activa i altres I'estimulacié sham.
L'experiment es va basar en una estimulacid offline, ja que I'estimulacié es

va aplicar abans o després de les tasques.

L'estudi es va organitzar en 3 sessions per subjecte durant una setmana en
el mes de maig, sis subjectes van realitzar les sessions en la setmana de 10
de maig i als altres sis ho van fer a la setmana del 17. Totes les sessions es
van realitzar en un laboratori de psicobiologia de la Facultat de ciéncies de
I'educacid i psicologia, un espai tranquil i sense distraccions per tal d’evitar
influéncies d’aquestes mateixes. En la primera setmana les sessions van
comencar a les 9:00 de mati i entre cada subjecte hi havia una diferencia de
40 minuts. La segona setmana va tindre la mateixa diferencia de minuts entre

un subjecte i I'altre, perd va comencar a les 8:30.

Taula 1.

Esquema de les tres sessions de I'experiment

Sessio 1 Sessio 2 Sessio 3
- Consentiment - Questionari sobre - Estimulacié
informat I'estil de vida i el - Enregistrament de
- Tasques: CPT i nivell I'EEG
BART socioeconomic - Tasques: CPT i
- Estimulacio - Estimulacio BART

- Enregistrament de
I'EEG
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En la Taula 1 es pot veure |'organitzacié de les sessions que es van realitzar.
En la primera sessi6 (Taula 2), primer de tot, se’ls va explicar a cada
participant en qué consistiria cada sessid i van firmar el consentiment
informat abans de comencgar cap prova. El seglent pas va consistir en la
demostracié del funcionament i la realitzacié de les tasques de CPT i BART. I
per ultim, es va realitzar I'estimulacié i I’'enregistrament d’EEG. Aquesta
sessid va tenir una durada d’aproximadament d’una hora per cada subjecte,
25-30 minuts per fer les tasques i 30 minuts per aplicar I’'estimulacid i per

dur a terme lI'enregistrament.

Durant la segona sessid, només es va realitzar 'aplicacié de I'estimulacié a
cada subjecte. En aquesta sessid, també, van omplir el qlestionari relacionat
amb l'estil de vida del participant i el seu nivell socioecondmic. La sessid va

tindre una durada de 30 minuts per subjecte.

L'dltima sessid va seguir el mateix protocol que la primera sessid amb la
diferéncia de que en aquesta sessié els subjectes primer feien I'estimulacio i
I'enregistrament d’EEG i per ultim, feien la realitzacié de les tasques de CPT
i BART. Aquesta sessio va tenir una durada d’aproximadament una hora per

cada subjecte.

Taula 2.

Esquema de la primera sessié d’un subjecte

Temps
Explicacié de I'experiment i consentiment informat 6 min
Tasca: CPT 16 min
Pausa 2 min
Tasca: BART 5 min
Pausa + preparacio de |'estimulacié 7 min
Estimulacié 20 min
Enregistrament de I'EEG 3 min
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3.2.2.TECNICA: ESTIMULACIO TRANSCRANIAL AMB
CORRENT DIRECTE

Per I'aplicacié de la tDCS es va utilitzar I’equip Neuroelectrics Starstim® tES-
EEG Systems amb set eléctrodes de 3,14 cm i amb un eléctrode d’esponja
amb la mateixa dimensio. El disseny del protocol es va dur a terme a través
del software NIC on l'investigador podia modificar la intensitat, duracid, la

posicio dels eléctrodes i el tipus d’estimulacid: activa o sham.

Abans de la iniciacié de I'estimulacid, es va posar suficient quantitat de gel
conductor en totes les posicions dels eléctrodes (Figura 1), i mullar I’esponja
amb la solucié de NaCl. Aquest pas és fonamental per reduir la impedancia i

dur a terme l'estimulaciéo d’una manera efectiva.

Unes dels avantatges que presenta aquest dispositiu és la comprovacio
continua de la impedancia dels eléctrodes per tal que hi hagi un bon contacte
entre I'aparell i el cuir cabellut. Si es detecta un contacte insuficient amb la
pell, I'estimulacié es finalitza automatica per tal d’evitar qualsevol mena de

dany al participant, fet que el converteix en un méetode segur.

En aquest experiment es van posar dos anodes en les posicions F3 i P0O10, i
cinc catodes en les posicions F7, C1, P8, Oz i Fz (Figura 1). També es va posar

un eléectrode de referéencia al I0bul de l'orella.

Q
© ©

@ Stimulation

Figura 1. Posicions dels eléctrodes. Anodes marcat amb vermell i catodes
marcat amb verd
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La durada de l'estimulacié va ser de 20 minuts, tant en l'estimulacié activa
com en la sham. La intensitat del corrent va ser de 3 pA, dividida en els dos
anodes, durant tota I’'estimulacié. En canvi, en I'estimulacié sham la intensitat
augmentava fins a 3 pA durant 30 segons inicials, com si fos una alliberacié
del corrent, i durant 30 segons finals. D’aquesta manera, el subjecte tenia la

mateixa sensacid que una estimulacié activa.

Amb el mateix dispositiu i software també es va fer |'enregistrament de
I"activitat cerebral, EEG, dels subjectes tant el primer dia com el tercer.
Durant I'enregistrament es va demanar a participants que no es moguessin i
mantinguessin els ulls tancats per evitar influéncies del moviment en els
resultats. L'enregistrament va tindre una durada de 3 minuts. Es va fer

I'enregistrament tant el dia 1 com el dia 3 de I'experiment.

El procediment de col-locacié d’eléctrodes de I'EEG va ser mateix que el de
I'estimulacié, és a dir, es va posar el gel conductor i es van col-locar els
eléctrodes amb la posicid corresponent, pero la posicid d’electrodes era
diferent en EEG en comparacié amb l'estimulacié. I tampoc hi havia cap
intensitat, ja que només registrava. En aquest cas, es van posar els
eléctrodes en les posicions F3, F4, C3, C4, P3i P4, i un eléectrode de referencia

en el lobul de I'orella (Figura 2)

EEG

Figura 2. Posicions dels eléctrodes durant I’'EEG
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3.2.3.TASQUES: CPT I BART

Es van utilitzar dues tasques psicologiques, la Continuous performance task
(CPT) i Balloon analogue risk task (BART). Les dues tasques estan
programades a partir del E-Prime i s’han instal-lat les versions validades des
de la pagina web de Psychology Software tools (PST Product Service &
Support, n.d.). Aquestes versions s’han utilitzat en diferents estudis, com per
exemple, en I'any 2013 es va utilitzar la prova de BART programada a través
de E-Prime per fer un estudi sobre I'assumpcié de riscos en adolescentes
(Vaca et al., 2013).

CONTINUOUS PERFORMANCE TASK

La tasca consisteix en 40 assajos de prova i 160 assajos d’experiment. Abans
de comencar els assajos surt una pantalla inicial amb instruccions on se’ls
explica que la pantalla de I'ordinador anira projectant lletres de 2 en 2 de
manera continua, en la que cada lletra va separada per un signe de “+". El
subjecte ha de fixar-se bé en la seqiiéncia de lletres que aparegui. Si surt una
"A" i tot seguit surt una "X" ha de prémer la barra d'espai. Davant de

qualsevol altra combinacié premera la tecla "Z" (Figura 3).

La presentacid de cada estimul té una duracié 200 mil-lisegons. El temps
entre un estimul i l'altre esta dividit en tres blocs: 1500,2000 i 2500
mil-lisegons. El temps de resposta és de 200 mil:-lisegons, si el subjecte no
contesta en aquest limit de temps el programa ho detecta com una abséncia
de resposta i passa al segient estimul automaticament. La durada total de

la prova son 16 minuts.

Les funcions cognitives que es mesuren en aquesta prova soéon l|'atencid
sostinguda, perseverancga i la impulsivitat. Aquestes variables es poden treure
a partir de les dades que ens proporciona E-DataAid, que és un programa
incldos en el E-Prime que s’encarrega de l'exportacido dels resultats. Les
columnes que ens interessen per treure aquestes dades sén: el temps de

reaccid, el nUmero d’encerts, les omissions i les comissions.
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Figura 3. Disseny de l'experiment en E-Prime

BALLOON ANALOGUE RISK TASK

Aquesta prova consisteix a inflar el globus sense que exploti. A la pantalla
inicial, el subjecte rep les instruccions on se li explica que en aquesta tasca,
haura d’inflar el globus amb la fletxa dreta, pero haura de vigilar perqué si
infla massa el globus, pot explotar. Per evitar que exploti, inflara el globus
amb la tecla de la fletxa dreta fins que no vulgui que exploti. Llavors, premera
la tecla de la fletxa esquerra per parar d’inflar. Com més infli el globus, més

punts obtindra (Figura 4).

La prova consta d'un assaig de prova perquée el subjecte entengui bé les
instruccions i la prova abans de comencar la tasca. El temps entre un estimul
i I'altre és de 1500 mil-lisegons. El pas d’un estimul a I'altre no és automatic,

sind que el subjecte ha de prémer la barra d’espai per continuar.

Les funcions cognitives que es mesuren en aquesta prova son I'assumpcioé de
riscos i la impulsivitat. Aquestes variables es poden treure a partir de les
dades que ens proporciona E-DataAid, que és un programa inclos en el E-
Prime que s’encarrega de |'exportacié dels resultats. Les columnes que ens
interessen per treure aquestes dades sén: la puntuacio obtinguda, el total de

globus no explotats i I'increment dels globus no explotats.
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Figura 4. Pantalla inicial amb instruccions

3.3. ANALISIS ESTADISTICS

Per dur a terme l'analisi de dades es van exportar les dades de les dues
tasques des de E-DataAid del E-Prime a I'Excel. A partir de I'Excel es va
realitzar I'analisi en el programa IBM SPSS Statistics versié 28. El valor 0,05

és |'error que s’'assumeix en el contrast d’hipotesis.

En el cas de la CPT, s’han agafat com variables dependents, tant del pretest
com posttest, el temps de reaccidé (RT), nombre d’encerts, omissions (errors
positius), tret a partir de la resta de nhombre d’encerts menys el nombre total

d’assajos, i comissions (falsos positius).

Respecte a BART, les variables que s’han utilitzat sén la puntuacié obtinguda
i el nombre de I'assumpcié de risc, que s’ha calculat dividint l'increment de

globus no explotats entre els globus no explotats.

L'efecte de la tDCS en I'execucié en la tasca de CPT es va avaluar a partir
d’'una analisi de variancia (ANOVA) de mesures repetides. Els factors intra-
subjectes van ser el RT, numero d’encerts, omissions i comissions, tant del
pretest com del posttest. Com factors inter-subjecte es van posar el grup

(estimulacidé activa o sham), el sexe, I'esport i el tabac.
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L'efecte de la tDCS en I'execucié en la tasca de BART es va avaluar a partir

d’una analisi de variancia (ANOVA) de mesures repetides. Els factors intra-

subjectes van ser la puntuacié obtinguda i el nombre d’assumpcid, tant del

pretest com del posttest. Com factors inter-subjecte es van posar el grup

(estimulacié activa o sham), el sexe, I'esport i el tabac.

Taula 3.

Distribucié dels subjectes en els quatre nivells dels factors inter-subjectes,

tant del CPT com del BART

Sexe

Estimulacid
activa Esport
Tabac
Sexe

Grup control
Esport
Tabac

Home
Dona
Si
No
Si
No
Home
Dona
Si
No
Si
No

N AN DWW W W W W W w 2

En la Taula 3 es pot veure la distribucid dels subjectes segons els factors que

es tenen en compte en aquest estudi: grup (estimulacié activa o grup

control), sexe, esport i tabac.

Es va utilitzar un grau de significacié estadistica de p<0,05 per totes les

proves d’analisi.
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4. RESULTATS

EFECTE DE LA TDCS EN EL RENDIMENT CPT

En la Taula 4 es pot observar el terme mitja de les puntuacions i la desviacid
estandard dels subjectes corresponents a les variables de la prova psicologia

realitzada.

Taula 4.

Mitjanes i desviacions de variables avaluades en la tasca

Pretest Posttest
Variables  Estimulacid Mitjana Desviacio Mitjana Desviacio

RT Activa 482,99 160,06 520,24 196,45
sham 550,62 195,29 484,03 170,92

N2 encerts Activa 134 39,23 146,5 22,52
sham 149 10,19 143 13,01

Omissions Activa 26 39,23 13,5 22,5
sham 11 10,19 17 13,01

Comissions Activa 0,83 0,41 0,5 0,84

sham 1,33 1,97 1 1,55

En la Taula 5 es pot observar que en el temps de reaccié (RT), després de
realitzar '’'ANOVA de mesures repetides, no es va trobar cap efecte significatiu
estadisticament en el factor Estimulacié (p = 0.392) ni tampoc va haver-hi

un efecte de temps, és a dir, entre pretest i posttest, p = 0.806.

Quant al nombre d’encerts, després de realitzar 'ANOVA de mesures
repetides, no es va trobar cap efecte significatiu estadisticament en el factor
Estimulacié (p = 0.342) ni tampoc va haver-hi un efecte de temps, és a dir,
entre pretest i posttest, p = 0.733.

Pel que fa a les omissions, després de realitzar ’'ANOVA de mesures repetides,

no es va trobar cap efecte significatiu estadisticament en el factor Estimulacid
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(p = 0.342) ni tampoc va haver-hi un efecte de temps, és a dir, entre pretest
i posttest, p = 0.733.

En relaci6 amb les comissions, després de realitzar '’'ANOVA de mesures
repetides, no es va trobar cap efecte significatiu estadisticament en el factor
Estimulacié (p = 1.000) ni tampoc va haver-hi un efecte de temps, és a dir,

entre pretest i posttest, p = 0.290.

Taula 5.

Valors de les significacions

Variables Factor P
RT Temps 0,806
Estimulacié 0,392
NO encerts Temps 0,733
Estimulacié 0,342
Omissions Temps 0,733
Estimulacid 0,342
Comissions  Temps 0,290

Estimulacid 1,000

També es van analitzar els factors sexe, esport i tabac per observar si hi han
hagut influencies d’elles en I’'execucié de la prova. Es van trobar diferencies
significatives en el factor tabac i esport en la variable temps de reaccio, p <
0,05, perd no es va trobar cap diferéencia estadisticament significativa entre

els altres factors observats, p > 0,05 (Taula 6).
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Taula 6.

Valors de les significacions de diferents factors

Variables Factors P
RT Sexe 0,243
Tabac 0,016

Esport 0,044

NO encerts Sexe 0,445
Tabac 0,184

Esport 0,893

Omissions Sexe 0,445
Tabac 0,184

Esport 0,893
Comissions Sexe 0,620
Tabac 0,218

Esport 0,902

EFECTE DE LA TDCS EN EL RENDIMENT BART

En la Taula 7 es pot observar la mitjana de les puntuacions i la desviacid

estandard dels subjectes corresponents a les variables de la prova psicologia

realitzada.

Taula 7.

Mitjanes i desviacions de variables avaluades en la tasca

Pretest Posttest
Variables Estimulacié Mitjana Desviacio Mitjana Desviacid
Punts Activa 260,83 246,89 331,67 341,74
sham 449,17 194,89 624,17 209,13
N2 assumpcio Activa 5,63 2,91 4,33 4,29
de risc sham 8,54 3,28 8,22 4,49
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En la Taula 8 es pot observar que en els punts obtinguts, després de realitzar
I’ANOVA de mesures repetides, no es va trobar cap efecte significatiu
estadisticament en el factor Estimulacié (p = 0.187), pero si que va haver-hi

un efecte de temps, és a dir, entre pretest i posttest, p = 0.009.

Pel que fa al nombre d’assumpcié de risc, després de realitzar ’ANOVA de
mesures repetides, no es va trobar cap efecte significatiu estadisticament en
el factor Estimulacié (p = 0.584) ni tampoc va haver-hi un efecte de temps,

és a dir, entre pretest i posttest, p = 0.373.

Taula 8.

Valors de les significacions

Variables Factors P
Punts Temps 0,009
Estimulacié 0,187
NO d’assumpcié  Temps 0,373
de risc

Estimulacié 0,584

També es van analitzar els factors sexe, esport i tabac per observar si hi han

hagut influencies d’elles en I'execucio6 de la prova.

A partir dels resultats obtinguts (Taula 9) podem observar que el Factor sexe
en la variable punts ha tingut un efecte significatiu. En canvi, en els factors

tabac i esport no trobem cap efecte significatiu.

Pel que fa al nombre d’assumpcié de risc, es pot observar que en el factor
tabac no hi ha efecte significatiu. En canvi, en el factor sexe es pot veure una
diferéncia significativa entre homes i dones, i també s’observa un efecte
significatiu entre les persones que practiquen esport i els que tenen un estil

de vida sedentaria (Taula 9).
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Taula 9.

Valors de les significacions de diferents factors

Variables Factors P
Punts Sexe 0,05
Tabac 0,075
Esport 0,066
NO d’assumpcié  Sexe 0,03
de risc Tabac 0,494
Esport 0,002

En els grafics (figura 5) es pot observar com les dones que han rebut
I'estimulacié han baixat el seu nombre d’assumpcié de risc en comparacio
amb els homes. Curiosament aquest efecte també es pot observar en el grup

control, ja que les dones baixen la puntuacié de nombre d’assumpcié.

Grup experimental Grup control

7 11

6 10

c 9 /

4 8

3 7 /

2 6
Pre Post Pre Post
e HOMmes Dones — HOMmes Dones

Figura 5. Grafics de les mitjanes del nombre d’assumpcié segons el sexe. En
I’eix X es veu representat el factor temps (pre-post test) i I'eix Y representa el

promig de les puntuacions dels homes i dones en la prova.

En els grafics (figura 6) es pot observar com els subjectes que practiquen
esport, tant en el grup experimental com en grup control, tenen tendéncia a
augmentar de nombre d’assumpcié de risc. En canvi, els subjectes que tenen

un estil de vida sedentaria tenen tendéncia a disminuir aquesta variable.
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Grup experimental Grup control

7 12
6 / 11
5 - 10
9
4 3 /

3 7
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Pre Post Pre Post

e FSpOrt e Sedentaria e Fsport Sedentaria

Figura 6. Grafics de les mitjanes del nombre d’assumpcié segons el factor
esport. En I'eix X es veu representat el factor temps (pre-post test) i I'eix Y

representa el promig de les puntuacions dels homes i dones en la prova.

ENREGISTRAMENT DE L'ELECTROENCEFALOGRAMA

Com s’ha comentat, en I|‘apartat de procediment, en paral-lel amb
I'estimulacié es va realitzar I'enregistrament de I'EEG per tal de veure
diferéncies en l'activitat cerebral. Dels 12 participants només s’ha aconseguit
extreure i analitzar els resultats de |'electroencefalograma de 8 subjectes, a
causa de la baixa qualitat del registre dels subjectes restants. El programari
que s’ha utilitzat per extreure i analitzar registres ha sigut EEGlab de
MATLAB.

En les imatges (Taula 10) es pot veure una predominanca de les ones
gammes (40-100 Hz) en la zona de cortex dorsolateral esquerra i cortex
posterior parietal, en els subjectes experimentals mentre que en els
subjectes control no s'observa amb tanta claredat, com es pot observar en
les imatges de la Taula 11. A causa de les diferencies interindividuals no
podem afirmar que aquest increment de l'activitat cortical sigui degut a
I'estimulacié fronto-cerebel-losa, no obstant podem detectar aquesta
tendéncia al canvi. Tampoc és possible determinar amb un Unic
espectrograma individualitzat del pre-post intervencié les diferéncies entre

els grups.

Per poder aprofundir més en els resultats és necessari realitzar una analisi
estadistic especific i poder comparar estadisticament les dades entre els dos

grups (experimental i control) o altres factors que puguin influir. Aquesta
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analisi no s’ha pogut fer a causa de l'output que donava el software i

I'abséncia de coneixements especifics sobre el programari utilitzat.

Taula 10.

Enregistrament de I’'EEG del dia 1 i del dia 3 de dos subjectes experimentals

Grup Experimental (Subjecte 11)
Dia 1 Dia 3

.
® @ ® @

rl:
a

Log Power Spectral Density 100g, o(/iV*/Hz)

Log Power Spectral Density 10'log, (:V2/Hz)
s

Frequency (Hz)

Frequency (Hz)

Grup Experimental (Subjecte 9)
Dia 1 Dia 3

9.8 22.5Hz 3
K / i £ Iz
. . ‘1

1 ’ 1
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/ i
// ,//
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/

Log Power Spectral Density 10'|og‘ O(IIV'/HZ)
Log Power Spectral Density 10"l0g, o(/:V*/Hz)

Frequency (Hz)

Representacio de la imatge (Taula 10): la imatge representa el registre de
I'EEG fet tant el dia 1 com el dia 3 de l'estudi. En l'eix X es representa la

freqliéncia de les ones en Hz, i en I'eix Y es representa la densitat espectral
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de poténcia que reflecteix el "contingut de frequéncia" del senyal sobre la

freqléncia dels canals utilitzats en el registre.

Taula 11.

Enregistrament de I’'EEG del dia 1 i del dia 3 de dos subjectes controls

Grup Control (Subjecte 12)
Dia 1 Dia 3

©@ 0 & 98

0

Log Power Spectral Density 10log, o(sV?/Hz)

Log Power Spectral Density 10%log, (iV*/Hz)

Grup Control (Subjecte 10)
Dia 1 Dia 3

S & & &I

Log Power Spectral Density 10109, ,(sV2/Hz)

Log Power Spectral Density mogm(,.v?/nn

Representacid de la imatge (Taula 11): la imatge representa el registre de
I'EEG fet tant el dia 1 com el dia 3 de l'estudi. En l'eix X es representa la

freqliéncia de les ones en Hz, i en l'eix Y es representa la densitat espectral
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de poténcia que reflecteix el "contingut de frequéncia" del senyal sobre la
freqléncia dels canals utilitzats en el registre.

5. DISCUSSIO

Recordant l'objectiu principal de la recerca, avaluar si la técnica transcranial
amb corrent directe (tDCS) repetida durant 3 dies, pot millorar a curt termini
algunes funcions cognitives com lI'atencid, la impulsivitat i la presa de
decisions en persones sanes, podem confirmar, basant-nos en els resultats
obtinguts, que rebutgem les dues hipotesis plantejades en aquest estudi
empiric. Les dades mostren que no hi ha un efecte significatiu de I'estimulacié
transcranial sobre les variables de la prova CPT (RT, omissions, comissions,
nombre d’encerts) ni sobre les variables de la prova BART (puntuacid i
nombre d’assumpcid de risc), en comparacié6 amb el grup control. Es pot
afirmar, per tant, que I'estimulacié amb tDCS sota les condicions en les quals
s’ha realitzat aquest treball, no produeix una millora significativa en I'atencié

i la impulsivitat.

Aquests resultats confirmen les evidéncies d’estudis anteriors com el
d’Allenby del 2018, que va fer un estudi per veure |'‘efecte de la tDCS sobre
el rendiment en la prova CPT. Els resultats van revelar que no hi havia una
diferencia significativa en la variable omissié entre les persones que havien
rebut I'estimulacid i els que no. Aquesta variable esta relacionada amb
I'atencid sostinguda, per tant, s'observa que no hi ha millora d’aquesta funcié
cognitiva (Allenby et al., 2018).

Un altre estudi que recolza els resultats del treball és el de Jacaboy de I'any
2018, que tenia com a objectiu observar |'efecte de la tDCS en el rendiment
de la prova MOXO-CPT. Els resultats van revelar que l'estimulacié no
millorava el rendiment en la prova, per tant, no es veien diferéncies
significatives estadisticament en les variables atencié sostinguda i
impulsivitat (Jacoby & Lavidor, 2018).

No obstant aix0, hi ha estudis que si que han trobat un efecte significatiu de
la tDCS sobre les funcions cognitives. L'any 2019 es va fer un estudi per

observar l'efecte de tDCS sobre la part esquerra del cortex dorsolateral
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prefrontal per observar millora en les funcions cognitives. Es va concloure
gue si que hi havia una diferencia significativa de I'efecte de la tDCS sobre
I'area aplicada, ja que millorava les funcions cognitives, com l|'atencidé, la

inhibicio, i la resolucié de conflicte (Dubreuil-Vall et al., 2019).

L'any 2018 es va fer un estudi per veure l|'efecte de la tDCS sobre el
rendiment en la prova CPT. Els resultats van revelar que hi havia una
diferencia significativa en la impulsivitat entre les persones que havien rebut
I'estimulacié i els que no, és a dir, la impulsivitat de les persones del grup

experimental disminuia en comparacié al grup control (Allenby et al., 2018).

Una possible explicacié que pot suportar aquests resultats és la seleccio6 de la
poblacid de l'experiment. Tots els participants de l'estudi tenien un nivell
academic molt superior i similar entre ells, estudis universitaris o cicle
superior, fet que pot influir en el rendiment d’aquestes tasques, ja que poden
partir d'un baseline bastant superior en comparacié amb una poblacié que no

tingui el mateix nivell de formacid.

El tipus de tasca també es pot considerar com un factor que pot evidenciar
els resultats. Les proves psicologiques utilitzades en I'estudi, CPT i BART,
poden ser molt facils d’executar pels subjectes degut al nivell academic que
tenen, fet que influeix en el fet que no sigui un repte per ells. Per tant,
s’hauria d’haver escollit unes tasques més desafiants pels subjectes en

comparacié amb el seu nivell de formacio.

Un aspecte important que s’ha trobat en aquest estudi és I'efecte significatiu
que presenta la variable nombre d'assumpcié de la prova de BART entre
homes i dones. L'any 2016 es va fer un estudi que va comparar la variable
de I'assumpcid de risc entre sexe i personalitat. Els resultats del qual va ser
que els homes tenien més tendéncia assumir risc que les dones (Reniers et
al., 2016). Parlant dels resultats obtinguts, es podria interpretar que hi ha
diferéncies significatives entre homes i dones, i en la seva manera d’aprendre
i executar la tasca. Aquesta diferéncia es podria justificar amb la diferencia
d’anatomia del cervell i també la diferencia de la substancia grisa i blanca
gue hi ha entre les diferents arees en comparacié amb el sexe (Solianik et
al., 2016).
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Un resultat curiés ha sigut el factor de l'esport, on s’ha vist diferencies
significatives en la prova de BART entre els subjectes que practiquen esport
i els que tenen un estil de vida sedentaria. En I'any 2013 es va fer un estudi
per comparar |'assumpcio de risc entre persones esportistes i els que no, i
van obtenir el mateix resultat que s’ha obtingut en aquest estudi, que hi ha
una tendencia a augmentar I'assumpcio de risc en les persones esportistes

en comparacié amb els que no (Black et al., 2013).

Fent referencia al factor comentat anteriorment, també s’ha trobat
diferencies significatives d’aquest factor i factor tabac en la variable temps
de reaccié de la prova CPT. Aquests resultats també es van trobar en estudi
realitzat I'any 2018 on es va avaluar les funcions cognitives dels adolescents
que participaven en activitats fisiques en comparacié amb les que no
participaven. Els resultats que van obtenir va ser que els estudiants amb una
vida activa en l'esport milloraven la seva atencid en comparaci6 amb els

adolescents que no practicaven esport (Bidzan-Bluma & Lipowska, 2018).

Pel que fa a I|'enregistrament de |electroencefalograma, els resultats
descriptius obtinguts coincideixen amb un estudi que es va realitzar I'any
2018 on es va fer un registre de l'activitat cerebral durant I'aplicacié de
I'estimulacié en I'area occipital del cervell, on es va veure un increment de
les ones gammes, a part de la zona de I'estimulacio, en les arees prefrontal i

parietal superior (Wilson et al., 2018).

Respecte a les limitacions d’aquest estudi, la seleccié de la mostra podria ser
unes de les principals. La mida de la mostra, en aquest cas, és petita, fet que
no ens permet donar una analisi estadistica correcta i identificar relacions
significatives entre els grups. La seleccié de poblacié també ha influit en els
resultats, ja que si aquest estudi s’hagués fet amb una poblacié amb menys
nivell academic podria haver algun resultat significatiu. També podria ser

limitacié I'edat, ja que tots els subjectes es trobaven en el mateix rang d’edat.

Pel que fa a les tasques també han sigut una limitacié en aquest estudi, ja
gue eren unes proves psicoldogiques basiques en comparacié amb el nivell de
formacid dels subjectes, per tant, s’hauria d’adequar les tasques en relacié

aquest factor.
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Per tot el que s’ha exposat, es fa necessari realitzar futures investigacions
entorn de la capacitat de I'estimulacié transcranial per la millora de funcions
cognitives com les que s’han estudiat en aquest treball. Podria ser interessant
avaluar diferents parametres de I'estimulacié i fer una comparativa, ja que
potser la intensitat del corrent, la duracié de l'estimulacid o les sessions
realitzades en aquest estudi no soén suficients per aconseguir canvis

conductuals visibles en el rendiment de les proves.

Les limitacions esmentades anteriorment es podrien tenir en compte en les
futures investigacions, ja que, per exemple, una seleccié de mostra en funcio
de diferents rangs d’edat podria donar resultats interessants sobre si les altes
capacitats en les funcions cognitives de subjectes joves amaguen algun efecte

significatiu de I'estimulacié en edats posteriors.

6. CONCLUSIONS

- L'estimulacio transcranial per corrent directe aplicada al cortex prefrontal
sota les condicions experimentals del present treball, no té cap efecte
significatiu en les variables temps de reaccid, nombre d’encerts,
omissions i comissions de la prova Continuous performance test.

- L'estimulacio transcranial per corrent directe aplicada al cortex prefrontal
sota les condicions experimentals del present treball, no té cap efecte
significatiu en les variables puntuacié obtingut i nombre d’Assumpcié de
risc de la prova Balloon analogue risk task.

- Els resultats obtinguts en I'estudi mostren un efecte significatiu del factor
temps en la prova Balloon analogue risk task, pero aquest efecte només
s’‘observa en la variable de la puntuacio.

- Les dades mostren la influencia del factor esport en la variable assumpcio
de risc, ja que es veu una diferéncia significativa entre els dos grups.
S’observa una tendéncia en augmentar l'assumpcié de risc en les
persones esportistes, sense tenir en compte el grup d’estimulacié en el

qual pertanyen.
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Els resultats ens mostren una influencia del factor sexe, ja que s’ha vist
gue els homes tenen una tendéncia en augmentar I'assumpcié de riscos
en comparacié amb les dones.

En les dades obtingudes en la prova CPT es mostra que qualsevol
activitat, ja sigui del exercici o I'activitat induit per la nicotina del tabac,
poden interferir amb I'activitat induida per les corrents, perd aquesta
observacié ens queda com una nova hipotesi per valorar.

Es fan necessaris futures investigacions que incorporin un augment de
les sessions, l'aplicacio de diferents intensitats de corrent i temps
d’estimulacié amb I'objectiu de comparar els seus efectes, o una mostra
amb diferent nivell academic o diferent rang d’edat, per intentar observar
si la tDCS pot arribar a millorar la capacitat d’atencié o impulsivitat en

altres condicions diferents a les d’aquest treball.
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8. ANNEXOS

ANNEX 1. DOCUMENT DE COMITE D’ETICA

UNIVERSITAT ROVIRA i VIRGILI

Declaracio responsable sobre els aspectes étics del
Treball de Fi de Master (TFM) / Treball de Fi de Grau (TFG) proposat

Els aspectes etics son fonamentals per a la Universitat Rovira i Virgili. Per aixo, cal que
realitzeu la seglient avaluacid ética sobre el vostre treball de fi de master (TFM) / treball de
fi de grau (TFG), segons correspongui. Responeu Si / NO a les preguntes que es detallen a
continuacid. Si totes les vostres respostes sén NO, no es necessiten més detalls que la
vostra signatura. Si, en canvi, responeu Si a alguna de les preguntes segiients, es requereix,
segons objecte d’estudi i comité d’avaluacié i seguiment competent:

e CEIm-IISPV..... Informe favorable

e CEEA:............. Informe favorable

o CEIPSA........... Compromis formal del professorat i alumnat implicat pel que fa al
seguiment de la normativa aplicable.

Nom del professor/a responsable:

Maria Teresa Colomina Fosch

Nom de I'alumne/a:

Palak Mahant Dass

Ensenyament:

Grau en Psicologia

Titol del |:| TFM / > TrG (marqueu la casella que correspongui)

Efectes aguts de I'estimulacié transcranial per corrent directe (TDCS)

Breu descripcié del TFM / TFG (max. 1000 caracters, espais inclosos):

El treball de final de grau (TFG), consisteix en un experiment sobre |'estimulacié transcranial
(TDCS), una técnica no invasiva que utilitza corrents eléctrics de baixa intensitat per
estimular les cél-lules nervioses del cortex cerebral. Es una técnica segura amb efectes
secundaris lleus com la sensacié de picor a la pell. Els estimuladors es venen per internet i
la gent els utilitza a casa sense cap control. Per aquest TFG, s’usara un aparell homologat
(Neuroelectrics). L'estudi que sera pilot, és dividira en tres fases: pre-TDCS, TDCS, post-
TDCS. En la fase 1, els subjectes faran dues tasques relacionades amb l'atencid, i
impulsivitat, disenades amb e-prime. En la fase 2 s’aplicara I'estimulacié durant 20 minuts
(3 dies). En la fase 3 s’avaluaran de nou les tasques de la fase 1. L'estudi sera pilot, amb
dotze subjectes dividits en 2 grups (3 homes i 3 dones per grup) grup control i grup TDCS.
L'objectiu és determinar la variacié del rendiment després de I'estimulacié.

Indiqueu si el TFM / TFG que voleu desenvolupar inclou algun d’aquests aspectes.

Implica cél-lules mare embrionaries humanes (CMEH)? ’ (] I X
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Implica I"is d’embrions humans?

Implica I'Gs de teixits / cél-lules fetals humanes?

Implica la participacié d’éssers humans?

O
X

e Sén voluntaris en I'lambit de les ciéncies socials o les humanitats?

e So6n persones incapacitades per donar el seu consentiment informat?

e Sénindividus o grups vulnerables?

e S6n menors d'edat?

e So6n pacients?

e S6nvoluntaris sans per a estudis medics?

Implica intervencions fisiques en els participants?
3. Cél-lules/teixits humans

Implica cél-lules o teixits humans (diferents dels embrions/fetus humans de la seccié
1)?

4. Dades de caracter personal i privacitat

Implica la recollida i/o tractament de dades personals?

XO0O00O0xX
OXXXXXOO

O
X

e Implica la recollida i/o tractament de dades personals sensibles, com ara, salut,
vida sexual, raga, opinio politica, conviccions religioses o filosofiques?

e Implica el tractament d’informacié genética?

e Implica el seguiment o observacié dels participants?

Implica un tractament posterior de les dades personals recopilades préviament (Us
secundari)?

5. Animals

Implica experimentacié amb animals m

6. Paisos tercers

Cas que es desenvolupi, de manera total o parcial, en paisos que no pertanyen a la
Unié Europea, el projecte d’R+D+l planteja problemes potencials d'etica?

OO0 O|X

M KX X O

X

X

Teniu previst utilitzar recursos locals (per exemple, mostres de teixits animals o
animals, material genétic, animals vius, restes humanes, materials de valor historic,
mostres de fauna o flora en perill d'extincié, etc.)?

X

Teniu previst importar material (incloses les dades personals) de paisos que no
pertanyen a la Unid Europea a la Uni6 Europea?

X

Teniu previst exportar material (incloses les dades personals) des de la Unié Europea
a paisos que no pertanyen a la Unid Europea?

X

Cas que el projecte generi beneficis i impliqui paisos de baixos ingressos i/o baixos
ingressos mitjans, teniu previst les accions de repartiment de beneficis?

o|ojoy o|ad

X
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Podria la situacio al pais posar en risc els participants?

7. Medi Ambient/Salut i proteccio

Implica I's d'elements que poden causar danys al medi ambient, animals o plantes?

Tracta sobre la fauna i/o flora en perill d'extincié i/o arees protegides?

O OOy O
XX X

Implica I'Gs d'elements que poden causar danys als humans, inclos el personal
investigador?

8. Us dual

Implica productes de doble Us en el sentit del Reglament 428/2009" o altres articles
per als quals es requereix autoritzacié?

9. Focus exclusiu sobre aplicacions civils

Podria necessitar aclariments en relacié amb un enfocament exclusiu sobre D g
aplicacions civils?

O
X

10. Us malintencionat dels resultats

Té potencial perqueé els seus resultats siguin utilitzats malament?

11. Altres aspectes étics

Hi ha algun altre aspecte étic que hauria de ser pres en consideracié? Especifiqueu, D |Z
si us plau:

Confirmem que hem valorat tots els aspectes étics descrits més amunt i que, en cas
afirmatiu, els signataris ens comprometem formalment, segons objecte d’estudi i comite
d’avaluacid i seguiment competent, a:

e CEIm-IISPV..... Elaborar una descripcié dels problemes étics implicats i la documentacié
requerida, d’acord amb les indicacions de la “Guia de I'investigador/a”.
..Elaborar una descripcié dels problemes étics implicats i la documentacio
requerida, d’acord amb les indicacions de la “Guia de I'investigador/a”.

e CEIPSA:.......... Actuar d’acord amb la normativa aplicable en cas que el treball en quiestié

tingui implicacions etiques.

Seguir les directrius establertes a la “Guia de I'investigador/a” i la “Guia
sobre proteccié de dades personals en els Treballs de Fi de Grau i Master
de la Universitat Rovira i Virgili”.

e CEEA:.......

Reus, 09 de marg de 21

! Productes de doble Us sén aquells productes, inclos el suport logic (software), i la tecnologia que puguin
destinar-se a usos tant civils com militars i que inclouen tots els productes que puguin ser utilitzats tant per
a usos no explosius com per ajudar a la fabricacié d’armes nuclears o altres dispositius nuclears explosius.
Veure Reglament CE 428/2009 del Consell de 5 de maig de 2009.
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ANNEX 2. CONSENTIMENT INFORMAT

CONSENTIMENT INFORMAT PER LA PARTICIPACIO EN UNA INVESTIGACIO PSICOLOGICA

Titol del projecte: Efectes a curt termini de I'estimulacio transcranial per corrent directe
(tDCS) en les funcions atencionals : un estudi pilot

Investigadors responsables: Teresa Colomina, Diana Ribes i Palak Mahant

Proposit de la investigacid: L'objectiu d'aquest experiment consistira a determinar I'augment o
la disminucid del rendiment en les tasques després de |'estimulacié i els canvis en I'activitat EEG
comparant aquest resultats amb les dades obtingudes en la primera fase.

Procediment: L’estudi és dividira en tres sessions consecutius. En la primera sessid, els subjectes
executaran dues tasques relacionades amb |'atencid i la impulsivitat, i se’ls aplicara |'estimulacio
i 'enregistrament de I'EEG. La segona consisteix en |'aplicacié de I'estimulacid i I'enregistrament
de I'EEG. | I'Ultima sessi6 es basa en la realitzacié de les mateixes tasques que en la primera
sessid i en l'aplicacid de I'estimulacié i I'enregistrament de I'activitat cortical amb EEG.

Malestars o riscos: Es una técnica segura encara que hi ha descrits alguns efectes secundaris
locals lleus com, per exemple, sensacid de picor a la pell

Beneficis: possible millora del funcionament cognitiu per I'estimulacié rebuda i contribucié a
incrementar el coneixement sobre els beneficis d'aquesta técnica en les funcions cognitives
avaluades.

Durada: 20 minuts

Declaracié de confidencialitat: La teva participacid en aquesta investigacid és confidencial.
Unicament els investigadors implicats tindran accés a la informacié que es pot associar a la teva
identitat.

Dret a preguntar dubtes: Per qualsevol qliestié relacionada amb aquest estudi, si us plau
contacta amb Palak Mahant

Compensacio per la teva participacio:

Participacio: La teva decisid de participar en aquest estudi és voluntaria. Ets lliure d’aturar la
teva participacio en I'estudi en qualsevol moment.

Si estas d’acord en participar en I'estudi i amb les diferents consideracions exposades en aquest
document, si us plau escriu el teu nom i la data i signa el document.

Nom i cognoms Data
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ANNEX 3. QUESTIONARI RELACIONAT AMB L’ESTIL DE VIDA DEL
PARTICIPANT I EL SEU NIVELL SOCIOECONOMIC

DADES PERSONALS DEL SUBJECTE

e NUmero del SUBJECLE ...oceveeevieeiceeeeeee e

e Sexe [IH [IM

o Edat.ccccoeiiiiieie e,

e Membres de la unitat familiar total, incloent al subjecte .........cccceeevviieeiieiiiiee e,

NIVELL ACADEMIC | OCUPACIO LABORAL

o Nivell academic del sUDJECLE ..cocvvvieieciiiiiiiecee e

o Ocupacié laboral del subjecte ........ccoeeiviecieeiiiieee e,

o Nivell academic del Pare ....cueeeecciieee e

e Ocupacié laboral del Pare .......cceeeeeeciiiiiieccee e

e Nivell academic de |a MaAre ...cccoovuveeiiiieceiecee e e

e Ocupacid laboral de la Mare .......occveeeiecciiiie e
e Nivell acadeémic dels BErmManS/@s .....cceecceiieiuiieiiiee et

OCI I TEMPS LLIURE

Us de les noves tecnologies (ordinador, tablet, mobil...)? [ISi [INo

e En el cas que I'anterior pregunta sigui afirmativa, amb quina freqiéncia (hores al dia)?

e Quet'agrada fer en el teutemps [HUrE? ....cc.eeee e

e Toques algun instrument musical? [1Si  [INo

e En el cas que I'anterior pregunta sigui afirmativa, quantes hores a la setmana realitzes
aquesta activitat? ......occceivreeeeie

e Practiques algun tipus d’esport? [1Si [INo

e En el cas que I'anterior pregunta sigui afirmativa, quantes hores a la setmana practiques?

MEDICAMENTS O SUBSTANCIES TOXIQUES

e Ets una persona fumadora? En el cas que sigui afirmativa la resposta, digues quants

Lol ==Y g (=] &Y L L= PSR OUUR O SURRRRRt
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Consumeixes begudes alcoholiques? En el cas que sigui afirmativa la resposta, digues
quines i amb quING freqUENCIA ....ccuvieeieieee et e e e
Consumeixes substancies psicoactives? En el cas que sigui afirmativa la resposta, digues
quines i amb quUING freqQUENCIA ...cccuviiieeciiee e e e e e
Prens algun psicofarmac? En el cas que sigui afirmativa la resposta, digues quines i amb

Lo [Vl g b= I Yo [ L= o ol - RO
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