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Resumo

Introducao

Estudos defendem o uso de Ressonancia Magnética funcional (RMf)
para detetar a mentira. Num estudo prévio, estimou-se que pelo menos 90%
dos participantes terdo sido denunciados pela Ressonancia Magnética. Este
estudo utiliza o paradigma de perguntas, baseado no design-misto, para
analisar a atividade cerebral envolvidas em é&reas relacionadas com a mentira /

verdade relacionados com um roubo ficcional anel-rel6gio.

De forma inovadora, € igualmente apresentado um método que através
da visualizacdo de imagens, pretende descobrir se a pessoa esta a mentir ou

nao, em relacéo ao respetivo roubo.
Métodos

A partir de uma selecdo de participantes saudaveis, com idades
compreendidas entre os 21 e 0s 36 anos e mediante consentimento informado,
procedeu-se ao rastreio de eventuais obstaculos a realizacdo do exame,
através da aplicacdo de um inquérito para garantir a seguranca e excluir
contra-indicacdes na realizacdo do estudo de Imagiologia por Ressonancia
Magnética.

Os sujeitos foram convidados a escolher entre dois objetos - rel6gio ou
anel - para roubar e colocar num armario disponibilizado para o efeito. Foram
apresentadas uma série de questdes com 0s objetos roubados, as quais os

participantes responderam com a ajuda de uma caixa de botdes de resposta.

Foram igualmente apresentadas 10 imagens de objetos, onde estavam
incluidos o anel e o relégio. Neste paradigma, os participantes apenas tinham
de observar as imagens, de modo a averiguar as areas cerebrais ativas

correspondentes.
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O exame foi realizado numa Ressonancia Magnética de 1,5 Tesla da
marca Siemens. A andlise dos resultados foi realizada com o auxilio do FSL
(FMRIB Software Library) e através do uso da ferramenta FEAT.

Resultados

No paradigma das imagens foi possivel detetar a mentira em 67% dos
participantes. No paradigma das perguntas o sucesso foi mais elevado,

conseguindo-se descobrir em 87,5% dos participantes o objeto roubado.

O lobo parietal foi a area que se reconheceu como ativa em todos 0s
participantes, nos quais foi possivel identificar o objeto roubado. Em 87,5% dos
casos, 0s participantes foram igualmente denunciados pelo tempo que

demoraram a responder as questfes (tempos de reacao).
Conclusao

O paradigma das perguntas associado aos tempos de reacdo, € sem
davida uma ferramenta fulcral para identificar quais as areas cerebrais

associadas ao engano.

Palavras - chave: Ressonancia Magnética Funcional, Detecdo da Mentira;
Roubo Anel/Reldgio; Efeito BOLD; Ativacdo Cerebral.
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Abstract

Background

In last decade fMRI (Functional Magnetic Ressonance Imaging) had been used
for lie perception and previous studies indicate a 90% successful rate after a
mock crime using a mixed-design questions paradigm to perceive what was the
object stolen through brain activity analysis. Our study prompts to reproduce
this studies and also allying a mixed slide show consisting in images of objects

to lie perception.
Methods

The study was undertaken in nine healthy subjects, aged 21 to 36 after their
consent and screening to evaluate their aptitude to participate in this study. The
subjects were asked to commit a mock crime steeling only one object between
two, a watch or a ring, and put this in specific locker. In fMRI was performed two
experiments, first a slideshow with ten images of diverse objects including the

watch and ring and second a mixed design questions paradigm.

The data was collected in a 1.5 Tesla MRI from Siemens with a button box to
recording subject’s responses in second experiment. The analyses was
performed through a tool (FEAT) from FMRIB Software Library and also was

analyzed the time reaction between the questions and the responses.
Results

In first set of experiments was possible to detect successfully 67 % of subjects
that were lying and in the second 87.5% of subjects managing to find what
object was stolen. The parietal area revealed more brain activity in overall of
two experiments and the time reaction denounced 87.5% of second experiment

subjects.
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Conclusion

The questions paradigm together with time reaction analyzes seems to play an

important role to perception of brain activity areas associated with the action of

lying.

Keywords: Functional Magnetic Resonance Imaging; Lie Perception; Mock
Crime; BOLD Effect; Cerebral Activity .
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Capitulo 1
INTRODUCAO

1.1 Apresentacao e pertinéncia do estudo

A escolha do tema proposto prende-se com a necessidade que existiu
durante séculos, de provar se um individuo estava ou ndo a dizer a verdade.
Anteriormente a idade média, o método de detetar a mentira baseava-se em

acoes de fé que foram substituidas posteriormente pela tortura .

Contudo, ap6s a conclusdao de que este método conduzia a muitas

deducdes erradas, foi fundamental encontrar métodos mais precisos.

Nesta procura, surgiu o interrogatorio, que apesar de todas as suas
limitacBes, pareceu o mais apropriado (mas néo suficiente) para determinar a
verdade . Dada a necessidade de encontrar algo credivel e cientificamente
valido, surgiu a necessidade de se inventar um equipamento capaz de

responder a estas necessidades.

E entdo que surge o poligrafo no ano de 1920. Este instrumento baseia-
se em alteracOes fisiologicas, tais como: ansiedade, aumento da respiracao,

pressao arterial, pulsacao e transpiracdo (resposta galvanica da pele) .

No entanto, todas estas condi¢cdes foram refutadas, pois existem
defensores que todas estas caracteristicas podem ser “manipuladas”, como no
caso de mentirosos intencionais e treinados, que sentem pouca ansiedade no
momento da mentira. O contrario também sucede, pois o facto de uma pessoa
inocente se sujeitar a um teste para detetar a mentira, cria igualmente
ansiedade, aumento dos batimentos cardiacos, aumento da transpiracdo e da
frequéncia respiratéria. Sendo assim, seria errado considerar uma pessoa

culpada, baseando-se apenas nos niveis destes indicadores .
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Atualmente, a mentira continua presente, e como tal, a Ressonancia
Magnética (RM) apresenta-se como uma ferramenta ndo invasiva, capaz de
ultrapassar com precisdo e eficacia esta limitacdo .

Acredita-se que as areas ativadas no cérebro durante a mentira, sédo
muito superiores aquelas que se ativam quando um individuo diz a verdade @.
Estes aspectos cognitivos ndo podem ser avaliados por nenhum outro meio de
detecdo, permitindo assim a Ressonancia Magnética Funcional (RMf) ser a
progenitora neste campo .

A mentira é descrita como “um comportamento social em que um
individuo tenta convencer o outro a aceitar como verdade o que acredita ser
falso” Y. Tendo em conta esta afirmacéo, este estudo reflete-se em diversas
vantagens, tendo em conta que a Ressonancia Magnética Funcional baseia-se
na quantidade de oxigénio presente no sangue, permitindo medir de forma
indirecta a atividade neuronal e mapear as regides do cérebro ativas.

Pensa-se que a falsificacdo de respostas exija uma maior quantidade de
controlo cognitivo, de memoria, de atencdo e de manipulacdo de respostas,
levando ao aumento do oxigénio nestas areas, e por consequéncia, a uma
maior ativacdo cerebral. Ao provar-se tal facto, é possivel que num futuro
proximo, se possam contornar todas as situacdes que sdo baseadas na
mentira.

Deste modo, a Ressonancia Magnética conquista terreno, na medida
em que permite detetar alteragées no fluxo cerebral, através de uma Técnica
de Ressonancia Magnética Funcional, designada por BOLD. Esta técnica
permite medir de forma indirecta a actividade neuronal, contrastando com o
poligrafo, que perde terreno ao medir apenas alteracbes do sistema nervoso

simpético.

Em suma, este trabalho tem como objectivo ajudar e ser um
complemento importante para a literatura, e de grande interesse para 0s seus

leitores.
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1.2 Anatomia Cerebral

O sistema nervoso € o local onde se realiza toda a actividade intelectual,
sendo portanto, considerado o sistema mais complexo e privilegiado do corpo.

Este é responsavel pelo comportamento e regulacéo fisioldgica @.

A unidade funcional do sistema nervoso é 0 neurdénio, que permite
detetar pequenas alteracdes do meio através dos impulsos elétricos ©.

As unidades funcionais do sistema nervoso permitem a recepcao e
transmissao de estimulos, com o objectivo de manter a homeostase
fundamental para o processamento, transmissao e integracdo da informacao
@

O sistema nervoso divide-se em Sistema Nervoso Central (SNC) e
Sistema Nervoso Periférico (SNP), e este Ultimo, permite a deteccao de
estimulos e a transmiss&o de informagao para o SNC @.

Na figura 1, pode-se visualizar em esquema, a forma de organizacdo do

SNC e a relacdo entre as estruturas anatémicas .

Sistetrna Metwosao Central

Fricéfan hdedula Espinhal
[
I | I
Cétehro | Cetehelo Ttotico Encefilico
| |
| | | | |
Telencéfalo | DChiencéfalo | hlesencéfala Poite Bulhao

Figura 1 - Divisdes do Sistema Nervoso Central

Fonte: Van de Graff K.(2003).

O cerebelo localiza-se na regido posterior do encéfalo e é protegido, tal
como o cérebro e a medula, pelas meninges. O cerebelo é dividido em dois
3
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hemisférios separados pelo vermis. Entre este e o tronco cerebral, situa-se o 4°
ventriculo @,

O cérebro é responsavel pelas funcdes motoras, cognitivas e é
igualmente dividido por dois hemisférios. O cérebro possui diversos lobos,
sendo o lobo frontal responséavel pelo movimento, o parietal responséavel pelas
sensacdes somaticas, 0 occipital responsavel pela visdo, o temporal pela
audicdo; memoéria aprendizagem e emocoes .

O cérebro é igualmente dividido em dois hemisférios, sendo a parte
esquerda do corpo controlada pelo hemisfério direito, e vice-versa .

A parte superior do hemisfério é ainda dividida em duas partes:
anteriormente o lobo frontal e posteriormente pelo parietal ¢,

O lobo frontal € responsavel pelo pensamento abstracto, e ac¢cbes de
movimento. Nesta area encontra-se o cOrtex motor e o cortex pré-frontal, sendo
este Ultimo responsavel pelo lado criativo e abstracto bem como pelas
respostas afectivas e emocionais.

O cortex pré-frontal encontra-se a representar funcdes de
comportamento e memorizacdo. Este participa em diversas funcdes tais como
a memoria e 0 comportamento.

O lobo temporal é responsavel pela audi¢cao primaria e, relaciona-se com
a aprendizagem, memdria e processamento da informagao visual ©.

Por sua vez, o lobo parietal permite a recep¢ao da informacgéo sensorial,
e é responsavel pela percecdo e orientacdo espacial e pela rececao de
sensacdes. Por esta razdo, este lobo passou a ser apelidado de cortex
somatosensitivo primario. A regido temporo-parietal tem influéncia na
linguagem e na percepcao espacial.

A é&rea visual priméaria localiza-se no lobo occipital, que se encontra na
porcado posterior e inferior do hemisfério cerebral e é responsavel pela viséo ©.
A éarea temporo-parieto-occipital funciona como o centro de recepcdo da
informacéo destas trés areas. A figura 2 representa graficamente as estruturas

anatoémicas enunciadas.
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Figura 2 - Sulcos e Giros cerebrais

Fonte: Pereira JR., (2003)

Existem diversas tarefas que ativam a memoria verbal e visual,
correspondendo a regides de ativacdo no lobo temporal esquerdo e direito
respectivamente ©'%. Por sua vez, os lobos frontais relacionam-se com a
memoria episddica. A sua ativagdo é visualizada na memoéria de trabalho a
nivel do coértex pré-frontal.

Para uma correta identificagdo dos constituintes cerebrais ao longo
deste estudo, € primordial conhecer detalhadamente o0s respectivos
fundamentos anatomicos e funcionais, devido a sua estrutura tridimensional

complexa e reconhecidamente variavel.
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Capitulo 2

RESSONANCIA MAGNETICA FUNCIONAL

As primeiras técnicas funcionais que caracterizam a funcéo fisioldgica
por RM surgiram em 1991. Contudo, o termo funcional propriamente dito é
associado ao efeito dependente do nivel de oxigenagdo do sangue — BOLD -
Blood Oxygenation Level Dependent @ e foi aplicado apenas a uma técnica

especifica: a Ressonancia Magnética Funcional.

O primeiro investigador a aperceber-se que as propriedades magnéticas
do sangue causavam diferencas de sinal nas imagens de RM foi Ogawa. Estes
estudos foram realizados em 1990, através de um equipamento de elevado
campo magnético — 7 Tesla (T), que permitiu concluir a possibilidade de utilizar
este mecanismo para visualizar a funcdo cerebral em animais ©.

A desoxihemoglobina (DHg) possui propriedades magnéticas, que lhe
permitem um efeito de susceptibilidade magnética em relacdo ao tecido
circundante. Por sua vez, a oxihemoglobina (HbO,;) aumenta a sua
concentracdo no sangue venoso no momento da respiracdo, através do
aumento do fluxo e volume sanguineo, passando a nulas as diferencas em
relacdo ao meio circundante.

Tal como se pode visualizar na figura 3, o que se verifica na pratica é um
aumento da intensidade de sinal, nas zonas ativas, devido ao aumento do fluxo
sanguineo cerebral (CBF) e do volume sanguineo cerebral (CBV) nas

estruturas vasculares em estudo.
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Figura 3 - Diagrama dos mecanismos do efeito BOLD.

Fonte: (Paulo, 2010)

Este processo traduz-se no decaimento da desoxihemoglobina durante a
activacdo cerebral ©. Desta forma, o contraste entre os tecidos é traduzido
pelo nivel de concentracdo da desoxihemoglobina e por sua vez as alteracdes
na oxigenacao dependem do CBF e da taxa metabdlica cerebral do oxigénio
(CMRO,) ©.

2.1 Aresposta hemodinamica e o efeito BOLD

Através da actividade metabdlica e das alteracbes das propriedades
magnéticas, € possivel visualizar alteracbes do sinal devido ao efeito
hemodinamico ©Y. A actividade neuronal pode ser medida indirectamente e
de forma néo invasiva, através da RMf. Este método permite obter imagens das

areas corticais ativadas, através da conhecida técnica BOLD @19,

Na pratica, o que acontece, é que a area motora (por exemplo dos
dedos dos pés) estd em repouso quando o individuo nao realiza qualquer
movimento ©.

Em termos fisiologicos, no momento da actividade cerebral, o0s
gradientes i6nicos séo restaurados de acordo com a necessidade energética
neuronal, sustentados pelo aumento de consumo de Adenosina Trisfosfato
(ATP). Este é posteriormente convertido em Adenosina disfosfato (ADP),

através de uma reacdo quimica que serve para equilibrar o consumo de
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energia pelos neurodnios. Por fim, o ADP é novamente convertido em ATP, sob
0 consumo de oxigénio, e as moléculas livres de ADP funcionam como
vasodilatadores para os capilares adjacentes aos neurénios 111213,

A importancia deste tipo de alteracbes deve-se as caracteristicas da
hemoglobina, responséavel pelo transporte e difusdo do oxigénio a nivel celular
(11,13).

Ao atravessar 0s vasos capilares existe uma libertagdo de oxigénio pela
oxihemoglobina Y. De modo a suprimir esta deficiéncia momentanea de O,,
ha uma reaccao fisioldgica através do aumento do fluxo e volume sanguineo,
resultando numa diminuicdo da DHg. Sao estas alteracdes na concentracdo
destas moléculas, que conduzem as diferencas no contraste endégeno ©Y.

A restauracdo da molécula de ATP é conseguida pelo consumo de Oy,
equilibrando deste modo a desoxigenacdo da hemoglobina, onde a HbO,
diamagnética é transformada em Hb paramagnética ©.

Contudo, a quantidade de O, fornecida € maior que 0 consumo
aumentando desta forma a diferenca entre as concentracdes de HbO, e a Hb.

Sendo assim, a reducédo de Hb (como reacdo de “sobre compensacao”
ao consumo de O;) torna o tempo T2* maior, levando a uma menor
susceptibilidade e um sinal de RM maior, quando comparando a um estado de

repouso (figura 4) @49,

Repouso Ativacao

Arteriolas | Capilares | Vénulas Arteriolas Qapil.a_r@§ 1+ Vénulas

® HbO, - Oxi-hemoglobina - diamagnética

® Hbr — Deoxi-hemoglobina - paramagnética Atividade Neural

Fluxo Sanguineo

A atividade neuronal induz
aumento local no CBV, CBF e
na oxigenacao do sangue.

Hbr — Deoxi-Hemoglobina

T2

Sinal Local na IRM

- o e o)

Figura 4 — Fatores que influenciam a alteragéo de sinal nas imagens de RM.

Fonte: Baert A.L, 2007.
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O que acontece, é que 0s estimulos sensoriais ou as tarefas executadas
pelos participantes, iniciam a actividade neuronal (I), o que influéncia o

aumento local do fluxo sanguineo e do consumo de oxigénio (11).

O aumento do fluxo sanguineo, relaciona-se com o aumento do volume
sanguineo local (lll-a) e com o aumento da oxihemoglobina (lll-b), o que

influéncia por sua vez, o aumento de oxigénio local.

De forma idéntica, também a desoxihemoglobina vé os seus valores
aumentados, devido ao aumento do metabolismo oxidativo, proveniente da

actividade neuronal.

Tendo em conta que o aumento do fluxo é maior que o consumo de
oxigénio, ha uma diminuicdo da desoxihemoglobina. Sendo assim, o conteddo
total de desoxihemoglobina e o volume sanguineo local determinam o efeito
BOLD (IV).

2.2 O efeito BOLD e o sinal em RMf

Em 1982 Thulborn et al, demonstraram que as mudancas no sinal
relacionadas com a producdo de estimulos cerebrais, permitiram antecipar a
possibilidade de mapeamento cerebral ®. Deste modo, o tempo de relaxacéo
de spin-spin T2* é alterado pelo contraste BOLD, devido as diferencas de

propriedades magnéticas de HbO, e Hb ©.

E relevante saber sobre qual o tempo de eco (TE) que deve ser
escolhido, para obter um contraste BOLD méaximo. A figura 5 apresenta o sinal
BOLD em funcdo do TE para um valor T2* de 45ms (milissegundos). Quando
se apresentam TE’s curtos, o tempo nao é suficiente para desfasar os spins, e
por esta razao, o efeito visualizado € minimo.

Pelo contrario, visualiza-se uma perda de sinal para TE’'s muito
elevados, pois existe tempo suficiente para o0s spins desfasarem

completamente. Deste modo, a figura 5 demonstra que o tempo ideal para
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obter os melhores resultados, sdo aos 45ms, dependendo sempre este fator da
intensidade do campo magnético 9.
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Figura 5 - Sensibilidade do efeito BOLD para TE num campo de 3T.
Fonte: Fernandes, Henrique (2007).

Infelizmente, existem perdas de sinal em determinadas areas cerebrais
onde o campo magnético é distorcido, devido a proximidade da regido com as
areas que contém ar, como € o caso das regides orbito-frontais e temporais. No
fundo, este facto deve-se as caracteristicas da sequéncia GE ja que estas
estdo sujeitas a elevadas alteracées de homogeneidade de campo.

Isto significa que ao escolher o TE, deve-se ter em atengdo que este
deve ser o mais curto possivel. E possivel com um TE de 30ms, apesar de
menos eficaz que o TE de 45ms, conseguir alcancar um sinal BOLD intenso.
Este € inclusive, o valor aconselhado pelos estudos de RMf concretizados, em
equipamentos de 3 Tesla 9.

Por sua vez, para campos magnéticos mais baixos, como é exemplo o
campo de 1,5T, deve-se usar TE's um pouco mais elevados, rondando os
50ms, devido aos valores prolongados de T2* visiveis em campos de
intensidade menor “9,

Ao aumentar a actividade elétrica neuronal, a resposta neurovascular é

modelada e altera o sinal de RM, em funcdo do tempo, traduzindo-se na

10
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chamada funcgéo de resposta hemodinamica (FRH), tal como se pode visualizar

na figura 6.
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Figura 6 - Funcao da resposta hemodinamica.

Fonte: Henrique, Fernandes (2007)

Esta apresenta uma queda inicial que traduz o aumento de Hb,
aumentando intensamente de seguida. Este incremento, traduz-se pelo pico
maximo do sinal BOLD, que se mantém enquanto o estimulo for conservado
(durante determinado periodo de tempo).

Posteriormente o CBF e CMRO, alcangcam os seus niveis basais em 10
segundos. Ao invés, as vénulas demoram mais tempo a atingir a sua dimensao
inicial, 0 que permite uma acumulacédo de Hb e uma reduc¢éo do sinal de RM
abaixo do nivel basal ©*?,

O sinal BOLD pode ainda ser alterado, devido aos efeitos provocados
pela linha de base do CBF e pela ligacdo nas alteracdes da CBF e CMRO, 2.

A linha de base da CBF e da CMRO;, pode ser alterada recorrendo a
medicamentos ou alteracdes fisioldégicas decorrentes de processos patoldgicos
13 Por sua vez a ligacdo do CBF e CMRO,, colaboram de forma semelhante,
para a obtencdo do sinal BOLD, visto que o equilibrio destas mudancas
influencia os métodos de oxigenacdo do sangue ou dos tecidos. Desta forma,
pode-se associar a actividade neuronal ao aumento do fluxo sanguineo e ao

metabolismo do oxigénio 2.

11
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2.3 Paradigmas

O paradigma define-se pelo conjunto de tarefas cognitivas que o
individuo deve realizar no momento do exame. Existem trés tipos de
paradigmas: paradigmas em bloco; paradigmas continuos e paradigmas

evento-relacionados.

Segundo a literatura, os paradigmas em bloco sdo os mais utilizados.

Estes séo formados por periodos de repouso e periodos de atividade (figura 7).

A funcdo da resposta hemodinamica € essencial para modelar o tempo
de transicdo entre ambos os periodos (atividade / repouso). O objetivo de
alternar entre estes dois tipos de blocos, € dar origem a atividade neuronal que

se pretende estudar.

Paradigm Active | Rest | Active | Rest | Active

Hemodynamic
response (ASI)

Figura 7 - Resposta hemodinamica em fungéo da activagéo ou auséncia do
paradigma

Fonte: Nunes, P.R (2012)

O intervalo de tempo em que 0 paciente realiza a tarefa € considerado
um periodo de atividade e onde normalmente é apresentado um estimulo. Esta
activacao deve demorar o tempo suficiente, de modo a ter em conta o aumento

do sinal da RMf logo apés o inicio da tarefa.

O tempo necessario para detetar a maxima intensidade do sinal de RMf
€ de 8 segundos, sendo que, comummente, o habitual é esperar-se 16

segundos para atingir este objetivo. Este processo entre os dois periodos €&

12
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repetido véarias vezes, de modo a comparar o sinal de RMf durante a ativacéo e

0 periodo de repouso.

Desta forma, o que se pretende, ao recorrer a este tipo de paradigma, €
conservar a fungdo BOLD no seu maximo e por um tempo consideravel. Desta
forma, consegue-se comparar e analisar de forma mais fidedigna os resultados
obtidos.

Pelo contrario, os paradigmas continuos pressupde uma apresentacao
sucedida dos estimulos, enquanto que os paradigmas evento-relacionados
possuem estimulos intercalados com periodos de repouso. Neste Ultimo caso,

a duracéo dos estimulos, é inferior & duracéo dos periodos de repouso 9.

Pode-se afirmar que a interacdo entre as propriedades fisioldgicas
medidas e as limitacbes metodolégicas determinam a escolha de um
paradigma. E ainda essencial, que a aquisi¢cdo de imagens seja realizada de
forma continua, enquanto o sujeito realiza determinada tarefa. O planeamento

desta tarefa é fulcral para obter 6ptimos resultados “©.

Durante a realizacdo de uma tarefa a atividade neuronal aumenta, e o
aumento do sinal é detetado utilizando sequéncias ponderadas em T2* E
essencial frisar, que todo este processo tem inicio com a realizacao da tarefa
por parte do participante e assim que a tarefa termina sdo desencadeados
mecanismos que resultam no fim da actividade neuronal. Consequentemente, a
perfusdo volta aos valores iniciais (valores em repouso e a relacdo de

oxigenacdo do sangue bem como o sinal de RM retorna ao normal).

A tarefa pode ser recetiva ou reativa, e esta envolvida sempre que
existem estudos que envolvam a RMf. O objetivo das tarefas é permitir o

isolamento de um conjunto de funcées neuronais *°.

Em RM funcional, o0 modo como se organizam as diferentes tarefas é
designado por desenho experimental ou paradigma. Por sua vez, o estado de

repouso € assumido quando nenhuma tarefa é realizada.

13
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A titulo de curiosidade, existe ainda outro método para além do efeito
BOLD que permite o estudo de perfuséo, recorrendo as moléculas de agua
como marcador endégeno. Esta técnica é designada por Arterial Spin Labeling
(ASL). ©

2.4 Sequéncias Ultra-rapidas

A RMf tem-se desenvolvido desde as primeiras experiéncias “in vivo”,
baseadas nos métodos de perfusdo. Apds este passo, no inicio da RMf, foi
possivel demonstrar que o contraste na imagem poderia também ser atingido
através das técnicas de gradiente eco (GE) convencionais ©.

As sequéncias GE utilizam um pulso de radiofrequéncia (RF) com um
angulo de nutacdo < 90° e ndo recorrem posteriormente a um pulso de 180°, o
gque permite obter um tempo de exame mais curto do que as sequéncias Spin
Eco (SE).

As sequéncias GE também possibilitam a detecdo do sinal relacionado
com o efeito BOLD em areas funcionais, como por exemplo, o cortex motor. No
entanto, foram sendo substituidas ao longo do tempo devido ao (ainda) elevado
tempo de aquisicdo e baixas taxas nos efeitos BOLD, causadas pelos velozes
efeitos cognitivos e comportamentais . O facto de n&o existir compensacao
para a susceptibilidade aos disturbios das homogeneidades do campo
magnético, apresenta-se igualmente como uma desvantagem.

Por estas razfes, existiu a necessidade de se criar sequéncias de alta
sensibilidade a variacbes de susceptibilidade magnética. Foi entdo que
surgiram sequéncias eco Fast Low Angle Shot (FLASH) ou Imagem Eco Planar
(EPI), muito sensiveis a variagcdes de sinal T2* e essenciais para a aquisicdo
de imagens em areas corticais ativadas.

Adotando este método € possivel obter sinal elevado através de uma
diferenca causada pelo sangue oxigenado e o0 sangue desoxigenado. A
diminuicdo da Hb pode criar um campo magnético local mais homogéneo, que

pode ser detetado através de um aumento no tempo T2* ©.

14
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Em suma, pode-se afirmar que as sequéncias SE medem pequenos
sinais a nivel do parénquima cerebral, enquanto as sequéncias GE ultra-

rapidas permitem alcancar com sucesso, o elevado sinal BOLD ©.

2.4.1 Imagem Eco Planar — EPI

As sequéncias EPI foram descritas em 1977 como uma técnica de
aguisicdo de imagens com alto grau de rapidez. No entanto, em simultdneo a
sua descoberta, Peter Mansfield relatou a necessidade de melhorar os
sistemas de gradientes e radiofrequéncia.

Atualmente é possivel adquirir imagens 2D com tempos de 50 a 100 ms
®) Sendo assim, a técnica EPI caracteriza-se por um método de imagem que
preenche o espaco K de uma so6 vez. Apesar destas sequéncias utilizarem o
mesmo mecanismo de formagdo que as sequéncias GE, sdo muito mais
rapidas a preencherem todo o espaco K, permitindo uma reducao significativa
do tempo de exame ©.

Um par de gradientes é aplicado na direcdo de fase e de frequéncia, de
modo a introduzir uma sequéncia de pulsos EPI e preencher a primeira linha de
amostragem do espaco K.

De seguida, para gerar o eco, € aplicado um gradiente oscilatorio,
aplicado na direcéo de codificacdo de frequéncia.

E dado um pulso de excitacido e posteriormente um pulso de 180°, de
modo a ligar os gradientes bipolares de leitura, para obter um trem de ecos.

Ao aplicar-se o gradiente codificador de fase, cada eco é colocado e
armazenado numa linha do espaco K. Se a aquisi¢do de todo o espaco K for
adquirida num unico TR, a aquisicdo EPI € designada por single shot (“tiro”
tnico) ©.

Os ecos sao registados de uma linha para a outra, no sentido da fase,
de modo a permitir que os dois tipos de gradientes formem uma trajetoria em

“zigue-zague”, até que todo o espaco K seja preenchido “*.
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E importante ter em atencdo que o eco considerado para calcular o TE,
€ aquele gque coincide com o centro do espa¢o K (apesar de cada gradiente
formar o seu préprio eco) .

Durante a aquisicdo de imagens cada amostra do espaco K é atenuada
pelo decaimento do sinal. A quantidade de sinal perdida para o relaxamento
T2* no momento em que passa pelo centro do espago K, vai influenciar a
diminuicdo do sinal. Deste modo, pode-se concluir que o que define a perda
global do sinal de RM é o TEgs (TE efetivo) atribuido ao tempo do primeiro eco
“).

A amostragem de todo o espago K é adquirida através de uma “single
aquisition window” e o decaimento T2* pode causar uma diferenca consideravel
entre a magnitude de amostras de sinal, adquiridas na fase inicial e final da
janela de aquisicdo @.

Deste modo, o contraste da imagem ¢é influenciado pelas linhas de
Fourier que sdo adquiridas durante o tempo TE ®. As elevadas frequéncias
espaciais sao atribuidas a periferia da janela de aquisicdo, referida
anteriormente, de modo a que todo o preenchimento do espaco K seja
realizado em “zigue-zague”.

A forma como os gradientes de codificacdo de fase e de frequéncia sao
aplicados marcam a diferenca entre as sequéncias de pulsos EPI e as
sequéncias GRE e SE ®. A sequéncia de pulsos EPI exige gradientes de
elevado desempenho e extremamente rapidos, de modo a que as linhas do
espaco K sejam preenchidas resultando numa boa qualidade de imagem. Este
processo tem como resultado uma série de gradientes de eco com a duracéo
de apenas um decaimento T2*, de modo a obter uma rapida amostragem “.

As desvantagens das sequéncias EPI baseiam-se na enorme tendéncia
para criar distorcbes na imagem, e por consequéncia, criam artefactos de
susceptibilidade, que ocorrem normalmente junto a periferia da area em estudo
®) Estas sequéncias sdo essenciais para obter imagens funcionais, sendo
necessario proceder a correcdo das distorcbes da imagem, de modo a
conseguir-se uma relacdo adequada entre as areas corticais ativas e a

anatomia correspondente ©.
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Neste tipo de sequéncias, normalmente utiliza-se uma maior espessura
de corte devido & RSR mais reduzida .

Os tempos de aquisicdo sdo muito diminuidos, cerca de 200-300 ms por
imagem, devido & utilizacdo de gradientes de elevada poténcia. E possivel
ainda utilizar uma matriz de 128 x 128, com uma resolucdo espacial de 1,2

milimetros e uma espessura de corte cerca de 5 mm ©.

Outra forma de reduzir os artefactos de distorcdo da imagem, desvio
quimico e perda de sinal, passa por aumentar o fator turbo. Este define-se pelo
nimero de ecos apos cada excitacdo. E preciso ter em atencéo, pois quanto
maior for o fator turbo, menor € o espacamento entre os ecos (ESP) que se

encontra diretamente relacionado com a qualidade da imagem ©®.

2.4.2 Sequéncias Gradiente Eco EPI - GE EPI

As imagens mais comuns com aplicacdes de neuro imagem funcional

tém por base as sequéncias GE EPI 2D.

Devido ao decaimento irreversivel da magnetizacéo transversa durante a
aquisicdo de imagens, é inevitdvel que haja uma certa quantidade de
ponderacdo T2, sendo que o sinal originado pela RM tem caracteristicas
bastante acentuadas de T2*.

A sensibilidade no mecanismo de aquisicdo de sequéncias em relacdo a
susceptibilidade de campo locais, faz com que exista uma grande prevaléncia
do componente T2* 45,

Deste modo, sdo gerados uma série de ecos de gradiente através dos
gradientes de codificacdo de fase, apdés um pulso inicial de excitacdo de 90° de
modo a originar o FID (Decaimento de Inducdo Livre) ®) Neste tipo de
sequéncias pode-se utilizar um angulo de nutacdo (FA) baixo sem ter uma
significativa perda de sinal (a2 semelhanca das sequéncias GE primitivas), o que
permite igualmente diminuir o TR, tornando menor também o tempo necessario

para restabelecer o relaxamento longitudinal.
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Contudo, no mesmo periodo TR, pode-se conseguir cobrir um maior
namero de cortes. O angulo Ernst € o FA no qual o eco atinge o seu maximo
sinal, podendo ser calculado de modo a obter um melhor contraste da
sequéncia . Contudo, existe a desvantagem ja referida em relacdo aos

artefactos de susceptibilidade.

Com este tipo de sequéncia (EPI-GRE) consegue-se obter 10 a 20
cortes com espessuras de 3 a 10 mm, que “varrem” todo o cérebro em cerca
de 1,5 a 4 segundos. Na pratica isto significa que caso o TR seja de 1500 ms,
podem-se obter 20 imagens na condicdo de repouso, e 20 imagens em
ativacdo cerebral, com utilizagcdo de paradigmas em bloco, utilizando-se,

normalmente, uma matriz de 64 x 64.

2.4.3 GE FLASH - Fast Low Angle Shot

Tal como os outros tipos de sequéncias, também estas possuem as
suas vantagens como por exemplo: a elevada RSR e elevada resolucao
espacial.

Porém, este tipo de sequéncia ndo é mais utilizada devido a aquisi¢édo
ser realizada em poucos segundos, 0 que limita a resolugdo temporal do efeito
BOLD, prejudicando a resolucdo necessaria entre a fase ativa e inativa do
mapeamento cerebral.

A solugéo a este problema passa por fazer uma observacdo exata das
imagens pré-processadas, para visualizar se existe ou ndo, a presenca do sinal
BOLD na regido em causa. Outra forma de solucionar esta desvantagem, &
criar um mapa de campo BO (normalmente criado automaticamente). Este
permite visualizar os artefactos e “camuflar” as areas funcionais ativadas.
Neste mapa existem dois exames diferentes com TE’s diferentes, combinados
para dar uma medida do decaimento T2* local, permitindo deste modo

identificar as areas com elevada susceptibilidade 2.
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Esta técnica & muito insensivel a distor¢des de imagem, permitindo obter

uma boa relacdo morfoldgica e uma éptima representacéo das areas activas ©.

2.5 Preparacao para um Exame de RMf

Normalmente, a ansiedade esta presente nos doentes que se preparam
para realizar os exames de RMf. E necessario existir uma familiarizac&o prévia,
de modo a obter uma explicacdo sobre o exame a que vao ser submetidos e a

natureza da tarefa a realizar.

Estas tarefas essenciais para a realizacdo da RMf podem ser de dificil
interpretacdo por parte das pessoas com alguma idade, sendo imprescindivel
uma preparacdo cuidadosa, que resultard num mapa de RMf mais preciso e

confiavel.

Curiosamente, doentes que possuem deficiéncia, podem igualmente
realizar este tipo de tarefas, devendo no entanto modificar-se o paradigma, de
modo a que este possa refletir as capacidades do paciente “'”. Sempre que
seja possivel deve realizar-se um ensaio prévio do paradigma em questdo 7.

Ao realizar esta preparacdo prévia do paciente, a probabilidade de se
conseguir um exame sem artefactos de movimento aumenta. Existem ainda
equipamentos de RM que permitem a utilizacdo de auscultadores, para que o
paciente possa beneficiar da comunicacéo e de instrucfes durante o periodo
do exame ®7.

Outros problemas que podem existir por parte do paciente s&o:
dificuldade auditiva; dificuldade visual; dificuldade de acompanhar as instru¢des
fornecidas e dificuldades no discurso. Qualguer um destes obstaculos pode
interromper ou prejudicar a aquisicdo, devido a perda de estimulos e a
frustracéo do proprio paciente.

Atualmente, com o auxilio de sofisticados algoritmos de correcdo de
movimento e da imobilizacdo do paciente com fixadores apropriados, o uso de

paradigmas com discurso vocalizado tornou-se possivel em RMf.

19



MAPEAMENTO DAS REGIOES CEREBRAIS ASSOCIADAS AO ENGANO

A resposta hemodindmica neste tipo de paradigma, é um pouco mais

demorada ap6s um evento neuronal, o que beneficia a sua analise estatistica *
17, 18, 19)

Em suma, pode-se afirmar que uma preparacao apropriada do paciente
e indicacdes congruentes ¥ sdo essenciais para garantir a compreenséo e

cumprimento da tarefa por parte do mesmo ®®.

2.5.1 Aquisicéo das imagens

Normalmente, um exame de RMf pode-se dividir em duas partes, sendo
gue a primeira consiste em adquirir as imagens funcionais que déo origem aos
mapas estatisticos de atividade cerebral, apdés a andlise de todas as séries

temporais incluidas em cada véxel *°.

Este conjunto de imagens é obtido normalmente através da sequéncia
EPI, de modo a cobrir toda a regido cerebral (figura 8). Desta forma, quanto
maior for o nimero de aquisi¢cdes, maior sera a RSR, na medida em que

diminui o ruido e artefactos (movimento) da imagem ®®.

Posteriormente, é adquirido um segundo conjunto de imagens com uma
resolucdo espacial mais elevada, com voxeis de cerca de 1mm?® (milimetro),
fundamentais para a apresentacdo dos mapas estatisticos . A desvantagem
deste tipo de aquisicao, é que a resolucdo temporal que se obtém sacrificando

a espacial.
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Figura 8 - Imagens cerebrais adquiridas pela sequéncia EPI.

Fonte: (Aten et al., 2009)

Para avaliar a fungdo cerebral, o sujeito deve realizar tarefas
interessantes como por exemplo, abrir e fechar a mao para mapear a funcao
motora (figura 9). Outro exemplo, € 0 mapeamento de funcdes cognitivas, que
utiliza desenhos experimentais e protocolos de estimulacdo, que avaliam

respostas hemodinamicas de sistemas neuronais mais complexos™®.
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Figura 9 - Estudo experimental por RMf utilizando uma tarefa motora.

Fonte: Aten, E. P, et al. (2009)
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A andlise de imagens pode ser influénciada negativamente devido a
factores como: baixa relacdo sinal-ruido; artefactos de movimento; ruido e

variabilidade anatémica entre os diferentes participantes .

Para o sucesso do estudo, € fundamental que o protocolo experimental
seja meticulosamente desenhado e as ferramentas do pré-processamento

correctamente utilizadas ®°.

Desenho Experimental

O estudo deve ser planeado previamente, antes do participante entrar na
RM. Geralmente o protocolo experimental utiliza o desenho em bloco ou o

evento-relacionado, como se pode verificar na figura 10 @,

1 A mesma fatia é
& adquirida ao longo

do tempo

= Variacio da intensidade do
pixel ao longo do tempo

L] L

=
-

Intensidade

lempo

Evenlo-Relacionado Bloco

Repousa  Atividade Repouss Aividade
E.’\\. IIr"\-.l ,'/\‘. — ; — ._\ —

A I ™ Ty -

Figura 10 - Desenhos experimentais tipicos que incluem desde a apresentacéo
do estimulo até ao método de andlise utilizado.

Fonte: Aten, E. P., et al. (2009)
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Capitulo 3

ANALISE DE DADOS E POS-PROCESSAMENTO

Depois de realizado o exame de RMf, os dados s&o analisados
recorrendo a um software adequado, que permite o tratamento estatistico de

modo a detetar e quantificar as diferentes areas funcionais ativas.

Os cortes adquiridos séo reunidos num volume ou de modo a formar
uma imagem 3D funcional. Por serem adquiridos em tempos diferentes, os
cortes de um volume funcional ndo sdo guardados ao mesmo tempo, 0 que
resulta numa diferente localizagdo dos dados das regides cerebrais e por

consequéncia um armazenamento em diferentes momentos. 9.

Para ser avaliado como curto, o estudo deve ter cerca de 100 a 1000

volumes funcionais @2,

O pré-processamento espacial; temporal, a
normalizacdo espacial; a analise estatistica de dados e o co-registo de dados
anatomicos e funcionais, fazem parte dos principais processos de analise

funcional e de dados anatémicos.

Na maioria dos equipamentos, as etapas de andlise de dados séo
realizadas de forma strandart pelo préprio equipamento, apesar da existéncia
de diversos programas livres ou comerciais para o processamento de imagens
de RMf. Exemplos deste tipo de programas sdo o AFNI (Analysis of Functional
Neurolmage), FSL (FMRIB Software Library) e SPM (Statistical Parametric
Mapping) (5.19)

Para calcular os mapas estatisticos parameétricos recorre-se a metodos
de subtracdo, ou seja, métodos estatisticos que medem as condi¢cdes

estimuladas e ndo estimuladas, baseando-se em séries alternadas de imagens
an
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Os equipamentos vém igualmente acoplados com programas comerciais
que permitem a andlise durante ou apds a execucao do exame, podendo ser
instalado no préprio equipamento, ou em outras estacdes de trabalho ©.
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Figura 11 - Aquisicao e avaliacdo de dados de RMf.

Fonte: (Reiser MF, 2008)

Ao visualizar a figura 11, pode-se verificar que apés ser localizada a
regido anatdbmica a ser estimulada, inicia-se a aquisicdo de dados funcionais.
Posteriormente, é possivel visualizar séries alternadas de estimulacdo e de
repouso. As imagens onde existem &reas corticais ativas estao realgadas. A
evolucdo temporal de fases de estimulacdo e de ndo estimulacdo, séo

refletidas através da intensidade de sinal 7.
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3.1 Pré-processamento da Informacgéo Funcional

O objetivo da analise dos dados funcionais € conquistar uma imagem
com melhor qualidade. Para tal, € importante reduzir o ruido que esti
relacionado com os componentes do sinal e otimizar os dados antes de

proceder a sua analise.

O ajuste da intensidade média entre as diferentes imagens funcionais; a
correcdo de artefactos de movimento; a corre¢do de dados através de filtros de
smoothing espacial e temporal sdo algumas das operagBes mateméaticas

normalmente aplicadas, previamente a analise ©.

3.1.1 Detecéao e correc¢cdo dos movimentos de cabeca

No caso de serem detetados movimentos da cabeca iguais ou
superiores a 5 milimetros, procede-se a minimizacdo dos mesmos através da
andlise dos dados. Apesar de ser possivel proceder a sua correcdo, a verdade
€ que 0os movimentos resultantes da alteracdo do posicionamento da cabeca

reduzem a homogeneidade do campo magnético.

Para corrigir o movimento, seleciona-se um volume funcional
(informacdo adquirida num determinado ponto no tempo) de uma sequéncia
para ser tida como referéncia. Posteriormente, todas as outras repeticdes
funcionais alinham-se consoante esta.

Esta imagem (figura 12) foi adquirida durante uma tarefa motora

bilateral. A mudanca de sinal média percentual no cértex primario foi de 3%.
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Figura 12 - Pixéis ativos devido ao movimento na regido frontal — Falsos-
positivos.

Fonte: Edelman, Robert (2005)

3.1.2 Correccéao temporal dos cortes de aquisicao

Os cortes de um volume funcional s&o adquiridos em medi¢cdes
funcionais strandart (EPI) com uma distribuicdo no tempo de um volume
funcional. Quando o TR é de 3000 ms, a informacédo do ultimo corte € obtida 3
segundos apés o primeiro corte.

Apesar da resposta hemodinamica ser mais demorada, o tempo na
ordem dos 3 segundos levara a uma andlise estatistica sub-6tima. Deste modo,
€ essencial que a informacao seja processada como se todos os cortes de um
volume funcional fossem medidos ho mesmo instante.

Nestas circunstancias, é possivel comparar e integrar as respostas dos
paradigmas evento-relacionados de regides cerebrais distintas em relagdo aos

parametros temporais, como é o caso do periodo inicial de laténcia.

3.1.3 Remocéo de Flutuacdes e Smoothing temporal

E frequente que devido as oscilagbes no sinal e no ruido, os tempos de
curso de vOxeis se apresentem nao-estacionarios.
Através de um filtro temporal high-pass presente na analise de Fourier, é

possivel remover as pequenas oscilagcdes que apresentam alteracdes de sinal.
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Neste tipo de frequéncia, as flutuacdes podem ser prontamente extraidas,
devido aos componentes de baixa frequéncia, isolando-se de componentes
com caracteristicas contrarias.

O smoothing temporal, permite igualmente remover flutuacdes de sinal
com elevada frequéncia, ou seja, permite a eliminacdo do ruido, ampliando
desta forma a RSR. Este passo do pré-processamento temporal ndo é
aconselhado no caso de paradigmas evento-relacionados, pois podem

distorcer as estimativas dos parametros temporais importantes.

3.1.4 Smoothing Espacial

Normalmente os dados sao tratados com um filtro de smoothing de
modo a melhorar a RSR. Para tal, calcula-se o valor médio dos voxeis vizinhos
e atribui-se esse valor a cada um dos voxeis incluidos no processo. Este
processo utiliza ainda um algoritmo 3D Gaussian, cuja forma e largura permite
determinar as ponderacdes utilizadas, para incluir os voxeis na média.

Existem estudos ?? que afirmam que este filtro espacial associada a um

algoritmo apropriado e de largura superior a 4 a 8 mm, permite aumentar o

sinal da regido ativada e diminuir o ruido.

FWHM=2mm FWHM=4mm FWHM=6mm FWHM=8mm

A —

Figura 13 — O smoothing espacial diminui a resolucdo espacial, reduzindo a
magnitude do sinal BOLD.

Fonte: Edelman, Robert (2005).
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Na primeira série de imagens, visualiza-se o efeito da imagem T2*. As
imagens seguintes demonstram a actividade funcional, sobrepostas a imagens
T2, durante a friccdo dos dedos. O smoothing espacial demonstra a resolugéo

espacial reduzida e diminui a magnitude do sinal BOLD ©?,

3.1.5 Correccéo de distor¢éo das imagens funcionais

O facto do cérebro humano possuir regides com diferentes tipos de
tecidos, como o caso das regifes onde se situa o LCR, pode originar artefactos
de susceptibilidade. Deste modo, apesar da rapidez caracteristica da
sequéncia GE EPI, as suas imagens podem ter uma diminuicdo no sinal e
apresentar distorcbes geométricas que podem ser melhoradas através dos

mapas de campo.

Estes permitem a medicdo do campo magnético, o que permite obter
uma melhor localizacdo da funcdo cerebral, bem como obter melhores

resultados entre as informacdes anatomicas e funcionais.

3.2 Integracao da informacéo anatomica e funcional

Os programas de elevada resolucdo temporal em 3D, permitem
visualizar as informacdes funcionais com detalhe anatomico necesséario para
localizar de forma precisa as areas ativas.

Para isto, é necessario que a informacao de alta resolucéo seja gravada
e a informacao funcional seja co-registada a informacao 3D. Para a aquisicdo
de dados anatémicos, sdo utilizadas sequéncias T1 mais lentas mas com

elevada resolucéo, essenciais para a normalizacdes cerebrais.
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3.2.1 Coregisto de informacdes anatdmicas e funcionais

As imagens funcionais devem ser sobrepostas as imagens co-planares
com o0 objetivo de dispensar as transformacbes espaciais (translacdes e
rotacdes) que sdo necessarias para alinhar as duas informacfes. Se este
passo nao ocorrer, as informacdes permanecem desalinhadas e a informacao

resultante ndo é fidedigna para analise.
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Capitulo 4

RESSONANCIA MAGNETICA FUNCIONAL APLICADA A
DETECAO DA MENTIRA

Ao longo do tempo a RM tem evoluido de forma veloz e eficaz, o que
permitiu desenvolver diversos estudos para conhecer de forma mais profunda

S(5,9,17,18)

os segredos da mente humana. Sao varios os estudo gue contribuiram

para tudo o que se sabe atualmente, em relacdo a RMf e ao efeito BOLD.

Em 1996 Frahm et al, realizaram medicbes de glicose, lactato e
oxigenacdo sanguinea, no decorrer da atividade cerebral, recorrendo a
técnicas de RMf.

Dois anos depois, Mandeville et al (1998) injetaram contraste em ratos e
utilizaram a RMf para observar o comportamento do volume sanguineo apos o
estimulo. Estes autores concluiram que a diminuicdo do volume sanguineo

esta relacionada com o undershoot do efeito BOLD.

Pelo contrario, em 2008, Frahm et al ndo constataram esta relagédo entre
o volume sanguineo e o undershoot. Estes investigadores observaram através
da ASL, que a curva do rCBV ¢ idéntica no cértex motor primario e na area

suplementar motora, o que ndo acontece na curva BOLD.

Zhao et al observaram o comportamento das camadas corticais e
afirmaram que a variacdo de rCMRO ; esta presente na criacdo do undershoot.
Em 2008 Harshbarger e Song, estudaram a origem hemodinamica ou neuronal

do undershoot, recorrendo ao coeficiente de difusdo (16),

Com o desenvolvimento da RMf, esta comegou a ser utilizada para
mapear as zonas cerebrais, associadas ao engano. E nesta altura que surge
um estudo envolvendo 22 participantes, com o intuito de detetar a mentira. Os
resultados demonstraram que 99% das respostas verdadeiras e falsas foram

discriminadas corretamente 2.
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Kozel et al, defendem que para se conseguir uma aplicacéo relevante
nos estudos da detecdo da mentira, é necessario discriminar claramente a
mentira e a verdade a nivel individual e ndo apenas em andlises de grupo, de

modo a entender os circuitos individuais que estdo subjacentes & mentira 2.

Existem ja varios centros de investigacdo, empresas e faculdades a
investigar a atividade cerebral e a tentar correlaciona-la com a mentira ©%.
Apesar de serem reconhecidos os beneficios desta tecnologia em tribunais,

questdes éticas e morais também séo colocadas.

E necessario ter em conta que esta tecnologia ndo tem como intuito
invadir a intimidade das pessoas, mas sim ajudar na resolucédo de situacdes

legais e aplicar a justica, de modo a podermos viver num Mundo mais seguro
(24)

O Unico objetivo seria conseguir “ler’ a mente humana, de modo a
conseguir aperfeicoar aspetos sociais e morais, lesando 0s criminosos e

melhorando a cooperacdo humana @.

Existe ainda o medo inerente a invasdo da privacidade e o uso indevido
por parte de empresas que queiram contratar trabalhadores, podendo exclui-

los consoante os resultados da leitura das suas mentes 4.

Em resposta a estas preocupacdes, nos EUA (Estados Unidos da
América) a sociedade de protecao dos funcionarios sujeitos ao poligrafo proibiu
gue os empregadores obrigassem 0s empregados a submeterem-se a estes
testes ou qualquer outro dispositivo similar, com a finalidade de descobrir

informacdes sobre a sua honestidade.

E ainda incognito, se a sociedade de protecdo aos funcionarios sera
aplicavel também a RMf. Contudo, € certo que havera informacao que tera de
ser regulamentada quando usada em contexto ndo clinico, de forma a néo

existirem abusos no poder da informacado gerada por esta tecnologia .

Até a data, os estudos para detetar a mentira atravées da RMf tém

recorrido a individuos colaborante e cooperativos, sem riscos de irem presos
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durante um longo periodo de tempo. Em individuos que recusam a submisséo
a RMf, é muito dificil realizar este estudo, pois eles podem comprometer 0s
resultados #¥.

bY

Estes estudos sdo muito sensiveis ao movimento e a obtencdo de
resultados confiaveis em individuo que realizam o teste contra a sua vontade. E
preciso ter em conta que esta tecnologia ainda nao € 100% precisa, e portanto,
os resultados devem ser cuidadosamente analisados de modo a ndo cometer

erros involuntarios @,

Apesar de ndo existirem taxas de erro quantificaveis, existem taxas de
erros que se baseiam nas circunstancias e dados existentes dos estudos ja
realizados por RMf em contextos controlados (e ndo em situacbes de Mundo

real) ),

Em suma, pode-se afirmar que hoje a tecnologia existe para ler a mente
e apesar deste conceito ter a capacidade de intimidar a maioria das pessoas, é

uma afirmacéo que pode ser considerada verdadeira 9.

4.1 Poligrafo

Em 1990 a precisao do poligrafo foi considerada em 60%, ou seja, um
pouco superior a probabilidade de uma pessoa adivinhar a resposta. ®® Em
2003, a Academia Nacional de Ciéncias, publicou um relatério que afirmava

categoricamente, que o teste de poligrafo ndo deveria ser utilizado #°.

Acredita-se que € possivel induzir uma resposta fisiologica falsa de
modo a criar um falso sinal, pondo em causa a credibilidade do poligrafo .

A RMf aplicada a detegéo da mentira permite medir de forma indireta a
atividade neuronal, contrastando deste modo com o poligrafo que perde

“terreno” ao medir apenas alteracdes do sistema nervoso simpatico®.
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7

Outro inconveniente dos testes do poligrafo é a duracdo entre 15
minutos e uma hora. Apds 15 minutos, a circulacdo sanguinea € interrompida
devido a pressdo causada pela bracadeira de monitorizacdo, obrigando a

remocéo da mesma ©©.

Segundo alguns autores™, o poligrafo proporciona mais situacdes
conflituosas se for usado em tribunais, do que as vantagens que proporciona.
Apesar de durante muito tempo os tribunais e a comunidade estarem
interessados nos resultados do poligrafo, este nunca teve uma verdadeira

utilizacdo devido & falta de credibilidade e fiabilidade™.

Nos EUA (Estados Unidos da América) € legal a utilizacdo de detetores
de mentira, sendo o poligrafo o mais utilizado. Este equipamento é usado
milhares de vezes por semana, em sessdes de seguranca e em investigagoes.
No entanto, o governo federal dos empregados, proibe a sua utilizagdo por
empresas que pretendem recrutar trabalhadores de forma a protegé-los .

No que diz respeito aos artigos cientificos publicados, o poligrafo lidera o
topo de publicacdes e apesar de ser utilizado a nivel civil e governamental nos

EUA, continua a ser criticado a nivel juridico e sobretudo cientifico .

Apesar dos neurocientistas e neuropsicologos serem confrontados com
as dificuldades inerentes a utilizacdo da RMf, o maior problema esta na area
dos juizes e advogados. Isto porque estes ndo estdo conscientes de toda a
evolugdo e limitacdo desta técnica ®. Outro dos motivos pelo qual é provavel
gue os juizes ndo vejam esta nova tecnologia como favoravel prende-se com o
receio que possuem em ver O seu papel (validar os testemunhos dos

depoimentos) em tribunal diminuido.

Existem diversos tipos de perguntas utilizadas pelos poligrafos™:
irrelevantes (e.g: “Hoje € terca-feira?”) e de mentiras provaveis: (e.g: “Ja
alguma roubou algo?”). Nesta Ultima pergunta existe a tentacdo de negar, mas

é improvavel que seja verdade™.

Existem ainda 3 tipos de técnicas usadas para as perguntas do poligrafo:
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v' Técnica Relevante / Irrelevante: (comparacdo entre as alteracdes que
ocorrem com uma pergunta importante e com uma pergunta sem
gualquer importancia).

v' Técnica da pergunta controlada (¢ a mais comum): Usa uma pergunta
irrelevante para gerar uma resposta fisioldgica ainda maior.

v' Técnica que usa uma pergunta de controlo, de modo a comparar as
caracteristicas da resposta a esta pergunta, com as caracteristicas das

respostas de perguntas anteriores.

No entanto, nem todos se podem submeter aos testes do poligrafo,
como por exemplo os individuos que consomem drogas ). Este facto pode ser
justificado, pois 0 consumo de oxigénio pode ser afetado pelas alteragbes que

ocorrem com a introducéo de drogas no organismo #%,

4.2 Diferentes métodos para detetar a mentira

Existem outros métodos que permitem a medicdo de sinais cerebrais e
nao respostas fisiologicas. Um dos dispositivos que o permite fazer € o
electroencefalograma (EEG) que através da onda P300, permite detetar a
atividade elétrica cerebral. Este sinal é detetado 300 milissegundos apds o

estimulo e se estiver presente indica que a pessoa o reconheceu @

O sinal do EEG gravado em cada elétrodo, reflete uma espécie de média
de todas as respostas elétricas de um elevado nimero de neurdnios, por toda a
regido cerebral. Isto implica que se existir um grande numero de areas
cerebrais ativas em simultaneo, pode provocar uma confusédo acerca da origem

do sinal ®®.

A titulo de curiosidade, sabe-se que a india, foi o primeiro pais a
condenar alguém, por um crime com base em evidéncias neurocientificas. As
suspeitas recairam sobre uma mulher acusada de matar o seu ex-noivo,
através do envenenamento da comida. Para provar os acontecimentos, 0S
investigadores colocaram 32 elétrodos no cranio da suspeita, e verbalizaram a

34



MAPEAMENTO DAS REGIOES CEREBRAIS ASSOCIADAS AO ENGANO

versao dos acontecimentos. Os investigadores fizeram acusac¢fes na primeira
pessoa tais como: “Eu comprei 0 veneno”, associadas a outras afirmacdes

neutras, tais como: “O céu é azul.” ?®,

Posteriormente, foram medidas as ondas P300 e o juiz concordou que 0
teste demonstrava conhecimento experimental. Deste modo, é urgente
investigar os novos meios de detecdo da mentira de modo a valida-los e poder

generalizar os resultados, para que ndo se cometam erros de acusar inocentes
(23)

A espetroscopia a laser permite visualizar um feixe laser nas camadas
exteriores do cérebro e posteriormente correlaciona-las com os padrdes da

mentira.

A termografia peri-orbital € um método que permite medir a
temperatura a volta dos olhos. Este sistema que permite a dete¢cdo da mentira
baseia-se no aumento de temperatura, resultante do aumento do fluxo

sanguineo na regido pré-frontal 3,

A semelhanca dos métodos ja referidos, existe outro que se destaca
pela sua semelhanca ao poligrafo. Este baseia-se na procura e analise de
micro-expressdes e reacdes involuntarias e incontrolaveis do corpo, ao invés

de se focar em sinais cerebrais %,

As Imagens térmicas de alta definicio ©®® referem ter uma taxa de
precisdo que ronda os 78%. Contudo, calcula-se que na verdade, a taxa de
precisdo seja igual ou superior a do poligrafo (60%).

A semelhanca do caso anterior, também a tecnologia baseada nas
condicbes que a voz apresenta durante 0 momento da mentira, possui uma
taxa de precisédo idéntica a do poligrafo.

A espectroscopia por infravermelho tem como objetivo detetar o sinal
BOLD no cérebro durante a utilizacdo de oxigénio. Contudo, esta pode ser
prejudicial para os paradigmas cognitivos. Esta € uma tecnologia pouco

desenvolvida e ainda na fase inicial ©®.
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A magnetoencefalografia (MEG) permite medir os campos magnéticos
criados pelas correntes elétricas provenientes dos neurdnios. Estes campos
magnéticos sao originados, quando as correntes elétricas se propagam através

das dendrites de muitos neuronios.

Apesar da MEG possuir uma resolucao de milissegundos, possui uma
resolucdo espacial limitada (tal como o EEG). Desta forma, devido a
importancia da localizagdo espacial a RMf consegue mais uma vez superar

estes métodos @,

A estimulacdo magnética transcraniana (TMS) utiliza campos
magnéticos fortes, de modo a induzir campos elétricos por indu¢cdo magnética

nas regides cerebrais, sem recorrer a cirurgia ou elétrodos externos “®.

Se utilizarmos a TMS para suprimir a atividade numa determinada regiao
cerebral e o individuo obter um pior desempenho na tarefa, pode-se evidenciar
com mais certezas, que esta regido esta a ser utilizada para a execucdo

daquela tarefa .

Este método permite interromper 0s circuitos neuronais relacionados
com a mentira, o que diminui o tempo das respostas falsas, em relacdo ao

tempo que é necessario para responder a afirmacdes verdadeiras 2.

A PET — Tomografia por Emisséo de Positrdes - baseia-se na injegao
de um liquido radiofarmaco, que funciona como marcador. Quando o sangue
migra para as regides cerebrais passa a existir mais radioatividade nessa
regido, o que permite detetar e localizar essas regifes relacionadas com maior

radioatividade ?®,

Essa detecéo é realizada com o auxilio de um scanner externo e permite
determinar os niveis de metabolitos em tecidos especificos' (. Os marcadores
utilizados sdo materiais que circulam no sangue e penetram na barreira

hematoencefalica, ligando-se & glicose. ¥

Quando aumenta a atividade em determinadas regides, existe um maior

aumento de glicose nas regides ativas em comparacdo com as regidbes nao
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ativas ou minimamente ativas. Todavia, 0 nimero de vezes que se pode utilizar
este método de forma segura € limitado pois os marcadores libertam energia

nuclear no campo cerebral. %

As vantagens da PET baseiam-se na sua elevada sensibilidade e no seu
elevado intervalo de potenciais marcadores. As desvantagens recaem sobre a
utilizacdo de materiais radioativos e os problemas que podem existir na sua

distribuicdo cerebral, bem como na degradacdo do mesmo ao longo do tempo
(24)

No fundo a RMf e a PET sdo semelhantes na medida que criam imagens
do cérebro em tempo real, através da geracdo de um sinal interno. Estes dois
métodos utilizam igualmente os metabolitos resultantes da atividade neuronal,
sendo no caso da RMf o oxigénio associado a hemoglobina e no caso do PET
a glicose ¥,

No entanto, os métodos atuais de RMf, sdo muito mais seguros que 0s
métodos utilizados na PET ®¥. Deste modo, a RMf conquista terreno, pois n&o
necessita de marcadores. A RMf permite ainda a medicdo da hemoglobina
apenas com a presenca de um forte campo magnético, evitando deste modo a

toxicidade associada & injecdo do produto e a sua distribuico irregular ©¥.

Hoje em dia, com a evolucdo da RMf e dos seus campos magnéticos,
também a resolugdo € semelhante a PET. Sendo assim, € normal que RM
aliada a sua seguranca, especificidade e resolugcdo, tenha sido uma das

tecnologias mais estudadas para detetar a mentira ¥

Em suma, pode-se concluir que todos o0s métodos possuem
desvantagens superiores e em maior niumero que a RMf, o que faz com que

esta técnica seja a mais promissora no campo da detecdo da mentira.
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4.3 Desafios da RMf e detecdo da mentira: estado de arte na
investigacao

Existem autores” (Bizzi, E. et al.) que defendem que o facto de construir
uma resposta falsa quando a pessoa € instruida a fazé-lo, ndo é uma mentira

mas sim uma “falsa afirmacao instruida”®.

Quando se pretende descobrir se um individuo é culpado por um crime
grave através de métodos para detetar a mentira, pode-se originar uma
ansiedade extrema no acusado ). A ansiedade nao resulta diretamente da
culpa, mas sim do simples facto de ser suspeito e dos resultados poderem ser

falseados.

A desvantagem de detetar a mentira por RMf é que, normalmente,
apenas os individuos inocentes ou 0s que ja se assumiram culpados colaboram
com este tipo de teste. E de extrema importancia a colaboracédo dos individuos,
pois movimentos de apenas alguns milimetros podem prejudicar os resultados

do teste.

Comportamentos como movimentar a lingua, mobilizar os olhos ou
apenas fecha-los de modo a ndo ler as perguntas, inviabilizam o estudo @.
Todos estes aspetos refletem que o individuo ndo quer colaborar no estudo, o
gue na maioria dos casos acontece porque este nao deseja que os verdadeiros
factos sejam divulgados.

Existem outras formas semelhantes de contornar a detecdo da mentira
por RMf, como por exemplo, a realizacdo de aritmética mental que pode criar

zonas de ativacdo que ndo se relacionam com o tema em estudo .

Existiam muitas dividas em relagdo a mentira criada em investigacao e
estudada por RMf, e a mentira relacionada com o Mundo real. No entanto, com
0os estudos publicados por algumas empresas, esta realidade esta cada vez

mais proxima.
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7

Um dos desafios na detecdo da mentira é conseguir aproximar 0s
cenarios a situacdes do Mundo real . Fatores como a emoc&o e a imaginagéo

interferem quando se trata de uma mentira instruida e de uma mentira real.

Uma pesquisa recente na area das neurociéncias, afirmou que as
imagens e a emocao podem alterar a representacdo dos eventos vividos. Desta
forma, qualquer estudo de detecdo da mentira para ser bem-sucedido, tem de

considerar estes fatores Y.

Parecem existir estudos® suficientes que comprovam que a emocao
influencia o circuito neuronal, identificado na detecdo da mentira. A pergunta
que persiste € saber se a imaginacdo ou a repeticdo de situacbes podem
alterar as respostas. Sera que praticar a mentira por diversas vezes pode gerar
uma falsa memoria, na medida em que reduz o conflito entre a verdade e a
mentira? ®. Alguns estudos encontram-se atualmente a tentar detetar a

mentira em situacdes de alto risco .

Estudos comportamentais referem que a pratica da mentira reduz o
efeito do conflito criado no giro cingulado anterior. Existem poucos estudos
sobre este aspeto, mas seria interessante, perceber de que forma as mentiras

ensaiadas, repetidas e praticadas alteram os circuitos neuronais ).

Contudo, quando se tentar construir um neurocircuito para a detecdo da
mentira, deve-se ter em atencdo que o desenvolvimento deste depende de

estudos controlados em “laboratério” &,

Desta forma, € essencial examinar ao pormenor as diferencas entre a
mentira controlada e os outros tipos de mentira. E de notar, que a limitacéo
baseada na aplicacdo dos resultados laboratoriais € um desafio para todos os
estudos sobre o comportamento humano, e ndo so para a detecdo da mentira
por RMf.

Sera essencial até esta limitacdo estar ultrapassada, que este meétodo

continue a ser um tema de investigagdo, e sO posteriormente, um instrumento

7

de utilizacdo legal em tribunaisy. Para se conseguir atingir este objetivo, é

imprescindivel demonstrar a sua validade e vé-la como uma situacao analoga a
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vida real de modo a proceder posteriormente & sua publicacdo . Até que tal
ndo aconteca, a detecdo da mentira através da RMf podera contribuir como um

valioso auxiliar em situagfes de elevada controvérsia.

4.4 Familiaridade e reconhecimento do local

Segundo alguns autores @, existem duas formas de utilizar a RMf de
forma a detetar a mentira. Uma delas estd associada a familiaridade
relacionada com o local do crime. Se a policia acusar o suspeito de estar
presente no local do crime, este pode negar as acusacdes. Contudo, a
inovacdo da RMf nesta area permite que sejam apresentadas ao individuo as

imagens do local.

Assim, enquanto o suspeito olha para a imagem do local do crime,
estuda-se o padréao do efeito BOLD de modo a investigar se o suspeito teve ou
ndo relacdo ou experiéncias no local em questdo . Neste caso, pode-se
concluir que a detecdo da mentira baseia-se nos circuitos neuronais que

representam a memoria.

Por outro lado, quando um individuo mente, ele inibe a verdade para
criar a mentira, produzindo um conflito entre estas duas a¢des. Estes circuitos
neuronais séo distintos, diferindo durante o0 momento da verdade e durante o

momento da mentira .

Wagner et al, tentaram perceber se ao visualizar caras conhecidas ou
um cenario ja antes visto, o padrdo de actividade do cérebro respondia de
forma diferente. Neste estudo foram apresentadas caras de diferentes pessoas
e 0s participantes tinham de referir se ja tinham visto aquela face e se era uma

cara familiar ou totalmente desconhecida .

Estes investigadores concluiram que consoante a resposta dos
participantes, o efeito BOLD variava nas diferentes areas cerebrais (lobo
temporal; hipocampo e giro fusiforme). O hipocampo demonstrou uma maior

ativacdo cerebral quando as caras eram consideradas pouco familiares. Pelo
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contrario, o giro fusiforme manifestou uma maior atividade cerebral quando as
faces eram familiares ). Com este estudo, deu-se um importante passo na
area da detecdo da mentira, ao demonstrar que a familiaridade pode ser
detetada por RMf, o que significa que no futuro podem ser solucionados crimes

com base neste principio .

No entanto, nem tudo na ciéncia é linear. Existem memorias com as
quais temos de ter especial atencdo — as falsas memarias. Estas sdo memdérias
gue acreditamos serem verdadeiras mas que na realidade ndo o s&o.
Individuos com praticas de confabulacdo podem integrar experiéncias de falsas
memorias, 0 que podera ser prejudicial ao tentar detetar a mentira por RMf,

devido a probabilidade de conduzir a falsos resultados.

7

Um exemplo muito facil de perceber é a apresentacdo de varias
palavras tais como: “ Bolo, chocolate, torta, gelado, coracédo, mel, pipocas.” Se
perguntarmos se a palavra “cadeira” estava presente, vocé naturalmente
respondera “nao”. Contudo, se questionarmos acerca da presenca da palavra
“doce”, provavelmente ficard na duvida. O que acontece é que se formos reler
as palavras anteriores, verificamos que “doce” ndo esta na lista, mas € uma

palavra associada a todas as outras.

A maioria dos participantes que se submeteram a este teste respondeu
que “ doce” fazia parte da lista, pois a imagem de doces provavelmente veio a

memoria quando foram apresentadas todas as outras palavras.

Isto desigha-se por falsa memoaria, apesar de nédo o ser, isto €, temos
lembrancas que séo associadas a imagens, tal como neste caso a palavra
“‘doce” € uma memoria imaginada, que foi criada durante a leitura de todas as

palavras expostas .

E neste sentido que a RMf tem de progredir, pois é fundamental
investigar, se a RMf pode diferenciar as memoérias imaginadas das memoarias
reais ™. Num estudo em que se utilizou o paradigma descrito anteriormente, foi

possivel concluir que o hipocampo (regido responsavel pela memoaria), néo
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distingue as memorias vividas das memadrias imaginadas. Este facto deve-se a

sobreposicéo de sistemas neuronais .

Todavia, existem outras areas na regido do cortex, como € exemplo o
parahipocampo, que permite o processamento de dados na percegdo da
memoria. O parahipocampo manifestou uma maior ativacdo quando
relacionada com falsas memoérias . De forma idéntica, também o giro

fusiforme esté relacionado com a percecéo e processamento da meméria @

Estudos indicaram que estas duas regides sdo fundamentais para
detetar episddios de elevada emocao e de identificacdo de rostos. A emocao
estd presente quando o criminoso esta envolvido no cenario do crime. No
momento em que este visualiza as fotos do crime ou dos seus cumplices, €

originada uma carga altamente emocional .

Um estudo realizado por Gonsalves et al, em 2005, concluiu que a
relacdo entre o reconhecimento de caras familiares e a ativagdo do
parahipocampo é inversa. Dois anos mais tarde, Sharot et al, comprovaram
que pessoas que estavam proximo do atentado de 11 de Setembro no World
Trate Center, ao recordarem este acontecimento exibiam uma maior ativagéao
na regido do parahipocampo, do que quando recordavam outros

acontecimentos menos emocionais .

Para caras desconhecidas, detetou-se uma maior ativagdo no giro
fusiforme . Existem ainda autores que defendem que as emocdes podem
prejudicar a aquisicdo de imagens de RMf para detetar a familiaridade, porque
as regibes que sao fundamentais para a percecdo da memdria sao

influenciadas pela emocéo .

4.4.1 Sinais corporais relacionados com a Mentira

Nancy Kanwisher afirma que ser instruido para mentir ndo € uma

mentira verdadeira, mas sim afirmar o que Ihe foi incutido. Apesar deste facto,
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quem mente (independentemente de ser instruido ou nao) realiza

constantemente um maior esforgo mental para que a mentira parega verdadeira
(25)

Um estudo recente realizado em 2011, demostrou que apresentar
evidéncias baseadas na RMf para afirmar que o réu estava a mentir sobre ter
cometido determinado crime, foi mais preponderante do que qualquer outra

condigcdo apresentada.

As mentiras que conduzem a consequéncias sao mais dificeis de expor
do que as mentiras sem consequéncias “”. Mentir sobre um crime pode ser
uma tarefa complexa e stressante para a maioria das pessoas. Esta tarefa
pode ser bastante dificil de levar até ao fim, pois 0 mentiroso tem de verbalizar
a sua historia com todos os seus detalhes, de forma a parecer credivel para

quem esté a ouvir @7,

Normalmente, as mentiras sdo acompanhadas de fortes emocdes, tais
como: 0 medo, a raiva 0 remorso e a excitacdo. Estas emocdes devem ser
inibidas e falsificadas, de modo a ndo serem descobertas e ndo conduzirem a
verdade. Um exemplo, € o caso de um terrorista que esta no aeroporto e tem
de sorrir aos funcionarios enquanto esconde o édio e desprezo em relacdo aos

mesmos @7,

Desta forma, qualquer individuo que ndo esta a ser verdadeiro deve
adequar a sua linguagem corporal e as suas expressdes faciais, de modo a
nao ser descoberto. Curiosamente, parece que muitas pessoas que mentem,
recorrem a movimentos ativos para aumentar a credibilidade da sua narracao
ou desviar as atencfes da mesma. Isto sugere-nos que a pessoa que esta a
mentir, ndo deve recorrer a demasiados detalhes ou informacgdes excessivas,

que conduzam ao esquecimento do que foi contado @7

Algumas pessoas que mentem podem parecer menos descontraidas e
mais rigidas do que é habitual, na medida em que demonstram uma diminuicéo
dos movimentos das maos e dos bracos, com o intuito de transparecer calma e

tranquilidade ©.
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Um estudo realizado por DePaulo et al, constatou que 0s mentirosos
apertavam os labios mais frequentemente do que os individuos que diziam a
verdade ®. A velocidade do discurso reduzido, as vagas descricbes, os
detalhes repetidos, as producdes excessivamente estruturadas e a falta de
contexto, sdo alguns dos sinais que se alteram, quando uma pessoa esta a

mentir @7,

Contudo, existem variantes nestes padrdes e ndo ha um padrdo modelo,
0 que dificulta a tarefa de detetar a mentira. De toda a forma, se conhecermos
alguns sinais individuais que estejam normalmente presentes no momento da

mentira, serd um passo importante para se conseguir chegar a verdade @7,

4.5 Regides cerebrais ativadas pela mentira

Estudos tém demonstrado que o giro frontal inferior tem um papel
fulcral na resolucéo deste tipo de conflito (emocdes / realidade), pois acredita-
se que esta regido esta relacionada com a mentira, e para mentir € necessario

haver a inibicdo da verdade .

Acredita-se que quando um sujeito € confrontado com acusacdes, as
areas associadas a memoria de reconhecimento sao ativadas nos individuos

que cometeram o crime e ndo nos suspeitos inocentes 7.

A regido do cingulado anterior é uma sub-regido do cortex pré-frontal
medial que esta associada a mentira. Ha evidéncias que referem esta area
como importante para o controlo cognitivo, como por exemplo, na selecao de
respostas adequadas, na inibicdo de respostas e na resolucédo de conflitos.

Estes fatos sdo essenciais para se conseguir transmitir uma mentira credivel
(23)

Areas como o cortex cingulado e o giro frontal inferior estdo igualmente
implicadas em estudos de detecdo de mentiras. Alguns estudos, tém sugerido
gue a ativacao nesta regido é a maior evidéncia de que um participante esta a
mentir .
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Um estudo realizado por Kozel et al, utilizando um protocolo com
perguntas design-misto revelou significativas areas de ativagdo, tais como a
regido referente ao hemisfério direito: regido orbito-frontal; a regido frontal

inferior; a regido média frontal e as regides do giro cingulado ®.

Medial Frontal Gyrus

Inferior .
Parietal Left Side

Lobule
Inferior Frontal

Gyrus

Lie
Truth

Figura 14 - Regi0es cerebrais ativas relacionadas com a mentira (vermelho) e
com a verdade (azul).

Fonte: (Davatzikos et al., 2005)

Na maioria dos estudos® descritos até hoje, a regido parietal tem sido

nomeada como a regido de maior atividade durante o engano.

Um estudo realizado para comprovar o poder da RM na detecdo da
mentira, consistiu em dar aos participantes duas cartas sobre as quais eles
tinham de mentir (apenas sobre uma). De seguida, foram expostas uma série
de cartas e fornecidas instru¢cdes para os participantes pressionarem um dos

dois botdes, consoante fosse ou ndo a carta que eles tinham visualizado ©2.

Deste modo, foi possivel aos investigadores medir a atividade cerebral
durante a apresentacdo de cada uma das cartas e criar uma classificagdo com

o propésito de distinguir a verdade da mentira ?®.
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Em suma, serd importante ndo esquecer, que existem alguns fatores que

podem influenciar optimizac&o dos resultados “®:

1) Estudos em laboratério / Estudos no mundo real.

2) Diferencas da populacdo: populagdo universitaria e populagdo do
mundo real (diferentes culturas e diferentes classes socioeconémicas).
3) Verdade Versus Mentira: falsas memdrias; imaginacdo e doencas
mentais.

4) Validade externa e reprodutibilidade.

5) Patologia neuropsiquiatrica.

6) Utilizacdo de substancias psico-ativas.

4.5.1 Tempos de reagéao

Para detetar a mentira € necessario possuir conhecimento em relacéo
aos conflitos que podem estar presentes no circuito neuronal ). O Teste
Stroop, € uma tarefa classica que permite detetar estes conflitos relacionados
com as respostas dadas pelos sujeitos, durante o mapeamento das areas

associadas a mentira.

Neste tipo de teste € apresentada uma lista de palavras com um fundo
de varias cores. E solicitado a cada participante para mencionar a cor em que
as palavras estdo impressas e para ignorar as palavras. Desta forma, se a
palavra for impressa em azul o participante devera dizer “azul” e ignorar a

palavra .

O grau de dificuldade deste paradigma aumenta quando o objetivo é
ignorar o nome das cores. Por exemplo, o tempo de resposta € mais elevado
quando se tem de dizer cor “azul’, quando a palavra a ignorar sera o
“vermelho”. Este tempo de resposta elevado deve-se ao conflito entre a leitura
e a visualizagdo da cor em questdo. Este paradigma permite a ativacdo da
regido dorsal do cortex cingulado, também ativado em estudos de detecéo
de mentira (Kozel et al, 2004) ®.
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No teste Stroop emocional, sdo visualizadas palavras altamente
emocionais, impressas em diferentes cores de tinta, tendo por base o mesmo
objetivo. De forma idéntica ao teste anterior, também aqui o tempo de resposta
mais elevado foi registado durante a nomeacdo da cor das palavras
emocionais. Porém, neste caso, a area mais ativa foi a regido ventral do

cortex cingulado anterior .

Estudos semelhantes demonstram que ao serem realizados paradigmas
onde sao apresentados um conjunto de estimulos, neste caso as letras: “B,D,F”
e é perguntado ao participante se a letra “D” faz parte do conjunto alvo, o
participante naturalmente responde “sim”. De seguida, ao ser exposto um novo
conjunto “K,E,H” e apresentada a letra “B”, os participantes deveriam responder
negativamente. Contudo, nos casos em que foi apresentada a letra “B” os
intervenientes demoraram mais tempo a responder, isto porque, apesar da letra
nao estar incluida no novo conjunto, ja tinha sido visualizada anteriormente e,
portanto, os participantes estavam preparados para responder positivamente

em relacao a sua presenca.

4.5.2 Precisdo em testes para detecdao da mentira

Os investigadores diferenciam dois tipos de erros na detecédo da mentira.
O primeiro é designado por falso positivo, que ocorre quando se afirma que a
pessoa esta a mentir quando na verdade isso ndo acontece. O segundo tipo de
erro, € o falso negativo cujo teste afirma que a pessoa ndo esta a mentir,

apesar de o estar a fazer®.

Esta diferenciacdo é muito importante, pois a taxa de falsos positivos
determina a especificidade do teste, enquanto que a taxa de falsos negativos

determina a sensibilidade do mesmo.

No futuro, devera ter-se especial atencéo na aplicacdo de testes de RMf
para detetar a mentira em tribunais, devido a taxa de falsos negativos pois esta

pode acusar uma pessoa inocente de um crime que ndo cometeu. Y
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A interpretagdo e obtencdo de dados relevantes ndo € simples. Para
processar os dados deve-se primeiro definir um limite, de modo a evitar falsos
positivos e obter resultados fiaveis. Segundo Bennett, poderiamos definir o
nosso limite tdo elevado que néo teriamos falsos positivos, porém, também néo
teriamos resultados legitimos ). Isto significa, que ndo se correria o risco de
acusar alguém inocente mas também poderiamos de correr o risco de ilibar

culpados.

Um exemplo de como se eliminam os falsos positivos é demonstrado por
um estudo realizado em 2009, onde Marcus Raichle “isolou” as areas cerebrais
associadas a leitura de palavras em voz alta e eliminou as areas cerebrais
relacionadas com a percecéo visual da palavra. O resultado foi obter apenas as
imagens das areas relacionadas com a leitura, de modo a n&o existirem falsos

positivos.

Aparentemente pode parecer facil mas de facto realizar este isolamento
de imagens ndo o é. Segundo Adina Roskies (2007), os mesmos dados em
bruto de uma tarefa, podem originar uma imagem muito diferente, tal como

tarefas muito diferentes podem originar imagens muito semelhantes.

4.6 Utilizacdo da detecao da mentira e legislacdo: o caso dos
EUA

Nos EUA o sistema legal impossibilita que as testemunhas sejam
obrigadas a submeter-se a um detetor de mentiras. Contudo, € possivel que

testemunhas que estejam dispostas, se possam sujeitar ao detetor de mentiras
(1)

Apesar da lei ndo permitir o uso de detetores em todas as situacoes,
permite que os advogados de defesa utilizem este teste em testemunhas
disponiveis para tal. Quando a intengdo é impedir que pessoas inocentes
sejam acusadas de crimes que nao cometeram, deve-se recorrer a todos 0s

meios possiveis para prova-lo.
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Se néo for possivel utilizar a RMf para acusar pessoas (que poderdo de
facto ser inocentes, devido a probabilidade de existirem falsos positivos),
deveremos recorrer a este método para defender pessoas inocentes. A lei
afirma que todos os réus sao inocentes até prova em contrario, o que implica
gue apesar dos erros que podem existir, sera mais grave culpar uma pessoa

inocente do que libertar um culpado.

A lei obriga a que sempre que questionado um réu sobre a realizagdo ou
envolvimento num crime e este for negado, o seu depoimento deve ser tomado
como verdadeiro até haver prova em contrario. Neste caso, a RMf é uma
vantagem e um auxilio para comprovar a inocéncia, ndo devendo ser utilizada

como ferramenta de acusac&o sem recorrer a outras provas .

O problema neste campo é que os juizes j& afirmaram que mesmo que
existisse um detetor de mentiras completamente eficaz, estariam contra na
medida em que pde em causa o seu trabalho Y. Esta questéo tem conduzido a
alguma controvérsia, pois jA sdo pelo menos duas empresas que

comercializam servicos de detecdo de mentira por RMf, nos EUA.

4.6.1 Empresas dedicadas a detecdo da mentira por RMf

As duas empresas (“No Lie Mri” e “Cephos Corporation”) que utilizam a
RM na detecdo da mentira garantem determinar com 90% de precisdo, se uma
pessoa esta ou ndo a dizer a verdade @7,

O presidente de uma destas empresa (Dr. Laken), afirma que: “em
relacdo ao mapeamento das areas cerebrais associadas ao engano utiliza
tecnologia avancada, imparcial e cientificamente validada”. Esta empresa tem a
disposicdo especialistas que tém apresentado evidéncias em tribunal, sendo

que o lema baseia-se na ciéncia por tras da verdade @.

Dr Laken explorou as areas cerebrais mais ativas durante o decorrer da

mentira e foi capaz de identificar com elevada precisdo quais as areas
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cerebrais ligadas 4 mentira. Estes estudos” conseguiram determinar com

certeza 86% e 97 % dos casos.

A vantagem de usar este método estd relacionada com a ndo invasao,

alta precisdo, alta resolucéo espacial e rapidez na obtencao dos resultados @

4.7 Vantagens e Desvantagens Futuras da RMf aplicada a
detecdo da mentira

Hoje em dia, os investigadores reconhecem o enorme potencial da RMf
para detetar a mentira. Tal como eles, também o estado e a sociedade véem
um grande impacto na aplicagdo da RMf ao Mundo real, principalmente em

grandes catastrofes que podem ser evitadas, como o caso do terrorismo @,

Contudo, esta tecnologia ainda estd em fase experimental mas prevé-se
qgue no futuro esteja implementada em diferentes setores, tais como no ambito
legal. Até atingir este objetivo, € preciso realizar mais estudos para avaliar as

diferencas individuais.

Atualmente, poucos estudos tentaram detetar a mentira numa situagéo
direta onde os riscos sdo elevados . Os falsos positivos s&o igualmente uma
preocupacao, pois as pessoas podem a dizer a verdade, e as suas afirmacdes

ndo serem consideradas como verdadeiras .

O cansaco também é um obstaculo a RMf, pois existem estudos que
afirmam que no momento em que a pessoa que se submete & RMf, comeca a
ficar exausta e a precisdo diminui aproximadamente em 25%. Esta descrito que
uma pessoa pode ficar de tal modo cansada, que os resultados sao afetados
apos duas sequéncias, de forma semelhante a fadiga causada por dormir

pouco na véspera de um teste .

50



MAPEAMENTO DAS REGIOES CEREBRAIS ASSOCIADAS AO ENGANO

4.7.1 Obstéaculos a ultrapassar pela RMf aplicada a mentira

Para ser aceite nos tribunais, a RMf tem ainda um longo caminho a
percorrer. A regra da evidéncia, € um dos obstéaculos a ultrapassar pela RMf e
consiste em garantir que este novo método de detetar a mentira, ndo permita
prejuizos injustos, confusdo de questbes e sobretudo ndo permita enganar os

tribunais e profissionais que l& trabalham ©¥.

Os jaris devem ter formacao e receber informacfes de modo a perceber
os resultados fornecidos pela RMf com o intuito de n&do supervalorizar ou

aplicar de forma errada, os resultados fornecidos pela RMf.

Desta forma, € necesséario recorrer a um consultor na area de RMf,
capacitado para esclarecer todas as duavidas e com conhecimento cientifico,
técnico e especializado, de forma a auxiliar o juiz a compreender e interpretar

os resultados da RMf @2,

4.8 Justificacao do Tema

A literatura que existe para cada um destes meios de detecdo da mentira
ndo é abundante®™, pelo que o modo de como estes instrumentos funcionam

ainda é pouco conhecida.

Pelo contrario, a RMf para detetar a mentira tem evoluido e desenvolvido
claramente de forma bastante positiva. Em Marco de 2007, pelo menos 12
artigos foram publicados em oito locais diferentes, utilizando modelos

experimentais distintos @),

Sendo assim, € necessario replicar estes trabalhos de forma idéntica
pois é essencial para o desenvolvimento da ciéncia. Tem-se vindo a provar que
esta € uma tecnologia particularmente inovadora e complexa, onde todos 0s
detalhes do método experimental; método de selecdo de participantes e

aspetos técnicos da RM, podem fazer a diferenca ).
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Estudos publicados " demonstram que individuos com caracteristicas
africanas recebem sentencas de maior durabilidade do que individuos com
caracteristicas caucasianas. Os sujeitos com ar mais jovem e atraente sdo
igualmente menos penalizados, em relacdo aos individuos cuja idade faz ter

um aspeto mais maduro e menos atraente @),

Em suma, € fundamental excluir o preconceito e recorrer a métodos

cientificos que permitam detetar a mentira, com preciséo e eficacia ¢”.

4.9 Objetivos

Os objetivos deste estudo sao:

¢ |dentificar quais as zonas cerebrais que estéo ativas durante a mentira e
a verdade, usando a Ressonancia Magnética Funcional.

e Desenvolver um novo paradigma de menor duragdo, para a avaliacdo
das zonas cerebrais associadas a mentira, e sem necessidade de

recorrer a caixa de respostas.
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Capitulo 5

MATERIAIS E METODOS

A metodologia estéd organizada de forma a dar a conhecer ao leitor: a
amostra de participantes utilizada neste estudo, o paradigma, 0 equipamento

de Ressonancia Magnética e a analise posterior dos dados recolhidos.

5.1 Caracterizagcao da amostra

Inicialmente foram selecionados 9 voluntérios para realizar o estudo com
idades compreendidas entre os 21 e 36 anos. Um dos participantes do sexo
masculino de 21 anos de idade foi excluido por apresentar um tumor cerebral
(astrocitoma de baixo grau de malignidade de localizagc&o intra-ventricular),
reduzindo o numero de participantes para 8 (dois voluntarios do sexo
masculino e 6 voluntarios do sexo feminino).

Os critérios de inclusdo séo: falar fluentemente portugués, ser
saudavel e ndo possuir patologia cerebral. Os critérios de exclusdo séao:
mulheres gravidas ou a amamentar; pessoas com doencas no sistema nervoso
central ou perturbacao psiquiatrica; uso de medicamentos ou drogas; pessoas
sem capacidade de ler e perceber o Portugués; pessoas que nao assinem o

consentimento informado.

5.2 Preparacao do participante

Cada participante foi preparado individualmente para a realizacdo e
participagdo no estudo. Os participantes foram informados e instruidos em

relacdo & metodologia subsequente aos paradigmas.

A possibilidade de simular a tarefa no exterior da sala e retirar as

duvidas existentes foi dada a todos os participantes. Estes foram esclarecidos
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e responderam a um questionario especifico de seguranca para realizagdo da
RM.

5.3 Paradigma

Foram realizados dois paradigmas (perguntas e imagens), sendo o local
do estudo o Hospital Sdo José, localizado em Lisboa. O cenario utilizado
baseou-se numa “cena de crime” que simulou o roubo de um objeto —
anel/relégio, ja anteriormente utilizado em outros estudos ®. Tendo como base
este paradigma, levou-se o participante a uma sala onde estavam expostos o
anel e o reldgio, dentro de uma gaveta. Os participantes foram instruidos a

roubar um destes objectos e coloca-lo dentro de um armario.

Neste protocolo, os participantes foram instruidos para na primeira fase
das perguntas (ap6s surgir a palavra “Admitir’ que surge apenas uma vez),
admitirem o roubo, e na segunda fase (apds aparecer a palavra “Negar’ que

surge apenas uma vez), refutarem o mesmo.

A apresentagdo das perguntas é seguida pela resposta “Sim” ou “Nao”.
O participante € instruido a ndo responder até que a resposta apareca no ecra.
Esta regra tem como objectivo reduzir a variabilidade do tempo de resposta
entre participantes, devido as diferencas de velocidade e de leitura consoante

os individuos @,

Depois do participante responder a pergunta, aparece no ecra a palavra
“Sim” na qual o paciente devera carregar no botdo referente ao “Sim”, e a

palavra “Nao” que requer que o paciente carregue no botao referente a palavra

“Nao”, designando-se esta etapa do estudo por periodo de descanso 25 Este
periodo tem uma duracéo de 12 segundos e pretende que o participante esteja

concentrado na tarefa pretendida e ndo existam periodos “mortos”.

Como se pode constatar através da visualizacdo da figura 15, apos cada
apresentacao de “sim” ou “ndo”, é apresentado um sinal “+” que tem a duracao
de um segundo. Cada uma das perguntas possui um tempo de leitura de 3
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segundos e um tempo de resposta de 2 segundos (perfazendo um total de 5
segundos). Com o intuito de diminuir o tempo do exame, apenas se repetem

dois tipos de questdes.

Sao realizadas 20 perguntas de cada categoria: relacionadas com a
mentira: anel (20), reldgio (20), subjetivas (20) e de controlo (20) (num total de

80 perguntas).

PARADIGMA DAS PERGUNTAS

~.

6 segundos Vocé : ‘

Admisséo

Questdes [REILICES i —
(1-4)x anel? ." 3

3 segundos 2 segundos

Periodo
de
descanso
(12 segundos)

1 segundo 1 segundo 1 sequndao 1 segundo

Figura 15 - Esquema representativo do tempo de duracdo das perguntas,
respostas e periodos de descanso utilizado no paradigma para detetar a areas

cerebrais associadas a mentira.

Fonte: Adaptado do protocolo utilizado por uma das empresas que deteta a
mentira ©®.

Em relacdo ao formato de perguntas, o design misto foi comparado em
estudos ®9 anteriores com o design evento relacionado, tendo-se concluido

gue o primeiro esta associado a melhores resultados.

No design misto existem varios periodos, designados por periodos de

descanso, que séo expostos entre as questdes apresentadas. Estas questdes,
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possuem como vantagem que o participante esteja constantemente atento a

tarefa solicitada .

Na figura seguinte (nUmero 16), pode-se visualizar o tipo de perguntas

presentes em ambos os métodos #.

"Event Related Duracao (s) Design-Misto Duracao (s)
Questdo: Neutra & Questdo: Neutra 5

Periodo de descanso
Periodo de descanso
Periodo de descanso
Periodo de descanso
Pericdo de descanso
Periodo de descanso

Quest3o: Neutra

[S R, W, (RN, [ U5 T O T O R O T O TR U TR TR W R O T O T X 6 S K R O R, [ O R O T N T O T S N

Periodo de descanso
Periodo de descanso
Periodo de descanso
Periodo de descanso
Pericdo de descanso
Periodo de descanso

Questdao: Neutra

Questdo: Meutra

Quest3ao: Meutra

Periodo de descanso
Pericdo de descanso
Periodo de descanso
Periodo de descanso
Periodo de descanso
Periodo de descanso

Questao: Neutra

h &h ch oh th O Eh O Eh Ch E° Eh €N Eh On ©h O ©h & O En oh &n o oh

Figura 16 - Comparacao entre o método design misto e método evento-

relacionado.

A vantagem deste tipo de design consiste em realizar uma, duas, trés ou
quatro perguntas do mesmo tipo (por exemplo: neutra) e de seguida utilizar um
periodo de descanso, de modo a que os participantes ndo tenham
conhecimento se o0 préximo passo serd uma pergunta ou um periodo de

descanso .
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Desta forma, é possivel evitar que os participantes possam antecipar ou
pensar nas respostas. Existem quatro periodos em que apenas uma questédo é
apresentada; dois periodos em que duas perguntas sdo apresentadas; dois
periodos em que trés perguntas sdo apresentadas e dois periodos em que

quatro perguntas sdo apresentadas, de forma consecutiva .

Este paradigma foi realizado em 1° lugar, pois esta tarefa requer maior
concentragdo para responder corretamente as perguntas, ao contrario do

paradigma das imagens, cuja tarefa se limita a visualizagdo das imagens.

No paradigma das imagens e tendo com conta o estimulo visual, foi
exibida uma imagem do reldgio, e uma imagem do anel. As restantes imagens
sdo de outros objetos, com 0s quais 0s participantes ndo tiveram qualquer
contacto (carteira, brincos, vaso, pulseira, pente, fita para o cabelo, isqueiro e
colar).

Desta forma, sdo expostas 10 figuras de forma aleatéria, e cada uma
delas aparece durante 8 segundos. Cada imagem é seguida de um periodo de
descanso “+” de idéntica duracao. Este ciclo repetiu-se durante duas vezes,

perfazendo um total de 8 minutos.

O patrticipante apenas tem de observar as figuras expostas (figura 17),
sem ser necessario realizar qualquer acdo, com o objetivo de averiguar se
através da observagéo do objeto “roubado”, & possivel ativar regides cerebrais

associadas a mentira.
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Cada imagem é
apresentada durante _ .
8 segundos. “:\’,

¢’
1 I

I‘_"!l

Figura 17 - Paradigma da visualizacdo das imagens.

Este paradigma pretende provar que ndo € necessario responder a
perguntas, sendo o estimulo visual transmitido para o nosso ceérebro, o

suficiente para denunciar a mente.

As questdes foram apresentadas numa tela, de forma aleatoria,
utilizando o programa SuperLab, produzido pela Cedrus Corporation, nos

Estados Unidos da América.

O Superlab € um programa que se pode comprar on-line através

do site www.superlab.com. Este programa permite criar uma série de eventos

aleatérios (figura 18), registar os resultados obtidos e os tempos de reacdo de

cada participante.


http://www.superlab.com/
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Figura 18 — Exemplo de eventos criados através do Superlab.

Fonte: Manual Superlab

Para iniciar o estudo, foram dadas instrucbes aos participantes para se

dirigirem ao interior da sala de RM.

5.4 Equipamento utilizado no estudo
O Hospital Sdo José possui uma Ressonancia Magnética (Siemens) com

uma intensidade de campo de 1,5 T, tal como se pode visualizar na figura
seguinte (figura 19).
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Figura 19 - Ressonancia Magnética 1,5 T Siemens do Hospital Séo
José.

Fonte: Hospital Sdo José

A bobine utilizada foi a de cranio - Phased array, com 12 canais que

permite a rececao do sinal.

De forma a diminuir os artefactos causados pelo movimento, foram
colocados apoios/almofadas que faciltam a imobilizagdo da cabeca e

auscultadores de modo a reduzir o barulho emitido pela RM.

Para facilitar a comodidade dos participantes, foi igualmente colocada
uma almofada em forma de cunha, para apoio dos membros inferiores. O
conforto de cada participante € essencial para eliminar possiveis artefactos de

movimento.

Apbs o posicionamento do participante em decubito dorsal, mobilizou-se

a mesa até ao centro do magneto.

Ao iniciar o estudo foi necessario cobrir toda a area cerebral, através de

cortes que sdo marcados, tendo como referéncia um plano paralelo entre a
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comissura anterior e posterior do corpo caloso, visualizada através de uma

imagem de orientagcao sagital.

Para gravar as respostas dadas pelos participantes, durante o
paradigma das questdes, foi utilizado uma caixa de respostas (figura 20), que
possui a vantagem de adquirir a resposta do participante a um determinado

estimulo.

b A
R

Figura 20 — Caixa de respostas Lumina LP-400

Fonte: http://www.cedrus.com/lumina

As respostas foram transmitidas, automatizadas e gravadas através de
um sistema constituido por 2 botdes: um botdo vermelho inserido no comando
localizado na mao direita referenciado para a resposta “Sim” e um botao azul
inserido no comando segurado pela mao esquerda referenciado para a
resposta “Nao”.

Os patrticipantes séo instruidos a ndo responder as perguntas (figura 21)

= ”

até visualizar no ecra a pergunta “Sim ou Nao”. A tela de projeccdo pode ser
vista pelo participante, através de um espelho localizado na regido superior da

bobina da RM.
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Figura 21 - Painel / ecrd onde os participantes podem visualizar as perguntas.

Fonte: Hospital Sdo José

5.5 Protocolo

Quanto ao protocolo utilizado, foram adquiridas imagens anatémicas da
totalidade do cérebro ponderadas em T1 e posteriormente imagens funcionais
de RM, com auxilio da sequéncia EPI. O estudo terd& a duracdo de

aproximadamente 30 minutos.
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Sequéncia utilizada Duragdo

Localizador 15 segundos

T1 Sagital 2 minutos e 30 segundos
Sequéncia BOLD - Questdes 20 minutos & 27 segundos
Sequéncia BOLD - Imagens B minutos e 6 segundos
Tempo total do exame de RMF 31 minutos e 18 segundas

Tabela 1 - Sequéncias utilizadas.

Foram utilizadas sequéncias com as seguintes caracteristicas:

TR (ms) 2690
TE (ms) 50
DFOV (mm?2) 1152
Numero de cortes 27
Espessura (mm) 3
Intervalo entre cortes 1.37
Bandwidth (Hz) 806
MEX 1

FA 90
MNumero de imagens do

paradigma das perguntas 442
Mumero de imagens do 179

paradigma visual dos objetos

Tabela 2 - Caracteristicas das sequéncias utilizadas no paradigma de imagens

e no paradigma das perguntas.

Apos terminar o 1° paradigma, deu-se inicio ao paradigma das imagens

(j& anteriormente descrito).

ApoOs o0 estudo, foi solicitado aos sujeitos o preenchimento de um
questionario sobre o estudo realizado, com a finalidade de conhecer qual o
objeto que o participante roubou bem como a opinido do participante em

relacdo a pertinéncia do estudo.
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Consideracdes éticas: Apesar de o corrente estudo ndo estar directamente

relacionado com a privacidade da pessoa em termos da doenga, todos 0s
dados obtidos no seu decorrer sdo completamente confidenciais e ndo seréo

fornecidos a terceiros.

5.6 Andlise de dados / Estatistica

Os dados foram examinados para verificar a participacédo nas tarefas, de
modo a detetar as zonas ativas durante a mentira, bem como para verificar a
existéncia de irregularidades. Respostas que nao foram consistentes, néo
respondidas ou em desacordo com o protocolo, foram identificadas e

modeladas de forma separada.

Os tempos de reacdo foram comparados para as questdes do anel e

para as questdes do relégio, de modo a verificar as diferencas.

Os dados recolhidos foram armazenados de forma independente, no
Instituto de Biofisica e Engenharia Biomédica da Faculdade de Ciéncias da
Universidade de Lisboa.

De forma a processar as imagens recorreu-se ao FSL. Este € uma
ferramenta abrangente, que permite analisar imagens de RMf, de RM e de

imagens de difusdo cerebrais.

Na figura seguinte (figura 22), € apresentado um resumo das principais

etapas, desde o paradigma experimental até a interpretacdo dos resultados.
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Paradigma
-

Interpretacao de ------

Resultados - Fisiologia
- \

Ressonancia
\ Analise Magnética /

Figura 22 - Processo que contempla desde o paradigma até a interpretacédo de
resultados.

Fonte: FSL Free Surfer Course, Seattle 2013.

O FSL esta apto para ser instalado, através da criacdo de uma maquina
virtual, em computadores. E possivel utilizar o FSL em ambiente Linux, através
do Windows 7, recorrendo a um software com capacidade de recriar o

ambiente Linux, neste caso o NeuroDebian.

O principal motivo porque se utilizou o FSL na analise de dados, deve-se
ao facto desta ferramenta identificar as zonas cerebralmente ativas (devido ao
efeito BOLD) através da ferramenta FEAT (Fmri Expert Analysis Tool). A BET
(Brain Extraction Tool) permite eliminar da imagem adquirida tecidos que néo

facam parte do tecido cerebral (e.g: regido 6ssea)
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5.7 BET = Brain Extraction Tool

BET - Brain Extraction Tool - wi_2 _1oj x|

Input image |

bl g

Cutput image |
GCenerate image with non-brain matter remowved

Cenerate image with estimated brain surface overdaid on original [
[» Adwanced Options

Figura 23 - Brain Exctraction tool

Tal como se pode verificar através da imagem 22, para recorrer a
ferramenta BET € necesséario introduzir a imagem inicial e o destino da imagem

final.

O resultado pode ser constatado nas figuras seguintes, antes da
aplicacao do algoritmo (figura 24) e depois da aplicacdo do mesmo (figura 25).

[ R g
% 5% AL\ PIAIR || slwl Ml i

Ml 77 %

A% [ 8 mexeu ' €
5

L Le—

Figura 24 - Visualizacao (FSLview) do cérebro antes da aplicacdo do algoritmo
BET.
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Figura 25 - Visualizacao (FSLview) do cérebro apés a aplicacdo do algoritmo
BET.

Através desta ferramenta, € possivel obter uma imagem de tecido

cerebral que pode ser utilizada para efetuar a andlise dos dados funcionais.

5.8 FEAT - fMRI Expert Analysis Tool

Os passos necessarios para introduzir o modelo bem como a
metodologia utilizada na analise de dados, sao descritos inferiormente. O FEAT
permite analisar os dados individualmente — analise estatistica de primeiro nivel

(first-level analysis).
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FEAT - FHMRT Expert Analysss Toal - vS63 =101 =]

First-level analy=is —l| Full analysis -

H Full analysis
Mlsl.'.l Data | F"re—stul:sl S'Imtsl Post-  Pre-stats
Pre-stats + Stats
I Balloon help e
Stats + Post-stats
Fost-stats

¥ Featwacher

Delay before starting (hours) II:I ﬂ Registration anhy
Brain/beckground threshold, % IID il

Design =fTiciency

Moise lawal B4 |'ZI-15IS il Temporal smoothness ||].3-1- i’
Estimate from data I Z threshold [53 £

Go | Save I Load | Exit I Halp | thilsl

Figura 26 - First-level analysis.7

Tal como se pode visualizar na figura 26, a andlise estatistica é
composta por 4 fases que podem ser combinadas de forma sequencial. O

separador “Data” esta sempre presente, independentemente da fase.

Pre-stats + Registration
Realizou-se previamente uma andlise Pre-stats e Registration aos dados
adquiridos. De seguida, introduzem-se os dados e parametros no separador

“Data”, bem como o nimero de volumes que queremos eliminar, o valor do TR

e do filtro passa-alto.
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@ FEAT - FMRI Expert Analysis Tool v5.98 * - 0OX

First-level analysis I Full analysis —-I

Misc Data I Pm-ml suul Ponm] Reglsmﬂon'
Number of inputs [1 5 Select 4D data
Oulput direciory /homebray Dc.rm‘no;xts:llmiLemhdgnm = |

Total volumes I-tiz 2 Dslete volumes io =

TR {s} |2.69(5  High pass filter cutoff (s) 100 3

FST

Go Save |  Load Ext | Hep | Uzns]

Figura 27 - First-level analysis — Data

O valor do TR utilizado na aquisicdo de dados foi de 2.69 segundos. No
caso da analise das imagens o total de volumes foi de 179, enquanto no caso

da analise das perguntas o total de volumes foi de 452.

O algoritmo presente no Pre-stats aplica correccdo de movimentos
(Motion Correction), diminuindo o artefacto que possa ocorrer quando o
paciente move a cabeca, durante a aquisicdo de imagem, sendo designado por
MCFLIRT (Motion Correction FMRIB’s Linear Registration Tool). Quando o
movimento é superior a 1 mm, é preferivel remover os dados em questéo, pois

a quantidade de ruido que possuem é muito elevada.
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FLAT - FHMIRI Expert Annkyes Toal - vkl o (=1

First-level analysis —l| Pre-siats —'I

Misc | Data | Pm—stats] Stals | Posi-siats | Registration |

Maotion carrection:  MCFLIRT _J|

B0 yrwarping [

Slice tming correcdon:  Imberesaved (D, 2, 4 .. 1, 3; 5ou } = I

BET brain extraction
Spatial smoathing PWHM (mm) 5 =]

Intens=ity normalization [
Temporal filtering  Perfusion subtraction [ Highpass ¥ Lowpass [T

MELODIC ICA data exploration

Go Save Load | Eut | Healp | Ltils

Figura 28 - First-level analysis - Pre-stats.

De seguida foi selecionada a opc¢éao “Interleved” que denomina as slices
adquiridas com a seguinte sequéncia: “0, 2, 4 ... 1, 3, 5...” (denomina a

aquisicao de slices realizada pelo scanner).

O co-registo dos dados funcionais com diferentes imagens estruturais é
realizado no separador “Registration”. Este passo é realizado em duas fases,
sendo a primeira o co-registo dos dados funcionais de baixa resolu¢cdo com a
imagem estrutural de alta resolucdo: “Main structural image”. Este resultado
devera ser co-registado com a imagem presente no “Standard space”, que é

uma imagem de referéncia fornecida pelo software.
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FEAT - FHMAD Expert Analysis Tool - w563 | =1

First-lensal analy=as —II Fra-stats — |

Fll=C | Dt | Fre-=iats I Stals | Post-stots I Regisoraion |
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Maln structural iImage
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- |fuerfiocal felsetes standard/ avg 152T 1_brain. hdr
Linaar

=
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G | Save I Load | Exik | Help I LH:iI5|

Figura 29 - First-level analysis - Registration.

No separador “Stats” € possivel definir o modelo linear geral,
descrevendo um ou mais tipos de estimulos e contrastes. Para modelos

complexos, deve-se empregar a opgao “Full model setup” (tal como neste
caso).

71



MAPEAMENTO DAS REGIOES CEREBRAIS ASSOCIADAS AO ENGANO

FEAT - FMRT Expert Analysis Tool - w5.63 =18 =l
Fret-leval analyas el I Skat=s + Pnst-stals = |
Misc | Dota | Pre-sctats | Stutsl Post-stats | Registration |

P Us=e FILM prewhitening

Add motion FIEI'EFﬂEtEI"E to model Mo — |

Model satiip wiZard

Full modsal s=tup

Gy Save Load Exi Help Litils

Figura 30 - First-level analysis - Full model setup.

De seguida, sdo editados cinco eventos ja na forma de regressores, com
5 colunas (eventos) especificas do FSL para andlise das perguntas, e com 3
colunas (eventos) para a analise das imagens.

Os cinco eventos do protocolo das questdes sdo: Admissdo do anel;
Negacdo do anel; Admissdo do Reldgio; Negacao do Relégio e Questbes de
controlo. Os trés eventos para o paradigma das imagens séo: Anel; Relégio e
Outras imagens.

E possivel selecionar a forma de convolucdo da funcio da resposta
hemodinamica (HRF), através da opgéo “convolution”. O resultado deste passo
sera um atraso na forma original da onda caracterizadora do estimulo. Deste
modo, passa a ser possivel transitar da funcdo de entrada (actividade neuronal)
para a funcdo de saida (resposta hemodinamica). Neste caso, recorreu-se a

funcdo gamma.
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Figura 31 - General Linear Model - "Events"

No separador “Contrasts & F-tests”, foi inserida informacédo em relacao
ao numero e descricdo dos varios contrastes. No presente estudo, foram
efectuados 7 contrastes para a analise das imagens do anel e do relogio e 17
contrastes para a andlise das perguntas.

Os contrastes utilizados podem ser visualizados na seccdo dos
resultados e as escolhas realizadas prendem-se com a necessidade de
comparar os objetos entre si, com 0 objetivo de perceber quando se observa a
ativacao cerebral, e por consequéncia, quais as premissas que se associam ao
objeto roubado.

A figura seguinte (figura 32) expressa o modelo aplicado em forma de

grafico produzido pelo FSL ao selecionar o botdo “View design”.
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Figura 32 - Contrasts & F-tests e modelo dos regressores e do contraste
utilizado — Paradigma das questdes.

O tempo € representado pela barra da esquerda. As linhas vermelhas e
a imagem gue se encontra por baixo, a preto e branco, retratam a forma do
estimulo. As colunas representam 0s eventos e, por sua vez, 0S contrastes
estdo descritos na regiao inferior na imagem (c1-c8). Os contrastes estédo
duplicados, pois representam a derivada, enquanto que, as linhas horizontais

representam os tempos em que ocorreu o estimulo.

No separador “Post-stats” € escolhido um limiar estatistico Z (figura 33),
com o valor de 0.05 que se traduz pela significancia tradicional alfa de 5% no
cluster. De seguida, é aberta uma pagina html onde sao incluidas ativacdes na
imagem (resultado da analise). O FEAT cria séries temporais (time-series) para
os dados Vs modelo do voxel, com mais significancia no contraste utilizado.

E possivel obter a localizacio exata desse mesmo voxel, bem como
uma analise semelhante para a média dos voxeis, recorrendo para iSso a uma
analise mais completa.
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FEAT - FMRI Expert Analysis Tool - v5.63

Figura 33 - Post-stats
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Capitulo 6

RESULTADOS E DISCUSSAO

Nesta seccéo, irdo ser apresentados os resultados mais relevantes e os
restantes poderdo ser consultados no apéndice 4. Serdo exibidas as imagens
pos-processadas com as respetivas ativacdes cerebrais, durante os dois
paradigmas utilizados, nos casos que se considera serem importantes para a

compreensao do estudo.

Para se conseguir obter as imagens referentes aos dados recolhidos foi
necessario proceder a analise, com as seguintes condi¢des: Condicdo 1 —
activacao/resposta BOLD devido a visualizacdo do relégio Condicdo 2 —
activacdo BOLD mais intensa na visualiza¢éo do relégio que na visualiza¢do do
anel. As condicdes 3 e 4 sdo o contrario das anteriormente expostas, mas
neste caso referem-se a ativacdo cerebral quando se visualiza o anel. A
condicdo 5 reflete a ativacdo devido a visualizacdo do anel e do relégio, em
relacdo aos outros objetos. A condicdo 7 € uma condi¢cdo contraria a 5, mas
neste caso refere-se a ativacdo cerebral presente quando se visualizam os

outros objetos.

Estas condi¢des foram escolhidas com o objetivo de demonstrar que o
objeto furtado estd relacionado com as condicdes que possuem maiores

regides de ativacao cerebral.

Condicdo Zonas ativas pela visualizac&o do/dos:

Reldgio

Relégio > anel

Anel

Anel > relégio

Anel e reldgio > outros objetos
Outros objetos

N o 0o~ WDN P

Outros objetos > relégio e anel
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Tabela 3 - Representacdo das condicdes referentes as zonas de ativacéo

durante a visualizacdo dos diferentes objetos.

Participante numero 1:

Objeto roubado: Anel
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Figura 34 - Resultados obtidos néo correspondem ao objeto roubado na
realidade.

A regido occipital esta ativa na visualizacdo de ambos o0s objetos.
Durante a visualizacdo do relégio existem &reas ativas na regido temporal
inferior, bilateralmente, na regido frontal inferior e anterior bem como na regido
frontal média e anterior do lado direito. Durante a visualizacdo do anel >
relégio, existe ativacdo na regido anterior do lobo frontal superior,

bilateralmente.
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Participante numero 3:

Objeto roubado: relégio

Figura 35 - Resultados obtidos ndo permitem aferir conclusdes em relagéo ao

objeto roubado (relogio).
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Existem zonas ativas no giro pré central, durante a visualizagdo do anel.
Na condicdo Anel > relogio, a regido cerebelar direita encontra-se ativa, bem
como a regido lateral do frontal direito, giro frontal médio, giro pré-central
direito, giro pos central direito e esquerdo, e por fim, a regido posterior do

parietal direito.

N&o existe ativacdo durante a visualizacdo do relégio, ndo permitindo

desta forma tirar conclusdes corretas em relacdo ao objeto roubado (rel6gio).

Participante nimero 6:

Objeto roubado: Anel
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Figura 36 - Resultados obtidos permitem admitir que o objeto roubado foi 0
anel.

Subsistem pequenos focos de zonas ativas, na regido medial do lobo
frontal inferior e regido do giro frontal inferior esquerdo, durante a visualizacao
do anel. Por sua vez, ndo existem zonas ativas durante a visualizacdo do
relégio. Deste modo, é possivel inferir que o objecto roubado foi o anel, o que

corresponde a realidade.

Em suma, pode-se concluir que em 4 participantes os resultados do
teste foram compativeis com o objecto roubado e em 2 participantes ndo foi
possivel afirmar corretamente o objeto furtado. Os restantes 2 participantes

foram excluidos do estudo por ndo se conseguir retirar qualquer concluséo.

As zonas predominantemente ativas nos participantes que “roubaram” o

anel foram: frontal e lobo parietal direito. Por sua vez, as zonas ativas nos
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participantes que “‘roubaram” o reldgio sao: regido supra-orbitaria, frontal,

temporal esquerdo, parietal e cerebelo.

Na tabela seguinte (tabela 4), pode-se verificar um resumo das &reas
ativas assinaladas com o simbolo ¥ gue correspondem as areas ativas,

enguanto que o simbolo — corresponde as areas inativas.

Participante | A-Objeto | Frontal Frontal | Temporal | Temporal | Parietal Parietal Giro pre-central,
roubado | esquerdo | Direito | Esquerdo | Direito Esquerdo | Direito (1

B -Objeto Sulco Central (2)
ndo ol giro pos-
roubado central (3)
A-Anel v v -
B - Relagio - v v v
A-Relogio v v - - v v

B -anel

A- Relogio
B-anel - v - - - v v (10}
v (30/E)
A- Relogio - - v v v v v (283
D/E)

wa| cal| pa) raf =] =

=

B - Anel v v
A- Relogio
B -anel v - v v
A- Anel v
B - reldgio
A-Anel

B - Relogio
A- Anel - - - . v 7
B -Relagio - - v

=I| en| an| | L e

[==1 =]

Tabela 4 - Areas ativas durante a visualizag&o do anel e do reldgio. A letra "D"
significa direito e a letra "E" significa esquerdo.
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Imagens resultantes da analise das areas ativas durante a visualizacdo das
perguntas:

As condi¢cbes seguintes estdo descritas na tabela, sendo o sinal >
utilizado quando se pretende demonstrar que uma determinada regiao cerebral
possui maior atividade que outra. Por exemplo, na condicdo 3, podem
visualizar-se as zonas ativas na admissdo do roubo do anel associada a
subtracdo das regifes ativas na negacédo do roubo do mesmo. O raciocinio é

idéntico para as restantes condicoes.

Condigao Zonas ativas pela:

Admissdo do “roubo” do anel

Negacdo do “roubo” do anel

Admissdo “roubo do anel” = Negacédo “roubo” do anel

Negacdo do “roubo” do anel > Admissdo do “roubc” do anel
Admissdo do “roubo” dorelogio

Negacdo do “ roubo” do relogio

Admissdo do “roubo dorelogio” > Negacdo do “roubo” do relégio

Negacdo do “roubo” do reldgio = Admissio “roubo” doreldgio

W 20 =] o W o W Rk =

Perguntas de controlo

Tabela 5 - Condi¢cBes durante a visualizacdo das perguntas.

Tal como no paradigma anterior, € de esperar que no objeto furtado se
verifigue uma maior quantidade de regides ativas, bem como uma ativagéo das

regides cerebrais que estdo associadas a mentira.

Quando se verificam as condi¢cbes admissao / negacgéao, sdo utilizadas as
perguntas de controlo como referéncia, de modo a controlar quais as regifes

gue estdo ativas normalmente sem ser no momento da verdade / mentira.

Realizou-se ainda a andlise de outras condi¢des que relacionam os dois
objetos, bem como a relacdo de cada um dos objetos com as perguntas de

controlo, na fase de admissao e na fase de negacéao.
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Zonas ativas pela:

Admissdo do “roubo” do anel > Admissdo do “roubo” do relégio
11 MNegacdo do “roubo” do anel = Negacdo “roubo” do reldgio
12 Admissdo “roubo” do relégio = Admissdo “roubo” do anel
13 MNegacdo do “roubo” do relogio = Megacdo do “roubo” do anel
14 Admissdo do “roubo” do anel = Perguntas de controlo
15 Megacdo do “ roubo” do anel = Perguntas de controlo
16 Admissdo do “roubo dorelédgio” = Perguntas de controlo
17 Megacdo do “roubo” do relogio = Perguntas de controlo

Tabela 6 - Condi¢gbes que relacionam 0s objetos entre si e 0s objetos com as

perguntas de controlo.

Participante numero 1:

Objeto roubado: anel
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Figura 37 - Resultados correspondem ao objeto roubado (anel).
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As regibes ativas durante a admissdo do anel s&o: regido medial e
posterior do cerebelo, regido medial e bilateral do lobo occipital, regido supra-
orbitaria esquerda, regido anterior do lobo frontal esquerdo, regidao lateral do
lobo temporal esquerdo, giro pré-central, central e pds-central esquerdo e

regido posterior média e superior esquerda do lobo parietal.

Durante a negacédo do “roubo” do anel as areas ativas sao: regiao
medial do cerebelo, regido bilateral e inferior do occipital, giro frontal e superior
direito, giro frontal médio direito, giro pré central direito, regido lateral média do

lobo frontal e regido parietal inferior do lado direito.

Na condicdo: Anel negacdo > admissdo, as areas ativas sao: regiao
inferior temporal direita, regido posterior e lateral do lobo frontal inferior direito,
regido anterior e lateral do lobo frontal médio direito, regido anterior e lateral do
lobo temporal direito, regido posterior do lobo parietal médio e superior do lado
direito.

Durante a negacdo do reldgio encontram-se ativas areas como: a regiao
posterior do cerebelo do lado direito, a regido posterior do occipital, regido
medial do lobo temporal esquerdo e sulco central direito. Existem ainda focos

de ativagcéo na regido posterior do lobo parietal medial e inferior do lado direito.

Concluséo: Devido as areas ativas na negacao do anel > admissédo versus
a inativacdo apresentada durante a negacéo do relégio > admisséo, pode-se

admitir que existe a possibilidade do participante ter roubado o anel.

Outro facto que permite admitir esta premissa, baseia-se na admissédo do
“roubo” do anel nao possuir ativagao, o que vai de encontro com o principio do
efeito BOLD. Isto significa que as suspeitas do participante ter roubado o anel

se confirmam.
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3° Participante:

Objeto roubado: relégio.

- C1 (AnelAdmissaoMaior

zstat1

zstatd -

zstatdS -
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zstat7 - C7 (RelogioAdmissaoMaiorNegacao

Figura 38 - Resultados correspondem ao objeto roubado (relégio).

Durante a negacao do roubo do relégio, estdo ativas zonas tais como: a
regido posterior do cerebelo (bilateralmente), a regido posterior e medial do
lobo occipital, a regido inferior e anterior do lobo frontal do lado direito, a regido
inferior de ambos os lobos temporais, a regido do sulco pré-central junto ao
lobo temporal e parietal esquerdo, a regido do sulco central do lado esquerdo,
e por fim o lobo parietal superior (bilateralmente), na regido lateral perto do

sulco pré-central e sulco central.

Durante a condicdo: negacdo > admissdo do relégio, existe a ativacdo do
lobo parietal superior, junto ao cértex central, mais predominantemente do lado

direito.

A regido superior do lobo parietal apresenta-se ativa durante a negacéo do
‘roubo” do relégio, enquanto que, na admissdo do mesmo néo existe ativacao,

0 que vai de encontro com a teoria do efeito BOLD.
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Por outro lado, durante a negacao do roubo do anel > admisséo (ou vice-
versa) ndo existe ativagdo. Desta forma, pensa-se que o objeto roubado foi 0
relégio, o que coincide com a realidade.

Participante niumero 4:

Objeto roubado: reldgio

zstat1 - C1 (AnelAdmissaoMaior
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- C5 (RelogioAdmissaoMaior
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Figura 39 - Resultados correspondem ao objeto roubado (reldgio).
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Durante a condicdo: Reldgio Negacdo >, existem focos de ativagdo na
regido posterior do cerebelo do lado esquerdo, regido posterior do occipital
(bilateralmente), foco de ativacdo na regido do sulco pos-central do lado

esquerdo e na regiao posterior e inferior do lobo parietal do mesmo lado.

Ao comparar as condicfes: Anel Negacdo > Admissado, verificou-se
atividade na regiao bilateral e posterior do cerebelo, regido lateral do lobo
temporal esquerdo (média e posterior). A regido frontal inferior, na porcao
anterior e lateral também se encontra ativa bilateralmente. Outras regifes
ativas sdo: o parietal anterior e lateral direito, a regido média e lateral do

parietal esquerdo, bem como o lobo parietal superior do mesmo lado.

Quando se subtrai as zonas de ativacdo durante a negacdo do anel, as
zonas ativas durante a admissdo do mesmo, pode-se constatar que existem
regibes ativas, o que ndo acontece durante a negacao do relégio > admisséo.
Este facto, baseado no efeito BOLD, leva-nos a admitir que o objeto furtado foi
o anel. Contudo, existe uma particularidade, pois durante a negacéao do relégio
o parietal encontra-se ativo. Esta € uma premissa que nos permite saber que o

objeto roubado foi na realidade o relégio.
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Participante numero 8

Objeto roubado: Anel

zstat4d - C4 (AnelNegacaoMaiorAdmissa

zstat1 - C1 (AnelAdmissaoMaior
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Figura 40 - Os resultados observados ndo permitem retirar as conclusées

corretas no que diz respeito ao objeto roubado (anel).

Durante a premissa: relégio negacdo >, existe a ativacdo da regido
posterior do occipital e do cerebelo, bem como focos de ativacdo na regiao
anterior dos lobos frontais. A regido anterior e posterior dos lobos temporais
(bilateral) e a regido superior e anterior do lobo parietal, na regido medial
também estdo ativas. Por sua vez, durante a negacao > admissao do relégio,
existe ativagdo da regido anterior e medial do lobo parietal esquerda. Nao
existe ativacdo cerebral nas duas condi¢cBes relativas a negacdo do roubo do

anel.

Deste modo, devido as areas ativas na negagdo > admissao no reldgio,
associada a inactividade no mesmo local durante as perguntas do “roubo” do
anel, leva-nos a pensar que o0 objeto furtado foi o reldgio. Excecionalmente
neste participante, ndo se verifica nenhum sinal que contradiga estes factores,
pelo que se pode pensar, erradamente, que estas condi¢cdes referidas

anteriormente sao verdadeiras.
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Na tabela seguinte (tal como na anterior), pode-se verificar um resumo
das areas ativas assinaladas com o simbolo ¥ que correspondem as areas

ativas, enquanto que o simbolo — corresponde as areas inativas.

Participante | A-Objeto | Frontal Frontal | Temporal | Temporal | Parietal Parietal Giro pré-central,
roubado | esguerdo | Direito | Esguerdo | Direito Esguerdo | Direito (1)

B -Objeto Central {2) ou

nao pos-central (3)
roubado
A-Anel v v
B - Relogio - v v v
A-Relogio v v - - v v
B - Anel

A- Relogio
B - Anel - v - - - v v [10)
v [3D/E)
4 A- Relogio - - v v v v v oj2ed
D/E)

| o) pal R | e

B - Anel v v
A- Relogio
B - Anel v - v v
A- Anel v
B - Reldgio
A-Anel

B - Reldgio
A- Anel - - - - v 7
B -Relogio - - v

=4 | | W) owa| e

(==l ==

Tabela 7 - Areas ativas durante o paradigma das imagens. A letra "D"

corresponde a direito e a letra "E" significa esquerdo.

Tempos de Reacao

A tabela niumero 8 apresenta a média dos tempos de reacdo de cada
participante, durante a negacao do “roubo” do objeto escolhido para furtar.
Pode-se observar que em sete dos participantes os tempos de reagdo foram

mais curtos quando negaram o “crime” cometido.
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Participante / Tempo de reagdo | Tempo de reacgéo
Objeto furtado (milissequndos)/ | (milissegundos)/
Negacio anel Negacéo do
relogio

1 - Anel 672.3 970.6

2 - Relagio 820 779.3

3 - Relagio 947.5 G878

4 - Relégio 882.2 939.3

5 - Relagio 7476 5744

6 - Anel 795.9 9071

T - Anel 846.9 10571

8 - Anel 511.1 7878

Tabela 8 - Tabela que demonstra os tempos de reacéo no paradigma das
perguntas.

E fundamental que durante a realizacdo de estudos em voluntarios, se
analise de forma critica todos os dados obtidos, para que nenhum dos
participantes realize a tarefa de forma incorreta. Caso isto suceda, é necessario

excluir os dados adquiridos para evitar erros no estudo.

No que diz respeito ao teste das imagens do 1° participante, apesar de
existirem areas ativas durante a visualizacdo do reldogio e anel, existem
igualmente maiores areas ativas durante a visualizacdo do relégio, na regido
frontal e temporal, em comparagcdo com o anel. Este facto leva-nos a

conclusdes erradas, pois o reldgio nao foi o objeto furtado.

Por outro lado, no 2° participante podem observar-se zonas ativas no
frontal e occipital durante a visualizacdo do rel6gio. Nao existem igualmente
zonas ativas durante a visualizagdo do anel e visualiza-se uma maior atividade
cerebral durante a visualizacéo do relégio. Estes factos levam-nos a querer que

0 objecto “roubado” foi o relégio, o que coincide com a realidade.

No 3° participante, existem zonas ativas e em maior quantidade no
temporal e occipital durante a visualizagdo do anel. Por outro lado, como
durante a visualizacdo do relégio ndo existe ativagdo, pode-se induzir que o
objeto roubado foi o anel. Todavia, as areas ativadas pelo anel ndo estédo
associadas a mentira, ndo permitindo desta forma tirar conclusdes, pelo que se

procedeu a exclusdo deste participante.
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No participante namero 4, podem visualizar-se zonas ativas no cerebelo,
lobo temporal e parietal (bilateralmente), durante a visualizagdo do reldgio, o
que nos guia de forma correta para o objeto roubado (rel6gio).

Um dos outros participantes (participante 5) possui zonas de ativagéo na
regido frontal, supra-orbitaria e temporal esquerda, o que nos leva a crer que o
objeto roubado foi o0 anel, auxiliado pelo facto das zonas ativas pelo rel6gio ndo
terem qualquer traducdo. No entanto, esta premissa é falsa, pois o objeto
furtado foi o relégio.

Pelo contrario, também o 6° participante possui zonas ativas na regido
supra-orbitaria e frontal esquerda, durante a visualizacdo do anel, associada a
inexisténcia de areas ativas durante a visualizacdo do relégio. Contudo, ao
contrario do participante anterior, o anel € o objeto roubado e este facto pode-

se concluir através da analise destas imagens.

As imagens referentes ao participante niumero 7 foram excluidas por se
aferir que ndo existiam areas ativas durante a visualiza¢do de qualquer um dos
objetos. Este facto é justificado por existir um grande artefacto de movimento,
no decorrer desta sequéncia, o que impossibilita a localizacdo das areas

cerebrais ativas.

No ultimo participante, existem mais &reas ativas na regido parietal e
temporal direita durante a visualizacdo do anel, pelo que se pode aferir que o

objeto roubado foi 0 anel.

Deste modo, é possivel concluir que em 67% dos participantes (4 em 6
voluntarios) foi possivel retirar conclusdes corretas em relacdo ao objeto
roubado. Pelo contrario, em 33 % dos casos (2 em 6 voluntarios) ndo se
conseguiu comprovar qual o objeto furtado, o que contribui para fragilizar a

utilizacao deste paradigma.

As zonas predominantemente ativas nos voluntarios que “‘roubaram” o
anel foram: frontal e lobo parietal direito. Por sua vez, as zonas ativas nos
participantes que “roubaram” o relégio sdo: frontal, temporal esquerdo, parietal

e cerebelo.
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No paradigma das imagens, para aferir se 0s participantes estdo a
mentir, o ideal € comparar as areas ativas da negacdo com as da admissao,
entre um e outro objeto. Desta forma, se um dos objetos apresentar zonas
ativas na negacdo que ndo existam no objeto contrario, pode-se admitir a
possibilidade deste participante ter furtado esse objeto. Esta premissa vai de
encontro com o principio do efeito BOLD e é um dos padrbes de ativacdo que
denunciam o objeto roubado.

Ao analisar-se os resultados, verificou-se que no participante 1, 2 e 3,
nao existem duvidas em relacdo ao objeto roubado pois as areas associadas a
negacdo deste objeto estdo bastante ativas, o que vai de encontro ao padrdo

de ativacao referido anteriormente.

No participante 4, 5, 6 e 7, apesar de existirem areas ativas durante a
negacéao de outro objeto que nao o furtado, verifica-se a ativagdo do parietal na
negacao do objeto roubado. Este facto € muito importante e tem de ser tido em
conta, visto que esta é uma area cerebral associada a mentira, fazendo deste

padréo o segundo padrao de ativacdo durante a mentira.

Contudo, no udltimo participante (niumero 8), o objeto roubado foi o anel e
nao existem areas ativas que nos permitam afirmar tal sentenca, visto que
todas as areas ativas durante a negacao correspondem ao relégio.

Percebidos os padrbes de ativacdo gerais, discutiremos agora outros

motivos que podem ter levado a estas conclusdes.

No participante numero 4, durante a condi¢cao: admissdo do relégio, ndo
existem zonas ativas (a excepcdo do occipital), o que podera ir de encontro
com o efeito BOLD e ser portanto verdade que este participante “roubou” o
relégio. Pelo contrario, durante a admissdo do anel existem muitas areas
ativas, o que pelas mesmas razfes descritas anteriormente, vai contra o
principio do efeito BOLD, que refere que durante a verbalizacdo da verdade, as

areas ativas sdo em menor nimero @,

Durante a analise do participante 6, é igualmente possivel verificar que

existem zonas ativas quando se observa a condi¢cdo: negacdo do relégio >
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admissdo. De forma idéntica, também se confirma a ndo ativacdo do reldgio
durante a condicdo: admissao > negacdo. Em relagéo ao anel, ndo se verificam
zonas ativas em nenhuma destas premissas, 0 que nos induz em erro.
Contudo, se observarmos ao pormenor, verificamos que durante a ativacao do
anel, o parietal esquerdo encontra-se ativo, o0 que vai de encontro com a

literatura “?, que referencia esta area como ativa durante a mentira.

No participante numero 7, apesar de ndo existirem zonas de ativacéo na
negacao > admissdo em qualquer um dos objetos, pode-se concluir através da
ativacdo singular da regido parietal direita (ja anteriormente associada a

mentira ®®), que o objeto roubado foi o anel.

No ultimo participante ndo se visualiza nenhum comportamento que nos
encaminhe para a resposta correta. Isto pode dever-se a qualquer movimento
que apesar de ndo ter sido detetado durante o pos-processamento, a verdade
€ que subsiste a possibilidade de tal ter acontecido (mesmo que minimo), o que

podera ocultar uma verdadeira ativacdo cerebral, induzindo a falsos negativos
4)

Desta forma, sO € possivel ter a certeza do objeto roubado em 87,5 %
dos participantes (7 voluntarios em 8). Em apenas um participante ndo se
conseguiu descobrir no objeto furtado.

Durante o estudo muitas vezes foi observada a ativacdo do lobo
temporal, pois os paradigmas utilizados estimulam a memoria verbal e visual,
correspondendo a regides de ativacdo no lobo temporal esquerdo e direito
respectivamente ©19.

Uma das razdes que pode ter levado a que os lobos frontais estivessem
varias vezes despertos, prende-se com a sua associacdo a memoria episodica.
Também o cortex pré-frontal representa funcbes de comportamento e
memorizacao.

Contudo, o lobo associado a mentira e ja comprovado em estudos
anteriores ®® foi o lobo parietal, que permitiu durante a davida desmistificar o

objeto roubado. Nos resultados obtidos no paradigma das perguntas, o lobo
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parietal superior € 0 que esta mais ativado durante a mentira, ao contrario do
lobo parietal inferior. A por¢cdo medial e posterior do lobo parietal, encontra-se
ativas mais vezes que a regido anteriormente descrita (regido inferior), mas

menos vezes que a regido superior do mesmo.

Um dos factos que pode ter contribuido para ndo se conseguirem
resultados mais evidentes e em 100% dos casos, relaciona-se com o rigor
deste estudo, pois ndo se confirmou por testes laboratoriais a presenca de
substancias quimicas no organismo. Este factor pode ser relevante, pois 0s

efeitos dos medicamentos no cérebro ndo sdo ainda conhecidos “®.

Outra das causas pode estar associada ao movimento que pode causar
artefactos, ao cansaco por parte dos participantes, ou & fraca concentracdo. E
importante ndo esquecer que este € um exame demorado e que requer ainda
tempo dispensado no exterior da sala de RM, para a preparagdo e
compreensao do estudo.

E possivel que o factor mais limitante seja a dimens&o reduzida da
amostra, pois torna-se dificil globalizar os resultados e procurar uma

generalizacdo que se possa aplicar em qualquer caso.

Como foi possivel constatar, ndo se fez referéncia as condi¢cdes que
relacionavam os objetos entre si, bem como as condi¢des entre 0s objetos e as
perguntas de controlo pois os resultados obtidos nesta analise ndo eram

concordantes entre si.

Quanto as perguntas de controlo, apresentaram quase sempre como
regra uma ativacado na regido do lobo occipital e do cerebelo, pelo que néo se

pode associar nenhuma destas areas com as falsas afirmacdes.

Por outro lado, durante a admissdo, existem varias zonas cerebrais

ativas dispersas por ambos os hemisférios cerebrais (e.g: lobo frontal).

O formato de perguntas de design misto ®® revela significativas areas de
ativacdo, tais como a regido referente ao hemisfério direito: regido orbito-

frontal; a regido frontal inferior; a regido meédia frontal e as regides do giro
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cingulado®. Contudo, no caso deste estudo, a regi&o frontal inferior e média
frontal, esta ativa tantas vezes na negacdo do objeto roubado como na

negacéao do objeto ndo roubado.

Ao combinarmos os dois métodos de detecdo da mentira obtemos a

seguinte tabela (tabela 9).

Participante / Objeto furtado / Ohjeto furtado/
Ohjeto furtado Paradigma das Paradigma das
imagens perguntas

1-Anel Relogio Anel
2 - Reldgio Reldgio Relogio
3 - Reldgio ? Relogio
4 - Reldgio Relogio Relogio
5 - Relogio Anel Relogio
6 - Anel Anel Anel
7 - Anel ? Anel
& - Anel Anel Relagio

Tabela 9 - Resumo dos objetos roubados nos dois paradigmas.

Ao observarmos a tabela, pode-se constatar que o paradigma de
imagens nao conseguiu chegar a nenhuma conclusdo em 25% (2 em 8
voluntarios) e errou o objeto roubado em 33 % dos casos (2 em 6 voluntarios).
Pelo contrario, o paradigma das perguntas possui uma percentagem de erro de
12,5%, mostrando-se desta forma mais eficaz na detecdo da mentira do que o

paradigma de imagens.

O paradigma das perguntas teve a capacidade de descobrir os objetos
furtados, quando o paradigma das imagens nédo teve a capacidade de o fazer.
Por sua vez, também o paradigma das imagens conseguiu decifrar
corretamente o objeto roubado, quando o mesmo ndo foi possivel pelo

paradigma das questdes (participante nimero 8).

Em relacdo aos tempos de reacgdo, os resultados demonstram que os
tempos de resposta mais lentos dizem respeito as perguntas relacionadas com
a verdade. Isto significa, que todas as pessoas que demoraram mais tempo a

responder as perguntas do anel, tinham roubado o relogio.
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Em concordancia com os estudos efectuados, também no caso do nosso
estudo 87,5% dos nossos participantes responderam mais rapidamente as
perguntas do objeto furtado. Isto significa, que apenas um dos participantes
demorou mais tempo a responder as perguntas do objeto furtado, em

comparacao com o outro objeto (ndo roubado).

Em suma, se conciliarmos o paradigma das perguntas com as
informacgdes referentes aos tempos de reacao de cada participante, diminui a
taxa de erro que pode ser cometida, ao tentar descobrir a verdade.

E essencial fazer estes testes com um nGmero maior de participantes,
utilizar outros paradigma e criar outros cenarios, que sejam o mais idénticos
possiveis a realidade. O resultado alcancado esta dependente da realizacao

correcta do paradigma.

Para finalizar é interessante referir que 100% dos participantes
responderam no questionario final, que o estudo pode trazer mais-valias no
futuro e que se sujeitariam de novo a um teste semelhante, no caso de ser

necessario provar a prépria inocéncia
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Capitulo 7

CONCLUSOES

Hoje em dia, a Ressonancia Magnética € amplamente utilizada,

principalmente nos ramos da medicina clinica e da pesquisa cientifica .

Deste modo, com a ajuda da técnica BOLD, é hoje em dia possivel
verificar através das afirmacdes de um individuo, se estas sdo ou n&o
verdadeiras. Tal como se pode concluir com este estudo, atualmente é possivel
saber quando um individuo se encontra a mentir. Esta técnica complexa deve
ser aplicada cuidadosamente, de acordo com o paradigma que se tenciona

estudar.

De acordo com o paradigma utilizado neste estudo, a area principal que
esta associada a mentira € o lobo parietal. Ao comparar-se os dois paradigmas,
constatou-se que a detecdo de mentira através das questdes abordadas é mais
eficiente do que o paradigma de exposi¢cado de imagens. Os tempos de reacao
também se revelaram importantes, tendo em conta que o individuo que esta a
mentir demora menos tempo a responder do que um individuo que esta a dizer

a verdade.

Apesar de existirem ainda limitacBes de estudo no que diz respeito a
investigacdo da RMf individual, esta € essencial para tornar este método uma

ferramenta fiavel e util para detetar a mentira num futuro proximo.

Face aos resultados obtidos neste trabalho, e tendo em conta todas as
limitagOes deste estudo e dos caminhos ainda por trilhar, acreditamos que a
RMf seja uma técnica promissora na dete¢cdo da mentira e com potencial futuro

para revelar os segredos da mente.
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Sendo assim, tal como todos os desenvolvimentos Uteis e recentes, deve
ser dada uma oportunidade a esta técnica de imagem, para desmistificar e

enaltecer o seu valor.

7.1 LimitacOes e perspetivas futuras

Apesar do sucesso da RMf para detetar a mentira, a utilizacdo de uma
pequena amostra nos estudos pode comprometer a generalizacdo dos dados /
resultados obtidos. A causa deste factor deve-se ao elevado tempo de exame e
aos elevados custos de realizar RM @ O usual é obter uma amostra da
populacdo de cerca de 10 a 20 individuos para estudos experimentais de RM

gue néo é representativa da populacao.

Este facto, associado ao de serem normalmente os proprios
investigadores ou colegas que se disponibilizam como voluntarios, pressupde
gue a maioria dos participantes tenha um elevado nivel de escolaridade e um

coeficiente de inteligéncia mais elevado que o normal *®,

O presente estudo encontra alguns obstaculos pelo facto de néo existir
um padrdo ou um grupo de controlo, de modo a comparar os dois. Alguns
participantes revelaram ainda dificuldades em responder acertadamente a
todas as questdes, por confundirem por vezes os botdes presentes na caixa de
respostas. O tempo elevado de exame também pode ter causado algum

cansaco.

Em estudos futuros, é essencial a utilizacdo de equipamentos de RM
com intensidades de campo magnético iguais ou superiores a 3,0 T. Apesar
dos equipamentos de 1,5 T serem 0s mais frequentes nos servigcos de
Imagiologia e possibilitarem uma avaliagdo credivel da atividade cortical, os
equipamentos de alto campo permitem a obtencdo de imagens funcionais, a
visualizagéo de estruturas subcorticais e do tronco cerebral. Em suma, quanto

mais elevado for o campo magnético, maior seré o sinal ",
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Investigar e replicar estudos em populacdes onde estdao presentes
mentirosos patolégicos, doentes com alteracdes e lesdes cerebrais, sera uma
area interessante de estudar futuramente, de modo a compreender de que

forma € que estas alteracfes se refletem neste campo de atuacéo.

Seria aliciante no futuro, realizar-se todo este estudo com maior rigor.
Isto implicaria que todos os participantes fornecessem uma amostra de urina
para verificar a existéncia de drogas ilegais, visto que estas podem causar
alteracOes do sistema nervoso e portanto comprometer os resultados. No caso
das mulheres em idade fértil, € necessario averiguar uma possivel gravidez,

pois os efeitos da RM nao sdo conhecidos em gestantes 9.

Sao bem aceites todos os estudos, que incluam outras técnicas com
capacidade de se associarem a RMf, para detetar a mentira. Seria interessante
associar os registos de EEG para completar a aquisicdo de imagens efetivada
pela RMf.

Os experimentos futuros prevéem a necessidade de reproduzir estudos
em situacdes reais de perigo. E indispensavel, utilizar testes mais realistas para

melhorar a utilidade desta tecnologia e poder aplica-la no contexto real .

Devem ainda ser realizados estudos com individuos de todas as idades,
de modo a verificar de que forma este fator influencia os estudos da detecéo da

mentira @,
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Capitulo 8

Referéncias Bibliograficas

Bizzi, E., Hyman, S. E., Raichle, M. E., Kanwisher, N., Phelps, E. A.,
Morse, S. J.,Rakoff, J. S. Using Imaging to Identify Deceit Scientific and
Ethical Questions Using Imaging to Identify Deceit : Scientific and Ethical
Questions. American Academy of Arts and Sciences. Cambridge. 2009.

Van de Graff, K. Anatomia Humana. (62 Edicdo). Sdo Paulo: Manole.
2003.
Mader SS. Understanding Human Anatomy & Physiology (pp. 146-157).

(52 Edicao). The McGraw-Hill Companies. 2004.

Habib, M. Bases Neurologicas dos Comportamentos (pp. 54-129). Bases
Neuroldgicas dos Comportamentos. (12 Edi¢ao). Lisboa: Climepsi. 2000.
Baert A.L., Knauth M., Sartor K., Clinical Functional MRI (pp. 54).
Berlin:Springer. 2000.

Pereira JR., Reis Ana M., Magalhdes Z. Neuroanatomia Funcional:
Anatomia das areas activaveis nos usuais paradigmas em ressonancia
magnética funcional. (pp. 107-116). 2003.

Machado A., Neuroanatomia funcional. (22 Edi¢cdo). Rio de Janeiro:
Atheneu. 2000.

Tamraz JC., Comair YG., Edition S. Atlas of Regional Anatomy of the
Brain Using MRI. (pp. 117-133). 2000.

Aratjo, Draulio B., Sobre Neuroimagens Funcionais por
Magnetoencefalografia e Ressonéncia Magnética: Novos Métodos e
AplicacBes. Universidade de Séo Paulo, Ribeirdo Preto. 2002.
Fernandes, Henrique. Optimizacdo dos Parametros de Processamento
de Imagem Funcional na Aquisicdo Simultanea EEG/IfRM em Epilepsia
Focal. UNL - Faculdade de Ciéncias e Tecnologia, Lisboa. 2007.

Seeley, Rod R., Stephens, Trend D., Tate, Philip. Anatomia & Fisiologia.
(32 Edicao). Lusodidacta. 2005.

105



12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

MAPEAMENTO DAS REGIOES CEREBRAIS ASSOCIADAS AO ENGANO

Silverthorn D. U, Silverthorn A.C., Fisiologia Integrada uma abordagem
integrada. (2° Edicdo). Manole. 2003.

Esperanca Pina, J.A. Anatomia da Relacao. (32 Edi¢do). LIDEL.

Paulo, S., Claudinei Eduardo Biazoli Junior Inferéncia do tempo de
atividade neural a partir do efeito BOLD em ressonancia magnética
funcional. Faculdade Medicina da Universidade S&o Paulo, Brasil. 2010.

Aten, E. P., Estudo Por Magn, N., & Funcional, T. Regulagdo emocional
pela atencdo: um estudo de neuroimagem por ressonancia magnética
funcional. 2009.

Nunes, P. R., Ressonancia Magnética funcional - mapeamento do cortex
motor através da técnica BOLD Ressonéncia Magnética funcional -
mapeamento do coértex motor através da técnica BOLD. Lisboa,
Portugal. 2009

Reiser MF., Semmler, W., Hricak H., Magnetic Resonance Tomography,
(pp. 1292-1294). Berlim: Springer. 2008

Covolan, R., Araujo, D. B. D., Carlos, A., Ressonancia Magnética
Funcional: as funcbes cerebrais reveladas por spins nucleares. (pp. 664-
666). (4022). 2002.

Mazzola, A. A. Ressonancia Magnética: principios de formacdo da
imagem. 2009

Mulert C., Lemieux L., EEG - fMRI: Physiological Basis, Technique, and
Applications. (pp. 57-82). London: Springer. 2010.

Faro S., Mohamed F., Functional MRI: Basic principles and clinical
applications. (pp. 3-56). New York: Springer. 2006

Edelman, Robert., Hesselink, John., Zlatkin, Michael., Clinical Magnetic
Resonance Imaging. (32 Edition). Saunders. 2005.

Davatzikos, C., Ruparel, K., Fan, Y., Shen, D. G., Acharyya, M.,
Loughead, J. W., Langleben, D. D., Classifying spatial patterns of brain
activity with machine learning methods: application to lie detection.
Neurolmage, 28(3). 2005.

106



24.

25.

26.

217.

28.

MAPEAMENTO DAS REGIOES CEREBRAIS ASSOCIADAS AO ENGANO

Brian Reese, Using fMRI as a Lie Detector — Are We Lying To
Ourselves. (pp 205-230). Albany Law Journal of Science & Technology.
20009.

Alexander, A., LI, M., Functional Magnetic Resonance Imaging Lie
Detection : Brainstorm . 2007 (pp 1-56).

No Lie MRI, http://www.noliemri.com/, 2006. Consultado em 5 Agosto de
2013.

Porter, S., Brinke, L., The truth about lies: What works in detecting high-

stakes deception. (pp 57-75). Legal and Criminological Psychology,
2010. Cephos corporation, http://cephosdna.com/, consultado em: 5
Agosto de 2013

Steven J Laken., Stimuli Presentation Modification Improves Diagnostic

Accuracy at the Individual Level for Functional MRI Detection of

Deception., Elsevier Editorial System for Neurolmage. USA. 2012.

107


http://www.noliemri.com/
http://cephosdna.com/

APENDICE



MAPEAMENTO DAS REGIOES CEREBRAIS ASSOCIADAS AO ENGANO

ANEXO 1

QUESTIONARIO DE SEGURANCA PARA REALIZACAO DE RESSONANCIA

MAGNETICA

Nome

Idade Peso

Descreva 0 motivo para realizar a  Ressonancia

Magnética:

Ja realizou alguma cirurgia? Se sim,

E portador de alguma das seguintes condicées:

Pacemaker Cardiaco ()Sim ( )N&o

Clips de Aneurisma ()Sim () Nao

Stents ou valvula cardiaca artificial ()Sim ( )Nao

Membro artificial ou placa metalica ( )Sim ( )N&o

Trabalha com metal ou ja teve algum metal removido

dos olhos? ()Sim ( )Nao

Tem algum implante médico (metalico ou outro)? ()Sim ( )N&o
Alguma vez ja foi ferido por uma arma de fogo? ()Sim ( )N&o
Alguma histéria pessoal de cancro? ()Sim ( )Nao

Em caso afirmativo, que tipo de cancro?

quais?

Os seus sintomas foram provocados por algum traumatismo? ()Sim ( )Nao

Esta gravida ou a amamentar? ( )Sim ( )N&o

Esta a utilizar algum dispositivo intra-uterino (Para contrace¢éo)? ( )Sim ( )N&o

J& teve alguma reacdo ao Gadolineo (Contraste)? ( )Sim ( )N&o ( )Nunca usou

()

Assinatura

Data
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ANEXO 2.
CONSENTIMENTO INFORMADO

Titulo da Investigagcdo: “Mapeamentos das regifes cerebrais associadas ao
engano”
Investigador: Mafalda Perez

Contacto: Mafaldaperez13@gmail.com

Proposta: Venho por este meio convida-lo para participar no estudo de
pesquisa com individuos saudaveis de forma a conhecer as diferencas que
existem no funcionamento do cérebro quando um individuo se encontra a

mentir e quando se encontra a dizer a verdade.

Objetivo: O intuito deste estudo € examinar o comportamento das diferentes
regides cerebrais no comportamento da mentira/verdade. No fundo, o que se
pretende explorar, sdo as areas ativas em ambas as situagdes.

Se durante a leitura deste documento encontrar qualquer palavra que néo

conheca o significado, ndo hesite em perguntar de forma a ficar esclarecido.

Procedimentos: Serd realizada uma primeira triagem de forma a conhecer
alguma informacéo pessoal tal como: nome, idade, e contacto. Sera igualmente
realizada uma triagem de modo a obter algumas informacfes tais como:
historial médico, existéncia de transtornos psiquiatricos, uso de medicamentos,
histérico de doencas cerebrais, traumatismos cranianos, uso de drogas.

Cada participante terd inclusive de responder a um questionario para verificar
se nao existem contra-indicacdes que possam impedir a sua entrada no
aparelho de Ressonancia Magnética.

Qualqguer desta informacéo é confidencial e ndo sera fornecida a terceiros.

O tempo total de participacdo no exame ¢é de cerca de uma hora.

Serdo fornecidas todas as instru¢des necessarias para a realizacéo da tarefa.
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Tarefa: Cada um dos participantes entrara na sala onde encontrard 2 objectos
dentro de uma gaveta. Cada individuo devera roubar apenas um dos objectos e
coloca-lo dentro de um armario, para o efeito.

De seguida o participante € convidado a entrar dentro da Ressonancia
Magnética. Dentro desta sala existe uma tela onde serdo projectadas as
perguntas a que o participante tera de responder.

Durante a primeira parte do exame, o participante tera de admitir o roubo. Na
segunda parte das perguntas, o participante tera de negar o roubo. Por
exemplo: Caso o participante tenha roubado o reldgio, quando aparecerem
perguntas para saber se o individuo levou consigo este objecto, este tera de
responder de forma negativa.

Serao fornecidos protectores de ouvidos de modo a proteger do barulho natural
originado pela Ressonancia Magnética.

A tarefa a realizar consiste em olhar para a tela e responder as perguntas
expostas no ecrd. Neste momento serdo adquiridos dados. Para responder as
perguntas é necessario usar uma caixa de respostas que permite responder as
perguntas de forma positiva ou negativa.

O objetivo deste estudo é “enganar” a Ressonéancia Magnética, isto é, provar
gque €é inocente mesmo no caso de ser culpado. Serd atribuida uma
recompensa caso este objectivo seja cumprido com sucesso.

O exame decorrera no Hospital Sdo José e os dados serdo analisados no
Instituto de Biofisica e Engenharia Biomédica (IBEB).

Procedimentos: O estudo contard com uma tela que projecta as perguntas
para serem lidas pelos participantes dentro da RM. Cada paciente tera de

preencher o questionario para poder entrar dentro da RM com seguranca.

Riscos: Para a realizar deste estudo n&o existem qualquer tipo de
contrapartidas. Pessoas ansiosas podem sentir um ligeiro stress ao responder
as perguntas ou alguma claustrofobia por se encontrar num sitio fechado.
Contudo, se durante o estudo sentir momentos de stress ou por qualquer outro

motivo pretenda interromper ou suspender a sua participacdo no estudo, pode
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fazé-lo a qualquer momento sem qualquer tipo de inconveniente ou
consequéncia.

E normal que durante o exame oica um barulho/ruido originado pela RM. Este
barulho é completamente normal e essencial para a aquisicdo das imagens
pelo que n&o pode ser parado. Para combater este factor serdo fornecidos
auscultadores para os ouvidos que permitem reduzir o ruido.

Exames de RM ndo tém qualquer efeito secundario ou nocivo que seja
conhecido.

No caso improvavel de se identificar alguma patologia cerebral, a sua
participacdo no estudo € dada como finalizada, mesmo que néo seja a vontade

do participante.

Beneficios: Este estudo ndo acarreta beneficios directamente para o
participante mas ajudara a obter informacfes cerebrais sobre a mentira e a
desenvolver este método de modo a detectar e diferenciar com precisdo a

mentira da verdade.

Durante a duracéo de toda a investigacéo estara sempre acompanhado.

Cada participante devera tirar todas as duvidas que tenha e seguir as
instrucdes do investigador.

Caso sinta algum mal-estar ou sintoma durante a sua participagdo no estudo
devera notificar prontamente os investigadores.

N&o existira qualquer tipo de custo para o participante para participar no
estudo.

E de frisar que todos os participantes tém o direito de concordar ou recusar a
participar no estudo. Caso decida participar e posteriormente mudar de ideias,
podera interromper a sua participacdo no estudo a qualquer momento.

A confidencialidade é a base deste estudo e a sua privacidade esta garantida a

100%. Todas as informacodes recolhidas sdo mantidas em sigilo.
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ANEXO 3.
DECLARACAO DO VOLUNTARIO

Concordo que me foi dada a oportunidade de esclarecer todas as dividas em
relacdo a este estudo. Sei que a qualquer momento posso contactar o
investigador de modo a fazer perguntas das quais ainda permanecam davidas.
A minha participacdo é completamente voluntaria e posso desistir de participar

a qualquer momento sem qualquer contrapartida.

Caso concorde com o que foi a cima referido, cologue a sua assinatura em
baixo. Ser-lhe-a ainda entregue uma copia deste documento que pode guardar
para registos futuros.

Nome do participante (completo)

Assinatura do Participante

Data

Nome da pessoa que obtenha o consentimento [completo]

Assinatura da pessoa a obtencdo de consentimento

Data
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ANEXO 4.
FORMULARIO DE CONSENTIMENTO INFORMADO

Eu, abaixo assinado (a) (indicar o primeiro e U(ltimo nome),

aceito de livre e espontanea vontade, participar no estudo de Ressonancia
Magnética Funcional cujo principal objetivo deste estudo € a detecdo da

mentira através das zonas ativadas no cérebro.

Foram-me fornecidas todas as explicacbes necessarias pela Investigadora
Mafalda Ferreira Amaro Perez, que orientou a discussdo sobre o
consentimento informado, sobre a natureza, objetivo e duragdo do estudo. Tive
a oportunidade de colocar todas questbes e duvidas acerca do estudo em

guestéo.

Apéds ponderar todos os aspectos do estudo, aceito colaborar no mesmo.
Estou consciente de que possuo total liberdade de desistir do estudo em
qualquer altura, se eu assim desejar, sem qualquer consequéncia negativa

proveniente dessa deciséo.

Tenho conhecimento de que a Investigadora Mafalda Ferreira Amaro Perez,

me facultard o acesso aos meus dados pessoais, caso eu assim pretenda.

VI
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A minha identidade nunca sera revelada e qualquer informacao recolhida sera
mantida confidencial. Autorizo que o meu processo clinico e outros dados
pessoais obtidos durante o estudo possam ser consultados por pessoas que
tenham interesse em desenvolver este projeto. Confirmo que li o Formulario de
Consentimento Informado.

Lisboa, de de 2013

(Nome do paciente) (Assinatura)

(Nome do Investigador) (Assinatura)

Vil
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ANEXO 5.

PERGUNTAS UTILIZADAS DURANTE O PARADIGMA DAS

QUESTOES
PERGUNTAS SUBJECTIVAS

Vocé gosta de nadar?

Vocé gosta de ler?

Vocé gosta da praia?

Vocé gosta de chocolate?

Vocé gosta de ver TV?

Vocé tem algum céao?

Vocé tem algum gato?

Vocé gosta de filmes?

Vocé ja fez comentarios negativos acerca de alguém?

Vocé ja fez algo ilegal?

Vocé ja fez algo imoral?

Vocé ja usou drogas ilicitas?

Vocé ja enganou um ente querido?

Vocé ja fez alguém ficar com raiva?

Ja cometeu um crime?

Vocé ja copiou em algum teste?

Ja contou uma mentira” branca”?

Vocé obedece a todas as leis de transito?

Vocé sempre disse a verdade?

Vocé ja “ludibriou” os seus impostos?

Vocé amaldi¢coou alguém?

Vocé ja fingiu estar doente?

Vocé é um cidadao que pratica o bem?

Ja alguma vez falsificou alguma assinatura?

Vocé ja escondeu a verdade de alguém?

Ja alguma vez foi preso?

Vil
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Ja alguma vez excedeu o limite de velocidade no

transito?

PERGUNTAS DE CONTROLO

Vocé esta acordado?

Vocé esta a dormir?

Vocé tem menos de 50 anos de idade?

Vocé tem mais de 18 anos de idade?

Vocé mora em Portugal?

Vocé vive em Braganca?

Estamos no ano de 20047

Vocé fala Portugués?

Estamos em Agosto?

Vocé esta no interior de uma magquina de Ressonancia Magnética?

Vocé esta deitado?

PERGUNTAS PARA DETETAR A MENTIRA

Vocé tirou o anel da gaveta?

O anel estad no seu armario?

Vocé tocou no anel?

Vocé roubou o anel?

O anel foi roubado?

Vocé escondeu o anel?

Vocé alterou o sitio do anel?

O anel esta nas suas posses?

Ha um anel roubado no seu armario?

Vocé mexeu em algum anel que nao é seu?

Vocé colocou o anel dentro das suas coisas?
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Vocé escondeu o0 anel no seu armario?

Vocé tirou algum anel da gaveta?

Vocé roubou algum anel da gaveta?

Vocé colocou o anel no seu armario?

Vocé manteve o anel no mesmo sitio?

Vocé deixou o anel na caixa onde estava?

O anel esta na caixa?

O anel foi movido da caixa?-No

Sera que voce tirou o relégio da caixa?

O relégio esta no seu armario?

Vocé tirou o relogio?

Vocé roubou o reldgio?

O relégio foi roubado?

Vocé escondeu o reldgio?

Vocé roubou um rel6gio?

O relégio esta nas suas posses?

Existe um relégio roubado no seu armario?

Vocé ficou com um relégio que néo é seu?

Vocé colocou o relégio no seu armario ou nas suas coisas?

Vocé escondeu o rel6gio no seu armario ou nas suas coisas?

Vocé retirou um reldgio da caixa?

Vocé roubou um relégio da caixa?

Sera que vocé colocou o relégio no seu armario ou nas suas coisas?

Vocé manter/colocou o relégio na caixa?

Vocé deixou o reldgio na caixa?

Sera que o reldgio ficou na caixa?

Foi o relogio deslocado da caixa?

O relégio esta na caixa?
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ANEXO 6.

RESULTADOS DO PARADIGMA DAS IMAGENS

Participante niumero 2:

Objeto roubado: Relégio

Xl
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Figura 41 - Resultados obtidos correspondem ao objeto roubado na realidade
(relégio).

Durante a visualizacdo do relégio, o lobo frontal médio e inferior, na
porcao anterior e medial encontra-se ativo, tal como pequenos focos na regiao
frontal superior (bilateralmente). A regido posterior e medial do lobo parietal

também se encontra ativa.

N&o existem zonas ativas durante a visualizacdo do anel. Estes factos
levam-nos a pensar que o0 objecto roubado foi o relégio, o que coincide com a

realidade.

Wl
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Participante numero 4:

Objeto roubado: relégio

Reldgio > Anel

- C2

N
L]
f

- c3 Anel

rstat3

Figura 42 - Resultados obtidos permitem concluir que o objeto roubado foi o

relégio.
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Na primeira condi¢cdo (relégio >), visualizam-se zonas ativas na regiao
medial do cerebelo, na regido temporal lateral junto ao sulco central e pds-
central (bilateralmente), no lobo parietal esquerdo e no sulco central junto ao

lobo parietal direito.

Ao proceder a comparacdo entre o anel e o reldgio, verifica-se que as
zonas ativas durante a visualizacdo do relégio (nas zonas referidas
anteriormente) sdo maiores. Durante a visualizagdo do anel, apenas existem
pequenos focos de zonas ativas na regido medial do frontal inferior e na regiédo

posterior do occipital.

Estes factos permitem-nos aferir que o objecto roubado foi o relégio, o que

corresponde a realidade.
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Figura 43 - Os resultados induzem o observador em erro ao pensar que o
objeto roubado é o anel.

Durante a visualizacdo do anel, existem zonas ativas no occipital,
cerebelo (bilateral) e regido posterior e lateral dos lobos temporais. As zonas
ativas durante a visualizacao do anel > reldgio sédo a regido temporal e regido
anterior do lobo esquerdo, bem como a regido frontal anterior e lateral

esquerda.

Pelo contrario, durante a visualizacdo do relégio ndo existem zonas
ativas, 0 que nos leva a pensar que o objeto roubado foi o anel. Contudo, esta

afirmacao ndo esta correta, pois o objeto elegido foi o reldgio.

bY



MAPEAMENTO DAS REGIOES CEREBRAIS ASSOCIADAS AO ENGANO

Participante numero 7:

Objecto roubado: anel

- c2 Relégio > Anel
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Figura 44 - Os resultados expostos ndo permitem aferir o objeto roubado
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Devido a inexisténcia de areas ativas durante a visualizacdo do anel e
do reldgio, ndo se pode concluir qual foi o objeto roubado por este participante.
A Unica regido ativa € o occipital, que possivelmente se intensifica devido a

visualizacédo das imagens.
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stantes imagens >

Figura 45 - Resultados demonstram que o objeto roubado é o anel.

Durante a visualizacdo do relégio € possivel observar zonas ativas no lobo
occipital e no lobo temporal direito. Contudo, na terceira condicdo (anel >), é
possivel observar pequenos focos de zonas ativas na regido posterior e lateral
do lobo parietal superior direito. Existem igualmente focos de maior ativacao na
regido temporal direita, junto ao sulco central, e no lobo parietal médio e

superior do lado direito, durante a visualizacdo do anel > reldgio.

Estes factos levam-nos a querer que o objecto roubado foi o anel, o que

corresponde a realidade.
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ANEXO 7.

RESULTADOS - PARADIGMA DAS PERGUNTAS

Participante niumero 2

Objeto roubado: Reldgio

zstat1t - C1 (AnelAdmissaoMaior
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zstatd - C4 (AnelNegacaoMaiorAdmissao

®

Figura 46 - Os resultados observados correspondem ao objeto roubado
(relégio).
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Durante a negacao do reldgio estdo ativas a regiao posterior e medial do
cerebelo e lobo occipital, a regido anterior e inferior do lobo frontal, a regido
anterior e posterior do lobo temporal (bilateralmente) e a regido posterior do

parietal superior (bilateralmente).

Na condicao “reldgio negacdo > admissao” existem focos de ativacdo na
regido inferior e posterior do lobo temporal direito, bem como no lobo temporal
superior, junto ao sulco pos central do lado direito, e regido lateral e esquerda

do lobo parietal.

Ao comparar as duas premissas da “negacdo > admissao”, observa-se
gue o anel ndo tem ativacédo, enquanto que o reldgio possui ativacdo na regido

parietal do lado direito.

Pelo contréario, na condi¢do “negacédo do anel > admissdo”, ndo existem
zonas ativas. Por sua vez, também quando o participante admite ter roubado o
relégio, ndo se verificam zonas ativas. Desta forma, estes dados apontam para

gue o objeto roubado tenha sido o reldgio, o que corresponde a realidade
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Figura 47 - Os resultados expostos nao permitem retirar as conclusdes

corretas acerca do objeto roubado (rel6gio).

As zonas ativas na premissa “anel negacao >" sdo a regiao posterior do
lobo occipital e cerebelo, a regido frontal inferior e lateral direita, frontal médio e
superior (bilateral), lobo parietal (bilateral) e lobo temporal posterior esquerdo.
Por sua vez, durante a negacdo do anel > admissao encontra-se ativo o lobo

frontal superior e anterior direito bem como a regidao medial do mesmao.

A regiéo posterior do cerebelo, o lobo occpital, a regido anterior e inferior do
lobo frontal, o lobo temporal médio do lado esquerdo, a regido posterior
esquerda do lobo parietal e a regido medial e superior do lobo parietal
esquerdo estdo ativas durante a negacdo do relogio. Contudo, durante a

negacéao do relogio > admissédo nao existe qualquer tipo de atividade cerebral.

Desta forma, estes factos associados aos principios do efeito BOLD levam-

nos a pensar que o objeto furtado foi o anel, 0 que ndo se adequa a realidade.
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Contudo, mais uma vez é necessario analisar estes dados como um todo, e
perceber que durante a negacdo do reldgio existe atividade do lobo parietal,

associado a mentira.
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Figura 48 - Os resultados obtidos n&o correspondem ao objeto roubado na

realidade (anel).
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Ao observar os dados correspondentes a negacéo do anel > verificou-se
gue estavam ativas as regides: posterior e bilateral do cerebelo, lobo occipital,
a regido anterior e inferior do lobo frontal do lado esquerdo na zona lateral, a
regido inferior do lobo temporal direito (foco de ativacdo), a regido anterior e
bilateral do lobo temporal e focos de ativacdo na regido inferior e anterior
(bilateralmente). No lobo parietal e superior existe ativagdo na regido média e

lateral do lado esquerdo.

Pelo contrario, durante a condicéo negacao do relégio >, existe ativacao
da regido posterior e bilateral do cerebelo e occipital, regido anterior e lateral
direita do lobo frontal e regido anterior e posterior dos lobos parietais
(bilateralmente). Durante a condicdo: “negacdo > admissédo do reldgio”, esta
ativa a regido medial do cerebelo e existem focos de ativacdo na regido

superior e posterior do parietal do lado esquerdo.

Ao observarem-se as condi¢cdes correspondentes a negacdo do anel >
admisséao (e vice-versa), verificamos que nao existe ativacdo cerebral. Durante
a negacdo e admissao do anel, as &reas ativas sdo idénticas pelo que nao nos

permite retirar conclusoes.

Sendo assim, pode-se constatar que existem zonas ativas quando se
observa a condi¢cdo: “negacéo do reldgio > admissdo”. Desta forma, também
se verifica a ndo ativacdo durante a condicdo: “admissdo > negacao”. Em
relacdo ao anel, ndo se verificam zonas ativas em nenhuma destas premissas,
0 que nos levaria a pensar que ndo € o objeto roubado se ndo existisse
ativacdo do lobo parietal, que nos levam a afirmar que o objeto roubado foi o

anel.
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Participante numero 7

Objeto roubado: Anel
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Figura 49 - Resultados demonstram que o objeto roubado foi o anel.

Durante a premissa “negacdo anel > a regido posterior e bilateral do
lobo occpital e a regido posterior e inferior do lobo parietal direito estao ativas.
Por sua vez, durante a condicdo negacao do reldégio >, existe ativacdo da
regido posterior do occipital e do cerebelo (bilateralmente), a regido temporal
esquerda, junto ao sulco pos-central e a regido posterior do lobo parietal e

inferior do lado direito.

A semelhanca do padrdo estudado no participante anterior, apesar de
existirem algumas areas ativas na negacao do reldgio, estas sao denunciadas
pela ativacéo isolada do lobo parietal nha negacao do roubo do anel, o que nos

indica que este foi o0 objeto roubado.
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