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RESUMO - Neste trabalho serdao apresentados alguns aspectos envolvidos
no conceito de dificuldades de aprendizagem quanto a habilidades cognitivas
e funcodes executivas de criancas, identificando as areas mais afetadas em
um processo de dificuldade de aprendizagem. Ressalta-se a importancia
de uma avaliagdao neuropsicolégica adequada, permitindo que profissionais
possam conhecer melhor a extensdo do déficit cognitivo selecionando as
técnicas de reabilitagcdo. Participaram da pesquisa 21 alunos, de ambos os
sexos que frequentam entre o 1° e 3° ano do Ensino Fundamental I, sendo
11 sem indicacao de dificuldades de aprendizagem e dez com indicacao de
dificuldades de aprendizagem pelo professor. Foram encontradas diferencas
estatisticamente significativas em habilidades cognitivas, entre alunos com
e sem dificuldades de aprendizagem. Comparando os grupos, foi possivel
observar as funcoes mais afetadas. Foi utilizada a bateria de avaliacao
neuropsicologica NEUPSILIN-Inf, que avalia oito fungdes neuropsicologicas
e o teste de raciocinio nédo verbal - R2.
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DIFICULDADES DE APRENDIZAGEM

INTRODUCAO

A definicao dificuldade de aprendizagem é de
uso comum por professores e equipes escolares
e caracteriza a ndo aprendizagem ou o fracasso
escolar tanto de criancas como de adolescentes.
E um tema de interesse de estudo de diversos
profissionais interessados na busca de uma de-
finicdo dos fatores que interferem diretamente
no sucesso escolar’.

A dificuldade de aprendizagem ¢ entendida
como uma heterogeneidade de sintomas com
uma origem neurolégica ocasionando um baixo
rendimento académico em diversas areas de
conhecimento. Nao estdo incluidas deficiéncias
motoras, sensoriais e mentais no conceito de
dificuldades de aprendizagem?.

Ao abordar o tema no contexto educacional, é
necessdario considerar os aspectos pedagogicos,
politicos e sociais, em que a aprendizagem € um
fendmeno passivel de ser abordado por diversas
lentes, visto que envolve um estado peculiar
do ser humano, levando em consideracao sua
cultura, a sociedade e as situacoes vivenciadas
por cada um?.

E no processo de escolarizacdo que a crian-
ca tem acesso ao conhecimento formal, sendo
papel da escola proporcionar um espaco de
aprendizagem que permita uma expansao e um
desenvolvimento da crianca para se relacionar
com o mundo*.

Aprender compde um processo lento, indi-
vidual e estruturado e quando ha alguma falha
externa ou interna caracteriza-se como uma
dificuldade de aprendizagem, acarretando pro-
blemas como a desmotivacao da crianca, que
muitas vezes recebe diversos rétulos na escola.
Neste contexto pais e professores buscam auxilio
com diagnosticos para uma solucdo do quadro®.

O conceito de dificuldades de aprendizagem
difere-se de disturbios de aprendizagem. Uma
crianca com disturbios de aprendizagem apre-
senta deficiéncia em seus processos percepti-
vos, de integracao ou expressao, desta forma,
os disturbios de aprendizagem indicam algum
tipo de disfuncao do sistema nervoso central
que dificulta um bom rendimento académico*.

As dificuldades de aprendizagem sao dividi-
das em dois tipos: dificuldades escolares (DE),
relacionadas a problemas de origem e ordem
pedagdgica, e distirbios de aprendizagem (DA),
relacionados a um distirbio no Sistema Nervoso
(SNC), caracterizada por uma falha no processo
de aquisicao e/ou desenvolvimento das habili-
dades escolares®.

E preciso olhar além da crianca, da familia
e da professora enquanto responsaveis pelas
dificuldades de aprender. E necessario um
olhar que pressupOe problematizacdao e uma
investigagao dos elementos que levaram a uma
nao aprendizagem, em que uma boa avaliacao
¢ fundamental®.

Nem sempre as queixas de dificuldades de
aprendizagem referem-se a disturbios de apren-
dizagem. Pesquisas feitas no Brasil mostram que
de 30% a 40% das criancas que frequentam as
primeiras séries apresentam alguma dificulda-
de para aprender, mas apenas 3% a 5% tem de
fato um disturbio de aprendizagem. A avalia-
¢cdo neuropsicologica pode contribuir para um
diagnostico, especialmente na identificacdo de
comorbidades’.

A avaliacao neuropsicolégica é recomen-
dada nos casos em que exista uma dificuldade
cognitiva ou de comportamento de origem
neurolégica, auxiliando nas dificuldades do
desenvolvimento infantil, no tratamento de
enfermidades neuroldgicas e nas mudancas de
conduta, entre outros. A avaliacao contribui no
processo de ensino-aprendizagem, pois possibi-
lita estabelecer relacoes entre as funcoes corti-
cais superiores, como a linguagem, a atencao, a
memaria, a aprendizagem simbolica, conceitos,
escrita, e leitura, entre outros®.

Para avaliacéo, as baterias neuropsicoldgicas,
como o NEUPSILIN-Inf, sdo elaboradas uti-
lizando provas de linguagem, memoria, aten-
cao, orientacdao espaco-temporal, percepcao,
habilidade aritmética, entre outros. As baterias
de avaliacdo trazem interacoes sistémicas e de
tarefas, como exemplo a compreensao de textos
que, além do uso das fungdes visuais, exige a
atuacdo das memorias semanticas, episédicas e
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de trabalho®. A autora pontua que o raciocinio
de interacoes € uma caracteristica do trabalho
neuropsicolégico, sendo um trabalho multi e
transdisciplinar, que exige conhecimentos neu-
rolégicos, psicologicos, linguisticos e nos casos
de avaliacbes em criancas um conhecimento
do aplicador sobre o desenvolvimento infantil.

Inicialmente, a neuropsicologia infantil
teve um foco nas afasias. O livro Foundations
of Language Development (Lenneberg & Len-
neberg, 1975) foi um marco importante para a
neuropsicologia infantil. Na publicacao foram
comparadas caracteristicas das afasias infantis
com a dos adultos em diferentes paises e as con-
tribuicoes da nocao de dominancia hemisférica
para a linguagem?®.

Do ponto de vista clinico, os estudos mais
atuais da neuropsicologia infantil ampliaram o
leque de estudos, visto que inicialmente havia
um predominio dos estudos sobre as afasias.
Hoje sao abordados temas como problemas de
desenvolvimento e de aprendizagem, além da
colaboracdo das avaliacoes da genética que
contribuem para uma descri¢do de sindromes®.

Os testes neuropsicolégicos sdo de extrema
importdncia, porém o uso isolado nao é sufi-
ciente para garantir a validade de um correto
diagnostico. As hipoteses devem ser geradas e
testadas a partir dos dados clinicos e os resul-
tados sdo interpretados a luz de um modelo de
correlacao estrutura-funcao'®.

A pesquisa proposta visa contribuir com a
construcdo de conhecimento cientifico acerca
da investigacao das dificuldades de aprendiza-
gem em criancas em fase escolar, tornando-se
util para o campo de intervencao em saude, no
conhecimento da Neuropsicologia, da educagao
no que se refere a compreensédo das especifici-
dades destas funcoes cognitivas e executivas na
faixa etdria estudada, estimulando profissionais
da 4rea a pensarem em estratégias para que
potencializem a aprendizagem em alunos com
dificuldades de aprendizagem.

O objetivo é avaliar criancas com dificuldades
de aprendizagem por meio do teste nao verbal
de inteligéncia R2 e do instrumento de avaliacdo

neuropsicoldgica breve infantil- NEUPSILIN-Inf
e detectar as funcbes neuropsicologicas alte-
radas no grupo de pesquisa (GP) e comparar
o desempenho das func¢des neuropsicoldgicas
entre o grupo controle (GC).

Levanta-se hipdteses de que as dificuldades
de aprendizagem estdo relacionadas a déficits
nas funcdes executivas e cognitivas, podendo
indicar algum tipo de disfuncao do sistema
nervoso central e que a avaliacao adequada por
instrumento psicoldgico, aliada a outras técnicas,
apontard quais funcées sdo mais prejudicadas
dentro da faixa etaria correspondente a pesquisa.

METODO

Participantes

Participaram deste estudo 21 criancas. Dez
(47,6%) pertenciam ao grupo de pesquisa e 11
(52,4%) ao grupo controle, com idade entre 6 e
9 anos regularmente matriculadas no Ensino
Fundamental [, e frequentam o 1°, 2° e 3° ano do
Ensino Fundamental I em uma escola estadual
de Campinas, SP. As criancgas foram seleciona-
das com base nos seguintes critérios: para o
grupo de pesquisa apresentar dificuldades de
aprendizagem, segundo a professora, e para o
grupo controle nao apresentar dificuldades de
aprendizagem, segundo a professora.

Instrumentos

NEUPSILIN-Inf (Sales et al., 2015). O teste
avalia oito fungdes neuropsicolégicas através de
26 subtestes, sendo elas: orientacdao: perguntas
de localizacao e informacoes pessoais; atencao:
atencao visual pelo cancelamento de figuras,
atencao auditiva pela repeticdo de sequéncia de
digitos (ordem direta); percepgéo: percepcao de
emocao em faces, percepcéo visual pela constan-
cia de forma e constancia do objeto; memoria:
memoria de trabalho operacional (componentes
fonolégicos e executivo central), memoéria de
trabalho operacional (visuoespacial), memoéria
episédico-semantica verbal por evocacao tar-
dia, memoria semantica, memoria episédico-
-semantica visuoverbal, episédico-semantica
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verbal e evocacao tardia de palavras; linguagem:
linguagem oral, consciéncia fonolégica (rima e
subtragdo fonémica), compreenséao oral, proces-
samento inferencial, linguagem escrita (leitura
em voz alta e compreensao da escrita), escrita e
palavras e pseudopalavras, escrita espontanea
e escrita copiada; habilidades visuoconstruti-
vas: copia de figuras; habilidades aritméticas:
contagem de palitos e calculos matematicos; e
funcoes executivas: fluéncia verbal (ortografica
e semantica) e tarefa go-no-go (verbalizacdo de
numeros gravados em &udio).

R2 (Rosa e Alves, 2012) O teste avalia o fator
G de criancas através de 30 pranchas, com figu-
ras coloridas, a serem aplicadas na sequéncia de
sua numeracao, com figuras de objetos concretos
ou figuras abstratas.

Procedimentos

A pesquisa obteve aprovacdo do Comité
de Etica (Protocolo n° 1.337.387). A partir dos
consentimentos da escola, mediante carta de
autorizacao, foi realizada reunidao com os profes-
sores e solicitada indicacédo de criancas de acor-
do com os critérios de inclusdo. Na sequéncia,
foi agendada reunidao com os pais das criancas
para esclarecimento do projeto e seus aspectos
éticos, assim como assinatura do Termo de Con-
sentimento Livre e Esclarecido. Em seguida,
foram marcados encontros com as criangas para
aplicagao dos instrumentos. Foram realizadas
avaliacoes individuais, em uma sessao de apro-
ximadamente 60 minutos e em local destinado

para esta finalidade na escola. Posteriormente,
foram agendadas reunides para devolutivas aos
pais e reuniao com a equipe escolar para devo-
lutiva do trabalho realizado.

RESULTADOS

A amostra foi composta por 21 criancas
com idades entre 6 e 9 anos, sendo que 47,6%
pertencia ao grupo clinico e 52,4% ao grupo de
controle. A média das idades para o grupo total
foi de 7,81 anos e desvio padrao de 0,93 (a dife-
renca entre a média das idades dos dois grupos
nao foi estatisticamente significante: F=0,971,
p>0,01-a média para o grupo clinico foi de 7,60
anos e para o de controle 8,0 anos). Em relacao
ao género, quando se considera a amostra total,
47,6% eram meninas e 52,4% meninos. No que
diz respeito a escolaridade, os participantes
estavam cursando entre o primeiro e o terceiro
ano do ensino fundamental. A Tabela 1 mostra
a distribuicao dos participantes em funcao da
idade, do grupo e do género.

A Tabela 1 mostra que, quando se considera o
grupo total, a maior parte da amostra pertencia
ao grupo de 7 anos (38,1%). Esta caracteristica
também foi observada no grupo clinico (50%),
mas nao no de controle, em que a idade mais
frequente foi 9 anos (45,5%). A Tabela 2 mostra
a distribuicao dos participantes em funcao da
escolaridade, do grupo e do género.

Pode-se verificar que a escolaridade mais
frequente foi a terceira série tanto quando se
considera o grupo total (47,6%) quanto o de

Tabela 1 - Distribui¢do dos participantes em func¢ado da idade, do grupo e do género.

Clinico Controle Total

%:ﬁg:) F M Tot. F M Tot. F M Tot.

N| % |[N| % |[N| % N| % [ N| % | N % N| % |[N| % |N %
6 oo o e - e - - 1] 91 | 1]100] -] - | 1] 48
7 1125046675500 | 1116,7| 2 |40,0| 3 | 27,3 | 2 [20,0]| 6 |54,5| 8 | 38,1
8 31750| 1 (16,7| 4| 40,0 | - - 2 40,0 2 | 182 | 3 |30,0| 3 |27,3] 6 | 28,6
9 | - [1|167]1]|100|4|667| 1 [200| 5 |455]| 4 [400]| 2 [182] 6 | 28,6
Total 4140,0| 6 |60,0|10|100,0| 6 [54,5| 5 |45,5|11|100,0| 10|47,6 |11 |52,4|21 |100,0

F=feminino; M=masculino; Tot=total.
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controle (54,5%). Para o grupo clinico, as fre-
quéncias maiores foram as da segunda e terceira
séries (ambas com 40%).

Para verificar a existéncia de diferencas es-
tatisticamente significantes nos resultados do
Teste de Inteligéncia Néao Verbal para Criancas
R-2 e o Instrumento de AvaliagGo Neuropsico-
I6gica Breve Infantil — NEUPSILIN-Inf entre os
grupos clinico e de controle, foram comparadas
as médias dos participantes, considerando esta
variavel por meio do Anova de um Fator (One
Way Anova). Todos os célculos foram realizados
com o software SPSS 20.0. Os resultados sao
apresentados a seguir.

Comparacdes entre as médias no R-2 em

funcao do grupo de participantes

Para verificar a existéncia de diferenca esta-
tisticamente significante entre as médias do total
de pontos do R-2 em funcédo do grupo (clinico
e controle), foi realizada a comparacao entre os
totais de pontos no teste por meio do Anova. Na
Tabela 3 sao apresentados os resultados.

Foi observada diferenca estatisticamente
significante entre as médias das pontuacoes

totais do R-2 entre os dois grupos estudados
(F=10,164, p<0,01). Os resultados mostraram
que a média do grupo clinico foi menor quando
comparada com o de controle. Cabe ressaltar
que estes resultados devem ser considerados
com certa cautela, uma vez que o numero de
participantes do estudo foi reduzido. Novos
estudos com um nimero maior de participantes
devem ser realizados para confirmar os resulta-
dos observados.

Comparacoes entre as médias no NEUPSILIN-

Inf em funcao do grupo dos participantes

Para verificar a existéncia de diferencas es-
tatisticamente significantes entre as médias do
total de pontos do NEUPSILIN-Inf em funcao do
grupo (clinico e controle), foram realizadas com-
paracoes entre os totais de pontos nas tarefas da
bateria por meio da Andlise de Variancia Anova
(One Way Anova). Para estes célculos, foram uti-
lizados os escores z de cada uma das tarefas do
NEUPSILIN-Inf. Na Tabela 4 sao apresentados
os resultados.

A andlise da Tabela 4 mostra que, das 47
comparacoes realizadas, 29 (61,7%) indicaram

Tabela 2 - Distribui¢ao da escolaridade dos participantes em func¢ao do grupo e do género.
Clinico Controle Total

Escolaridade F M Tot. F M Tot. F M Tot.

Nl % |[N| % |[N| % [N| % [N| % |[N| % [N| % |[N| % [N| %
Primeira - - 121(333|2|200|1|16,7| 1 (200]2|182| 1 |10,0| 3 |27,3| 4 |19,0
Segunda 112503 (500 |4 |400| 1 |16,7|2 |400| 3 |27,3 |2 |200|5 |455]| 7 |33,3
Terceira 31750(1|16,7 |4 |40,0| 4 |66,7|2 [400| 6 |54,5]| 7 |70,0]| 3 |27,3|10|47,6
F=feminino; M=masculino; Tot=total.

Tabela 3 - Médias, Desvios-Padrdo, Valor de F e Significancia para os totais de pontos
em func¢ao do grupo dos participantes.

R-2 Cl\lll:;c(;) C;I:li(;le Total F Significancia
Acertos Média 13,0 19,36 16,35 10,164** 0,005

DP 5,43 3,61 5,51
** Significante a 0,01.
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Tabela 4 - Médias, Desvios-Padrao, Valor de F e Significancia para os totais de pontos

das tarefas do NEUSPILIN-Inf em funcao do grupo.
NEUPSILIN-Inf Clinico | Controle | Total F Significancia
N=10 N=11 N=21
Orientagao Média -2,60 0,35 -1,06 [12,668** 0,002
DP 2,75 0,29 2,39
Atencdo Média 0,43 -0,33 0,19 | 0,072 0,791
DP 1,45 5,30 3,88
Atengdo Visual Cancelamento de figuras Média -0,78 0,67 -0,02 5,247* 0,034
DP 2,08 0,30 1,59
Tempo Ateng¢do Visual Cancelamento Média 0,49 0,77 0,64 0,278 0,604
DP 1,23 1,21 1,20
Atencdo Auditiva — Meédia 0,99 1,40 1,21 2,102 0,163
Repeti¢cdo de sequéncia de digitos DP 0,76 0,51 0,66
Percepcdo Meédia 0,41 0,10 0,25 0,923 0,349
DP 0,09 1,00 0,73
Percep¢do de emogdo em faces Média 0,00 0,00 0,00 - -
DP 0,00 0,00 0,00
Percepgdo visual — Meédia 0,42 0,11 0,25 0,929 0,347
constancia de forma e de objeto DP 0,10 1,00 0,73
Memoria Média 0,11 1,43 0,69 |11,725** 0,003
DP 0,98 1,07 1,28
Memoria de trabalho/operacional Meédia -0,16 1,57 0,74 |15,330** 0,001
DP 0,79 1,18 1,33
Componentes fonoldgico e Meédia 0,14 1,69 0,96 | 8,514** 0,009
executivo central DP 1,02 1,36 1,42
Repeticdo de digitos na ordem inversa Meédia -1,07 0,49 -0,25 6,037* 0,024
DP 1,40 1,50 1,63
Span de pseudopalavras Média 1,70 2,65 2,20 5,900* 0,025
DP 1,04 0,74 0,99
Memoria de trabalho visuoespacial Média -0,34 0,69 0,20 |(10,338** 0,005
DP 0,68 0,77 0,88
Memoria episodico - Média 0,01 0,41 0,22 0,765 0,393
semantica verbal DP 1,21 0,89 1,05
Evocagdo imediata Média -0,14 0,05 -0,03 0,160 0,694
DP 1,34 0,87 1,10
Evocagdo tardia Média 0,10 0,49 0,31 0,547 0,469
DP 1,32 1,11 1,20
Memoria Seméantica Meédia -0,09 0,64 0,29 3,892 0,063
DP 1,16 0,41 0,91
Memoria episédico — Meédia -0,21 -0,03 -0,12 0,155 0,698
semdantica visuoverbal DP 1,05 0,97 0,99
Linguagem Meédia -2,87 0,77 -0,96 |20,940** 0,001
DP 2,60 0,50 2,58
Linguagem Oral Meédia -1,38 0,72 -0,28 |44,899** 0,001
DP 0,82 0,62 1,28
Nomeag¢do Meédia -2,08 0,27 -0,85 | 8,545** 0,009
DP 2,67 0,09 2,16
Consciéncia Fonoldgica Meédia -1,04 0,45 -0,26 | 8,481** 0,009
DP 1,61 0,51 1,37
continua...
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...Continuagdo

Tabela 4 - Médias, Desvios-Padrdo, Valor de F e Significancia para os totais de pontos

das tarefas do NEUSPILIN-Inf em func¢do do grupo.
NEUPSILIN-Inf %‘:ﬁ;’ C;“:t;‘;le ;‘;t;i F Significancia
Rima Média -1,11 0,12 -0,46 3,842 0,065
DP 1,69 1,15 1,53
Subtrag¢do Fonémica Meédia -0,88 0,81 0,00 | 8,177** 0,010
DP 1,69 0,96 1,58
Compreensao Oral Meédia 0,10 0,26 0,18 0,277 0,605
DP 0,83 0,58 0,69
Processamento inferencial Média -0,62 0,63 0,03 [14,410** 0,001
DP 0,68 0,81 0,97
Linguagem escrita Média -2,85 0,66 -1,01 |22,893** 0,001
DP 236 0,59 243
Leitura em voz alta Média -2,80 0,75 -0,94 |28,029** 0,001
DP 2,19 0,42 2,35
Sflabas Meédia 2,76 0,42 ~1,09 |[11,989** 0,003
DP 2,95 0,74 2,61
Palavras Média -2,22 0,67 -0,70 122,807** 0,001
DP 1,97 0,39 2,00
Pseudopalavras Média 2,17 0,73 -0,65 |38,973** 0,001
DP 1,47 0,44 1,81
Compreensao escrita Média -1,79 0,52 -0,58 | 8,647** 0,008
DP 2,59 0,34 2,12
Escrita de palavras e pseudopalavras Média -2,33 0,54 -0,82 |23,193** 0,001
DP 1,73 0,92 1,98
Palavras Meédia 214 0,74 0,63 |25,295%* 0,001
DP 1,67 0,87 1,95
Pseudopalavras Média -1,95 -0,08 -0,97 |12,903** 0,002
DP 1,38 0,99 1,50
Linguagem escrita espontanea Média -1,78 0,57 -0,55 |42,342%* 0,001
DP 1,15 0,34 1,45
Linguagem escrita copiada Meédia -0,23 0,45 0,13 2,628 0,122
DP 1,25 0,58 0,99
Habilidades visuoconstrutivas Média -0,80 1,72 0,52 [10,846** 0,004
DP 2,04 1,43 214
Tempo — Habilidades visuoconstrutivas Média -0,10 0,24 0,07 3,889 0,063
DP 0,50 0,26 0,42
Habilidades aritméticas Meédia -1,22 0,73 -0,20 |13,909** 0,001
DP 1,46 0,88 1,54
Contagem de palitos Média -0,45 0,04 -0,19 1,905 0,184
DP 1,20 0,10 0,84
Calculos matematicos Meédia -1,37 0,66 -0,30 |15,830%** 0,001
DP 1,28 1,05 1,54
Fluéncia Verbal Meédia -0,77 0,76 0,30 7,966* 0,011
DP 0,96 1,44 1,44
Fluéncia verbal ortogréfica Meédia -1,40 0,25 -0,53 | 14,866* 0,001
DP 0,69 1,18 1,28
Fluéncia Verbal Semantica Meédia -0,28 0,85 0,31 3,766 0,067
DP 1,31 1,35 1,42
Tarefa Go-no-go Meédia -1,00 0,46 -0,23 3,888 0,063
DP 226 0,97 1,82

**Significante a 0,01; * Significante a 0,05.
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diferencas estatisticamente significantes entre as
médias dos dois grupos estudados, sendo 24 a
0,01 e 5a 0,05. Em todos os casos pode-se veri-
ficar que os valores dos escores z do grupo con-
trole foram maiores do que os do grupo clinico.

DISCUSSAO

O presente estudo teve como objetivo inves-
tigar quais as diferencas entre as habilidades
cognitivas e funcoes executivas de criancas
com dificuldades de aprendizagem e criangas
sem dificuldades de aprendizagem. Os resul-
tados demonstraram ser possivel confirmar
que ha diferenca nas habilidades cognitivas e
fungoes executivas avaliadas pelo instrumento
NEUPSILIN-Inf. O desempenho do grupo com
dificuldades de aprendizagem foi claramente
menor comparado ao grupo controle.

Existem habilidades especificas em criancgas
com dificuldade de aprendizagem e que com-
prometem um bom desempenho em atividades
como leitura, escrita e matematica, que podem
dificultar o aprendizado®.

Quanto a habilidades cognitivas, a inteli-
géncia é uma habilidade relacionada a um
satisfatorio desempenho escolar. E um assunto
importante nas relacoes de aprendizagem, pois
permite raciocinar, planejar, resolver problemas,
compreender ideias, aprender e pensar de forma
abstrata'!. Pesquisas realizadas com testes de
inteligéncia em uma escola auxiliam nas avalia-
coes de alunos com dificuldade escolar.

No que tange ao desempenho do instrumen-
to de inteligéncia nao verbal R2 o grupo clinico
apresentou escores inferiores ao grupo controle,
com significancia estatistica. H4 uma importante
relacao entre cognicdo e aprendizagem através
de escores dos testes de inteligéncia, revelando
que a habilidade de raciocinar de forma abstrata
e aprender coisas novas tem influéncia no de-
sempenho escolar'?,

No teste NEUPSILIN-Inf, constatou-se dife-
renca estatisticamente significante em cinco das
sete fungbes cognitivas no grupo clinico avalia-
das no teste, sendo elas: linguagem, memoria,
orientacao, habilidades visoconstrutivas, habi-

lidades aritméticas. E importante ressaltar que
outras diferencas foram encontradas em subitens
como na atencéo visual, porém o escore total do
item atencao nao apresentou diferenca entre os
grupos. A oitava funcao avaliada pelo teste é a
de fungoes executivas e ocorreu diferenca sig-
nificante na avaliacdo de fluéncia verbal total e
fluéncia verbal ortogréafica.

No que se refere ao conteudo das fungoes
cognitivas avaliadas, observou-se frequéncia
maior de alteracdes do grupo clinico nas tarefas
linguagem. Das 18 provas propostas de avaliacao
da funcao pelo teste, 15 apresentaram estatistica
significante a 0,01.

Alinguagem é um sistema complexo e que se
estendido a outras funcoes cognitivas e dificul-
dades nessa drea em poucos casos apresentam
uma unica causa. Algumas criangas podem
apresentar dificuldades em diversos compo-
nentes especificos enquanto outras uma maior
dificuldade em um componente especifico. Para
realizar uma avaliacao, é preciso entender quais
dificuldades ocorrem a partir de alteracoes em
componentes especificos®.

O desempenho nos testes de memoria revela
diferencas significativas em cinco dos dez sub-
testes aplicados, destes trés com significancia a
0,01% e dois a 0,05%. Destes destaco a relevancia
nos escores de memoria de trabalho operacional
e visual.

A memoria tem grande influéncia nos pro-
cessos de aprendizagem, pois pela memoria
individuos conseguem selecionar o comporta-
mento adequado para cada situacao'* e a me-
moria de trabalho permite armazenar uma
informacao apenas enquanto estamos fazendo
uso da informacao ou se houver motivacao para
o armazenamento daquela informacao pode ser
transformada em memoria duradora'®. Para um
comprometimento motivacional de um aluno
utilizando o recurso eficiente da memoria para
aprendizagem, é necessaria a estimulacdo ao
aluno a recursos pedagogicos para um armaze-
namento eficaz'.

Este estudo envolveu criancas entre 6 e 9
anos e diversos estudos apontam que a memoria
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evolui ao longo dos anos e que a habilidade de
memoria de trabalho sofre influéncia da idade,
demonstrando que quanto maior a idade me-
lThor o desempenho, revelando um declinio na
terceira idade!'®.

O subteste de orientacao foi significante a
0,01. Na crianca a capacidade de perceber a
sequencia temporal de acontecimento, saber
lidar com questdes de hoje ontem e amanha
possibilita uma organizacdo de seu comporta-
mento, considerando experiéncias passadas e
em direcdo a metas futuras®.

As habilidades visoconstrutivas envolvem
as praxias que sdo nossos atos motores coorde-
nados e orientados conforme uma intencao'’. O
desempenho do grupo de pesquisa comparado
ao grupo de controle estatisticamente foi signi-
ficante a 0,01.

O resultado inferior nos testes de habilida-
des aritméticas corrobora com outros estudos
que apontam a existéncia de relacbes entre
linguagem e matematica. Com o conhecimento
da relacao entre os dois, € possivel auxiliar em

estratégias escolares e otimizar o processo de
aprendizagem!®.

CONCLUSAO

As criancas com queixas de aprendizagem
demonstraram um desempenho inferior nos
instrumentos que avaliam funcdes neuropsico-
légicas em comparacao as criancas sem dificul-
dades. Considerando-se tais evidéncias, novos
estudos sdo necessarios para aumentar a amostra
de criancas com e sem dificuldades. Os resulta-
dos demonstram que as habilidades cognitivas
interferem em um bom desempenho satisfatorio
na escola e conhecer quais as func¢odes neuropsi-
coldgicas envolvidas contribui para estratégias
de melhorias em desempenho escolar.

Ressalta-se que uma completa avaliacao
neuropsicolégica possibilita uma interpretacao
mais apurada das func¢oes cognitivas apresenta-
das pelos testes e uma correta intervencao pode
prevenir futuras dificuldades de aprendizagem
e outros problemas associados ao baixo desem-
penho escolar.

SUMMARY
Assessment of children referred as learning disabled
with the NEUPSILIN-Inf

In this paper some aspects involved in the concept of learning disabilities
as the cognitive skills and executive functions of children will be presented,
identifying the most affected areas in a process of learning disability. One should
emphasize the importance of proper neuropsychological evaluation which shall
allow professionals to better understand the extent of cognitive impairment
selecting the proper rehabilitation techniques. Participated in the survey twenty-
one students of both sexes who attend between the 1% and 3" year of elementary
school, and eleven without any indication of learning disabilities and ten
indicating learning disabilities by the teacher. Statistically significant differences
in cognitive abilities were found between students with and without learning
disabilities. By comparing the groups, the most affected functions were observed.
Neuropsychological assessment test NEUPSILIN-InfR2 was used, assessing eight
neuropsychological functions and non-verbal reasoning test R2.

KEY WORDS: Learning. Neuropsychological Tests. Students. Child.
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