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RESUMO - A Neuropsicologia relaciona-se a demais areas afins tanto da
saude quanto da educacao. Contudo, a interseccao entre a Neuropsicologia e a
Psicopedagogia encontra-se ainda incipiente no Brasil. Nesse contexto, realizou-
se uma revisdo sistematica para verificar quais instrumentos neuropsicoldgicos
vém sendo utilizados na avaliacdo das dificuldades de aprendizagem (DA) e
quais sao as principais populacoes investigadas nessas publicacoes. Para tanto,
analisaram-se artigos entre 1999 e 2008. Na base de dados MEDLINE, utilizaram-
se as combinacgoes de palavras-chave learning disabilities and child and
cognition, e learning disabilities and child and neuropsychology — esta acrescida
por uma das palavras que seguem: test, evaluation ou assessment. Na consulta
a SciELO, a palavra-chave "aprendizagem" foi combinada com “Neuropsicologia"
e “cognicao”. Analisaram-se apenas artigos que apresentavam estudos empiricos,
avaliavam DA a partir de instrumentos neuropsicolégicos, incluiam crianca(s)
na amostra e eram redigidos em portugués, espanhol ou inglés. Encontraram-
se 33 artigos que contemplavam os critérios de inclusao, com 60 instrumentos
neuropsicolégicos. As escalas Wechsler foram as mais utilizadas, estando
presentes em 48% dos artigos. Os estudos em sua totalidade investigaram
populacdes clinicas. O emprego de testes neuropsicolégicos na area da
aprendizagem demonstra-se importante, visto que diversos componentes
cognitivos estao envolvidos nesse processamento. Entretanto, a avaliacao
neuropsicolégica no contexto da deteccao de DA precisa ser melhor aprofundada
quantitativa e qualitativamente, visto que a interpretacao de seus resultados
ainda é realizada de maneira insuficiente. Dessa forma, os resultados de
avaliacoes neuropsicoldgicas contribuirdo de modo mais acurado para os
processos de avaliacdo e reabilitacao de DA, sempre com abordagens
interdisciplinares.
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INTRODUCAO

O tema a ser abordado no presente artigo de
revisao sistematica € o uso de instrumentos de
exame neuropsicolégico no contexto do
diagndstico de dificuldades de aprendizagem.
Dessa forma, os pressupostos tedricos que
embasardo a andlise dos estudos revisados
pertencem ao corpus neuropsicolégico, a luz da
interface Neuropsicologia e Psicopedagogia.

A Neuropsicologia — ciéncia que estuda as
habilidades cognitivas e comunicativas e sua
relacdao com o comportamento e com o
funcionamento cerebral’ —relaciona-se também
a demais areas afins tanto da saude quanto da
educacao. Para compreender o desenvolvimento
do funcionamento cognitivo em condicoes
normais ou em disfuncbes neuroldgicas, ela
utiliza-se de métodos clinico-experimentais de
observacao e de mensuracao do comportamento
humano. Por meio da avaliacdo neuropsicologica
investiga func¢des cognitivas como atencao,
percepcao, memoria, linguagem, habilidades
aritméticas, entre outras, e contribui para o
diagnostico, o prognéstico e para o planejamento
de um programa de reabilitacdo. Portanto, busca
dimensionar potencialidades e limitacoes, que
podem refletir, por exemplo, no aprendizado de
criangas.

Surpreendentemente, a interseccao entre a
Psicopedagogia — campo de estudo que investiga
a relacao entre o desempenho escolar e a
aprendizagem de contetidos formais, assim como
as atitudes da crianca frente ao ato de aprender?
—e a Neuropsicologia mostra-se, ainda, incipiente
no Brasil. Nesse contexto, dentre os inimeros
diagnosticos, que podem ser analisados de modo
complementar por estas areas, destacam-se as
dificuldades de aprendizagem (DA). A definicao
desse termo tem-se modificado ao longo dos anos.
Essa realidade deve-se ao fato de uma
divergéncia encontrada na caracterizacao das DA,
que apresentam manifestacoes clinicas diversas,
assim como fatores etiolégicos variados®.

Atualmente, o conceito de DA proposto pelo
National Joint Committee for Learning Disabilities
(NJCLD), em 1988, é o mais reconhecido

mundialmente. O NJCLD define DA como um
termo genérico, referindo-se a um grupo
heterogéneo de alteracdes caracterizadas por
dificuldades significativas na aquisi¢cao da
linguagem (oral e escrita), raciocinio e
habilidades matemaéticas, presentes ao longo do
ciclo vital, sendo estas intrinsecas ao individuo e
provavelmente oriundas de disfuncao do sistema
nervoso central ou problemas emocionais. As DA
geralmente encontram-se associadas a outros
diagnésticos como transtorno do déficit de
atencao e hiperatividade (TDAH), ansiedade,
depresséao, entre outros*°. Os déficits cognitivos
que acompanham a DA podem proporcionar,
ainda, a ocorréncia de problemas secunddarios
como baixa auto-estima e desajuste psicolégico e
social®.

No Manual Diagnostico e Estatistico de
Transtornos Mentais, quarta edicao, revisado
(DSM-IV-TR) amplamente utilizado nas ciéncias
humanas e da satide, encontram-se as seguintes
classificagoes de DA: transtorno da leitura
(dislexia), transtorno da expressdo escrita
(disgrafia) e transtorno da matemaética
(discalculia). Necessariamente, para se
caracterizar como DA, devem ser excluidos
diagndsticos de danos sensoriais ndo corrigidos
ou motores, deficiéncia intelectual, distiirbio
emocional e desvantagens culturais ou
econdmicas’.

Desse modo, ainda que o NJCLD e o DSM-
IV busquem uma delimitacdo de DA, suas
descricoes permanecem abrangentes. Por
conseguinte, pesquisadores iniciaram um
processo de definicdao de padroes de habilidades
cognitivas deficitdrias e preservadas nas diversas
manifestacoes de DA, subdividindo-as em tipos
de dificuldades. Johnson e Myklebust (1967)
teriam sido os primeiros pesquisadores a sugerir
subtipos de DA®. Estudos recentes, a partir de
dados neurolinguisticos, neuroanatémicos e
neuropsicolégicos também sugerem subtipos de
DA e etiologias associada®. No entanto, o processo
de identificacdo dessas subclassificagoes nédo é
consensual. Geralmente, a classificacao é
derivada tanto de pesquisas empiricas, baseadas
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no desempenho em testes neuropsicoldgicos,
quanto da observacéo clinica.

Em meio aos subtipos de DA propostos,
destaca-se a diferenciacao entre dificuldade de
aprendizagem verbal (DAV) e nao-verbal
(DANYV). A DAV relaciona-se as dificuldades na
aquisicao dos processos simbolicos de leitura e
escrita, sendo conhecida também como
dificuldades especificas de aprendizagem?®.
Dentre elas, a dislexia possui um maior corpo de
estudos tedricos e empiricos. Esta se caracteriza
por prejuizos nas habilidades bdsicas envolvidas
na leitura, incluindo a decodificacao, o
reconhecimento e a compreensao das palavras,
escrita ortografica e producdo textual®. Por outro
lado, a disgrafia seria a dificuldade na expressao
escrita, envolvendo déficits na producdao motora
desta, conhecimento de regras de pontuacao,
gramatica e soletracao’.

A dislexia apresenta, de acordo com suas
manifestacoes, trés subdivisoes: fonoldgica, cujo
déficit refere-se ao processamento cognitivo da
relacao fonema-grafema na formacao de palavras;
de superficie, dificuldades de discriminacao
visual (estando ausente prejuizos sensoriais
primérios) as caracteristicas dos grafemas; e de
carater misto, modalidade mais grave, visto que
a dislexia fonoldgica e de superficie encontram-
se combinadas!®!!. Alguns autores ainda postulam
que o termo dislexia restringir-se-ia somente aos
niveis graves de DA, diferentemente das
dificuldades consideradas leves e moderadas,
cuja remissao total dos sintomas néao é possivel®.
Do mesmo modo, é classificada como dislexia
adquirida, que pode ser secundéria a lesao, e do
desenvolvimento, por exemplo, congénita.

A DANYV, em contrapartida, caracteriza-se por
déficits significativos na percepcdo, memoria
visual e tétil, praxias, calculos, habilidades
psicomotoras complexas, atencdo, funcoes
executivas (formacédo de conceito, resolucdo de
problemas, teste de hipdteses) e linguagem —
aspectos semanticos e pragmaticos'?. Dentre elas,
encontra-se a discalculia em que se reconhecem
dificuldades nas habilidades matematicas bésicas
eraciocinio®. As DANV sdo largamente associadas

a danos neurolégicos, como traumatismo
cranioencefalico (TCE), hidrocefalia e lesdes no
hemisfério direito.

Uma vez que as DA sao caracterizadas por
manifestagoes clinicas heterogéneas, o processo
diagnostico precisa ser direcionado de forma
ampla, abrangendo aspectos cognitivos,
comunicativos e comportamentais. Busca-se,
entdo, elucidar com maior clareza possivel tal
diagnoéstico com procedimentos objetivos,
respeitando-se a soberania clinica. Assim, o
processo de avaliacdo da aprendizagem deve
envolver uma equipe de profissionais
capacitados, que articulem conhecimentos
advindos de diferentes 4reas tais como
Psicopedagogia, Fonoaudiologia, Neuro-
psicologia, Neurologia e Psicologia. Além disso,
o diagnostico ainda deve contar com entrevistas
de pais/cuidadores e de professores.

Em relacao aos aspectos cognitivos, a
avaliacdao neuropsicoldgica torna-se uma
importante ferramenta ao possibilitar uma
integracdo de conhecimentos neurolégicos,
cognitivos, académicos e componentes
socioemocionais das DA3. Dessa forma, de acordo
com a breve fundamentacao tedrica apresentada,
este estudo de revisao sistematica ao assumir a
grande relacao entre a descricao das DA e a
caracterizacdo de déficits processuais
neuropsicolégicos busca responder as questoes
de pesquisa:

1) Quais sédo os instrumentos neuropsicolégicos
utilizados atualmente para identificar e/ou
auxiliar no diagnéstico de DA em criangas?
Quais sao as populacoes examinadas nesses
estudos?

2)

METODO

Em julho do ano de 2008, buscaram-se nas
bases de dados MEDLINE e SciELO resumos de
artigos que se propunham a avaliar DA a partir
de instrumentos neuropsicoldgicos. Para tanto,
utilizaram-se, no acesso ao MEDLINE, as
combinacoes de palavras-chave learning
disabilities and child and cognition, e learning
disabilities and child and neuropsychology — esta
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acrescida por uma das palavras que seguem: test,
evaluation ou assessment. Na base SciELO, a
palavra-chave "aprendizagem" foi combinada
com "Neuropsicologia” e "cognicao”. Apenas
abstracts entre os anos de 1999 a 2008 foram
analisados. Estudos repetidos nas duas fontes e/
ou entre a busca de diferentes palavras-chave
foram contabilizados apenas uma vez.

Incluiram-se na revisdo sisteméatica apenas
artigos que: 1) apresentavam estudos empiricos;
2) avaliavam DA a partir de instrumentos
neuropsicolégicos; 3) abordavam obriga-
toriamente, mas nao exclusivamente, criangas; 4)
eram redigidos em portugués, espanhol ou
inglés. Apds essa selecdo, categorizaram-se os
instrumentos neuropsicoldgicos utilizados para
identificar DA e as populacdes clinicas
investigadas. Os artigos que se enquadravam nos
requisitos apresentados anteriormente na selecao
e andlise de abstracts foram analisados em sua
integra, com énfase nas secdes Meétodos e
Resultados.

RESULTADOS

A Tabela 1 apresenta o numero total de
resumos encontrados na primeira busca nas bases
de dados consultadas. Além disso, é apresentada
a quantidade de resumos analisados apo6s o
refinamento a partir dos critérios de inclusao.

Pelos dados observados na Tabela 1, constata-
se que dos 182 abstracts encontrados, apenas 33
foram incluidos nessa revisdo: 32 internacionais

e um nacional. A partir dessa quantificacao final,
os dados apresentados a seguir sobre a analise
de instrumentos e de populacoes clinicas dirdo
respeito aos 33 artigos incluidos. Na Tabela 2,
sdao apresentados os porcentuais em que cada
instrumento foi utilizado no processo de avaliacao
diagndstica de DA. No total, encontraram-se 60
testes, sendo que cada um deles pode ter sido
utilizado em mais de um estudo.

Em relacdao aos instrumentos neuro-
psicologicos empregados para avaliar as DA, na
maioria dos estudos dois ou mais testes eram
utilizados. Destacaram-se com o maior uso as
escalas Wechsler WISC-III ou WISC-R, e WIAT
ou WIAT-II, respectivamente, seguidas por ROCF
e WRAT-3. As escalas WISC-III ou WISC-R
estavam presentes em 48% dos artigos.

No que concerne a segunda questdo de
pesquisa, os artigos em sua totalidade
investigaram apenas populacdes clinicas. Entre
elas, destacaram-se estudos com criancas com DA
(DANV ou DAYV, correspondendo a 42% dos
artigos), epilepsia (12%), TDAH (12%), hidrocefalia
(9%), sindrome velocardiofacial (9%), exposi¢do a
neurotéxicos (6%), leucomaldacia periventricular
(3%), neurofibromatose tipo 1 (3%), sindrome cri
du chat (3%), tumor (3%), entre outros quadros de
saude geral (3%). Evidencia-se que algumas
frequéncias em que cada populacado clinica foi
investigada ultrapassam 100%. Isso se deve ao fato
de alguns estudos incluirem em suas amostras
mais de um grupo clinico.

Tabela 1 - Total de abstracts encontrados na primeira busca e pés-andlise dos critérios de inclusao.
MEDLINE SciELO
Palavras-chave Total 12 Total Palavras-chave Total Total
busca inclufdos 12 busca inclufdos
Assessment 32 7 Aprendizagem e 5 0
Neuropsicologia
Test 36 10
Evaluation 43 7 Aprendizagem e 20 1
cogni¢do

Cognition 46 8

Nota. 12 = primeira.
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Tabela 2 - Frequéncia de utilizagdo dos instrumentos neuropsicolégicos na avaliagdo de DA.

Instrumento

Batteria per la Valutazione della Dislessia e della Disortogratia Evolutiva™"
Battery for Developmental Dyscalculia (BDE)'"”

Beery Developemental Test of Visual-Motor Integration (VMI)">-17
Bender-Gestalt Test'

Benton Finger Gnosis Test'

Boston Naming Test (BNT)"”

California Verbal Learning Test - Children’s Version (CVLT-C)'""?
Category Test (CT)*

Children’s Memory Scale (CMS) — Dot Location subtest'’

Children’s Paced Auditory Serial Addition Test (CHIPASAT)'”

Conner’s Continuous Performance Test (CPT)"

Curriculum-Based Test*!

Differential Abillities Scale (DAS)*?

Embedded Figure Test'”

Finger Agnosia*

Finger Tapping Test (FIT)"”

Fingertip Number Writing Perception'”*

Gordon Diagnostic System Vigilance Task Commissions'”
Grammatical Comprehension Test for Children (TCGB)"

Grip Strength?

Grooved Pegboard Test (GPT)**

Humam Figure Drawings'®

Illinois Test of Psycholinguistic Abilities (ITPA)"”

Intermediate Booklet Category Test (IBCT)"

Judgment of Line Orientation Test (JLO)'”

NEPSY: A Developmental Neuropsychological Assessment?*2°
Non-Word Reading Test (NWRT)™

Peabody Individual Achievement Test — Revised (PIAT-R)*”

Peabody Picture Vocabulary Test (PPVT-III)*"2¢

Prove di lettura MT"

Ravens’ Coloured Progressive Matrices (RCPM)*°

Real Word Reading Test (RWRT)'®

Reitan Indiana Neuropsychological Battery for Young Children (RINB)*”
Rey-Osterrieth Auditory-Verbal Learning Test (RAVLT)'62°%°
Rey-Osterrieth Complex Figure (ROCF)'*16.1729

Sentence Repetion Test'”

Spatial Learning Test (SLT)*’

Stroop Color Test'®

Tactile Finger Idenification Test'”

Tactile Form Recognition Test (TFRT)*

Tactual Performance Test (TPT)?%23

Target Test (TT)*

Tempo Test Arithmetic (TTA)"

Test of Memory and Learning (TEMA)™>?!

The Gray Oral Reading Test-3%!

Title Recognition Test (TRT)*

Token Test (TT)"”

Trail Making Test (TMT)'*172¢

Visual Object and Space Perception Battery (VOSP)'

Wechsler Individual Achievement Test (WIAT ou WIAT-II)!719.20.2527,32-36
Wechsler Intelligence Scale for Children (WISC-III ou WISC-R)!>-202527.3437-42,46
Wechsler Preschool and Primary Scale of Intelligence (WPPSI ou WPPSI-R)?****”
Wide Range Achievement Test 3 (WRAT-3)*731:40.4

Wide Range Assessment of Memory and Learning (WRAML)'”"
Wisconsin Card Sorting Test (WCST)'”

Woodcock Word Identification®

Woodcock-Johnson III Tests of Achievement (WJ III ACH)**
Woodcock-Johnson Psycho-Educational Battery?*#*
Woodcock-Johnson Test of Cognitive Ability (WJ III COG ou WJCOG-R)**
Word Fluency Test!”

Nota: % = porcentual de artigos que utilizaram o instrumento para identificar DA.

Rev. Psicopedagogia 2009; 26(79): 65-76




OuvirA CR ET AL.

DISCUSSAO

De acordo com os resultados de levantamento
da literatura encontrou-se uma ampla gama de
instrumentos utilizados com o objetivo direto ou
indireto de avaliar a ocorréncia de DA. Dentre as
60 ferramentas diagndsticas, havia duas baterias
neuropsicoldgicas completas (NEPSY e RINB).
As demais se caracterizaram por examinarem
inteligéncia ou desempenho académico ou ainda
habilidades cognitivas especificas. Dentre estas
ultimas, foram administrados instrumentos de
avaliacdao da atencao, linguagem oral e escrita,
habilidades visuomotoras, memorias verbal e
visual (aprendizagem) e fungoes executivas. No
que concerne as amostras dos estudos, em sua
maioria, as investigacdes concentraram-se no
exame de DANYV em populagées clinicas com DA,
assim como no de transtornos neurolégicos com
queixas de aprendizagem associadas (epilepsia
e hidrocefalia, por exemplo) e alteracoes genéticas
(como sindrome cri du chat e velocardiofacial).

O uso de ferramentas diagnosticas que
fornecem uma medida global de inteligéncia,
como o WISC, na avaliacao de DA mostra-se como
uma pratica rotineira''. A andlise da discrepancia
entre os Quocientes de Inteligéncia (QIs) das
escalas Verbal e de Execucao contribui para
identificar se a crianca apresenta DANV ou DAV®.
Essa escala ainda fornece um indice de
aprendizagem a partir de célculos realizados com
os escores obtidos nos diversos subtestes desse
instrumento®®. Embora de uso frequente, esse tipo
de avaliacao pode ser considerada insuficiente e
relativamente superficial, pois fornece um
resultado que nao reflete necessariamente as
dificuldades especificas de cada crianca, nao
incluindo uma andlise focalizada das funcodes
neuropsicolégicas envolvidas na habilidade de
leitura, compreenséao, escrita e matematica®.
Salienta-se que a escala WISC foi originalmente
construida para mensurar habilidades intelectuais
componentes da inteligéncia. Para que o
desempenho por ela caracterizado seja
interpretado neuropsicologicamente, torna-se
essencial o entendimento dos processos cognitivos
subjacentes a realizacdo de cada subteste.

Além disso, pesquisas vém demonstrando que
o cdlculo do indexador de aprendizagem
fornecido pelo WISC néao se configura como
medida exclusiva valida para o diagnostico de
DA*., Como recursos complementares de
avaliacdo, recomenda-se na investigacao de DA
o uso conjunto de testes de inteligéncia e de
desempenho escolar e a andlise de correlacédo
entre eles, visto que o rendimento académico
geralmente é proporcional a habilidade
intelectual®. Nessa revisdo, dentre os estudos que
aplicaram o WISC, poucos utilizaram unicamente
o resultado desse instrumento para detectar DA,
demonstrando maior cuidado e rigor
metodologicos na identificagdo de déficits
relacionados a aprendizagem.

A aplicacao de baterias de rendimento
académico (WRAT-3 e WIAT, por exemplo),
juntamente com testes que se detenham na
avaliacdo neuropsicolodgica, torna a investigagdo
de DA mais aprofundada, visto que diferentes
componentes cognitivos encontram-se envolvidos
na aprendizagem. Dentre eles, destacam-se a
percepcao visual, reconhecimento auditivo,
integracao visuomotora, associacao visual e
auditiva, processos atencionais, memoria,
percepcao temporal, compreensao da
sequenciacao-seriacdo, processamento fono-
l6gico, resolucdo de problemas e meta-
cognicao'' 4,

Além dos instrumentos de exame da
inteligéncia e do desempenho académico, os
testes de avaliacao de processos cognitivos
especificos também se mostraram importantes nos
estudos consultados. Os testes encontrados nessa
revisao detiveram-se, principalmente, na
avaliacdo de componentes linguisticos,
perceptivos e mnemonicos, abarcando também
aspectos motores. A énfase nestas fungodes
cognitivas esta provavelmente relacionada a maior
interesse por parte dos autores na investigacao
de DANV. Contudo, o enfoque fornecido as
habilidades matematicas foi reduzido, o que nao
era esperado em funcdo da alta incidéncia de
queixas de aprendizagem nessa area de ensino.
Uma das possiveis explicacoes para a falta de
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preocupacao com as calculias diz respeito a
compreensao do termo DA como dificuldades em
leitura e escrita pela grande maioria dos pais,
educadores e profissionais da saude'’. O campo
empirico também parece seguir essa associacao
com leitura e escrita, visto que apresenta uma
abundéancia de pesquisas sobre dificuldades de
leitura comparadas com aquelas de escrita e de
matematica’. Na medida em que a escrita e a
leitura sdo incentivadas antes do inicio da
educacao formal, problemas na aquisicao dessas
habilidades tornam-se primeiramente mais
evidentes que dificuldades aritméticas, resultando
em volume menor de testes e de pesquisas que
se dedicam a este ultimo.

Portanto, é importante que a escolha de testes
para avaliar a capacidade de aprendizagem em
criancas envolva instrumentos que investiguem
tanto habilidades cognitivas especificas
(organizacéo e velocidade de processamento de
informacéao, atencao destinada a realizacao de
tarefas escolares e diarias, etc) quanto
comunicativas (processamento linguistico). Em
relacédo a linguagem, em especial, a dificuldade
envolvida na aquisicao da leitura muitas vezes
pode estar relacionada a decodificacdo de
palavras?’, por isso, torna-se fundamental o
emprego de instrumentos, em campo clinico ou
cientifico, que fornecam medidas de consciéncia
fonoldgica’.

Dentre as funcdes cognitivas, a memoéria é
usualmente examinada no contexto da avaliacao
da aprendizagem. Nota-se que mesmo sendo um
construto alvo de testes especificos, a memoéria
de trabalho (MT) é bastante requisitada como um
componente cognitivo envolvido no aprendizado.
A MT é necessdria a continuidade de uma
atividade e permite a estocagem temporaria de
informacdo para que outras tarefas cognitivas
possam ser executadas, principalmente quando
h4 uma demanda de tarefas concomitantes*. Ela
mostra-se essencial na aquisicao das habilidades
de leitura, escrita e matematica. No inicio da
aprendizagem de leitura, a MT, é altamente
requisitada quando a criancga, utilizando-se da
rota fonolégica, precisa decodificar as palavras

por meio da relacao fonema-grafema, para depois
lexicalizd-las. Se hd uma falha na habilidade de
reter essa relacao durante a realizacao da tarefa,
ou se o tempo requerido para a evocacao desta é
prolongado, é provavel que a aquisicao da leitura
seja prejudicada*. Em relacdo aos aspectos
matematicos, estando a M T prejudicada, a crianga
pode enfrentar algumas dificuldades tal como em
lidar com o valor de nimeros durante o processo
de célculo. Outros componentes executivos além
da MT sdo necessdrios para a aprendizagem, a
partir deles a crianca é capaz de automonitorar
suas agoes (por exemplo, saber corrigir-se quando
1é palavras de forma incorreta) e inibir respostas
irrelevantes para as atividades que desenvolve®.

Outro aspecto examinado na presente revisao
sistematica refere-se ao perfil de amostra dos
estudos que investigam DA. Conforme distingue
a literatura, as DA podem ser encontradas em
diferentes populacoes clinicas?4*8, Os estudos
analisados nessa revisao centraram-se em maior
quantidade em criancas que ja apresentavam DA,
visto que os autores buscavam delinear diferencas
entre DANV e DV em busca de uma melhor
caracterizacao dos seus respectivos quadros
sintomatolégicos. Além disso, criancas com
transtornos neurolégicos e genéticos parecem ser
mais acometidas por esse tipo de dificuldade®”*°.
Criangas com DANYV apresentam maiores
dificuldades no raciocinio nao-verbal, memoéria
de trabalho, teste de hipoteses e utilizacdo de
feeedback (auto-monitoramento). Dessa forma, os
testes mais utilizados detiveram-se na
investigacao das fung¢oes executivas, envolvendo,
além das habilidades supracitadas, resolucédo de
problemas e flexibilidade cognitiva. Os testes TT,
TMT, TPT e GPT, segundo Harnadek e Rourke
(1994)%, sao considerados como os mais sensiveis
no diagnostico de criancas com DANV.

De acordo com os resultados apresentados
dessa revisdo sistemdtica, o emprego de
instrumentos neuropsicologicos no diagndstico de
DA é bastante diversificado, focando-se
principalmente nas habilidades linguisticas. O
WISC teve preferéncia na grande maioria dos
artigos, combinando o seu uso com a aplicacdao
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de outros testes que se delimitavam ao
processamento cognitivo especifico. O método das
pesquisas foi variado, focando, além de criancas,
adolescentes e adultos. Entretanto, os artigos
apresentaram limitacdoes como a presenca de
poucos estudos longitudinais na investigacao das
DA (impossibilitando a avaliacdo da remissao ou
progresso dos sintomas) e a auséncia de grupo
controle em 46% dos artigos para comparar o
desempenho de criangas com DA nos testes
utilizados. Parte desta limitacao foi suprida em
alguns estudos quando os autores comparavam
os desempenhos dos participantes as normas de
referéncia de cada instrumento.

Ademais, houve escassez de artigos nacionais
acerca da investigagao neuropsicolégica das DA.
Embora esse quadro clinico configure-se como
objeto de estudo hd décadas, a pesquisa em
Neuropsicologia ainda se encontra em estagio
inicial no Brasil, refletindo, dessa forma, na
auséncia de instrumentos adaptados para a nossa
realidade sociocultural e linguistica. Outrora, na
pratica clinica e de pesquisa, a simples adaptacao
e/ou traducao de testes estrangeiros era habitual,
ocasionando uma série de versoes de um mesmo
instrumento. No entanto, a crescente consciéncia
da importancia de testes neuropsicologicos
adequados aos critérios psicométricos e
psicolinguisticos de cada regido tem contribuido
para que grupos de pesquisas nacionais
empenhem-se em suprir a lacuna de instrumentos
neuropsicologicos que abarquem todas as faixas
do desenvolvimento humano.

Além de haver poucos artigos que explorem a
avaliacdo neuropsicoldgica no diagnoéstico de DA,
ao longo dos anos investigados nessa revisao

sistemadtica, observou-se pouca exploracao
qualitativa dos resultados dos testes utilizados
pelos pesquisadores. Os dados dos instrumentos
eram, em sua grande maioria, discutidos de
acordo com valores quantitativos do desempenho
dos participantes e ndo quanto a quais funcoes
cognitivas poderiam estar envolvidas no
surgimento e na manutencao de tais dificuldades.
E importante que o processo de avaliacao
neuropsicoldgica nado se limite a busca por
diagnosticos preestabelecidos, como déficit de
atencao e dislexia, mas que contribua para uma
compreensao etioldgica, ou seja, tente desvendar
as causas cognitivas que podem acarretar DA,
Assim, obtém-se resultados mais amplos da
investigagdo neuropsicologica para a formulacao
de intervencdes que correspondam as reais
dificuldades de cada paciente.

O emprego de testes neuropsicolégicos na
area de aprendizagem apresenta-se como uma
ferramenta importante, visto que diversos
componentes cognitivos estao envolvidos no
processo de aprendizagem. No entanto, ndo é
capaz de fornecer um diagndéstico completo
apenas por sua aplicacao. Dessa forma, torna-se
essencial que a avaliacao de DA seja realizada
por uma equipe interdisciplinar, incluindo &reas
como a Neuropsicologia e a Psicopedagogia, e
que estas possam complementar conhecimentos
e interpretacoes, contribuindo para a formulacao
de estratégias eficazes de intervencdo. Além
dessa interseccdo, a avaliagdo neuropsicoldgica
das DA com o uso de técnicas de neuroimagem?®,
ilustrando o funcionamento cerebral para os
componentes cognitivos, ja é realidade,
fornecendo maiores subsidios para o diagndstico.
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SUMMARY
Use of neuropsychological tests for the assessment of learning disabilities

Neuropsychology is related to other fields of study such as health and
education. However, intersection between Neuropsychology and
Psychopedagogy is still incipient in Brazil. Regarding this subject, it was
held a systematic review in order to examine which neuropsychological
instruments have been used to assess learning disabilities (LD), as well as to
identify which are the main evaluated samples. Therefore abstracts of papers
published from 1999 to 2008 were analyzed. Based on MEDLINE data, the
following keywords were used: learning disabilities and child and cognition,
and learning disabilities and child and neuropsychology — this one increased
by one of the following words: test, evaluation or assessment. Researching
on SciELO's database, the keyword “learning” had been combined with
"Neuropsychology" and "“cognition". Articles were included only if presented
empirical study, evaluated LD with neuropsychological instruments, assessed
children and had been written in Portuguese, Spanish or English. After
research 33 articles that complete the inclusion criteria were found, with 60
neuropsychological registered tests. Wechsler's scales were the most
employed, being present in 48% of the articles. In their totality all the studies
investigated clinical samples. The administration of neuropsychological tools
forlearning aspects can be considered very important since several cognitive
components are involved in this processing. Nevertheless, neuropsychological
evaluation in the context of LD detection should be deeper in a quantitative
and qualitative way, because its results are still insufficiently interpreted.
So, it will contribute for a more accurate process of neuropsychological
assessment and rehabilitation of learning problems, always considering
multidisciplinary approaches.
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