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A importancia da intervencao
neuropsicologica nos transtornos de
aprendizagem

Graziele Kerges Alcantara

A neuropsicologia é uma drea do conhecimento que busca estabelecer as
relagdes existentes entre o funcionamento do sistema nervoso central, as fun-
¢Oes cognitivas e o comportamento, em condi¢des normais e/ou nas patologicas
(Cosenza, Fuentes, & Malloy-Diniz, 2008). Essa drea possui aplicagdes na prati-
ca de pesquisa e na drea clinica, e é caracterizada de natureza multiprofissional.

O neuropsicologo atua principalmente na avaliagdo e no tratamento
(reabilitagao neuropsicologica), das consequéncias de disfungdes do sistema
nervoso. As disfuncdes podem estar relacionadas ao desenvolvimento do siste-
ma nervoso, como por exemplo, a dislexia do desenvolvimento, os transtornos
de aprendizagem, o transtorno do déficit de atencdo/hiperatividade, a esquizo-
frenia, ou serem adquiridas ao longo da vida, como por exemplo, em casos de
traumatismos cranioencefilicos, deméncias, acidente vascular cerebral, entre
outros (Cosenza et al., 2008; Miotto, 2015).

A reabilitacio neuropsicologica busca tanto a recuperagdo quanto a
compensagio de fun¢des cognitivas alteradas decorrentes de dano encefélico
(Cappa et al., 2005), ou doenca, para que o individuo possa adquirir um nivel
de funcionamento social, fisico e psiquico adequado (Mc Lellan, 1991; Guardia
-Olmos, Jarne Esparcia & Urzua Morales, 2012). Estudos demonstram sua efi-
cdcia na melhora de funcdes cognitivas, no desempenho das atividades de vida
didria e no aumento da qualidade de vida de pacientes com diferentes tipos de
disttrbios que afetam o sistema nervoso (De Vreese Neri, Fioravanti, Belloi, &
Zanetti, 2001; Avila, 2003; Pontes, & Hubner, 2008; Tucha, et al., 2011).

Quando falamos em reabilitacao neuropsicolégica infantil esbarramos
em discussdes sobre o uso dos termos reabilitacio ou habilitagio infantil. A
literatura nos ensina que em casos de alteracoes em fungdes cognitivas causa-
das por lesGes cerebrais a intervencdo deverd reabilitar as habilidades perdidas.
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TOPICOS EM TRANSTORNOS DE APRENDIZAGEM — PARTE IV

Nos transtornos de desenvolvimento a intervencio deveré ter como objetivo
habilitar as fungdes cognitivas ndo desenvolvidas adequadamente. Vale ressal-
tar que em ambos os casos, de habilitagdo ou reabilitagio de funcées cognitivas
estamos tratando de um sujeito que se encontra em processo de desenvolvi-
mento paralelo a intervencdo (Navatta, 2015).

Ao planejarmos um programa de reabilitacao neuropsicoldgica deve-
mos ter como um dos principais objetivos generalizar os seus ganhos paraodia
a dia do individuo. Partindo da andlise dos dados fornecidos através de uma
avaliagdo neuropsicoldgica, a qual devera considerar resultados quantitativos,
qualitativos e demandas ambientais (escolar, familiar e social), definir metas e
objetivos, visando além de habilitar ou reabilitar funcdes cognitivas procurar
promover o restabelecimento do mais alto nivel de adaptacio fisica, psicologi-
ca e social do individuo incapacitado (Organizacio Mundial da Satide, 1993;
Miotto, 2015).

Neuropsicologia e aprendizagem

A neuropsicologia teve desenvolvimento inicial nas observacdes e corre-
lagGes entre lesdes cerebrais e alteragGes cognitivas e comportamentais (Boggio
et al, 2012). Sobreviventes de periodos de Guerra com lesdes cerebrais, casos
como o Phineas Gage e H. M., proporcionaram oportunidades de grandes avan-
¢os nessa drea (Avila, 2003; Wilson, 1996). Atualmente podemos observar um
rapido e novo desenvolvimento de novas tecnologias de avaliagio, compreensio
e de modulacdo da atividade cerebral (Boggio et al., 2012).

A neurociéncia demonstra que o cérebro é fundamentalmente modifi-
cado pela experiéncia. Temos entdo o conceito de neuroplasticidade, a capaci-
dade do cérebro de alterar sua estrutura e funcéo, conceito fundamental para
0s processos da reabilitacdo e entendimento da recuperagio, seja ela natural ou
induzida. S20 mecanismos importantes para a reabilitacio, para um melhor
direcionamento de programas de intervencio e seus resultados.

Estudos evidenciam que a aprendizagem e a experiéncia causam alte-
ragdes fisicas no cérebro. Os mesmos mecanismos neurais que permitem o
aprendizado normal s3o ativados para a recuperacio da fungdo. Estudos com
animais tém evidenciado alteragdes neurolégicas, por exemplo, o crescimento

118



Capitulo 7

dentritico do cortex ap6s lesdes e as varias formas de experiéncia pré e pos-le-
sdo (Kolb, Gibb, & Gorny, 2000). A modificaco da atividade sindptica através
da ramificacdo dentritica e axonal é um processo constante presente em todos
os individuos. Esta plasticidade sindptica existe tanto nos processos de recupe-
ragdo quanto no aprendizado normal, diretamente relacionada e dependente
da experiéncia. Estas novas conexdes sé podem se formar a partir dos estimu-
los que direcionam o sistema. Para a reabilitacdo é fundamental o fenémeno
de que as variagdes na experiéncia de uma pessoa afetam o tipo e o grau de
estimulo ao circuito danificado, influenciando diretamente sua recuperacio
(Sohlberg, & Mateer, 2010).

De acordo com os ensinamentos de Capellini (2013), ao abordarmos a
aprendizagem através da perspectiva das neurociéncias, podemos entendé-la
como uma forma complexa de comportamento que exige integridade de zonas
ou dreas cerebrais consideradas necessarias para sua aquisicéo e desenvolvimento.

Ao evidenciarmos a presen¢a de transtornos de aprendizagem espe-
cificos como a dislexia do desenvolvimento, ou global como o transtorno de
aprendizagem devemos considerar a presenca de disfungdes neuropsicolégicas
que acometem fungdes, ocasionando falhas na decodificacdo, processamento,
programagio e execugio da linguagem-aprendizagem (Capellini, 2006). Ainda
segundo a autora qualquer disfungio que ocorre na etapa de desenvolvimen-
to das unidades cerebrais acarreta alteracdes que podem gerar problemas de
aprendizagem. Devemos entender o transtorno de aprendizagem como de ori-
gem determinada biologicamente (Capellini 2013).

Funcodes executivas

As funcdes executivas sio um conjunto de habilidades que permitem
ao individuo direcionar comportamentos a metas, avaliando a sua eficiéncia,
abandonando estratégias ineficientes, resolvendo problemas imediatos de mé-
dio e longo prazo. (Malloy-Diniz, Sedo, Fuentes, & Leite, 2008). Permitem que
o individuo apés perceber, responder de modo adaptativo, aos estimulos, bus-
que atingir um objetivo proposto, antecipar objetivos e consequéncias futuras,
e mude planos de agdo de modo flexivel (Strauss, Sherman, & Spreen, 2006), ou
seja da condicdes ao individuo para controlar e regular seu comportamento ao
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mesmo tempo, frente as demandas do ambiente (Gazzaniga, Ivry, & Mangun,
2006; Lezak, 2005).

Segundo Barkley (2002), seu desenvolvimento é um marco adaptativo
da espécie humana, sendo que estdo relacionadas a alguns componentes uni-
versais de nossa natureza, como o altruismo reciproco, formaciio de coalizdes,
capacidade de imitar e aprender comportamentos, uso de ferramentas, habili-
dades comunicativas, capacidade de lidar com grupos, etc.

As fungdes executivas sdo requisitadas sempre que sdo formulados pla-
nos de agdo e quando uma sequéncia de respostas deve ser selecionada e es-
quematizada. Resultam da atividade dos lobos frontais/pré-frontais, atuando
como um “diretor” do funcionamento da atividade mental humana. Segundo
as literatura, o Pré-frontal atuaria como um “maestro” que coordena as demais
estruturas. (Goldberg, 2002; Malloy-Diniz, Sedo, Fuentes, & Leite, 2008)

Embora existam vdrias teorias buscando definir seus componentes (Barkley
2002; Lezak, 2005), é comum a todas incluir como suas principais habilidades:

* Planejamento: habilidade de elaborar e executar um plano de acio;

Controle inibitério: habilidade de controlar o comportamento inade-
quado visando inibir a atencdo a estimulos nio relevantes;

 Flexibilidade cognitiva: capacidade de alterar o foco considerando al-
ternativas permitindo-nos adaptar as diferentes demandas;

¢ Memoria operacional e atencio: capacidade de manter a informacio
transformando-a ou integrando-a com outras. A aten¢do por sua vez
consiste na habilidade de selecionar apenas o que serd importante para
uma tarefa especifica, focando e néo se distraindo com os demais es-
timulos do ambiente;

»  Categorizacio e fluéncia: a categorizacio é um processo de agrupa-
mento de elementos que compartilham determinadas propriedades. Por
tltimo, a fluéncia, é a capacidade de emitir comportamentos em sequen-
cia, obedecendo a regras pré-estabelecidas, explicitas ou implicitas.

Segundo Capovila, Assef e Cozza (2007), cada vez mais vem se amplian-
do as pesquisas sobre o cértex pré-frontal e as funcdes executivas. O cortex pré-
frontal, responséavel pelas fungées executivas, mantém multiplas e quase sempre
reciprocas relagbes com outras estruturas encefélicas, ou seja, conexdes com re-
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gides de associacdo do cortex parietal, temporal e occipital, assim como diversas
estruturas subcorticais, especialmente com o tdlamo, possuindo representagdes
corticais de informagio origindria do sistema limbico. Sendo assim a sua locali-
zacdo tem levado pesquisadores caracteriza-lo como um local de interagio entre
08 processos cognitivos e entre a cogni¢ao e emo¢io (Gazzaniga et al,, 2002). Os
diferentes processos cognitivos e emocionais sdo, ento, mantidos, controlados
e integrados pelas funcdes executivas (Goldberg, 2002; Lezak, 2004).

Como foi exposto anteriormente, além da existéncia de vérias teorias
buscando definir os componentes das fungdes executivas, estudos propdem
sua categorizacio em dominios distintos, um predominantemente cognitivo,
chamado de “cool” e o outro mais envolvido com fatores emocionais, chamado
de “hot”. Na literatura nacional sdo as chamadas fungdes frias e funcdes quen-
tes (Castellanos, Sonuga-Barke, Milha, & Tannock, 2006)

As funcées executivas “frias” seriam aquelas requeridas frente aos pro-
blemas mais abstratos, jé as fungdes executivas “quentes” estariam presentes
em situacdes e problemas com envolvimento emocional (Castellanos, Sonuga
-Barke, Milha, & Tannock, 2006)

A importancia desta distin¢do entre dominios, além de necesséria para
o desmembramento do conceito de fun¢fio executiva, é fundamental para o
desenvolvimento de testes que avaliem seus componentes especificos, como
planejamento, flexibilidade cognitiva, etc. (Capovilla, 2007).

Ainda se tratando da divisio entre dominios de funcées executivas, € vali-
do citar que além dos conceitos de fun¢des quentes e frias também encontramos
na literatura a seguinte denominagio: as ligadas ao dominio cognitivo, as cha-
madas funcdes metacognitivas e as ligadas ao controle emocional, denominadas
emocionais/motivacionais. Vale ressaltar que a maioria dos testes usuais de fun-
cdes executivas cobrem as do tipo metacognitivo, mesmo que as habilidades emo-
cionais sejam necessarias para a resolugio de problemas (Ardila, 2008). Estudos
destacam a importancia do desenvolvimento de testes que avaliem os componen-
tes especificos das fungdes executivas de ambos os dominios (Capovilla, 2007).

Considerando o desenvolvimento ontogenético, as funcdes executivas
atingem sua maturidade tardiamente comparada as demais fungdes cognitivas:

« Inicio por volta dos 12 meses de vida;
« Desenvolvimento intensificado entre os 6 e 8 anos de idade;
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¢ Desenvolvimento continuo até o final da adolescéncia e o inicio da
vida adulta;

* Aproximadamente aos 20 anos se estabiliza até o envelhecimento,
quando comega a declinar (Andrade, Santos, & Bueno, 2004; Romine,
& Reynolds, 2005).

A literatura nacional e internacional indica ndo s6 a possibilidade de esti-
mular-se o desenvolvimento dessas habilidades em idades precoces, como tam-
bém a importéncia desse tipo de intervencio e seus beneficios a curto e longo
prazo. (Diamond, Barnett, Thomas, & Munro, 2007). Elas apontam para a im-
portancia de fornecer condicdes para o seu desenvolvimento, j& que funcoes exe-
cutivas estdo diretamente relacionadas a prontidio escolar, so relevantes para a
realizacdo académica e exercem forte poder preditivo sobre o desempenho em
leitura e matemdtica (Diamond et al., 2007: Dunlosky & Metcalfe, 2009).

Estudos defendem que tais programas oferecem beneficios a todas as
criangas, minimizando e prevenindo preparando-as para dificuldades futuras,
demandas escolares e sociais. Chegam a relacionar esses programas aos proble-
mas e aos custos sociais, indicando seu potencial preventivo.

Este capitulo tem por objetivo geral, mapear os artigos publicados sobre
a 0 desenvolvimento e a intervencio de programas de reabilitagdo neuropsico-
légica em transtornos de aprendizagem e fungio executiva, e como objetivo es-
pecifico, analisar descritivamente os aspectos especificos dos textos, tais como:
caracterizacdo geral do texto, aspectos especificos de caracterizacdo do estudo,
caracteriza¢do da pesquisa e especificacio dos dados.

Método

O presente estudo caracteriza-se por uma revisio de literatura sistema-
tica, assim como outros tipos de estudo de revisio; trata-se de uma forma de
pesquisa que utiliza como fonte de dados a literatura sobre determinado tema
(Sampaio, & Mancini, 2007).

Para a pesquisa de artigos com informacoes a respeito do tema analisa-
do, foram escolhidas as bases de dados internacionais e nacionais: Pubmed e
Bireme, ambas disponiveis em servigos online.
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A pesquisa na base de dados iniciou-se com a busca dos seguintes descri-
tores em lingua inglesa, combinando dois termos: “neuropsychological rehabili-

» €«

tation” and “learning disabilities”, “neuropsychological rehabilitation” and “exe-
cutive functioning”, “neuropsychological intervention” and “learning disabilities’,
“neuropsychological intervention” and “ executive functioning”. E, em lingua por-
tuguesa: reabilitagio neuropsicoldgica e transtornos de aprendizagem, reabilita-
cao neuropsicolégica e funcdes executivas, intervengao neuropsicolégica e trans-
tornos de aprendizagem, intervengéo neuropsicolégica e fun¢des executivas.

Apbs a insercdo dos descritores no campo de busca das bases de dados, uti-
lizou-se o préprio filtro disponivel nas bases de dados. Néo foram aplicados outros
filtros, como tipos de artigo ou datas de publica¢do em razio de ser uma drea recen-
te de estudo. Foram encontrados 27 artigos no total sem superposicdo de artigos.

Posteriormente, os resumos foram analisados, para selecionar ainda pre-
liminarmente, os trabalhos que atendessem aos critérios de inclusio, ou seja,
os trabalhos deveriam considerar: programas de intervengio neuropsicolégica
aplicados a transtornos de aprendizagem e fungdes executivas alteradas nestes
quadros. Para critérios de exclusdo foram considerados os trabalhos sobre in-
tervencdes neuropsicologicas aplicadas a lesdes adquiridas, disturbios psiquid-
tricos (esquizofrenia), quadros demenciais, uso de substancias toxicas (dlcool e
tabaco), e alteracdes em funcdes executivas que nio estivessem relacionadas a
quadros de transtorno de aprendizagem.

Na fase de coleta de dados, foi selecionado apenas 01 resumo, seguido
de uma nova etapa de busca do artigo completo, ao qual permitiu chegar a
definicio final do texto que efetivamente foi analisado neste estudo. Assim,
esse estudo foi composto por apenas um artigo cientifico internacional, pois hd
uma escassez de estudos nacionais e internacionais sobre 0 assunto.

Revisao da literatura

A anélise dos resultados considerou um artigo, encontrado em ambas as
bases de dados, Bireme e Pubmed, cujo tema refere-se a reabilitagdo neuropsi-
colégica aplicada em transtornos de aprendizagem.

O artigo aborda um programa de intervengio neuropsicolégica na dis-
lexia do desenvolvimento. Como a neuropsicologia pode ser um meio para ofe-

123



TOPICOS EM TRANSTORNOS DE APRENDIZAGEM - PARTE IV

recer melhorias em intervencdes com alunos disléxicos. Aborda aspectos em
como a estimulacdo neuropsicolégica pode alterar processos cognitivos e a sua
resposta comportamental na aprendizagem. Os resultados apoiam a validade e
eficdcia no tratamento da dislexia do desenvolvimento (Robertson, 2000).

Consideracoes finais

As fungbes executivas desempenham um papel fundamental no com-
portamento humano, ndo s6 em seu desempenho académico, mas sim em to-
das as atividades do dia a dia. Essas funcées capacitam o individuo a organi-
zar e integrar as informagées, gerando condicées de controle e regulagido de
comportamento, frente 4s demandas do ambiente. As criancas, em continuo
desenvolvimento enfrentam situacdes, em que cada vez mais sdo necessarias
atuagbes das fungbes executivas. Demandas escolares, sociais, familiares, ou
seja, situagdes em que haja a necessidade de controlar e regular o comporta-
mento véo se apresentando ao longo da vida e um mau desenvolvimento ou le-
sd0 dessas fungbes acarretariam em problemas comportamentais, emocionais,
académicos em todos os 4mbitos.

Atualmente se conhece que as funcdes executivas se desenvolvem desde
0s primeiros anos de vida, intensificado-se entre os seis e oito anos de idade,
estabilizando-se aproximadamente aos 20 anos. Seu desenvolvimento nio sé
acompanha, mas também nos permite adaptar nosso comportamento as situa-
¢Oes as quais somos expostos no dia a dia a0 longo da nossa vida.

Embora haja na literatura uma escassez de estudos em fung¢oes executi-
vas e os transtornos de aprendizagem e os transtornos da atencdo, atualmente
mais e mais pesquisas surgem apontando para a importéncia de programas
de habilitacdo e/ou reabilitacio neuropsicolégica. Sobre a possibilidade real de
estimulacéio dessas habilidades desde idades precoces, paralela ao desenvolvi-
mento natural da crianga, assim como seus beneficios, considerando o princi-
pal objetivo da reabilitacdo neuropsicoldgica, proporcionar melhorias no dia a
dia dos individuos.
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