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RESUMO

Este trabalho tem como objectivo descrever alguns instrumentos utilizados na avaliagdo
neuropsicoldgica em adultos com suspeita de (TDAH). E efectuada uma revisdo da literatura
sobre 0 tema proposto nos ultimos anos e incluidas referéncias de livros texto e manuais dos
testes. O diagndstico de TDAH em adultos carece de instrumentos adequados. A avaliacdo
neuropsicolégica ndo se limita a aplicagdo de testes psicométricos e neuropsicoldgicos
organizados em baterias, mas objetiva, também, avaliar a relacdo destes achados com a patologia
neurolégica e/ou comportamental. A avaliacdo deve fornecer um perfil neuropsicologico do
paciente que, combinado a avaliacdo dos aspectos neurolégicos/clinicos, psicoldgicos e sociais,
permitird auxiliar no diagndstico do TDAH em adultos. Devem ser feitas algumas considera¢Ges
sobre os instrumentos e ferramentas que dispomos atualmente para avaliacdo neuropsicoldgica
em adultos com TDAH.

Palavras-chave: Transtorno de déficit de atencdo/hiperatividade, adultos, avaliagdo
neuropsicoldgica

INTRODUCAO

Atualmente, muito se fala em Transtorno de Déficit de Atencdo-Hiperatividade. Na maioria
das vezes este tema ainda esta direcionado para a populacéo infantil. O TDAH vem sendo tratado
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em criangas por quase um século, mas somente h4 algumas décadas foi dada atencdo ao fato de
que esta patologia persiste na vida adulta (Lopes, 2005).

A partir dos anos 70, os cientistas comecaram a perceber que o TDAH ndo desaparecia
com a adolescéncia. Na realidade, 70% das criancas diagnosticadas com o transtorno carregam
0s sintomas para a vida adulta (CHADD, 2000). A existéncia da forma adulta do Transtorno do
Déficit de Atencdo com Hiperatividade (TDAH) foi oficialmente reconhecida pela Associacao
Americana de Psiquiatria em 1980, por ocasido da publicagdo do DSM-III (Diagnostic and
Statistical Manual, 3rd edition) (Mattos, 2006). Freqlientemente, os sintomas basicos -
desatencdo, impulsividade, hiperatividade - acabam se tornando menores e menos sérios do que
0s problemas causados por falta de diagndstico e tratamento na infancia ou adolescéncia. Em
adultos com TDAH, é bastante comum a instabilidade de humor, problemas no trabalho,
dificuldades nas relacBGes interpessoais, depressdo, abuso de substancias quimicas e
comportamento de risco como decorréncia das dificuldades originadas por esse transtorno.

Os sintomas na vida adulta tém sua expressdo no ambito das atividades proprias desta faixa
etaria; assim, a hiperatividade observada em criancas pode corresponder a um excesso de
atividades e/ou trabalho em adultos (individuos workaholics). Do mesmo modo, a impulsividade
pode se expressar em términos prematuros de relacionamentos ou dire¢do impulsiva de veiculos,
havendo relacdo entre os sintomas infanto-juvenis e aqueles na vida adulta, conforme sdo
enunciados no DSM-1V (Weisss, 1999). Sdo numerosas as manifestacfes de comprometimento
no TDAH, envolvendo a vida social, familiar, afetiva, conjugal, académica e profissional
(Kessler , 2006). Em funcdo destes aspectos, ressalta-se a importancia de realizar uma anamnese
bastante detalhada, a fim de colher tais informacdes. Subjacentes a estes impactos funcionais
negativos, algumas dificuldades cognitivas pontuais podem também estar presentes, em especial
as alteracdes das funcdes executivas (Barkley, 2002).

O termo funcgdes executivas (FE) designa os processos cognitivos de controle e integracao
destinados a execucdo de um comportamento dirigido a objetivos, necessitando de
subcomponentes como atencdo, programacdo e planejamento de seqléncias, inibicdo de
processos e informagOes concorrentes e monitoramento. De acordo com Lezak (1995), as
funcBes executivas incluem a capacidade de iniciar acdes, planejar e prever meios de solucionar
problemas, adiantar consequiéncias e modificar estratégias de forma flexivel.

Na avaliacdo neuropsicoldgica, a denominagdo FE € utilizada para designar uma ampla
variedade de fungdes cognitivas que implicam: atencdo, concentragdo, seletividade de estimulos,
capacidade de abstracdo, planejamento, flexibilidade de controle mental, autocontrole e memoria
operacional (Spreen & Strauss, 1998). Inimeros testes e baterias neuropsicoldgicas tém sido
empregados para avaliar as FE (Lezak, 1995).

Estudos contemplando os déficits neuropsicolégicos do TDAH vém de longa data e
demonstram que o transtorno se relaciona a diversos déficits neuropsicoldgicos, tanto em adultos
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quanto em criancas (Frazier, 2004). Desta forma, testes neuropsicolégicos podem ser de extrema
importancia para delinear o perfil cognitivo e, desta forma, contribuir para o estabelecimento de
um diagnostico clinico no TDAH, principalmente em adultos, onde os sintomas deste transtorno
s&0 menos evidentes e mais “confundiveis”.

Testes padronizados e validados para populacdo brasileira Uteis para avaliacdo das funcdes
do Lobo Frontal:

Escala Wechsler de Inteligéncia para Adultos — WAIS-111 — 32 edigdo: Adaptada, validada e
normatizada para contexto brasileiro por Nascimento (2000). E um instrumento flexivel
considerado padrdo-ouro de avaliagcdo intelectual que permite a avaliacdo de componentes
cognitivos especificos, como fungdes executivas, linguagem, memoria através de quatro fatores
ou dominios de habilidades mais discretos: Compreensdo Verbal (CV), Organizagdo Perceptual
(OP), Memoria de Trabalho (MT) e Velocidade de Processamento (VP). No caso da populacdo
em estudo torna-se necessaria a aplicacdo dos ultimos dois indices (MT e VP). O indice memoria
de Trabalho (MT), relaciona-se com a capacidade de atentar-se para a informacdo, manté-la
brevemente e processa-la na memoria, para em seguida, emitir uma resposta. Os subtestes que
compdem esse fator sdo digitos, aritmética e seqiiéncia de ndmeros e letras. Ja o indice
Velocidade de Processamento (VP) esta relacionado com a resisténcia a distracdo, medindo,
entdo, os processos relacionados a aten¢do, memoria e concentragdo para processar, rapidamente,
a informacédo visual. Os subtestes que compdem esse fator sdo cddigos e procurar simbolos. Esta
escala pode ser aplicada em sujeitos de 16 a 89 anos.

D-2 Teste de Atencdo Concentrada (Brickenkamp, 2002): Teste de cancelamento que tem
como objetivo a medida de atencdo concentrada, da capacidade de concentracdo e analise da
flutuacdo da atencdo. Examina, entdo, distdrbios da atencéo (Spreen & Strauss, 1998). Pode ser
aplicado em sujeitos de 9 a 59 anos.

Teste de Atencdo Concentrada - AC (Cambraia, 2004): O objetivo do teste é fornecer
informacdes a respeito da atencdo concentrada de uma determinada pessoa, ou seja, indicar a
capacidade que um individuo tem de selecionar um estimulo diante de muitos outros e conseguir
voltar e manter sua atencdo para o estimulo selecionado pelo maior intervalo de tempo de modo
a conseguir qualidade na tarefa realizada e rendimento. Pode se aplicado em individuos a partir
de 6 anos de idade e o levantamento deste teste € feito de acordo com a escolaridade do sujeito.
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Teste Wisconsin de Classificagdo de Cartas (WCST) (Cunha, 2005): E uma medida de
funcdo executiva (planejamento, flexibilidade do pensamento, memdria de trabalho, monitoracédo
e inibicdo de perseveragdes), que requer a capacidade do examinando para desenvolver e manter
uma estratégia apropriada de solucdo de problema por meio de condic¢des de estimulos mutéaveis
a fim de atingir uma meta futura. O WCST & constituido por quatro cartas-estimulo e 128 cartas-
resposta, que representam figuras de variadas formas, cores e nimeros. Fornece tanto escores
objetivos de sucesso total quanto fontes especificas de dificuldade na tarefa. Este teste pode ser
aplicado em sujeitos de 6,5 a 89 anos.

Bateria TSP (Piovani, 2006): Bateria TSP é um instrumento composto de nove testes
objetivos que avaliam diferentes aptidfes de adultos entre 16 e 50 anos. Os testes podem ser
aplicados de forma independente. Alguns desses testes tornam-se muito Uteis na investigacéo de
adultos com dificuldades relacionadas ao TDAH. Entre eles destacam-se: Teste de Fluéncia:
Avalia a Fluéncia Verbal, verificando a capacidade de vocabulario simples, facilidade para o uso
da palavra escrita ou falada. Julgamento: Verifica a aptidao para abordar e resolver problemas
em termos de raciocinio l6gico verbal e 16gico numérico. No contexto da neuropsicologia este
teste torna-se Util na avaliacdo da linguagem, bem como da atengdo e concentracdo. Teste de
Percepcao: Tem como finalidade avaliar a Atencdo Concentrada para nomes e nimeros bem
como a rapidez e precisdo nas tarefas. Verifica a aptiddo para distinguir diferencas e semelhancas
de natureza verbal. Teste de Precisdo: Verifica a aptidao para percepcdo rapida de semelhancas e
diferencas de natureza nao verbal, testando desta forma Atencdo Concentrada para fatos e coisas
do dia-a-dia e assim como o teste de preciséo, a rapidez e precisdo nas tarefas.

Teste Atencdo Difusa- MPM (Medida de Prontiddo Mental) (Piovani & Piovani, 2006):
Mede a atencdo difusa, ou seja, a capacidade do sujeito de identificar e relacionar prontamente
estimulos do campo perceptivo. Permite sua aplicacdo a qualquer tipo de sujeito entre 16 e 50
anos, independente da escolaridade possuida.

Escalas Psiquiatricas padronizadas e validadas para a populacéo brasileira:

Para o diagnostico do adulto é necessario ainda avaliar se existem comorbidades (em
especial Transtorno do Humor e de Ansiedade) e se elas poderiam justificar os sintomas
relatados, conforme exige o sistema DSM-1V TR. Desta forma, para o diagnéstico de TDAH é
recomendavel o emprego de escalas tais como:
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MINI International Neuropsychyatric Interview (M.I.N.I) (Amorim, 2000): é uma entrevista
diagnostica padronizada breve, compativel com os critérios do DSM-1V e CID-10, para obten¢édo
de diagnosticos de transtornos psiquiatricos atuais, sendo muito Util na pratica clinica.

Escala de Auto-Avaliagdo para Diagnostico do Transtorno de Déficit de
Atencao/Hiperatividade em Adultos (Mattos, 2006) (do inglés ““Adult Self-Report Scale™)
(ASRS): A escala ASRS foi desenvolvido por pesquisadores em colaboragdo com a Organizacao
Mundial de Saude (Kessler, 2005), e possui 18 itens que contemplam os sintomas do critério A
do DSM-IV modificados para o contexto da vida adulta, uma vez que varios itens dizem respeito
a comportamentos proprios da infancia ou da adolescéncia (por exemplo, "correr e escalar™).

CONCLUSAO

Na proposta de um protocolo para avaliar o quadro clinico de TDAH devemos considerar
que o diagndstico de TDAH, mesmo na vida adulta, € fundamentalmente clinico, e ndo ha
nenhum exame neuropsicolégico e/ou eletrofisioldgico que seja capaz de identificar o transtorno.
O que acontece é que alguns instrumentos neuropsicoldgicos fornecem o funcionamento
neuropsicolédgico daquele paciente em questdo. Este permite levantar a maneira como o paciente
lida com as suas funcBes cognitivas, quais fraquezas e quais recursos cognitivos que possui para
se criar estratégias a fim de minimizar o impacto que este quadro clinico pode trazer. Muitos
pacientes com TDAH possuem um desempenho médio e proximo da média em diversos testes. A
situacdo de testagem é individual, sendo diferente da situacdo rotineira, da sala de trabalho
barulhenta, onde as pessoas conversam, telefones tocam e ha interrupgdes frequentes. Entdo é
importante lembrar que, mesmo se utilizando testes, estes ndo fazem o diagndstico de TDAH. E
de extrema importancia a anamnese do paciente, a historia de vida, o inicio dos sintomas,
prejuizos relatados, dificuldades encontradas, interacdo no ambiente familiar, social e no
contexto de trabalho.

Salienta-se, ainda, que a avaliagdo neuropsicoldgica deve ser realizada por psicologos
especializados que saibam interpretar os dados através de conhecimentos sobre as relacdes entre
0 cérebro e comportamento.
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