FUNCAO COGNITIVA



Introducao

* Ainvestigacao neuropsicologica se baseia em
dados de anamnese, questionarios e,
principalmente, enfatiza dados obtidos na
testagem.

Testes = proposito inicial de detectar a localizacao
das lesdes cerebrais.

Avaliacao neuropsicoldgica = atualmente um
meio de se entender os efeitos dos
comprometimentos cerebrais na cognicao e nas
atividades de vida diaria — AVDs.



Introducao

Investigacao diagnostica das
sindromes demenciais:

— Instrumentos de
rastreio (triagem)

— Testes confirmatorios

Os instrumentos de rastreio
privilegiam a sensibilidade
em detrimento da
especificidade = gera altas
taxas de falsos positivos.

Os testes neuropsicologicos
representam os
procedimentos
confirmatorios, uma vez
gue se caracterizam por
baixa sensibilidade relativa
e alta especificidade.



Introducao

 Alem disso, ao

* Ou seja, em um estabelecer o perfil
individuo identificado neuropsicologico
por um procedimento através dos testes
de rastreio, um confirmatorios,
resultado positivo em encontramos tambem a
um teste especifico possibilidade de definir

confirma o diagndstico. a patologia de base.



MEMORIA

e M.Trabalho
¢ (Memodria curto prazo+atencao+concentracao)
e M. Imediata

e Semantica

e (fatos, conceitos, palavras, sem relacdo com
momento do seu aprendizado)

e Episddica

¢ (eventos, relacao antes e depois)

e Implicita

* Aquisicao de habilidades motoras e cognitivas
(regras gramaticais) sem consciéncia




Memoria
de Curto
Prazo

Dificuldade de realizar varias
coisas simultaneamente.
Dificuldade de concentragao,
desatencao.

Dificuldade de seguir
multiplas instrugdes.

Triagem Cognitiva:
MEEM

(atencao e calculo,
comando de 3 estagios)

AVALIACAO
NEUROPSICOLOGICA
Digitos (Digit Span — Benton)
Ordem direta e ordem inversa.

Trés Palavras/Trés Formas
(Mesulan)

Dificuldade de repetir
instrugdes simples

Triagem Cognitiva:
MEEM (Registro)

Reconhecimento de figuras

Lista de palavras

AVALIAGCAO
NEUROPSICOLOGICA

RAVLT ( Rey Auditory -Verbal
Learning Test)




V 4

e AVALIACAO NEUROPSICOLOGICA

Memdria de Longo Prazo

e Triagem Cognitiva:

(opezipuaide nas op ojuswow wod
oede|al was ‘sesaejed ‘S01I20U0D ‘sojey)

eJ13UBWIAS



Memdria de Longo Prazo

e Triagem Cognitiva:

e AVALIACAO NEUROPSICOLOGICA

(eventos, relacao antes e depois)



Memadria de Longo Prazo

Implicita

e Triagem Cognitiva

(regras gramaticais) sem consciéncia

e AVALIACAO NEUROPSICOLOGICA

Aquisicao de habilidades motoras e cognitivas



LINGUAGEM

Expressao

Compreensao (linguagem
semantica)

Leitura, Escrita




Nomeacgao

Expressao

Fluéncia

Repeticao

Anomia

Circunloquios explicativos
(invencao de histdrias para
justificar a dificuldade cognitiva;
rodeio de palavras)

Parafasias (substituicdao de
palavras) semanitca ou fonética;
intrusdes de palavras ou de temas
de conversas anteriores
Logorréia

Discurso pobre, termos vagos
(coisa, troco), neologismos, erros
gramaticais, frases inacabadas

Disartria ou anartria

Mutismo

Preservada até fases
avancadas da doenca

Ecolalia




Expressao

Nomeacgao Fluéncia Repeticao

TRIAGEM COGNITIVA

MEEM MEEM
Fluéncia verbal

(nomeacao dos dois objetos) (repeticao)

AVALIACAO NEUROPSICOLOGICA

Teste de Nomeacao Repeticao de

de Boston palavras e frases






Atencao

Avaliacao

Triagem
Neuropsicologica

Cognitiva

Digitos

Meses ou digitos

MEEM (registro) ao inverso

Lista de palavras,

Reconhecimento
de figuras
(incidental)

Testes de
cancelamento:
Ex: Letras A
(Strub & Black)

Teste dos Sinos
Teste de Stroop

Desatencao,
distracao




Planejamento
ou formulagao

Sequenciamento ou
programag¢ao motor

Sele¢do de estratégias

Auto-regulacdo / Controle
inibitério (dificuldade de
ignorar informacgodes
irrelevantes)

Aquisicao e evocacao das
memorias explicitas e
procedurais
Memoria de trabalho

(Regido dorso-lateral do lobo
frontal)

Funcao Cognitiva

Flexibilidade
mental

Capacidade de abstracao
(similaridades,
interpretagao de
provérbios)

Processamento da emogéo

Regulacdo do
comportamento social
(supressao de
comportamentos
socialmente inadequados)

(Regido ventro-medial do
lobo frontal)

Comportamento

Motivacao

Motivacao é um
constructo e se refere ao
direcionamento
momentaneo do
pensamento, da atencao,
da acdo a um objetivo
visto pelo individuo como
positivo.

"0 estudo da motivacao
comporta a busca de
principios (gerais) que nos
auxiliem a compreender,
por que seres humanos e
animais em determinadas
situacdes especificas
escolhem, iniciam e
mantém determinadas
acoes"




Funcao Cognitiva

Planejamento ou formulagao, Seqlienciamento ou programag¢ao motor
Selegdo de estratégias, Auto-regulagdo / Controle inibitério (dificuldade de ignorar informacdes irrelevantes)
Aquisicao e evocacao das memarias explicitas e procedurais

Memodria de trabalho (Regido dorso-lateral do lobo frontal)




Funcao Cognitiva

Flexibilidade mental
Capacidade de abstragdo (similaridades, interpretagao de provérbios)
Processamento da emog¢do
Regula¢dao do comportamento social (supressao de comportamentos socialmente inadequados)
(Regido ventro-medial do lobo frontal)




Funcao Cognitiva
Comportamento
Motiva¢ao




Praxia

e Queixa - Dificuldade para vestir-se, amarrar os sapatos, pentear o
cabelo, andar, cozinhar, acender o cigarro, usar a chave, etc

e Triagem Cognitiva - MEEM (comando de 3 estagios, escrever frase,
copia do pentagono)

e Teste do reldgio

e Avaliacao neuropsicologica - 1 -Com uso de objeto: Acender fésforo;
ascender uma vela; enviar carta.

e 2 —Sem uso de objeto: Cortar papel; pregar prego; colocar dgua no

copo.

* Queixa - Dificuldade na realizacao de gestos simbdlicos ou acdes sem
propdsito), como pantominas (mimicas) ou simulacao da utilizacao
de objetos.

e Apraxia da marcha e apraxia da degluticao

* Avaliacdao Neuropsicolégica - Com uso de objeto: Usar garfo; abrir
cadeado; dobrar papel.

e Sem uso de objeto: Pentear cabelo; tomar café; escovar os dentes.







Apraxias Especiais

1) Apraxia da marcha — paciente apresenta uma dificuldade na
marcha a qual ndo é ocasionada por perda sensorial, fraqueza
muscular ou disfuncao cerebelar.

Possui uma dificuldade para iniciar a marcha, base alargada,
passada curta e hesitante. Pode ser encontrada em lesdes do lobo
frontal bilateral.

2) Apraxia do vestir- paciente possui dificuldade em orientar pecgas
do vestir com disturbios gndsicos do esquema corporal..

O paciente pode apresentar uma dificuldade para desde dar o né
da gravata até, nas formas mais severas, ndo conseguir colocar a
camisa

3) Apraxia buco-linguo-facial — paciente apresenta dificuldade em
realizar, voluntariamente, movimentos de degluticao, de lingua,
movimentos faciais ao comando (lamber os labios, assoprar uma

vela,etc.)

mas o fazem quando automaticamente realizados. A lesdo é
encontrada em lobo parietal esquerdo




Apraxias Especiais

4) Apraxia agnosica — existe uma alteracao das funcdes gestuais e cognitivas acarretando em um nao
reconhecimento do objeto e a disabilidade em executar o movimento com o objeto referido.

Por ex: no mercado, o individuo vai pagar a
5) Apraxia Diagonistica — incoordenacdo na mercadoria e com uma mao fornece o dinheiro e
execucao de um ato motor com as maos em com a outra pega a mercadoria. O paciente se
atividades bimanuais. mostra incapaz de realizar atividades bimanuais
opostas. Causada por lesao de corpo caloso.







FUNCAO VISUOESPACIAL

Queixa

Desorientacao espacial
(trajetos habituais ou
mesmo dentro de casa),
geografica (mapas) e o
julgamento de distancia e
direcdo. Dificuldade na
copia de desenhos.

Orientacao direita-
esquerda
Dificuldade para banhar-

se, vestir-se, etc (perda do
esquema corporal)

Triagem Cognitiva

MEEM (orientacao
espacial, escrever frase,
comando 3 estagios e
desenhar pentagono).

Teste do relogio

Avaliacao neuropsicologica
Bisseccao de linhas

Exame de Figuras
Complexas

Trilhas

Labirintos




Referéncias
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Passos a seguir




ESTIMULACAO DAS FUNCOES COGNITIVAS




Pensar nos contextos onde tais
estimulacoes se dao




Sub-
programas
e técnicas
utilizadas
na
intervencao
de grupo
para
desenvolvi-
mento de
competénci
as
cognitivas
baseados
no
Integrated
Psychologic
al Therapy
(Brenner et
al., 1994)

Diferenciagao Cognitiva

Percepc¢ao Social

Competéncias Sociais

Comunicacao Verbal

Resolucao de Problemas

Inter-pessoais

Exercicios de classificacao e categorizacao
Exercicios com conceitos verbais

Exercicios com material numérico

Descricao e interpretacao de estimulos
sociais

Discussao do significado de situacdes
sociais

Instrugdes e reestruturagao cognitiva
Modelagem, Role-plays, Feedback
Discussao e trabalhos de casa

Exercicios de repeticao verbal
Exercicios de ensaio verbal
Conversagao sobre um tépico

Conversacao livre

Identificagao e analise de problemas
Treino da resolucao de problemas

Transferéncia de solucdes para situacdes
reais de vida
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