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atencao com hiperatividade

Cognitive-linguistic performance and neuroimaging findings of students with
dyslexia, attention deficit hyperactivity disorder
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Resumo

Objetivo: Este estudo buscou caracterizar e comparar os achados cognitivo-linguisticos e a neuroimagem de escolares disléxicos, com transtorno do
déficit de atencdo com hiperatividade e bom desempenho académico. Métodos: Participaram 53 escolares, divididos em Gl, 17 escolares disléxicos;
Gll, 17 com transtorno do déficit de atengdo com hiperatividade e Glll, 19 com bom desempenho académico. Realizou-se o teste de desempenho
cognitivo-linguistico e o exame de neuroimagem. Resultados: Os resultados indicaram desempenho inferior de Gl e Gll em relagdo aos desempenhos
cognitivo-linguisticos do GlII. Os resultados de neuroimagem indicaram hipoperfuséo na porgao mesial do lobo temporal-esquerdo para Gl e no frontal-
esquerdo para Gll. Conclusao: O perfil cognitivo-linguistico dos escolares do Gl e Gll pode ser decorrente das alteracées de fluxo sanguineo em regides

do sistema nervoso central.
Palavras-chave: aprendizagem; avaliagédo; dislexia; transtorno do déficit de atencdo com hiperatividade; diagnéstico por imagem.

Abstract

Objective: This study aimed at characterizing and comparing the performance of students with dyslexia, attention deficit hyperactivity disorder, and

good readers in cognitive-linguistic tests and neuroimaging. Metheds: This study included 53 students, divided into Gl, 17 students with interdisciplinary
diagnoses of dyslexia; Gll, 17 with interdisciplinary diagnoses with attention deficit hyperactivity disorder; and Glll, 19 good readers. We applied the
cognitive-linguistic performance test and neuroimaging exams (Single Photon Emission Computed Tomography). Results: The results revealed that Gl
and Gl showed low scores in the cognitive-linguistic performance test. The neuroimaging exams indicated predominance of hypoperfusion in the mesial
portion of the left temporal lobe for Gl and in the left frontal lobe for Gll. Conclusion: The low performance of Gl and Gll are related with the cognitive-

linguistic profile and may be due to changes in blood flow in some areas of the central nervous system.
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Introducao

O transtorno do déficit de atengdo com hiperatividade (TDAH) é
o distirbio neuropsiquidtrico mais comum da infincia, que afeta entre
3 e 6% das criangas em idade escola. Este apresenta como principais
manifestagdes a dificuldade em atengdo, a hiperatividade e/ou a im-
pulsividade, afetando frequentemente diversas dreas do funcionamento
adaptativo, nomeadamente interpessoal, académica ou familiar'%. Den-
tre as dificuldades académicas, destacam-se as altera¢des quanto aos
aspectos fonoldgicos, sintaticos e pragmdticos, sendo provavelmente
causadas pela dificuldade de atengdo e de controle inibitério dos esti-
mulos irrelevantes do que pela incapacidade especifica para manejar os
aspectos linguisticos™.

Achados neuropsicolégicos sugeriram que tais manifestagdes re-
latadas sdo causadas por déficit das fungdes executivas, resultando na
dificuldade de organizar e monitorar informagdes na memoria de curta
duragio e em controlar, manter e direcionar a atengdo. Resumidamen-
te, apresentam lentiddo no processamento da informagdo e tendem a
fazer significantemente maior nimero de erros em testes'".

Alguns estudos morfométricos de ressondncia magnética em
pacientes com TDAH vém apontando para a existéncia de alteragdes
funcionais neuroatdémicas nos lébulos frontais e caudados e, também,
nas estruturas do circuito estriadotalamocortical, além da alteragdo me-
tabdlica do neurotransmissor dopamina''""".

Ja a dislexia é um distirbio especifico de aprendizagem de origem
neurolégica, caracterizado pela dificuldade com a fluéncia correta na
leitura e na dificuldade na habilidade de decodificagio e soletragio'®.
Tais dificuldades sdo resultantes de um déficit no componente fonol6-
gico da linguagem, decorrente de alteragdo no processamento temporal
acustico, e que podem gerar dificuldades quanto a discriminagéo, me-
moéria e percepgio auditiva” .

Varios estudos utilizando técnicas diferentes de avaliagdo neuro-
l6gica, como a tomografia por emissdo de pésitrons (PET) e a resso-
nincia magnética funcional (RMIf), compararam a ativagdo cerebral
de escolares com e sem dislexia em tarefas de consciéncia fonolégica
e leitura. Foi encontrada diferenga estatisticamente significante nos
padrdes de ativagdo cerebral entre os grupos, sendo que os disléxicos
apresentavam hipoativagdo nas regides frontal inferior, temporal supe-
rior, parietotemporal, temporal medial e occipital medial. Tais regides
estariam envolvidas em tarefas de identificagdo de letras e de conscién-
cia fonologica™ .

Embora a RMIf tenha algumas vantagens sobre a PET e a to-
mografia por emissdo de fétons tnicos (SPECT), devido as suas ca-
racteristicas de melhor resolugio espacial, estudos com SPECT tém
demonstrado os mesmos problemas de ativagdo nas regides cerebrais
apontadas nos estudos citados.

A SPECT pode demonstrar as alteragdes no fluxo sanguineo em
areas cerebrais durante atividades de leitura e escrita. Estudos nacionais

referiram que individuos com dislexia apresentam como hipofuncionais
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areas cerebrais responsaveis pelo processamento fonoldgico, tais como
o cortex perissilviano esquerdo, o temporal inferior e 0 mediano??*.
Com base no exposto, este estudo teve por objetivos caracterizar e
comparar os achados de neuroimagem e cognitivo-linguistico de esco-
lares com dislexia, com TDAH e com escolares com bom desempenho

..
académico.

Métodos

Este estudo se caracteriza como descritivo e transversal e foi apro-
vado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias Mé-
dicas da Universidade Estadual de Campinas (FCM/UNICAMP), em
Campinas, Sdo Paulo, Brasil, sob o protocolo 107/2004.

Participaram deste estudo 53 escolares da terceira série do Ensino
Fundamental, sendo 40% do género feminino e 60% do masculino, na
faixa etaria de 9 a 10 anos. Os escolares selecionados para este estudo
assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido, sendo distri-
buidos nos seguintes grupos: Grupo I (GI), composto por 17 escolares
com diagnéstico interdisciplinar de dislexia; Grupo II (GII), composto
por 17 escolares com diagndstico interdisciplinar de TDAH; Grupo
III (GIII), composto por 19 escolares com bom desempenho académi-
co, indicados por professores de escola ptiblica municipal de Marilia,
Sdo Paulo, com base no desempenho satisfatério em provas de Lin-
gua Portuguesa e Matematica nos dois primeiros bimestres escolares
consecutivos.

Os escolares do GI e GII foram avaliados no Ambulatério de
Neurologia Infantil do Hospital das Clinicas da Faculdade de Me-
dicina (HC/FM) da UNESP, em Botucatu, Sdo Paulo. Os escolares
foram considerados disléxicos quando apresentaram os critérios des-
critos na literatura®>**'%. Os mesmos também foram considerados
com TDAH, ap6s passarem por avalia¢io fonoaudiolégica, neuro-
légica, neuropsicoldgica, respeitando os critérios estabelecidos no
DSM-I1V*.

Para a realizagdo do presente estudo, foram utilizados os seguintes
procedimentos:

e Teste de desempenho cognitivo-linguistico (versdo individual) —
aplicou-se a versdo individual do teste®, com os subtestes de leitu-
ra, consciéncia fonolégica, processamento auditivo, escrita, proces-
samento visual, velocidade de processamento e sequenciamento.

+  SPECT - realizada nos escolares dos GI e GII. E um método in-
vasivo, com uso de radiagdo, que possibilita o estudo qualitativo
de processos neuropsicolégicos especificos e de certa complexida-
de, por meio do estudo da perfusio ou fluxo sanguineo regional.
Este exame foi escolhido por ser uma modalidade de imagem que
permite a avaliagdo funcional do cérebro, ou seja, por fornecer
informagdes relacionadas com o fluxo sanguineo cerebral regional
de forma qualitativa e quantitativa, e por demonstrar acuricia no
diagnéstico de déficits neuropsicolégicos estabelecidos em condi-

cBes basaig2-32:31-33
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Os escolares do GI foram avaliados apés 30 minutos da ad-
ministragdo do medicamento (metilfenidato), uma vez que, na au-
séncia da medicagdo, ndo foi possivel realizar a avaliagdo proposta
neste estudo. O procedimento de avaliagio foi aplicado em duas
sessdes, com duragdo de 60 minutos cada. Os escolares do GIII
foram avaliados em uma sala de aula fornecida pela coordenagio
pedagdgica, em hordrio predeterminado pelo professor de cada
escolar.

Os resultados foram analisados estatisticamente pelo programa
SPSS (Statistical Package for Social Sciences), versio 13.0. Foi utili-
zado os testes de Mann-Whitney e de Kruskal-Wallis. Adotou-se o
nivel de significincia de 5% (0,05) para a aplicagio dos testes esta-

tisticos (*).

Resultados

Nos resultados apresentados na Tabela 1, com a aplicagdo do
teste Kruskal-Wallis para verificar as possiveis diferencas entre o
desempenho cognitivo-linguistico dos trés grupos deste estudo,
foram observadas diferengas estatisticamente significantes para o
desempenho dos escolares do GI, GII e GIII nos subtestes de alfa-
beto, leitura de palavras e pseudopalavras, ditado de palavras e de
pseudopalavras.

A Tabela 2 apresenta os resultados dos desempenhos dos trés
grupos nos subtestes de processamento visual, a partir da aplicagdo
do teste Kruskal-Wallis, sendo observadas diferengas estatistica-
mente significantes para o desempenho dos escolares dos Grupos

I, IT e I1I nos subtestes de memoria direta para digitos, memoria em

Tabela 1: Distribuicdo das médias, desvios padrao e valor p refe-
rente ao desempenho dos escolares do Gl, Gll e Glll nas habilidades
de leitura, escrita do teste de desempenho cognitivo-linguistico, ver-
séo coletiva e individual

ordem indireta de digitos, de meméria visual para dois, trés, quatro
e cinco cartdes.

A Tabela 3 também apresenta os resultados dos desempenhos
dos trés grupos nos subtestes de processamento auditivo, a partir da
aplicagdo do teste Kruskal-Wallis, sendo possivel verificar diferengas
estatisticamente significantes para o desempenho dos escolares do GI,
GII e GIII para os subtestes de discriminagdo dos sons de repetigio de

palavras e repeti¢do de pseudopalavras.

Tabela 2: Distribuicdo das médias, desvios padrao e valor p refe-
rente ao desempenho dos escolares do Gl, Gll e Glll nas habilida-
des de processamento visual e auditivo do teste de desempenho
cognitivo-linguistico, versao coletiva e individual

Habilidades Subtestes Grupos  Média E:g:gg Valor p
Mv2 Gl 0,6 0,9
Gll 0,2 0,7 <0,001*
Glll 1,9 0,5
MV3 Gl 0,1 0,3
Gll 0,0 0,0 <0,001*
Glil 0,5 0,7
Mv4 Gl 0,1 0,3
rocessamento Gl 00 00  0010*
GlIl 0,5 0,7
MV5 Gl 0,1 0,2
Gll 0,0 0,0 0,012*
GllI 0,3 0,5
ErrosRev Gl 3,2 4,2
Gll 7.1 1.1 0,302
GlIl 4,9 3,3

MV2: meméria visual com dois cartdes; MV3: meméria visual com trés cartées; MV4:
memoria visual com quatro cartdes; MV5: meméria visual com cinco cartdes; Erros
Revers: erros de reversao; *estatisticamente significante. Teste Kruskal-Wallis.

Tabela 3: Distribuicdo das médias, desvios padréo e valor p refer-
ente ao desempenho dos escolares do Gl, Gll e Glll nas habilidades
de processamento auditivo do teste de desempenho cognitivo-lin-
guistico, versao individual

Habilidades Subtestes  Grupos  Média Desv.lo Valor p Habilidades Subtestes  Grupos  Média DBS\IJO Valor p

padrao padréo

Leitura Alf Gl 19,2 6.4 DS Gl 4,4 4,5
GlI 15,2 8,3 <0,001* Gll 6,3 1,5 <0,001*

Glll 25,5 0,8 GlIl 17,8 4,7

LP Gl 3,7 4,0 RepP Gl 2,9 1,8
GlI 2,3 33 <0,001* Gll 2,3 1,8 0,012*

Glll 39,3 19,1 GlIl 39 1,4

LPP Gl 2,4 1,8 RepPP Gl 2,8 2,0
Gl 20 27 <0001 Processamento ol 22 17 <0001

auditivo

GlIl 5.9 2,5 Gl 5,2 1,8

Escrita DitP Gl 10,4 8,8 MD Gl 6,5 1,5
GlI 1,3 9,9 Gll 58 2,2 <0,001*

Glll 27,6 0,9 <0,001* GlIl 11,5 1,5

DitPP Gl 2,5 2,6 Mi Gl 35 34
GlI 3,2 34 ~0,001* Gll 2,5 2,6 <0,001*

Glll 9,4 0,8 GlIl 6,9 3,0

Alf: alfabeto; LP: leitura de palavras; LPP: leitura de pseudopalavras; DitP: ditado de
palavras; DitPP: ditado de pseudopalavras; *estatisticamente significante. Teste de
Kruskal-Wallis.

DS: discriminacao de sons; RepP: repeticéo de palavras; RepPP: repeticdo de
pseudopalavras; MD: memodria direta de digitos; MI: meméria indireta de digitos;
*estatisticamente significante. Teste de Kruskal-Wallis.
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A Tabela 4 também apresenta os resultados dos desempenhos dos
trés grupos nos subtestes de consciéncia fonoldgica, a partir da aplica-
¢do do teste Kruskal-Wallis, sendo possivel verificar diferencas estatis-
ticamente significantes para o desempenho dos escolares do GI, GII e
GIII aos subtestes de aliteragdo e de rima. Ndo houve diferenga esta-
tisticamente significante entre os grupos nos subtestes de velocidade de
processamento.

Comparando-se o desempenho dos escolares entre os grupos,
utilizando o teste de Mann-Whitney, com o intuito de identificar-se os
grupos que se diferenciam entre si, foram verificadas diferengas estatis-
ticamente significantes para o desempenho dos escolares do GI e do GII
a todos os subtestes que envolvem a habilidade de leitura, escrita, cons-
ciéncia fonolégica, processamento auditivo e visual, indicando melhor
desempenho do grupo de escolares com bom desempenho académico
em comparagdo ao de escolares com dislexia e TDAH. Com excegdo
do subteste de memoéria visual para trés cartdes, ndo houve diferenga
estatisticamente significante entre as habilidades, quando comparado
com o grupo de escolares com dislexia e TDAH, indicando melhor de-

sempenho do GI em relagio ao GII.

Tabela 4: Distribuicado das médias, desvios padrédo e valor p refer-
ente ao desempenho dos escolares do Gl, Gll e GlIl nas habilidades
de consciéncia fonoldgica e velocidade do processamento do teste
de desempenho cognitivo-linguistico, versao individual

Habilidades Subtestes Grupos ~ Média Desv_lo Valor p
padrao
Consciéncia  Alit Gl 3,6 3,0
fonolagica Gll 2,5 33 <0,001*
GlIl 7.6 2,5
Rim Gl 1.2 5,9
Gll 6,9 6,5 <0,001*
Glll 14,3 4,7
Velocidadede ~ ND Gl 124,7 133,9
processamento GlI 1371 1921 0,691
Gl 68,5 23,4
NF Gl 28,2 28,1
Gll 19,5 19,5 0,155
GlIl 35,2 12,3

Alit: aliteragéo; Rim: rima; ND: nomeacéo répida de digitos; NF: nomeagéo répida de
figuras; *estatisticamente significante. Teste de Mann-Whitney.

FE TLN N FEP

=Gl aGll

Figura 1: Resultados obtidos no exame de SPECT realizado nos es-
colares do Gl e Gl quanto a regido cerebral. T: l6bulo temporal; F:
frontal; P: parietal; T: tadlamo; N: nicleos da base; B: bilateral; M:
mesial; D: direito; E: esquerdo.
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Na Figura 1 estdo descritos os resultados obtidos na SPECT do
GI e do GII. Entre os escolares com dislexia deste estudo, verificou-se
que 6% com hipoperfusdo na regido temporal bilateral, 18% com hipo-
perfusdo na porgdo mesial do lobo temporal direito e 77% com hipo-
perfusdo na porgio mesial do lobo temporal esquerdo. Nos escolares
com TDAH deste estudo, observou-se 41% com hipoperfusdo no lobo
frontal esquerdo, 7% com hipoperfusdo do tdlamo e nicleos da base, 6%
com hipoperfusdo nos nicleos da base e 6% com hipoperfusio no lobo

frontal esquerdo e parietal.

Discussao

Os resultados obtidos na SPECT deste estudo demonstraram que
a maioria da porcentagem dos escolares com dislexia do desenvolvi-
mento apresentou hipoperfusdo na por¢io mesial do 16bulo temporal
esquerdo, enquanto que os escolares com TDAH apresentavam hipoa-
tivagdo da regido frontal.

Varias pesquisas indicaram que as imagens resultantes de exames
neurofuncionais demonstram falha do hemisfério esquerdo posterior
na realizagdo de leitura por disléxicos. A ativagdo anormal da regido
temporal superior e inferior estaria relacionada com a falha no pro-
cessamento auditivo, gerando dificuldades quanto a discriminagio,
memoria e percepgdo auditiva, ndo favorecendo a formagio de repre-
sentagdes fonoldgicas e ortograficas. O déficit fonolégico em dislexia
compromete a habilidade de segmentar as palavras nos seus segmen-
tos fonoldgicos e realizar a correspondéncia com a letra escrita, acar-
retando a dificuldade em realizar a decodificagio e a compreensido da
leitural9-28,31,34,37.

Os escolares com TDAH apresentaram hipoativagio da regido
frontal, acarretando em déficit nas fungdes executivas. As fungdes exe-
cutivas envolvem mecanismos cognitivos, como atengdo sustentada e
déficit de inibigio motora, e estdo relacionadas ao desenvolvimento
anatomico e funcional das dreas frontais e pré-frontais e suas conexdes
com as regides de nticleos da base e talamocorticais. Considerando-se
que a base neurobiolégica do TDAH e os achados deste estudo verifi-
caram que tais alteragdes nesses mecanismos ocasionam alteragdes em
outros mecanismos linguisticos, como habilidade fonolégica, leitura e
escrita, pode-se esperar que fungdes como a aquisi¢do e o desenvolvi-
mento da linguagem e da aprendizagem podem estar comprometidas
em diversas faixas etdrias dos escolares com esses transtornos, confor-
me descrito na literatura'>*%.

O fato de os escolares com dislexia e TDAH deste estudo apre-
sentarem maiores dificuldades para realizarem leitura oral e escrita, sob
ditado de palavras reais e pesudopalavras, do que os escolares com bom
desempenho escolar sugere a hipétese de que tanto os escolares do GI
como os do GII apresentam dificuldades em manterem a atengdo du-
rante a atividade de leitura e em acionarem mecanismos de conversio
fonema-grafema, manifestando dificuldade em analisar a palavra du-

rante atividades de leitura ou escrita®**.
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Na realizagio de atividades como leitura de palavras isoladas, é
necessario um processamento visual refinado dos sinais graficos para
que se dé a realizagdo de varredura textual para identificagdo das partes
constituintes da palavra e, consequentemente, sua fixagdo, codificagdo
e posterior compreensdo. Entretanto, deve-se considerar que, relacio-
nado a esse processamento visual, estd o processamento linguistico da
leitura, o qual realiza a identificagdo da palavra mediante o processo
de decodificagdo fonolégica, sendo este auxiliado pelo processamento
auditivo. Tal processo permite a conversdo dos sinais graficos em re-
presentagdes fonologicas' 24,

A interagdo entre o processamento visual, o linguistico e o auditivo
exige uma fungdo executiva atuante que, quando comprometida, altera
a aquisi¢do de estratégias de leitura, mais especificamente de estratégias
fonolégicas para leitura, resultando em falhas na automatizagio da de-
codificagdo fonoldgica, justificando o fato de os escolares do GI e do
GII deste estudo apresentarem perfis semelhantes de desempenho em
habilidades de leitura, escrita, consciéncia fonolégica, processamento
visual e auditivo, pois os escolares que apresentam falhas de atengio
(TDAH) ou de processamento da informagio (dislexia) apresentam di-
ficuldades para acionar um processamento visual refinado, o que com-
prometerd o acesso fonoldgico exigido para a realizagdo da leitura e da

escrita, conforme descrito na literatura”***.
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