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APRESENTACAO

A Neuropsicologia foi reconhecida como uma especialidade da Psicologia
no ano de 2004, por meio da Resolugao CFP n. °© 002, atualizada pela
Resolugédo CFP n.° 13/2007 (CFP, 2007) e n.° 23/2022 (CFP, 2022).

Considerando os 19 anos de reconhecimento da Neuropsicologia, como
uma pratica psicoldgica, e os 60 anos de regulamentacao da Psicologia, 0
Conselho Federal de Psicologia langca o Manual “Neuropsicologia: Ciéncia
e Profissao”.

Com a publicagao, espera-se fomentar o debate sobre as praticas con-
solidadas dentro deste campo do saber, bem como construir espagos de
orientagdes que subsidiem os processos de avaliagao e de intervengéo
que caracterizam o trabalho da(o) neuropsicéloga(o).

De modo a viabilizar a elabora¢do deste Manual, reuniram-se represen-
tantes do Conselho Federal de Psicologia (CFP), de entidades cientificas
de Neuropsicologia e de Avaliagado Psicoldgica, além de membros da
Comissdo Consultiva em Avaliagéo Psicolégica do CFP (CCAP).

Dentre as propostas que levaram a constituicao deste trabalho, destacam-
-se: 0 aperfeicoamento do processo de concessao de titulo de especialista
em Neuropsicologia; a necessidade de estabelecimento de critérios para
a caracterizagao de testes neuropsicologicos, avangando o debate acerca
das relagdes entre o desenvolvimento, a comercializacao, a aquisigao e
o uso dos testes neuropsicoldgicos por parte de profissionais oriundos
de dreas afins a Psicologia; a ampliagao e fortalecimento da participagéo
de pesquisadoras(es) em Neuropsicologia na CCAP; e o desenvolvimento
de publicagao especifica sobre a pratica neuropsicoldgica.



Manual Neuropsicologia - Ciéncia e Profissao

Espera-se avancar e responder as demandas de uma area em ascensao
na Psicologia brasileira e que tem demandado, em diferentes espagos,
atengéo e orientagdo quanto ao seu exercicio profissional.

0 Manual aponta, inicialmente, para os principios técnicos e éticos que
norteiam a atuagao das(os) psicélogas(os). A seguir, sdo apresentados os
conceitos e definigdes da avaliagao neuropsicoldgica, as competéncias
necessarias para atuar na area e os contextos em que tal especialidade
se insere.

No capitulo seguinte, apresentam-se os aspectos da intervengdo em
Neuropsicologia, passando pela promocgao da saude, prevengao e reabi-
litagdo. Também constam no Manual os principais documentos psicol6-
gicos produzidos no contexto da avaliagao neuropsicoldgica.

Esperamos, portanto, que o Manual, em conjunto com as demais nor-

mativas e publica¢des do CFP, funcione como um guia para a atuagao
profissional ética e técnica no campo da Neuropsicologia.

Desejamos a todas(os) boa leitural!

XIX Plenario do Conselho Federal de Psicologia
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PRINCIPI0S
TECNICOS E ETICOS

Izabel Hazin
Laura Aragéo

Os principios da ética, aliados ao conhecimento técnico-cientifico, consti-
tuem os eixos norteadores da formagao e atuagéo da(o) psicéloga(o). Por
se tratar de uma ciéncia e profissao voltada para a promogao da saide men-
tal e do bem-estar de individuos e da coletividade, a Psicologia deve estar
alinhada com os valores que embasam os Direitos Humanos e os Direitos
e Garantias Fundamentais dispostos na Constituicao Federal de 1988.

0 art. 5.° da Constituicao apresenta o principio da igualdade entre todos,
sem disting@o, e garante a inviolabilidade do direito a vida, a liberdade,
a igualdade, a seguranga e a propriedade. A Declaragao Universal dos
Direitos Humanos (ONU, 1948), por conseguinte, estabelece que todos
os seres humanos nascem livres e iguais em dignidade e direitos, “sem
distincao de qualquer espécie, seja de raga, cor, sexo, lingua, religiao,
opinido politica ou de outra natureza, origem nacional ou social, riqueza,
nascimento, ou qualquer outra condi¢ao”.

Com fundamento nos dispositivos acima, o Cédigo de Etica Profissional
da(o) Psicoéloga(o) (CEPP), instituido pela Resolugdo CFP n.° 10, de 2005,
visa justamente estabelecer os padroes de conduta esperados e promove
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aresponsabilizagao e a autorreflexdo da(o) profissional em relagdo a sua
pratica, bem como normatiza a natureza técnica do trabalho e assegura
a qualidade do servico prestado a sociedade em geral.

Além disso, prevé que a(o) psicéloga(o) buscara a promocgéo da salde e
a qualidade de vida das pessoas e das coletividades e contribuira para a
eliminagéo de quaisquer formas de negligéncia, discriminagao, explora-
¢ao, violéncia, crueldade e opressao.

O CEPP desenvolvido como um instrumento de reflexao, busca valorizar
as diversas praticas profissionais da(o) psicéloga(o) e abrir espago para
a discussao sobre os limites e interse¢des relativos aos direitos indivi-
duais e coletivos. Com a sua publicagao pretendeu-se também abrir es-
pago para se pensar a diversidade que configura o exercicio profissional e
marca as diferengas entre as especialidades da Psicologia e os variados
contextos em que a(o) psicéloga(o) se insere.

Para garantir uma atuagéo responsavel, é preciso que a(o) psicéloga(o)
busque aprimoramento constante, de modo a contribuir para o desenvol-
vimento da Psicologia como campo cientifico de conhecimento e de pra-
ticas. E, conforme o contexto em que atue, devera analisar e compreender
as forgas que existem e as relagdes de poder que estdo configuradas,
posicionando-se de forma critica e em consonancia com o CEPP.

Dentre tais especialidades, inclui-se a Neuropsicologia, consolidada pelas
Resolugdes CFP n.° 13, de 14 de setembro de 2007, e n.° 23, de 13 de
outubro de 2022.

Nesse sentido, este Manual visa nortear a preparagao de neuropsico-
logas(os), considerando a Lei 5.766, de 20 de dezembro de 1971, que
atribui ao Conselho Federal de Psicologia a fungéo precipua de orientar,
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disciplinar e fiscalizar o exercicio da profissdo de psicéloga(o), bem como
zelar pela fiel observancia dos principios de ética e disciplina da classe.

Entre as atribui¢des do CFP, dispostas no art. 6.° da lei supracitada, des-
tacam-se ainda: a elaboragéo de resolugdes necessarias ao cumprimen-
to das leis em vigor; definir, nos termos legais, o limite de competéncia
do exercicio profissional; e servir como 6rgao consultivo em matéria da
Psicologia, dentre as quais podemos inserir a Neuropsicologia.
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AVALIACAO
NEUROPSICOLOGICA

Caroline Tozzi Reppold
Daniela Sacramento Zanini
Mébnica Miranda

José Neander Abreu

A avaliagao neuropsicoldgica considera a relagao cérebro-comportamen-
to como fundamento para a afericdo de diversas fun¢des neuropsicolé-
gicas. E uma categoria de avaliagdo psicoldgica, devendo ser, portanto,
realizada por psicéloga(o) e em conformidade com as normativas do
Conselho Federal de Psicologia.

Consiste em um processo técnico, baseado em principios éticos e cien-
tificos, que tem como objetivos:

a. descrever o funcionamento cognitivo, afetivo e comportamental atual
do individuo, ressaltando suas areas de forgas e dificuldades;

b. identificar necessidades terapéuticas, recomendar intervengdes e
apontar resultados possiveis;

c. contribuir para o diagnéstico diferencial;
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d. monitorar a evolugao do tratamento e identificar novas questdes que
possam requerer atencgao profissional, oferecendo uma devolutiva de
maneira competente e empatica.

A avaliagdo neuropsicologica deve considerar os seguintes aspectos, que
sdo inter-relacionados:

a) a(ao) profissional neuropsicéloga(o):

Cabe a(ao) profissional dominar as teorias vigentes sobre o funcionamen-
to neuropsicolégico, isto é, conhecimentos relacionados ao cérebro em
funcionamento, aos mecanismos cerebrais que estao na base dos pro-
cessos da cognicao, a personalidade, as emogdes, aos comportamentos,
a motivagao e as consequéncias decorrentes de uma lesao ou disturbio.
Também ¢é essencial que a(o) profissional tenha competéncia no uso
de diferentes métodos e técnicas de avaliacdo que, por sua vez, ndo se
resumem aos testes cognitivos. Por fim, é imperioso que toda pratica
atenda aos preceitos das Resolug¢des do Conselho Federal de Psicologia
no que tange a avaliagéo psicoldgica e suas respectivas atualiza¢des
(Disponiveis em: site.cfp.org.br/legislagéo);

b) o avaliando:

As caracteristicas especificas do desenvolvimento do avaliando (género,
escolaridade, idade, nivel socioecondmico, entre outros) devem ser con-
sideradas no processo de avaliagao neuropsicoldgica;

c¢) a demanda:

A demanda da avaliagdo neuropsicoldgica é modificada pelo contexto
histérico, educacional e de saude, e pela necessidade de compreen-
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sdo e atualizagdo da(o) profissional sobre esses fatores. Por exem-
plo: mudancas sobre os critérios diagndsticos para os transtornos do
neurodesenvolvimento;

d) os métodos de avaliagao:

Os métodos de avaliagao constituem o topico mais frequente de duvidas
na pratica das(os) profissionais. De acordo com a Resolugdo CFP n.°
31/2022, vigente no momento de escrita deste Manual, esses nao se
limitam a aplicagao de testes. O processo de avaliagao neuropsicoldgica
deve envolver o uso de fontes fundamentais de informacao e, a depender
do contexto, podera ser acrescida de fontes complementares.

z 0 diagndstico
« § neuropsicoldgico: diretrizes

H4 quatro niveis de diagndstico que devem orientar o processo de ava-
liagao neuropsicologica:

a. diagnéstico topografico: consiste na localizagdo das lesdes em um
referencial andtomo-funcional. E particularmente Util para casos de
lesdo cerebral ou diagndstico de deméncias;

b. diagnéstico funcional: descrigdo de sinais, sintomas e seus padroes
de associacao/dissociagéo; padroes de fungdes comprometidas e
preservadas. Esse diagnostico é de muita relevancia, pois é cons-
truido a partir da histéria clinica e da observagédo do comportamento;
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c. diagndstico nosoldgico: identificagdo de uma entidade mérbida
valida em manuais de diagndstico, como o Manual Diagnéstico e
Estatistico de Transtornos Mentais (DSM). Esse nivel de diagnéstico
é extremamente importante, principalmente nos transtornos do neu-
rodesenvolvimento, pois a avaliagdo neuropsicoldgica deve abarcar
instrumentos que sejam condizentes com os critérios diagndsticos
descritos nesses manuais. Por exemplo, no diagndstico da deficiéncia
intelectual, conforme os critérios do DSM-5 (APA, 2014), os niveis de
gravidade sao definidos com base no funcionamento adaptativo, e
nao nas pontuagdes de Ql, uma vez que é o funcionamento adaptativo
que determina o nivel de suporte necessario;

d. diagnéstico ecoldgico: avalia o impacto do quadro sobre a funcionali-
dade, atividade, participagao e subjetividade nos contextos do sujeito,
sendo de especial importancia para a intervencao.

2 Competéncias da(o) psicologa(o) para
« & realizar a avaliacao neuropsicologica

I Amplo conhecimento sobre a Neuropsicologia do
Desenvolvimento, da infancia a velhice.

Ha mudancgas que ocorrem durante todo o periodo da vida das pessoas.
Nos ultimos anos, particularmente na ultima década, houve um avango
no conhecimento da relagé@o entre o cérebro e as fungdes cognitivas,
impulsionado pela Neuropsicologia, bem como por outras produgdes
das neurociéncias.
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Estudos demonstram a presenca de diferengas especificas na ativagao
de regides cerebrais em funcéo da idade, as quais podem refletir tanto
a maturagao quanto as interagdes com o ambiente. O desenvolvimento
€ um processo continuo e complexo que envolve aspectos genéticos e
estruturais (e.g. neuroplasticidade, lesées), bem como fatores ambientais
e sociais (estilos de interagao familiar, cultura, nivel socioeconémico, mé-
todos de alfabetizagdo.) que exercem um papel crucial na cognigdo e no
comportamento. Todos esses fatores devem ser refletidos nas diferencas
de desempenho na avaliagé@o.

Assim, a(0) psicéloga(o) deve estar atenta(o) a escolha dos instrumentos
adequados, considerando a idade do avaliando, uma vez que essa se
configura como fator determinante para a escolha dos testes, os quais
circunscrevem um intervalo de dados normativos especifico.

Por exemplo, ha testes cujo manual apresenta a recomendagao de uso
“para adolescentes e adultos”. Mesmo que a(o) psicéloga(o) compreen-
da que a adolescéncia possa corresponder ao periodo de 10 a 19 anos,
conforme a Organizagdo Mundial da Saude, cabe realizar uma analise
sensivel acerca das dimensdes ou subtestes que compdem o instrumen-
to, os quais podem ndo ser adequados (devido as demandas pessoais,
emocionais, contextuais) a faixa etdria de 11 anos, ainda que o teste indi-
gue e contenha tabelas normativas para essa idade. Diante desse cenario,
espera-se que a(o) psicéloga(o) analise cuidadosamente instrumentos
que possam ser mais qualificados, tais como os que apresentam mais
evidéncias de validade e confiabilidade a serem utilizados junto a faixa
etdria desejada, bem como as demandas intraindividuais.

Quanto ao contexto, a exposigao a fatores ambientais (por exemplo, tipo
de educacgao, uso de substancias, estimulagao cognitiva global, troca de
escola, inseguranca alimentar, separagao parental, regido do pais, cultu-
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ra, nivel socioeconémico) pode alterar o desempenho ou os resultados
esperados no instrumento.

Vale lembrar que, de acordo com o Cédigo de Etica, as(os) psicélogas(os)
podem fazer somente uso de técnicas que tenham dominio.

Art. 1.° — Sao deveres fundamentais das(os) psicologos: (....)

b) Assumir responsabilidades profissionais somente por ati-
vidades para as quais esteja capacitado pessoal, tedrica e
tecnicamente.

Il. Os quatro pilares da avaliagao neuropsicoldgica.

A Avaliagao Neuropsicoldgica visa investigar o funcionamento cognitivo,
emocional e comportamental a partir de multiplos recursos disponiveis
a(ao) psicologa(o). Os pilares dessa avaliagdo sdo:

a. entrevista clinica: é fundamental para o levantamento das hipéteses
iniciais que conduzem o processo de avaliagdo. Permite coletar in-
formagdes com o avaliando e/ou informantes sobre o histérico do
desenvolvimento clinico de queixas, ao acessar dados sobre o desem-
penho cognitivo, comportamental e emocional. E importante demar-
car mudangas observadas no tempo como, por exemplo, condigdes
apods a ocorréncia de uma lesao cerebral ou que sempre estiveram
presentes na vida da pessoa;

b. observagao: propicia a identificagdo de congruéncias e incongruén-
cias referentes a queixa do examinando e dos informantes, a manifes-
tacdo comportamental, o nivel do problema examinado, entre outros,
colaborando para elucidagao da condigéo clinica relatada;
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c. testes e tarefas neuropsicologicas: essencial na investigagao de al-
teragdes do funcionamento neuropsicoldgico e envolve a escolha
dos testes e/ou tarefas de execucao adequadas a queixa, incluindo a
andlise pela(o) psicéloga(o) dos instrumentos com melhor qualidade
e direcionamento para as fungdes a serem aferidas (ver Resolugdo
CFP n° 31/2022);

d. inventarios e escalas: representam um importante recurso no exame
neuropsicolégico e podem ser tanto de auto como de heterorrelato.
Indicam aspectos comportamentais e/ou sintomas que se relacionam
ou adicionam informacgdes aos resultados da testagem direta, bem
como para o diagnéstico diferencial.

Juntos, esses pilares devem ser utilizados na avaliagao neuropsicolégica
de forma alternada e continua durante o processo de investigagao, que
deve ser planejado e estruturado com antecedéncia. Deve adequar-se
as necessidades do avaliando e favorecer a coleta pelo profissional dos
melhores parametros para a elaboragao do laudo psicoldgico.

lll. Conhecimento dos processos cognitivos.

Com o crescente conhecimento sobre como o cérebro processa informa-
¢oes, torna-se cada vez mais importante fazer distingdes entre as dife-
rentes fungdes envolvidas no funcionamento neuropsicolégico humano.

E fundamental reconhecer que as divisdes funcionais e as subdivisdes
dos processos cognitivos ajudam o clinico a entender o que acontece nos
comportamentos complexos e escolher as formas adequadas de avaliar
tais fungoes. As fungdes neuropsicolédgicas funcionam em maédulos.
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O examinador deve ter em mente que, ao usar um determinado teste
ou tarefa, pode estar avaliando um subtipo especifico daquele dominio
cognitivo. Por exemplo, a atengao consiste num processo cognitivo cujas
caracteristicas sdo diversas e, portanto, classificam-se em diferentes
subcomponentes (atengdo seletiva, sustentada, alternada, dividida, entre
outras). Esses, por sua vez, podem ser avaliados por meio de variadas
tarefas, as quais visam contemplar as especificidades de cada subtipo
atencional com fins de garantir melhor precisao analitica.

Além da escolha do instrumento adequado, deve-se considerar que o
desempenho no teste é multiplamente determinado e, por isso, o conhe-
cimento dos diversos fatores que o influenciam é fundamental. Assim,
um desempenho inferior em um teste de memdria pode ocorrer devido a
problemas de atencao, fadiga, sono e assim por diante.

IV. Os modelos tedricos subjacentes a pratica.

A avaliagao neuropsicolégica exige da(o) psicéloga(o) a frequente atuali-
zacao sobre os avangos no campo das neurociéncias, da testagem neu-
ropsicoldgica e do conhecimento clinico e desenvolvimental. Por exem-
plo, se historicamente a Neuropsicologia passou por um periodo em que
0 uso do teste era essencial para a localizacdo de uma lesao cerebral,
com o advento das neuroimagens de alta definigao, a avaliagdo passou
a ter cada vez mais um foco funcional. E mais importante saber o que é
e para que, do que onde!

Teorias no campo da Neuropsicologia sdo diversas. O mais importante
é que a(o) psicologa(o) busque informacgao atualizada sobre os modelos
cognitivos subjacentes ao funcionamento cognitivo, emocional e com-
portamental, seguindo aqueles que apresentam mais evidéncias. Falar
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de uma fungéo neuropsicolégica sem conhecer o0 modelo que a explica
€ como tentar explicar um carro que anda sem motor.

Assim, é fundamental, por exemplo, que para falar sobre meméria ope-
racional, a(o) profissional busque modelos que expliquem como ela se
organiza, como interage com outras fungdes cognitivas, como se mani-
festa e quais os problemas de desenvolvimento e lesdes que podem gerar
prejuizo ao seu funcionamento. Ndo menos importante é o conhecimento
sobre redes de conexao, compensacao e reabilitagao nos casos de alte-
racdo de seu funcionamento. Estudar sempre, este é o alvo!

z Avaliacao neuropsicoldgica:
«¥ 0 uso dos instrumentais

A avaliagdo neuropsicolégica, como préatica profissional da(o) psicélo-
ga(o), estad baseada na utilizacdo de métodos de avaliagdo psicoldgica,
fundamentais e complementares, presentes em manuais aprovados pelo
CFPR, como em publicagdes cientificas e em métodos neuropsicolégicos
consagrados na literatura cientifica das neurociéncias.

Ressalta-se que o processo de avaliagao neuropsicoldgica envolve alguns
passos essenciais, que permeiam diretrizes ja estabelecidas pelo CFP
no que tange a avaliagdo psicoldgica [Consultar a Cartilha de Avaliagdo
Psicoldgica (cartilha_avaliacao_psicologica-2309.pdf (cfp.org.br) e as
Resolugdes do CFP (Atos Oficiais do Conselho Federal de Psicologia].

As recomendacgdes abaixo trazem aspectos inerentes a avaliagao
neuropsicolégica:


https://atosoficiais.com.br/cfp
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l. Testes de execucgao, escalas e sua interpretagao.

Um dos principais fatores no uso dos testes de execugao e escalas de
fontes fundamentais (vide Resolugdo CFP n.° 31/2022) é a compreensao
das questbes psicométricas desses, que sdo complexas e inerentes ao
processo de avaliagdo.

a. em Neuropsicologia, duas abordagens devem nortear o raciocinio
clinico: o enfoque nomotético e o idiografico. No enfoque nomotético,
o desempenho da(o) cliente em diversos testes neuropsicoldgicos
é comparado a um referencial normativo populacional que integra
as propriedades psicométricas dos testes. Mas nao se deve igno-
rar a perspectiva do enfoque idiografico, ja amplamente discutida
na literatura cientifica, o qual preconiza que o diagnéstico cognitivo
também depende de aspectos qualitativos, dados de histéria clini-
ca, observagbdes do comportamento e resultados de instrumentos
neuropsicolégicos para definir o perfil de fungdes comprometidas
e preservadas. A(o) psicéloga(o) deve considerar esses enfoques
devido a possibilidade de dissociagédo de perfis neuropsicolégicos
em um mesmo quadro clinico. Por exemplo, no Transtorno do Déficit
de Atengao/Hiperatividade ha perfis distintos;

b. a interpretacao dos resultados dos testes depende também do co-
nhecimento e uso das medidas apresentadas nas padronizagtes dos
testes (e.g. percentil e z-escore). A(o) psicéloga(o) deve se assegurar
disso para evitar erros comuns de classificagdo observados em lau-
dos psicoldgicos;

c. ressalta-se que o Cédigo de Etica Profissional determina que:
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Art. 2. = Ao psicologo é vedado:

h) Interferir na validade e fidedignidade de instrumentos e
técnicas psicoldgicas, adulterar seus resultados ou fazer de-
claragoes falsas.

II. Outros instrumentos (tarefas, outras escalas, etc.)

A avaliagao neuropsicoldgica, como toda forma de avaliagao psicoldgi-
ca, ndo se resume a aplicagao de testes. A Neuropsicologia utiliza-se de
fontes complementares (vide Resolugdo CFP n.° 31/2022) que envolvem
outros métodos, técnicas e procedimentos, de modo que ao longo das
avaliagdes devem ser observados alguns aspectos éticos e praticos:

a. uso de tarefas: historicamente, a Neuropsicologia desenvolveu diver-
sas tarefas de exploragédo da cognicdo e do comportamento, as quais
foram construidas gradualmente pela experiéncia clinica e/ou estudos
de casos de pessoas com determinados transtornos ou lesdes. Nao
sao testes submetidos a uma normatizagao, pois constituem tarefas
que, diante da manifestagao de dificuldades, ja tém significado clini-
co. Sdo comumente de dominio publico, porém devem ter publicagao
cientifica de preferéncia nacional, que reiteram a sua validade clinica.
Apesar disso, a tarefa nao constitui um objeto de definicao diagnéstica;

b. outras escalas: na avaliagdo neuropsicoldégica, ha extrema relevancia
no uso de métodos complementares aos testes. Ha a comercializa-
¢ao de diversos instrumentos com parecer favoravel do Satepsi, como
fontes fundamentais, mas podem ser usados também aqueles com
sélidas bases cientificas, de livre acesso, como fontes complementa-
res, a depender da necessidade do clinico, como a SNAP-IV (PLISZKA;
CARLSON; SWANSON, 2001).
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2 Avaliacao neuropsicoldgica
« ¥ abrangente

A avaliagdo neuropsicolégica envolve uma compreensao ampla sobre
o funcionamento do individuo. Dentre as habilidades investigadas esta
o desempenho intelectual, como apenas uma parte do processo e até
mesmo, a depender da investigagcao, menos relevante.

O processo de avaliagao restrito, por exemplo, ao Quociente de Inteligéncia
(Ql) ndo satisfaz os critérios do exame neuropsicolégico, uma vez que esse
envolve aspectos da vida funcional, cognitiva, emocional e comportamental
que se manifestam de diversas formas ao longo do desenvolvimento. Assim,
é importante que a(o) psicéloga(o) esteja atenta aos subtdpicos a seguir.

2.4 1 Demanda crescente de avaliagéo
neuropsicoldgica para aferir o QI

Particularmente, tem aumentado a solicitagao por profissionais médicos,
sendo comum ser pedido o valor do Ql. Porém, a avaliagao neuropsicol6-
gica é muito mais do que a simples aplicagcao de uma bateria de avaliagéao
de nivel intelectual. Sobre isso, a(o) psicéloga(o) tem que considerar duas
questdes importantes:

a. nao hd nenhumarecomendagéo para uma bateria ou teste especifico
para avaliagao de nivel intelectual. O clinico deve considerar a queixa e
a hipétese que irdo nortear a escolha do instrumento que podem, por
exemplo, evitar efeitos de fadiga do examinando. Ha diversos testes/
baterias com parecer favoravel do Satepsi. Portanto, o clinico deve
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conhecer as bases tedricas e técnicas desses, de modo a definir a
melhor escolha do teste/bateria a ser aplicado;

b. deve-se considerar que a avaliagao neuropsicoldgica remete a um
correto diagnéstico neuropsicolégico, como o descrito a seguir, que
vai além da aplicag@o de um teste e/ou determinar nivel intelectual.

2.4.2 Avaliagéo neuropsicoldgica
em diversos contextos

0 Brasil € um pais com diversas desigualdades sociais, agravadas pelo
advento da pandemia da COVID-19 e pelo impacto do distanciamento
social sobre diferentes aspectos do desenvolvimento humano. Assim,
tais consideragdes sao relevantes na avaliagao neuropsicolégica.

I. No que tange as desigualdades sociais:

a. alguns testes psicoldgicos ou neuropsicolégicos que avaliam a cog-
nigcdo tém tabelas considerando nivel socioecondmico, sendo apre-
sentadas por tipo de escola (publica ou particular) ou escolaridade.
Portanto, recomenda-se que isso seja considerado na interpretacao
dos resultados;

b. as desigualdades sociais, assim como o contexto econémico do
Brasil, estdo levando a um quadro chamado de Inseguranga Alimentar,
gue atinge um a cada trés lares brasileiros. Um levantamento realizado
pelo UNICEF junto a Fundagao Maria Cecilia Souto Vidigal, em 2022,
mostrou que no Brasil criangas e adolescentes nao estao recebendo
0s nutrientes necessarios para crescer e se desenvolver plenamente,
sendo a primeira infancia a faixa com maior impacto (https://www.uni-
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cef.org/brazil/relatérios/desigualdades-e-impactos-da-covi-
d-19-na-atencao-a-primeira-infancia). A baixa estimulacao
também é outro fator das desigualdades sociais, por isso
a(o) psicdloga(o) deve levar em consideragdo todas essas
questdes em suas analises e interpretagoes;

c. aprotegao dos direitos humanos na avaliagao neuropsicolé-
gica. Conforme dispde a Resolugdo CFP n.” 31/2022:

Art. 42 - A psicologa e o psicologo, na realizacao
de estudos, pesquisas e atividades voltadas para a
producao de conhecimento e desenvolvimento de
tecnologias, atuardo considerando os processos de
desenvolvimento humano, configuracdes familiares,
conjugalidade, sexualidade, orientagao sexual, iden-
tidade de género, identidade étnico-racial, caracte-
risticas das pessoas com deficiéncia, classe social
e intimidade como construcdes sociais, historicas
e culturais.

Por exemplo, ha estudos que mostram que a exposi¢ao de
criangas a situagdes de racismo estrutural pode levar a diver-
sos desfechos negativos, como maior estresse téxico, maiores
dificuldades socioemocionais, problemas internalizantes, maior
fadiga, entre outros.

Assim, a(0) psicéloga(o) deve considerar todos esses fatores
e o impacto no desenvolvimento cognitivo e comportamen-
tal no curto, médio e longo prazo no processo de avaliagao
neuropsicolégica.
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Il. Impacto do distanciamento social no desenvolvimento humano:

A pandemia de COVID-19 teve desfechos importantes na saide mental
e no desenvolvimento cognitivo, no comportamento e na aprendizagem
de criangas e adolescentes. A literatura é vasta sobre isso, tendo algu-
mas pesquisas langcado a denominacgéao “geragdo pandemia”. Cabe a(ao)
psicologa(o) se atualizar acerca dessas questdes, pois essas trazem um
desafio imenso na avaliagdo neuropsicolégica. Determinar niveis de fun-
cionamento cognitivo e do comportamento atual deve levar em consi-
deragao o nivel pré-mérbido que, nesse caso, é o periodo pré-pandemia.
Por exemplo, no diagndéstico diferencial dos Transtornos Especificos de
Aprendizagem, as dificuldades atuais de aprendizagem e dos dominios
da linguagem devem ser comparadas com o nivel de desenvolvimento
no periodo pré-pandemia e entre os pares, caso contrario aumentam-se
as chances de diagnosticos falso-positivos.

lll. Avaliagao neuropsicoldgica em contextos de
crises, desastres e outras adversidades.

Pesquisas tém indicado que condi¢des adversas e desastres resultam em
intrusdes cognitivas e emocionais extremamente relevantes. Situagoes
como inundagdes, epidemias, pandemias e outros desastres podem al-
terar o processamento mental e emocional, com consequéncias em fun-
¢Oes neuropsicoldgicas diversas. A(o) psicéloga(o) que trabalha no cam-
po da Neuropsicologia podera atuar tanto para avaliar quanto para realizar
orientagcdo sobre manejo de sintomas associados aos desastres natu-
rais, tais como problemas atencionais, mnésicos, de depressao, estresse,
etc. A situacao de desastre envolvera o conhecimento da Psicologia dos
Desastres e Emergéncias e o aprofundamento em recursos de triagem
neuropsicolégica e de atuagao para orientagao neuropsicolégica.
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INTERVENGAO EM
NEUROPSICOLOGIA

Ana Paula Almeida de Pereira
Claudia Berlim de Mello
Helenice Charchat Fichman
Nara Andrade

Conhecida classicamente como “reabilitagao neuropsicologica”, a inter-
vengao em Neuropsicologia consiste em um conjunto de procedimentos e
técnicas que tem como objetivo intervir em um ou mais processos cogni-
tivos, comportamentais e emocionais, buscando um melhor desempenho
e funcionalidade do sujeito.

Em conformidade com as politicas publicas de salde, a(0) neuropsicélo-
ga(o) deve buscar intervengdes que adotem uma visdo integral de saude.
Essa perspectiva se baseia no fato de que o conceito de reabilitagédo pas-
sou por uma alteragéo significativa em seus fundamentos, uma vez que
seu foco mudou da cura de processos de adoecimento e déficits cogniti-
vos para o aumento da funcionalidade e melhoria da qualidade de vida em
grupos clinicos. As limitagdes do modelo biomédico foram reconhecidas
e novas propostas surgiram. Essa alteragdo encontra-se em consonancia
com avisao integral da saude e da pessoa, na qual se considera varidveis
contextuais e histéricas, além dos fatores biopsicossociais, para basear
o planejamento das agdes interventivas (McPHERSON, 2015).
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Portanto, compreende-se reabilitagdo nao como sinénimo de restauragao
de fungdes deficitarias, mas como um processo de consolidagao de obje-
tivos terapéuticos, ndo caracterizando drea de exclusividade profissional
e, sim, uma proposta de atuagdo multiprofissional e interdisciplinar. Deve
ser composta por um conjunto de medidas que ajudam pessoas com
transtornos/lesdes/deficiéncias em ambitos neurolégicos, ou prestes
a adquirir tais condigdes, terem e manterem uma funcionalidade ideal
(fisica, sensorial, intelectual, psicoldgica e social) na interagdo com seu
ambiente, fornecendo as ferramentas que necessitam para atingir a in-
dependéncia e a autodeterminagao (WHO, 2011).

Diante disso, a reabilitagdo neuropsicolégica tem buscado incorporar
essa nova concepgao de reabilitagao a seus programas de intervencao.
Desse modo, é um campo de atuagao de grande complexidade, pois aten-
de pessoas de diferentes faixas etarias, géneros, poder econémico, cul-
turas, ndo configurando tratamento prescrito (como o médico prescreve
medicagdo), mas uma intervengdo construida em parceria com o sujeito
atendido e sua rede de apoio, como a familia.

3 1 Competéncias da(o) psicélogalo) para
realizar a intervencao neuropsicoldgica

A intervencgao deve ser amparada por alguns principios teéricos das
Neurociéncias, da Neuropsicologia e da Psicologia. Destaca-se ainda
que, embora os aspectos cognitivos necessarios para realizar as ativi-
dades rotineiras do individuo sejam o foco principal, a cogni¢ao preci-
sa ser pensada enquanto articulada com a emogéao, o comportamento,
a socializacdo e os ganhos generalizados para diferentes contextos
de vida (escola, trabalho, lazer).
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Adicionalmente, aimplementagao de todas as interveng6es em Neuropsicologia
deve estar fundamentada nos seguintes principios:

1.

intervengoes baseadas em evidéncias cientificas e fundamentadas
em teorias estabelecidas do funcionamento neuropsicolégico huma-
no e organizagao social;

processo continuado de avaliagao e monitoramento por meio de mé-
todos de avaliagao sistematica das intervengoes, impactos e resul-
tados, contribuindo para a melhoria continua e a sustentabilidade de
intervengdes neuropsicolégicas efetivas;

conhecimento abrangente do neurodesenvolvimento humano ao
longo do curso de vida. As interven¢des em Neuropsicologia devem
estar consubstanciadas no conhecimento sobre a maturagao estru-
tural e funcional do cérebro e de conceitos relacionados, tais como
neuroplasticidade;

perspectiva socioecolégica que consiste na analise de contextos do
desenvolvimento humano (fatores sociais, culturais, econémicos e
ambientais mais amplos), enfatizando a interdependéncia do indivi-
duo, da familia, da comunidade e da sociedade;

compreensdo da Neuropsicologia como campo de conhecimento e
praxis interdisciplinar que se interessa pelas relagdes entre fungdes
mentais e sistema nervoso central;

intervengoes participativas com processo de implementagdo em-
poderador e colaborativo, realizado em parceria com os principais
interessados;
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7. aintervengao neuropsicoldgica deve ser projetada para produzir efei-
tos de longo prazo que melhorarao habilidades cognitivas, socioemo-
cionais e o bem-estar da populagéo e do individuo, podendo reduzir
as desigualdades. Tais intervengdes devem ser baseadas em praticas
e politicas que garantirao o impacto a longo prazo das intervengdes;

8. adiversidade individual e cultural reconhece o amplo escopo de fato-
res como raga, etnia, idioma, orientacao sexual, género, idade, deficién-
cia, classe social, nivel de escolaridade, religido/orientagao espiritual
e outras dimensdes culturais. As intervengdes em Neuropsicologia
analisam os fatores de interseccionalidade, opressao e discriminagao
como determinantes sociais em saude;

9. intervengdes eficazes requerem colaboragoes intersetoriais com as
principais partes interessadas.

Por fim, destaca-se que o principal objetivo da intervengdo em
Neuropsicologia é criar estratégias de agado no processo saude-doencga
para fomentar o empoderamento e a participagao social dos grupos e in-
dividuos atendidos. Tais praticas de intervengao podem também permear
a promogao e a prevengao em saude para a reabilitagao.

3 Promocao e prevencao da
«& salde em lNeuropsicologia

Em 1986, a | Conferéncia Internacional sobre Promocao da Saude, que
ocorreu no Canada, originou a Carta de Ottawa que apresentou a primeira
definigdo de “promocédo da salde”. Desde entdo, vérias areas adotaram
praticas relacionadas que buscam melhoria da qualidade de vida e saude
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da comunidade, incluindo uma maior participagédo dessa, no controle do
processo de saude-doencga. Assim, a promogao da saude nao é respon-
sabilidade exclusiva do setor da saulde e propde-se que politicas publicas
promovam um estilo de vida saudavel em diregao de um bem-estar global
(Agéncia Nacional de Saude Suplementar, 2007).

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), a promog&o da saude é
um direito humano fundamental e seu conceito estd assentado sob uma
perspectiva positiva e inclusiva da saude vinculada a qualidade de vida
e ao bem-estar (WHO, 2005). Essa perspectiva transcende o conceito de
salde com énfase no individuo para considerar a influéncia de forgas
sociais, econdmicas e politicas mais amplas, deslocando, assim, o foco
dos riscos relacionados a doengas especificas para envolver a populagédo
como um todo no contexto de seu cotidiano. Promocéao da salde refere-
-se, portanto, ao “processo de capacitagdao da comunidade para atuar na
melhoria de sua qualidade de vida e saude” (WHO, 1986). Atualmente, o
significado do termo promogao da salde engloba uma responsabilizagéo
multipla, posto que envolve o Estado (politicas publicas sauddveis), os in-
dividuos (desenvolvimento de habilidades pessoais), o sistema de satide
(reorientacdo do sistema de salde) e parcerias intersetoriais (articulagao
entre saude, educagao, assisténcia social, entre outros).

O desenvolvimento de programas de promogéao de saude envolve pes-
soas e comunidades para criarem habitos e comportamentos saudaveis,
o que diminui o risco de desenvolverem doengas. O reconhecimento da
importancia dos fatores psicolégicos e comportamentais para a promo-
¢do da saude engaja a(o) psicéloga(o) neste campo. Conceitos como
empoderamento e autocuidado vém sendo cada vez mais ressaltados,
uma vez que a promogao da saude envolve o desenvolvimento de ha-
bilidades individuais, com o intuito de permitir a tomada de decisdes
favoraveis a qualidade de vida e a salde.
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A promocgao de saude aplicada a Neuropsicologia, endereca fatores
de protecao e de risco, enfatizando a promocgao de habilidades para a
vida, competéncias cognitivas, sociais e emocionais, bem-estar, resilién-
cia, além do acesso a recursos e oportunidades (BARRY et al., 2019).
A Neuropsicologia propde uma diversidade de métodos e praxis para
promover a salde cognitiva e socioemocional que fomente a funcao ce-
rebral ideal, maximizando o funcionamento de individuos e melhorando
a qualidade de vida da populagao.

A promogao de saude no campo da Neuropsicologia dialoga com uma
agenda politica mais ampla de desenvolvimento e inclusdo social para
que os determinantes da saude, como pobreza, exclusao social, explora-
¢ao e discriminagao, possam ser abordados com sucesso. Atividades tipi-
cas de programas de promocéao da salde que podem incluir a(o) neurop-
sicéloga(o) podem englobar a divulgacédo de informagdes sobre habitos
saudaveis e qualidade de vida, praticas educativas que geram alteragdes
de comportamentos, da compreensao de problemas da comunidade e da
tomada de decisdes informadas, ou ainda, o desenvolvimento de politicas
de acessibilidade e de inclusao.

O campo da prevencao, por sua vez, almeja a redugao de incidéncia, pre-
valéncia ou gravidade relacionadas a processos de adoecimento especi-
ficos, com diminuigao de probabilidade de que uma doenga ou transtorno
se desdobrem em morbidade e mortalidade (CZERESNIA; FREITAS, 2003).
Segundo o Ministério da Saude (Brasil, 2013), entre os niveis de prevengéo
encontram-se:

1. Prevencao primaria, cujo objetivo recai sobre o enfrentamento de fa-
tores de risco de um problema de saude individual ou populacional antes
do desenvolvimento de uma condigao clinica. Neste nivel esta inserida
a promogéo da saude.
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Exemplos de intervengéo neuropsicoldgica nessa perspectiva: as cam-
panhas para construir rotina menos estressante com fins de mitigar
riscos associados a transtornos de humor; conscientizagdo de traba-
Ihadores da construgdo civil para a implantagdo de equipamento de
seguranca de trabalho que evitam quedas e consequente traumatismo
cranioencefalico.

2. Prevengao secundaria, a qual se refere ao levantamento de problemas
de saude em estagio inicial ou subclinico, e, portanto, tem como publico
individuos ou grupos considerados de maior risco. A prevengao secun-
daria fomenta o diagndstico e tratamento precoce, assim como favorece
o prognostico e a reducéo dos efeitos do processo de salde/doenca de
longo prazo.

Exemplos de intervengao neuropsicolégica nessa perspectiva: mitiga-
¢ao deriscos de prejuizos cognitivos; intervengao precoce-preventiva em
aprendizagem; sistema universal de triagem de risco para transtornos do
neurodesenvolvimento.

Observacao: O conceito de habilitagao em Neuropsicologia insere-se no
nivel de prevengao secundaria e estd associada também a alteragdes
cognitivas e socioemocionais decorrentes de transtornos do neurode-
senvolvimento. A habilitagao neuropsicolédgica é um tipo de intervengéo
voltada a fomentar a aquisi¢do de habilidades que ainda nao foram ad-
quiridas pelo individuo ou que possuem prejuizo frente as demandas do
contexto de desenvolvimento.

3. Prevencao terciaria que visa mitigar, em individuos ou populagdes de
alto risco e com um conjunto de sinais e sintomas, os prejuizos funcio-
nais consequentes de um problema de saude, incluindo a reabilitagao
neuropsicolégica propriamente dita.
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Recentemente, o conceito de prevengao quaterndria foi criado para lidar
com a crescente medicalizagao da saude e a observagao do impacto que,
na sociedade ocidental, algumas praticas biomédicas geraram, prejudi-
cando a humanizagao do sistema de saude e o cuidado integral a pessoa
(TESSER, 2012). A Neuropsicologia também pode desenvolver agdes de
prevencgao quaternaria particularmente quando realiza suas intervengdes
auxiliando a comunidade a tornar-se mais acessivel e cooperativa com
os processos de inclusdo da pessoa com déficits neuropsicolégicos. Ou
ainda, como a reabilitagdo pode ser uma intervengao de longo prazo, a(o)
neuropsicéloga(o) pode contribuir para a equipe multidisciplinar avaliar
seus procedimentos de intervengao, incluindo terapias farmacolégicas e
nao farmacoldgicas.

Em resumo, embora inicialmente a principal area de atuagao da(o) neurop-
sicéloga(o) tenha sido a prevencgao terciaria, atualmente, agées importan-
tes sao realizadas em outros ambitos da prevengao primaria, secundaria
e quaternaria.

3 Reabilitacao neuropsicologica:
«4 possiveis etapas

0 processo de reabilitagao neuropsicolédgica ocorre seguindo quatro eta-
pas principais, que englobam agdes distintas: (1) avaliagdo neuropsicolé-
gica; (2) formulagao de caso consensual; (3) planejamento e execugdo da
intervengao; e (4) monitoramento e avaliagdo da intervengao (ver FIGURA
1). Tais etapas sdo dinamicas e, frequentemente, ocorrem de modo néao
linear e continuo.
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Figura 1 — Etapas principais da reabilitagdo neuropsicoldgica
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documentar os processos e resultados durante as intervengdes
observar a participacdo e engajamento do cliente e sua familia
ajustar o tratamento e as metas quando necessario

Ap6s uma extensa avaliagao neuropsicoldgica contextualizada e a in-
tegragdo dos achados com a equipe multidisciplinar, constroi-se uma
formulagao do caso que é compartilhada com o cliente e sua familia. A
partir desta reunido, as prioridades e foco da reabilitagcdo sdo construidos
colaborativamente e sdo delimitados por meio de metas a curto, médio
e longo prazo. Esta abordagem possibilita que a(o) neuropsicéloga(o)
fundamente seu plano de intervencgéao.
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O Plano de Intervengao Neuropsicoldgica é delineado para cada pessoa,
deve estar articulado as metas estabelecidas pela equipe multidisciplinar
e descrever detalhadamente estratégias terapéuticas e metas especificas
da Neuropsicologia. RevisGes sistematicas da literatura indicam que a
eficiéncia e validagao dos procedimentos de reabilitagao neuropsicolé-
gica envolvem duas estratégias tradicionais: estimulagdo e compensa-
¢do (CICERONE et al., 2019). A estimulagdo consiste no treinamento e
recuperacgao de fungdes neuropsicolégicas comprometidas. A compen-
sagao permite o uso de habilidades preservadas para minimizar o efeito
das prejudicadas, reorganizacdo ambiental e planejamento de um novo
repertério comportamental para lidar com as sequelas apresentadas,
bem como desenvolvimento de formas alternativas para realizagédo das
atividades do cotidiano.

0 manejo das estratégias de estimulagdo ou compensacao depende da
condicdo clinica do cliente (WILSON; BETTERIDGE, 2019). Nas lesbes ad-
quiridas, como Traumatismos Cranioencefalicos e Acidentes Vasculares
Cerebrais, por exemplo, utilizam-se inicialmente estratégias intensivas
de estimulagédo para recuperagéo logo apds o evento clinico para, entéo,
langar mao de mecanismos compensatérios. Nas criangas com trans-
tornos do neurodesenvolvimento, ou doengas neuroldgicas, a estimula-
¢do inicial é fundamental para criar novos circuitos e redes neurais. No
caso das deméncias, sindromes neurodegenerativas ou no periodo de
um ano apos lesao, as estratégias compensatdrias sdo mais importantes
para promover melhora na qualidade de vida e funcionalidade do cliente
(BARON-COHEN, 2018; WINSON et al., 2017).
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3 Estrategias terapéuticas na
« ¥ reabilitacao neuropsicologica

Diversas técnicas associadas as estratégias terapéuticas compdem a
reabilitagdo neuropsicoldgica, entre as quais destacam-se: a) psicoedu-
cacao; b) terapia, apoio e aconselhamento; c) treinamento, exercicios
e estratégias de estimulagdo e/ou compensatérias; d) modificagdo do
ambiente; e) disponibilizagdo de recursos e de tecnologias assistivas;
f) orientagdo para os diversos agentes envolvidos quanto a funcionali-
dade e atividades da rotina em diferentes contextos (escola, trabalho,
domicilio). Este processo deve ser monitorado continuamente, por meio
de medidas delineadas no plano de reabilitagao, para possibilitar a reali-
zacao de alteragdes de metas e adequagdes de estratégias ao longo de
sua implementacao (WILSON; BETTERIDGE, 2019).

Durante o processo de reabilitagao, é essencial considerar técnicas que
auxiliem na regulagcdo emocional e no autoconhecimento do cliente, con-
tando com apoio de seus familiares e outros significativos (psicoterapia
individual ou em grupo, aconselhamento e terapia de apoio) para enfren-
tarem as limitagdes impostas pela doenga/deficiéncia. A estabilidade
emocional e a percepgao das dificuldades sdo aspectos importantes da
reabilitacdo neuropsicolégica, uma vez que facilitam a intervencao.

A delimitagdo de estratégias interventivas pautada em paradigmas de
reabilitagao neuropsicolégica se beneficia especialmente de parametros
como singularidade, aprendizagem significativa e aprendizagem sem er-
ros. Por singularidade entende-se a definicdo de um plano de intervengao
individualizado, orientado pelas queixas e pelos achados em relagao ao
desempenho intelectual, as fungdes cognitivas, as habilidades socioe-
mocionais e funcionais obtidas por meio de avaliagdo neuropsicolégica
dindmica. Uma identificagao das areas de maior fragilidade e as de me-
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Ihor desenvolvimento nestes diversos dominios fundamenta a tomada
de decisdo sobre estratégias iniciais e futuras em uma dada etapa do
processo de reabilitagdo. Por exemplo, na reabilitagdo neuropsicolégica
infantil, tracar um perfil neuropsicolégico e de aprendizagem formal, atual
e futuro, orienta alternativas de estimulagao de habilidades em processo
de desenvolvimento, na conformidade com o conceito de zona de desen-
volvimento proximal de Vygotsky (1929/1997).

Os processos de aprendizagem devem ser desenhados para contemplar
as peculiaridades de cada pessoa e, portanto, precisam apresentar um
objetivo ligado a melhoria da rotina, o que torna tal aprendizagem signifi-
cativa e motivadora. Uma aprendizagem significativa emerge quanto mais
as atividades de estimulagao sao ancoradas em praticas culturais valo-
rizadas pela comunidade da qual o individuo faz parte e pelos desafios
a que é exposto. Uma compreensao do significado, social em esséncia,
de um conceito ou de uma habilidade a ser adquirida é base para o de-
senvolvimento de processos cognitivos compensatérios sustentados por
mecanismos de neuroplasticidade. A proposi¢ao de desafios possiveis
de serem obtidos favorece tanto a motivagao quanto uma aprendizagem
sem erros.

A aprendizagem significativa é potencializada com metas transversais,
que dependem da participagao ativa do profissional, atuando no consul-
tério e com a familia. Por exemplo, intervengdes com foco na aquisicdo
de habilidades de leitura junto a criang¢as sao favorecidas, sobremaneira,
quando metas e materiais (como livros ou jogos) sdo utilizados simulta-
neamente nos diversos contextos em que a crianga vive. Dessa forma,
conceitos cotidianos, formados no contexto ecolégico, podem se trans-
formar em conceitos cientificos, abstratos, conforme preconizado pela
Psicologia histérico-cultural (Vygotsky, 1929/1997). Aprendizagem signi-
ficativa trata, em esséncia, de subjetividade tanto quanto de apropriacao
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de praticas culturais de agao. Por fim, o processo de aprendizagem deve
fundamentar-se na estruturagdo de procedimentos facilitadores, como
dicas, exemplos e “passo-a-passo’, de modo a evitar que erros sejam
cometidos.

Outro aspecto importante é o trabalho em equipe e em diferentes con-
textos sociais da(o) cliente. Por exemplo, a(o) neuropsicéloga(o) infantil
precisa trabalhar junto a equipe escolar para a proposic¢ao de estratégias
singulares de aprendizagem que considerem competéncias ja estabeleci-
das, bem como potencialidades que sejam evidentes a partir dos desafios
escolares. Uma caracterizacao dos dominios e fungdes cognitivas de
melhor desenvolvimento e os de maior fragilidade nas diversas etapas do
processo, bem como a interlocugao com a familia e agentes em diferen-
tes contextos, proporciona a(ao) profissional da Neuropsicologia dados
relevantes para a tomada de decisao sobre o melhor plano de intervengao
no momento, seja baseado na adogao de estratégias compensatorias
ancoradas em habilidades preservadas ou na estimulagéo (treino) das
disfuncionais.

Por fim, destaca-se que a formagao da(o) neuropsicéloga(o) para atuar
junto a processos de reabilitagdo neuropsicolégica requer diferentes ba-
ses tedricas e competéncias técnicas. Conceitos da Psicologia Clinica
tem um papel fundamental, particularmente nos processos de engaja-
mento, aceitacdo das limitagdes e reconstrug¢ao da identidade durante a
reabilitagao. A aquisicao de estratégias de aprendizagem e controle pelo
cliente depende fortemente de um conhecimento da(o) neuropsicéloga(o)
de Psicologia da Cognicao e da Aprendizagem, bem como das neurocién-
cias. As estratégias para aprendizagem e controle podem ser internas ou
externas: as internas englobam mecanismos para facilitar e aumentar o
potencial do uso da fungéo cognitiva pelo préprio cliente; e as externas
envolvem o uso de aparelhos, instrumentos, recursos ou tecnologias as-
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sistivas que simulam e auxiliam o cliente a realizar as suas atividades mi-
nimizando o efeito de prejuizo cognitivo (WILSON et al., 2017). Diferentes
estratégias podem ser utilizadas em decorréncia do alvo da intervencao.
Por exemplo, no caso de processos relacionados a memoria, o cliente
pode usar associagao entre palavras como uma estratégia interna e uso
da agenda do celular para lembrar de compromissos e fatos ocorridos
nos ultimos dias e meses, como estratégia externa.

3 A reabilitacao neuropsicologica nas
«&J diversas etapas da vida

Em criangas e adolescentes, o processo de reabilitagcdo demanda que
a(o) neuropsicdéloga(o) tenha bases soélidas na Neuropsicologia do
Desenvolvimento e da Psicologia Educacional e Escolar. As estratégias
devem ser articuladas com os educadores, uma vez que a escola é um
dos contextos de maior desafio para a crianca e adolescente com dis-
fungao cognitiva. Uma intervencgao pedagdgica baseada na mediagéo
do professor e em modelos de reabilitagcao, orientados na aprendiza-
gem significativa e sem erro, oferecem oportunidades valiosas para
reabilitagdo em Neuropsicologia.

E importante que a(0) neuropsicéloga(o), a partir de conhecimentos do
ciclo de vida em que a(0) cliente se encontra, saiba inserir intervengdes
adequadas. No planejamento de praticas interventivas, seja no ambito da
promogao, prevencgao, estimulagao, compensacgao, especial atencao deve
ser dada as mudancgas nos sistemas biolégicos (cerebrais, hormonais)
e psicossociais, caracteristicas das etapas do ciclo de vida. Ao longo
da infancia, a programacao cronolégica dos processos de maturagao
cerebral associada a estimulagcao ambiental adequada delimita a emer-
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géncia de habilidades cognitivas e socioemocionais nas diferentes fases
do desenvolvimento. Na adolescéncia e na fase adulta é conhecido o
papel de variagdes hormonais na cognigado e no humor. No curso do en-
velhecimento, queixas de disfungdes executivas ou de meméria podem
estar associadas tanto a depressao pela falta de contato social quanto a
condigdes patoldgicas. Portanto, conhecimentos sobre o funcionamento
neurocognitivo e socioemocional no ciclo de vida sdo importantes para
hipéteses diagndsticas mais fundamentadas e para a selegao de estraté-
gias de reabilitacao adequadas, como as sintonizadas com o paradigma
da aprendizagem sem erro.

3 0s modelos tedricos subjacentes a
« U reabilitacao neuropsicologica

Por fim, considera-se ainda a importéancia da(o) neuropsicéloga(o) com-
preender os diferentes modelos tedricos e atualizar-se sobre as evidén-
cias em quadros especificos. No Transtorno do Déficit de Atengao e
Hiperatividade, por exemplo, as alteragdes comportamentais descritas
tém sido atribuidas a uma disfungdo ampla do funcionamento executivo
e ndo apenas a uma desregulacdo dos sistemas atencionais (BARKLEY,
1997). Atualmente, no Transtorno do Espectro Autista tem sido consi-
derado que as dificuldades tipicas de interagdo social seriam devidas,
em parte, a um desbalango entre certas habilidades de cognigao social
(SMITH, 2009). Prejuizos de empatia cognitiva (ou teoria da mente) se-
riam acompanhados por uma excessiva empatia afetiva, justificando as-
sim simultaneamente as dificuldades de atribuicdo de estado mental e a
tendéncia a esquiva ao contato visual ou fisico.
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No caso das intervengdes em Deficiéncia Intelectual (DI), uma perspecti-
va diagnostica e de reabilitagdo orientada a aprendizagem sem erro e a
funcionalidade é ainda mais fundamental. Atenc¢ao especial deve ser dada
a promogcao de acessibilidade e permanéncia de estudantes com DI no
contexto escolar, conforme preconizado em normativas brasileiras como
as propostas pela Politica Nacional de Educacéao Inclusiva (BRASIL, 2008).
Acgoes integradas e orientadas para a elaboracgao de planos individuali-
zados de ensino, formacgao continuada de educadores e implantacédo de
salas de Atendimento Educacional Especializado (AEE) e multifuncionais
sdo fundamentais para uma maior qualidade das praticas inclusivas.

Uma caracteriza¢do dos dominios e fungdes cognitivas de melhor desen-
volvimento e os de maior fragilidade nas diversas etapas do processo,
bem como a interlocugdo com a familia, proporciona ao profissional espe-
cialista em Neuropsicologia dados relevantes para a tomada de decisao
sobre o melhor plano de intervengdo no momento, seja baseado na ado-
¢ao de estratégias compensatorias ancoradas em habilidades preserva-
das, seja na estimulagao (treino) das disfuncionais. Tanto a modalidade
mais holistica de intervengao quanto a baseada em treino devem ser es-
truturadas considerando metas e medidas de eficdcia temporalmente de-
limitadas, para que a resposta as intervengdes seja investigada. Conhecer,
portanto, essas especificidades relacionadas aos quadros clinicos sao
essenciais para o arcaboucgo teérico subjacente a implementacao dos
métodos de intervengdao em Neuropsicologia.
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ll' DOCUMENTOS

Rochele Paz Fonseca
Nicolle Zimmermann
Alessandra Gotuzo Seabra

l. Recomendacoes especificas para a elaboracao
« § de documentos em Neuropsicologia

A elaboragdo de documentos em Neuropsicologia requer um trabalho
de organizacgao de diferentes informagdes pela(o) profissional, de modo
a produzir um documento que seja suficientemente abrangente e infor-
mativo para a finalidade pretendida. Devera auxiliar na descricdo ética e
técnico-cientifica da(o) examinanda(o), possibilitando a compreenséo
do quadro e a tomada de decisdes pessoais, familiares e clinico-educa-
cionais e/ou laborais.

Essa elaboragédo deve seguir as mesmas recomendacgodes gerais, pre-
viamente determinadas na Resolugdo CFP n.° 06/2019 e suas futuras
atualizagdes, para a redagao de documentos escritos produzidos pela(o)
psicéloga(o) no seu exercicio profissional. Entretanto, destacam-se, a
seguir, algumas particularidades dos documentos neuropsicolégicos em
prol de sua maior utilidade para as demandas do cliente, de sua familia
e das fontes encaminhadoras, além de sua maior exequibilidade para os
profissionais que costumam investir tempo consideravel por documento
completo.
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I. Uso da linguagem

Os documentos neuropsicolégicos devem buscar usar uma linguagem
acessivel ao publico-alvo ao qual se destina (que podem ser o préprio
cliente, familiares, profissionais ndo-psicélogas(os), como médicas(os),
professoras(es) ou outros), evitando-se termos e descrigdes excessiva-
mente técnicas, complementando-se, sempre que pertinente, com exem-
plos para facilitar a compreenséo neurocognitiva do caso atendido. Ao
mesmo tempo, ndo é recomendado o uso de uma linguagem coloquial,
pois se trata de um documento formal profissional. A(o) profissional pode
adotar o “caminho do meio” entre 0 senso comum e a linguagem técnica,
buscando exemplificar os dominios e subdominios neuropsicolégicos
conceitualmente de forma breve e no cotidiano do cliente. Cabe observar
que quando a (o) profissional for retomar alguma documentacgéao prévia do
CFP, deve cuidar para que a reescrita nao seja incompativel ou ambigua.

Il. Utilidade do laudo neuropsicoldgico

Os documentos neuropsicolégicos devem ser Uteis para a tomada de
decisdo de todas as pessoas e profissionais envolvidas(os). Para tal,
sugere-se que as(os) profissionais da Neuropsicologia tenham uma
formulagéo clara da demanda/motivo da avaliagdo e o mapeamento
de demandas e de motivos que embasam a busca por uma investiga-
¢do neuropsicolégica. Dessa forma, recomenda-se que na anamnese
as(os) neuropsicélogas(os) auxiliem os clientes e/ou responsaveis a
formularem em conjunto o objetivo da investigagcao neuropsicoldgica,
ou seja, 0 que esperam que a(o) profissional responda sobre o caso.
A(O) neuropsicéloga(o) deve auxiliar e orientar as(os) usudrias(os) na
construgdo da(s) possibilidade(s) de resposta(s) que a avaliagdo neu-
ropsicolégica podera trazer sobre o caso.
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Essa orientagado visa tornar o laudo neuropsicoldégico mais acessivel
a(ao) usuaria(o) do servico e mais exequivel (sucinto e suficiente) para
a(o) psicdloga(o), uma vez que ha um volume robusto de informagdes
coletadas e processadas na avaliagdo neuropsicoldgica. Destacam-se na
pluralidade de procedimentos neuropsicoldgicos: anamnese, protocolos
de observacao clinica, questionarios, escalas, inventarios, testes de de-
sempenho, exame de funcionalidade, tarefas clinicas e/ou ecolégicas,
exames complementares, analise de materiais complementares, como
videos, entrevista com outros profissionais, reunides de equipe, entrevis-
tas de devolutiva, entre outros.

Nesse cenario, deve-se evitar documentos excessivamente longos e des-
critivos com informagdes sem relevancia essencial para o encaminha-
mento do caso, privilegiando o raciocinio clinico da(o) neuropsicéloga(o),
especialmente no caso do relatério e do laudo. Deve-se, portanto, evitar
a descrigao excessivamente detalhada dos resultados dos testes em si,
que, sozinho, nao permitird a compreensao do quadro. O foco deve ser
em como esses dados conduzem a analise do caso e a conclusao do
documento. Devem constar orientagoes de manejo de habitos e estilo
de vida a favor ou contra o desenvolvimento de uma reserva cognitiva,
indicagdes de intervengdes/mudancgas clinicas e/ou educacionais e/ou
laborais, a critério da fonte encaminhadora.

lll. Fundamentagao cientifica

Conforme descrito na Resolugdo CFP n.° 06/2019, os documentos psi-
cologicos devem apresentar fundamentacgao teérico-cientifica e técnica.
Portanto, 0 mesmo se aplica aos documentos neuropsicolégicos, que
devem seguir, de forma congruente, a abordagem cientifica da drea em
que se inserem. Deve-se atentar, também, a fundamentacgéo tedrica que
sustenta os instrumentos empregados.
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Destaca-se que nao se trata de uma descrigao aprofundada, nos docu-
mentos redigidos pelas(os) neuropsicélogas(os), sobre aspectos teo-
ricos e cientificos da Neuropsicologia, mas sim de uma manutencgao
da coeréncia entre a fundamentacgao tedrica do profissional, o uso dos
testes ou outros instrumentos de avaliagdo, e a interpretacao dos re-
sultados obtidos.

IV. Apresentagao de resultados no laudo neuropsicolégico

Sobre a apresentagao dos resultados e analise da avaliagao neuropsicolo-
gica em um laudo, o artigo 13 da Resolugao CFP n.° 06/2019 orienta que:

"§ 5.2 Nessa parte do documento, a(o) psicéloga(o) deve fazer
uma exposicao descritiva, metddica, objetiva e coerente com
os dados colhidos e situagdes relacionadas a demanda em
sua complexidade considerando a natureza dinamica, nao
definitiva e ndo cristalizada do seu objeto de estudo.

| - A andlise ndo deve apresentar descrigOes literais das ses-
sbes ou atendimentos realizados, salvo quando tais descri-
gOes se justifiquem tecnicamente.

Il - Nessa exposicao, deve-se respeitar a fundamentacao ted-
rica que sustenta o instrumental técnico utilizado, bem como
0s principios éticos e as questdes relativas ao sigilo das in-
formacgdes. Somente deve ser relatado o que for necessario
para responder a demanda, tal qual disposto no Cdédigo de
Etica Profissional da(o) Psicologa(o).

Il - A(0) psicdloga(o) ndo deve fazer afirmagdes sem susten-
tagdo em fatos ou teorias, devendo ter linguagem objetiva e
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precisa, especialmente quando se referir a dados de natureza
subjetiva.”.

A apresentacao dos resultados de uma avaliagdo neuropsicoldgica pode
ser complexa de ser organizada em fungao da diversidade de fontes
de informacgdes e quantidade de dados quantitativos e qualitativos. Por
exemplo, para caracterizar a memdria episédica de um individuo, devem-
-se considerar os achados observados em tarefas relativas ao cotidiano
sobre o quanto armazena e recupera informagdes novas, recentemente
aprendidas, em testes padronizados de listas de palavras ou de copia de
figuras, em entrevistas com diferentes informantes sobre suas habilidades
de aprender novos conteldos e eventos, entre outras fontes de andlise.

Assim, as informagdes qualitativas da anamnese, observacgao clinica,
tarefas clinicas e ecoldgicas e andlise documental sdo tdo importantes
quanto as quantitativas provenientes de testes e escalas. Ainda assim,
parcimonia é necessaria para que o laudo neuropsicolégico seja convi-
dativo para ser lido por fontes encaminhadoras e pelas(os) clientes e/
ou responsaveis, sem que seja excessivamente longo e limitador para a
compreensdo e a memoria de trabalho/operacional do leitor. Ou seja, os
conhecimentos neuropsicolégicos devem ser aplicados na prépria reda-
¢ao do documento neuropsicolégico para que ele seja adequadamente
compreendido e utilizado.

Primeiramente, a(o) neuropsicéloga(o) deve compreender que o relato
da anamnese, a observagao clinica e a analise documental sdo parte da
apresentagao dos resultados da avaliagdo, uma vez que sao técnicas
reconhecidas da(o) neuropsicéloga(o). Tais resultados sdo essenciais
para o diagnostico, o progndstico e/ou orientagdes de planejamento te-
rapéutico, ou de ajustes ambientais para potencializar o desenvolvimento
cognitivo e socioemocional da crianga ao adulto idoso. No entanto, a
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exposigao dos resultados da anamnese, da observacgao clinica e de rela-
tos de entrevistas ndo deve ser confundida com o registro documental
dessas atividades, em que pode haver informacgdes sigilosas ou que ndo
sdo estritamente necessarias para a comunicagéo da(o) psicéloga(o)
com a comunidade sobre o caso. A(o) neuropsicéloga(o) deve escolher
com cautela a linguagem a ser utilizada para que comunique o0 necessario
no laudo, sem expor de forma inadequada o cliente ou demais pessoas
envolvidas. E relevante citar as fontes das informagdes trazidas no laudo,
de forma que essas possam ser corroboradas. Uma sugestao é realizar
uma anamnese por entrevista oral e escrita, para que detalhes menores
sejam documentados e confirmados pelos clientes e/ou responsaveis.

Sobre a apresentagdo dos resultados de testes e escalas, a(0) profissio-
nal tem autonomia e deve averiguar necessidade ou nao de apresentar
todos os escores (brutos, padronizados, ponderados, escores Z ou T,
percentis, etc.) de todas as varidveis dos testes utilizados. Entende-se
que a apresentacao da integralidade dos achados sobre o desempenho
em testes padronizados pode ser util principalmente em casos em que
avaliagdes de seguimento s@o necessarias. Porém, pode ser excessiva-
mente oneroso. Ainda, é ilusdria a ideia de que um bom laudo é aquele
que contém muitas paginas de resultados (por extenso ou em tabelas),
enquanto a qualidade de um laudo neuropsicolégico esta na capacidade
de ele transmitir de forma clara o diagnéstico do ponto de vista funcional
(padrbes de associagdes e dissociagdes cognitivas e/ou socioemocio-
nais), topografico, nosoldgico e ecoldgico (HAASE et al., 2008) conside-
rando variaveis biopsicossociais. A sele¢ao das variaveis dos testes que
sdo significativas para o caso interpretadas em conjunto com a histéria
clinica e social do cliente pode ser considerada a chave para um efetivo
fechamento de caso.
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Em termos praticos, recomenda-se que a(o) neuropsicéloga(o) construa
a secdo de resultados em forma de sintese de achados por dominio e
subdominio cognitivo e que descreva entre parénteses as variaveis dos
testes e seus percentis ou escores padronizados que corroboram a con-
clusao sobre os achados. As siglas dos testes devem ser antecedidas
dos seus nomes por extenso na primeira citagdo das mesmas e 0s esco-
res padronizados e percentis devem ser sinalizados como tal (exemplo:
Percentil=10 ou Z=-1,5 ou T=60 ou Ponderado =8). E imprescindivel que
as segoes de resultados e conclusdo no laudo sejam fundamentadas por
fatos (resultados de técnicas utilizadas) e técnicas com teorias compati-
veis. Deve ficar explicito na escrita da(o) neuropsicéloga(o) a capacidade
de integracao entre clinica e ciéncia.

l. Tipos de registros na Neuropsicologia:
« & registros documental, prontuario e laudo

E fundamental a compreensao da(o) neuropsicéloga(o) sobre os forma-
tos de registro documental decorrente da prestagao de servigos psico-
I6gicos e os documentos psicolégicos em suas diferentes modalidades.

E obrigatério o registro das informagdes decorrentes da prestacdo de
servigos psicoldgicos, conforme a Resolugdo CFP n.° 001/2009 e a
Resolugdo CFP n.° 5/2010. Existe a prioridade do atendimento psicol6-
gico ser registrado em prontuario. No entanto, nos casos em que ha a
necessidade de restringir o “compartilhamento das informagdes com o
usuario e/ou beneficiario do servigo prestado’, conforme aponta o arti-
go 1° da Resolugédo CFP 001/2009, pode-se usar o registro documental
sem formato de prontudrio. Conforme o CRP-PR (https://crppr.org.br/
guia-registro-documental/), a restricdo de informagdes pode se referir
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a “hipéteses diagndsticas, observagoes técnicas, relato de sessao, im-
pressoes sobre o atendimento, planejamento de futuras sessoes, testes
psicoldgicos, instrumentos de avaliagdo neuropsicolégica, crivos de cor-
recdo de testes, etc.”.

Ja a Resolugédo CFP n.° 06/2019 refere-se a elaboragao de documentos
escritos produzidos pela(o) psicéloga(o) no exercicio profissional. Sdo
oferecidas orientagbes para a elaboracdo de documentos escritos produ-
zidos no exercicio da profissao e fornecidos subsidios éticos e técnicos
para a producdo qualificada da comunicagdo escrita. Nessa resolucao,
sao descritas cinco modalidades de documentos: declaracgao, atestado
psicoldgico, relatério (psicolégico ou multiprofissional), laudo psicolégico
e parecer psicoldgico.

A seguir serdo destacadas algumas caracteristicas do registro documen-
tal, do prontuario e do laudo, que constam entre os documentos mais
comuns no exercicio da Neuropsicologia.
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QUADRO 1 - CARACTERISTICAS DO REGISTRO DOCUMENTAL, DO

PRONTUARIO E DO LAUDO
Registro documental Prontuario Laudo
=
[
g Informatizado ou papel Informatizado ou papel Informatizado ou papel
[T
Descrever de forma Descrever de forma sucinta o Conforme Resolugdo
sucinta o trabalho prestado | trabalho prestado (avaliagao, CFP n.° 06/2019:
(avaliagéo, psicoeducacdo | psicoeducagéo ou reabilitagdo), | E o resultado de um
ou reabilitagdo), evolugdo evolugdo e procedimentos processo de avaliagdo
e procedimentos técnico- técnico-cientificos utilizados. psicoldgica, com
cientificos utilizados finalidade de subsidiar
decisdes relacionadas
ao contexto em
2 que surgiu a
) demanda. Apresenta
o informacdes
técnicas e cientificas
dos fendmenos
psicoldgicos,
considerando os
condicionantes
historicos e sociais
da pessoa, grupo ou
instituicdo atendida.




Sigilo
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Registro documental

Responsabilidade
da(do) psicéloga(o)
manter o sigilo.

Conforme o Cédigo de
Etica da(o) Profissional
psicdloga(o):

Art. 10 - Nas situagdes

em que se configure
conflito entre as exigéncias
decorrentes do disposto no
Art. 9° e as afirmacgdes dos
principios fundamentais
deste Cddigo, excetuando-
Se 0S casos previstos

em lei, a(o) psicéloga(o)
podera decidir pela quebra
de sigilo, baseando

sua decisdo na busca

do menor prejuizo.

Paragrafo dnico - Em
caso de quebra do sigilo
previsto no caput deste
artigo, a(o) psicdloga(o)
devera restringir-se a
prestar as informagoes
estritamente necessarias.

Art. 11 - Quando
requisitada(o) a depor em
juizo, a(o) psicéloga(o)
poderd prestar informagdes,
considerando o previsto
neste Cddigo.

Prontuario

Conforme Resolugdo
CFP n.° 001/2009:

Responsabilidade da(do)
psicéloga(o) manter o

sigilo. A(O) usudria(o) ou
responsavel tém direito

a acesso ao prontudrio
mediante solicitagdo da(o)
psicdloga(o) responsavel. 0
compartilhamento do documento
é de responsabilidade da(o)
usudria(o) ou responsaveis apos
entrega pela(o) psicéloga(o).

Laudo

Conforme Resolugdo
CFP n.° 06/2019:

0 compartilhamento
do documento é de
responsabilidade

do usudrio ou
responsaveis apos
entrega pela(o)
psicdloga(o).
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Registro documental Prontudrio Laudo
Constante Constante Conforme Resolugédo
CFP n.° 06/2019:

Art. 17. 0 prazo de
validade do contelido
do documento
escrito, decorrente

da prestagao de
servigos psicoldgicos,
deverd ser indicado
no dltimo paragrafo
do documento.

§ 1° A validade
indicada devera
considerar a
normatizagao vigente
na drea em que atua
a(o) psicéloga(o),
bem como a
natureza dindmica
do trabalho realizado
e a necessidade de
atualizagdo continua
das informagdes.

Atualizagdo

§ 2° N&o havendo
definicdo normativa, o
prazo de validade deve
ser indicado pela(o)
psicéloga(o), levando
em consideracdo

os objetivos da
prestacdo do servico,
os procedimentos
utilizados, os aspectos
subjetivos e dindmicos
analisados e as
conclusdes obtidas.




Deve constar
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Registro documental

Conforme Resolugdo
CFP n.° 5/2010:

| - Identificagdo da(o)
usudria(o)/instituicao;

I - Avaliagdo de
demanda e defini¢do de
objetivos do trabalho;

Il - Registro da evolugdo do
trabalho, de modo a permitir
o conhecimento do mesmo
e seu acompanhamento,
bem como os
procedimentos técnico-
cientificos adotados;

IV - Registro de
Encaminhamento ou
Encerramento;

V - Cépias de outros
documentos produzidos
pela(o) psicéloga(o) para
a(o) usuaria(o)/instituicdo
do servigo de psicologia
prestado deverao ser
arquivadas, além do registro
da data de emisséo,
finalidade e destinatario;

VI - Documentos
resultantes da aplicacdo
de instrumentos de
avaliacdo psicoldgica
deverdo ser arquivados em
pasta de acesso exclusivo
da(o) psicdloga(o).

Prontuario

I - As informagdes a ser

registradas pela(o) psicéloga(o)
sdo as previstas nos incisos | a
V da Resolugao CFP n°® 5/2010;

Il - Fica garantido a(a)

0 usudrio ou representante

legal o acesso integral as
informagoes registradas, pela(o)
psicdloga(o), em seu prontuario;

Il - para atendimento em grupo
ndo eventual, a(o) psicéloga(o)
deve manter, além dos
registros dos atendimentos,

a documentagao individual
referente a cada usuaria(o);

IV - A guarda dos registros de
atendimento individual ou de
grupo é de responsabilidade
da(o) profissional psicéloga(o)
ou responsavel técnico e
obedece ao disposto no Cddigo
de Etica Profissional e
Resolugdo CFP n.° 06/2019), que
institui o Manual de Documentos
Escritos, produzidos pela(o)
psicdloga(o), decorrente de
avaliacdo psicoldgica.

Laudo

Conforme Resolugdo
CFP n.° 06/2019:

a) ldentificagdo;

b) Descrigdo da
demanda;

¢) Procedimento;

d) Andlise;

e) Conclusdo;

f) Referéncias.

Fonte: autores.
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l. Uso de referéncias
«4 Dibliograficas

Quanto aos conceitos tedricos em Neuropsicologia, ndo ha exigéncia de
que a(o) profissional utilize referéncias bibliogréficas, visto que os funda-
mentos basicos tedricos e cientificos da area especifica sdo inerentes ao
laudo neuropsicolégico. Recomenda-se que as referéncias bibliograficas
sejam utilizadas para corroborar achados e inferéncias na conclusao dos
laudos, principalmente em casos de maior complexidade ou atipicidade.
Por exemplo, em casos com multiplas etiologias, doengas raras, achados
neuropsicoldgicos que parecem distais ao local da leséo, simulagao de
desempenho, etiologia neuropsiquiatrica e/ou relacionada a estresse, ou
maior vulnerabilidade socioemocional, entre outros.

Contudo, ressalta-se que, conforme a Resolu¢ao CFP n.° 06/2019, na ela-
boragdo de laudos e de pareceres psicolégicos, a informacao das fontes
cientificas ou referéncias bibliograficas utilizadas é obrigatéria e deve ser
feita, preferencialmente, como nota de rodapé. Na medida em que tarefas
clinicas e ecoldgicas encontram-se predominantemente em artigos cienti-
ficos ou em livros técnico-cientificos, deve-se mencionar suas referéncias.

l. Formalidades necessarias para 0s
« ¥ documentos em Neuropsicologia

Além das especificidades relativas a elaboragcdo de documentos em
Neuropsicologia, anteriormente descritas, as demais recomendacoes da
Resolugao CFP n.° 06/2019 também devem ser aplicadas aos documen-
tos neuropsicologicos. Tais recomendagdes gerais ndao serao descritas
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aqui, pois podem ser obtidas em detalhes na prépria resolugao, bem como
no documento “Resolugao CFP n.° 06/2019 Comentada”.

Recomenda-se, portanto, a leitura atenta da resolugao para conhecimen-
to sobre os principios para a elaboragdo de documentos psicolégicos,
incluindo a definicdo de documento psicolégico, os principios técnicos,
os principios da linguagem técnica e os principios éticos. A(o) profis-
sional deve conhecer os diferentes tipos de documentos, o conceito e a
finalidade de cada um. Deve-se observar também a estrutura necessaria
a cada tipo de documento, descrita detalhadamente na Resolugao CFP
n.° 06/2019.

Abaixo apresentam-se sugestoes de caracteristicas que devem constar
dos documentos neuropsicolégicos:

a. paragrafo descrevendo as demandas de encaminhamento e/ou
de procura pela avaliagao neuropsicoldgica, localizada na segéo
“Descri¢cao da Demanda”,

b. dados de identificagcao caracterizando varidveis socioculturais e bio-
I6gicas pertinentes ao caso, tais como, idade, escolaridade, tipo de
escola, profissdo e ocupacao, frequéncia de habitos de leitura e es-
crita, dominancia manual, entre outros;

c. listade procedimentos com breve explicagdo dos dominios examina-
dos, nome por extenso, sigla e citacdo da fonte;

d. achados por dominio e subdominio examinado incluindo os diferentes
procedimentos (entrevistas e observagao clinicas, analise documen-
tal, questionarios/escalas/inventarios, instrumentos padronizados de
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desempenho, avaliagdo da funcionalidade, tarefas clinicas e ecolégi-
cas, discussdo com equipe);

conclusdo com diagndstico(s) e/ou hipétese(s) em nivel neuropsico-
I6gico, pode-se adotar critérios nosolégicos (com base em classifi-
cagdes de diagndstico, cientifica e socialmente reconhecidas, como
prevé a Resolugdo CFP n.° 06/2019), e identificar como podem estar
relacionadas a quadros neuroldgicos, psiquiatricos, desenvolvimen-
tais, sistémicos, enfim, de base;

conclusao com principais orientagdes quanto aos habitos e estilo de
vida, encaminhamentos para avaliagdes complementares e/ou inter-
vengdes, assim como com indicagao, caso pertinente, de reavaliagcao
neuropsicolégica.
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TELENEUROPSICOLOGIA

(ATENDIMENTO MEDBIADO POR TECNOLOGIA
DA INFORMAGAD E DA COMUNICAGAO-TIC'S)

As recentes implicagbes do periodo da pandemia de COVID-19 revisita-
ram a discusséo sobre o uso das tecnologias pelas(os) psicélogas(os).
0 Conselho Federal de Psicologia regulamenta os servigos psicoldgicos
prestados por meio de Tecnologia da Informagao e da Comunicagao por
meio das Resolu¢des CFP n.° 11/2018 e 04/2020. A primeira determina
algumas restrigoes e limitagdes que devem ser consideradas neste tipo
de atendimento. S4o elas:

Art. 5.°. - O atendimento de criancas e adolescentes ocorrera
na forma desta Resolugao, com o consentimento expresso de
ao menos um dos responsaveis legais e mediante avaliagdo
de viabilidade técnica por parte da psicéloga e do psicélogo
para a realizagéo desse tipo de servico.

Art. 6.°. - O atendimento de pessoas e grupos em situacao
de urgéncia e emergéncia pelos meios de tecnologia e infor-
macao previstos nesta Resolucao € inadequado, devendo a
prestacao desse tipo de servigo ser executada por profissio-
nais e equipes de forma presencial.
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Paragrafo uUnico. - O atendimento psicoldgico citado neste
artigo podera ocorrer pelos meios de tecnologia e informa-
Gao previstos nesta Resolucao, de forma a fornecer suporte
técnico as equipes presenciais de atendimento e respeitando
a legislacdao em vigéncia.

Art. 7.°.- O atendimento de pessoas e grupos em situagao de
emergéncia e desastres pelos meios de tecnologia e informa-
Gao previstos nesta Resolugdo é vedado, devendo a presta-
¢ao desse tipo de servigo ser executada por profissionais e
equipes de forma presencial.

Art. 8.°. - E vedado o atendimento de pessoas e grupos em
situacao de violagao de direitos ou de violéncia, pelos meios
de tecnologia e informagéao previstos nesta Resolugao, de-
vendo a prestacao desse tipo de servigo ser executada por
profissionais e equipes de forma presencial.

Art. 9.°. - A prestagao de servicos psicoldgicos, por meio de
tecnologias de informagéo e comunicagao, devera respeitar
as especificidades e adequagao dos métodos e instrumentos
utilizados.

Ainda sobre as orientagdes do CFP, é importante destacar a Nota Técnica
GTEC/CFP n.°07/2019, que orienta psicoélogas(os) quanto a utilizagéo de
testes psicoldgicos em servigos realizados por meio de tecnologias de
informacao e da comunicagao. Esse documento chama atengao para o
fato de que “o formato de aplicacdo informatizada de um teste psicolé-
gico (mediada por computador) ndo se equivale a aplicagdo online (ou
seja, de acesso remoto ou a distancia)”.
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Assim, cabe a(ao) psicéloga(o) “a andlise e estudo do manual do teste
psicolégico aprovado no Satepsi para identificar a forma de aplicacdo
recomendada para 0 mesmo”.

Em acréscimo, “ao utilizar testes aprovados no Satepsi para aplicagao
informatizada (mediado por computador) ou de forma remota (on-line),
cabe a(ao) psicéloga(o) a responsabilidade de todo processo de avalia-
¢ao psicologica e a garantia das condigdes adequadas da aplicagao e
respostas colhidas no processo de avaliagao psicoldgica de acordo com
a Resolucdo CFP 31/2022 e Cédigo de Etica Profissional”.

Dessa forma, recomenda-se aqui trés condi¢cdes que a(o) profissio-
nal psicéloga(o) precisa considerar em relagdo a esta modalidade de
atendimento:

a. ¢é extremamente necessario o desenvolvimento de recursos que se-
jam testados em relagéo a eficacia para uso a distancia. Nesta dire-
¢do, ha esforgos sendo realizados para disponibilizar a(ao) psicélo-
ga(o) brasileira(o) um nimero maior de instrumentos que possam ser
utilizados no atendimento remoto. Um teste com parecer favoravel
para uso na versao lapis e papel ndo pode ser aplicado de modo
informatizado sem que haja estudos anteriores que demonstram a
equivaléncia entre as formas;

b. frequentemente o atendimento neuropsicolégico demandard uma
acao hibrida, incluindo também sessdes presenciais com atendimen-
to individual. Essas se fazem necessarias tanto para o uso de instru-
mentos ainda ndo validados ao modo remoto quanto pela importancia
da observagéao ao longo da investigagao neuropsicoldgica, condi¢cao
relevante para a compreensao do funcionamento do individuo;
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c. a(o) psicdloga(o) deve se informar sobre os recentes avangos nos
recursos tecnoldgicos, referentes ao teleatendimento: uso de came-
ras adicionais, instrumentos para aplicagdo remota, validagao de ins-
trumentos e publicagao de estudos que sugerem novas tecnologias
disponiveis para favorecer a busca de informagdes que sejam o mais
confiavel possivel.

Nessa mesma diregao, reconhece-se que esses pontos supracitados sdo
também importantes a reabilitagdo neuropsicolégica. O uso de diferentes
tecnologias em reabilitacao foi gradualmente sendo ampliado ao longo
dos anos. O livro classico de Sohlberg e Mateer (2001) ja dedicava um
capitulo para o tema da tecnologia assistiva como modo de contornar pro-
blemas de atengdo e memoria, por exemplo. Portanto, a formagao da(o)
neuropsicéloga(o) precisa abordar as diversas praticas de intervencao
neuropsicoldgica que utilizam os mais diferentes equipamentos (com-
putadores, tablets ou smartphones) e técnicas (treinamentos cognitivos
computadorizados, programas de realidade virtual, etc).

Porém, para além de conhecer a legislagao da profissdo é importante
ressaltar que todas as praticas de intervengao neuropsicoldgica devem
ser pautadas em evidéncias cientificas e ainda existem poucos estudos
conclusivos sobre a eficacia dos procedimentos de teleneuroreabilitacéo.

Em resumo, a avaliagao e a intervengao em teleneuropsicologia podem
representar um avango importante na acessibilidade aos servigos espe-
cializados no contexto de um pais da dimensao do Brasil. Todavia, cui-
dados em relagéo a familiaridade com os equipamentos e confiabilidade
da conexao, privacidade do ambiente, qualidade e seguranga da relagao
terapeuta-cliente e adequagéo dos procedimentos para a(o) cliente es-
pecifica(o) considerando seu contexto cultural e suas habilidades, limi-
tacdes e preferéncias devem ser observados sempre.
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