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Resumo: Este artigo apresenta os resultados de um caso atendido no Servi¢o-Escola da
Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro, fruto do trabalho coletivo entre as equipes de
Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC) e de Neuropsicologia. Trata-se de um adoles-
cente acolhido institucionalmente, soropositivo, preto, em processo de alfabetizagdo, viti-
ma de negligéncia e violéncia psicoldgica. A partir dos resultados, foi possivel observar o
total desconhecimento de sua histéria de vida e de seu estado de sadde; dificuldades para
nomear e reconhecer as emog¢des; comprometimento no funcionamento psicossocial; e
crencas centrais de desvalor e desamparo. Ainda, observou -se que suas habilidades intelec-
tuais se encontravam predominantemente rebaixadas, sobretudo as habilidades de atencao,
memoria, habilidades aritméticas, linguagem, praxias e fungdes executivas. A partir disso,
discute-se a respeito dos desafios clinicos para o desenvolvimento do psicodiagndstico
neste caso e sobre os recursos que foram utilizados para o trabalho em conjunto entre as
equipes.
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UM DIALOGO ENTRE A TERAPIA COGNITIVO -COMPORTAMENTAL E A NEUROPSI-
COLOGIA: RELATO DE CASO DE TRAUMA RELACIONADO A VIOLENCIA E ABANDONO

Abstract: This article presents the results of a case seen at the School Service of the Federal
Rural University of Rio de Janeiro, the result of a joint work between the Cognitive-
Behavioral Therapy (CBT) and Neuropsychology teams. It is an adolescent institutionally
sheltered, HIV positive, black, in the process of literacy, victim of neglect and psychological
violence. From the results, it was possible to observe the total lack of knowledge about their
life history and health status; difficulties in naming and recognizing emotions; impairment
in psychosocial functioning; and core beliefs of worthlessness and helplessness. Still, it was
observed that their intellectual skills were predominantly low, especially the skills of tem-
poral-spatial orientation, attention, memory, arithmetic skills, language, praxis and exec-
utive functions. From this, it discusses about the clinical challenges for the development of
psychodiagnostics in this case and about the resources that were used to work together

between the teams.

KEY WORDS: Cognitive-Behavioral Therapy; Neuropsychology; Case study.
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Introducao

violéncia é considera- Abuse and Neglect (ISPCAN),

da um fenémeno com- (2006), postularam que as inter-

plexo, multicausal e vengdes com criangas e adoles-

que gera consequéncias cronicas
no funcionamento cognitivo,
emocional, social e comporta-
mental das criancgas e adolescen-
tes. A World Health Organization
(WHO), (2006), e a Internacional

Society for Prevention of Child

centes vitimas de violéncia devem
ser baseadas em evidéncias empi-
ricas de efetividade, justificando o
fato da Terapia Cognitivo-
comportamental (TCC) ser consi-

derada a abordagem indicada,
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inclusive, pelas suas caracteristi-

cas diretivas, breve e orientada.

Assumpcao, Teodoro, Maltoni e
Neufeld (2017) apontaram a TCC
como eficiente no cuidado com
adolescentes, ainda que pouco se
relate em pesquisas sobre o im-
pacto da terapia no desenvolvi-
mento desse publico. Esta
abordagem traz uma perspectiva
sobre 0s pensamentos, emocdes e
comportamentos, relacionados
entre si. Logo, 0 que se pensa
influencia os demais fatores, sen-
do possivel a realizacdo de estra-
tégias para identificar estruturas
cognitivas distorcidas ou que
geram sofrimento, na identifi-
cacdo e regulacdo emocional,
compreendendo o estagio do de-
senvolvimento que o sujeito se
encontra. A TCC é indicada por
Fermann e Pelosoli (2016) para
cuidados de violéncias contra
criangas e adolescentes, como a
violéncia psicolégica. Alguns pro-
gramas tém sido desenvolvidos

dentro da abordagem para melhor

atender vitimas de violéncia, co-
mo o Programa de Grupoterapia
Cognitivo-Comportamental Su-
perar, segundo Schneider e Ha-
bigzang (2016), ressaltando a
validez da TCC para cuidado des-

Ses Casos.

Para melhor organizacdo da es-
trutura dos atendimentos, visan-
do uma intervengdo psicolégica
eficaz, ressalta-se o desenvolvi-
mento da avaliagdo psicolégica e
neuropsicolégica. No Brasil, ainda
sdo escassos o0s estudos envol-
vendo a avaliacdo em tratamento
para criangas e adolescentes,
principalmente quando se trata
de vitimas de violéncia (Williams
& Habigzang, 2014). Segundo
Benton (2000), a avaliagcdo neu-
ropsicolégica refere-se a uma
avaliacdo objetiva quantitativa e
qualitativa do desempenho cog-
nitivo e comportamental de uma
pessoa, com o objetivo de relacio-
nar esse desempenho a condigdes
funcionais e estruturais do cére-

bro.
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Ao realizar um encaminhamento
para avalia¢do neuropsicologica,
em linhas gerais, as principais
demandas deste tipo de avaliacdo
estdo direcionadas a possibilitar o
diagnostico, a determinagdo da
natureza ou etiologia dos sinto-
mas, gravidade das sequelas,
prognostico, evolugdo do caso e
oferecer bases para a reabilitacdo
(Haase et al., 2012). Desta forma,
é considerada como um exame
auxiliar para fins clinicos e em
ambientes de pesquisa quando
aspectos cognitivos e comporta-

mentais estdo envolvidos.

Pretende-se apresentar nesse
artigo os resultados do psicodiag-
nostico, fruto de um trabalho em
conjunto da equipe de TCC e da
Neuropsicologia da Universidade
Federal Rural do Rio de Janeiro, a
partir do recorte de um caso clini-
co atendido na Clinica-Escola.
Neste relato, serao apresentados
0s pontos mais relevantes sobre
cada intervenc¢do e um dialogo

entre as intervencoes. Espera-se

que o caso apresentado possa ser
proveitoso para psicélogos e pes-
quisadores que procurem por
tematicas relacionadas a violéncia
por meio da abordagem da TCC e

da Neuropsicologia.

Introducao

Trata-se de um estudo de caso a
respeito de um adolescente de 14
anos, residente um ano e trés
meses em uma Casa de Acolhi-
mento na Baixada Fluminense, na
cidade do Rio de Janeiro, estu-
dante no 4° ano do ensino fun-
damental de uma escola publica.
Foi encaminhado para atendi-
mento psicolégico pelos técnicos
da Casa de Acolhimento, por ter
sido vitima de negligéncia e vio-
léncia psicolégica. Os profissio-
nais relataram que o paciente
apresentava dificuldade para
alfabetizacdo, e informaram que o
mesmo era portador do Virus da
Imunodeficiéncia Humana (HIV),

adquirido por transmissdo verti-
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cal. Importante ressaltar que o
adolescente desconhecia ser por-
tador da doenca. Sobre sua saude,
chegou a Casa de Acolhimento
com carga viral alta, sem o uso da
medicacdo por cerca de trés me-
ses, com pneumonia, sensacao de
cansaco, fraqueza para realizacao
de atividades diérias, incluindo
dificuldade de manter a presenca
na escola. Apds o primeiro ano de
cuidados na Casa de colhimento,
idas constantes ao médico e con-
trole da medicagdo, o paciente
evoluiu em sua condicdo de sad-
de, zerando a carga viral. No ini-
cio do tratamento, o paciente
fazia uso diario da medicacdo e

estava assintomatico.

Em entrevista com as técnicas da
Casa de Acolhimento, foi relatado
que a mae do paciente era usuaria
de drogas e moradora de rua du-
rante sua gestacao. Logo apds seu
nascimento, sua mae faleceu por
complica¢des do HIV, e este pas-
sou a ser cuidado por uma tia

materna. Durante os quatorze

anos que conviveu com sua tia,
esta queixava-se de que o adoles-
cente ndo a obedecia, ndo com-
preendia os comandos para as
tarefas cotidianas béasicas, cons-
tantemente se perdia na rua do
trajeto entre a casa e a escola, ndo
sabia ler e nem escrever, por isso,
ficava retido na mesma série es-
colar. Apds completar 14 anos, o
adolescente foi entregue a uma
Casa de Acolhimento pela tia, sob
alegacdo de ndo ter condicdes de
cuidar do adolescente, devido

suas fragilidades.

Quando acolhido, o adolescente
residia em Casa de Acolhimento
especifica para meninos. Porém,
houve suspeita de violéncia psi-
cologica causada por outros me-
ninos acolhidos, por conta da
medicacdo que tomava para o
HIV, entdo, fora encaminhado
para uma Casa de Acolhimento
mista, onde recebiam irmados e
criancas de ambos os sexos. Nesta
casa, houve suspeita de violéncia

sexual por parte de duas irmds

@ REVISTA DE PSICOLOGIA DA UNESP, 21 (1), 2022 142



UM DIALOGO ENTRE A TERAPIA COGNITIVO -COMPORTAMENTAL E A NEUROPSI-
COLOGIA: RELATO DE CASO DE TRAUMA RELACIONADO A VIOLENCIA E ABANDONO

acolhidas, que o teriam coagido a
retirar as roupas e toca-lo sem
seu consentimento. Apés esse
episddio, os técnicos, com receio
de contégio do HIV para os de-
mais, solicitaram o retorno do
paciente para a primeira Casa de
Acolhimento. Na tentativa de
diminuir o impacto da revitimi-
zagdo, foi realizada uma conversa
com os meninos acolhidos, para
que tivessem compreensdo da
doenga, o que, segundo as técni-
cas, foi eficaz e preveniu outras

possiveis mudangas.

Apds um ano e trés meses acolhi-
do, um casal homoafetivo, tam-
bém soropositivo, juntos ha
aproximadamente sete anos,
solicitou a guarda provisdria do
adolescente, sendo esta concedi-
da pelo Juiz da Vara da Infancia,
Adolescéncia, Juventude e do
Idoso em uma audiéncia concen-
trada. No periodo da audiéncia, o
paciente ja estava em atendimen-
to na clinica-escola da UFRR] e o

Laboratério de Estudos sobe Vio-

léncia contra Criancas e adoles-
centes (LEVICA), que coordena o
estagio, elaborou um relatério se
opondo a ado¢do naquele mo-
mento, por considerd-la precoce
e por entender que os pais ado-
tantes ainda ndo tinham infor-
macoes suficientes sobre o

desenvolvimento do adolescente.

Apés as primeiras semanas de
convivio sob guarda provisdria, os
pais apresentaram muitas difi-
culdades em manejar alguns
comportamentos do adolescente.
Dentre eles, destacaram: a criacao
de eventos fantasiosos pelo ado-
lescente, dificuldade de aprendi-
zagem e falta de adesdao em
tarefas de rotina. Alguns meses,
apos terem recebido a guarda
proviséria do paciente, o casal
optou pela separacdo, que fora
seguida de dificuldades sobre
quem assurniria a guarda do paci-
ente, até a desisténcia de um de-
les pela responsabilidade legal
sobre o adolescente, havia amea-

cas de que o paciente fosse “de-
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volvido” para a Casa de Acolhi-
mento. Quando o responsavel
pela guarda mudou-se de locali-
dade, encerrou os atendimentos
psicoldgicos, ndo deu continuida-
de com o projeto de avaliacdo e
reabilitacdo neuropsicolégica,
perdendo também o vinculo com
a instituicdo de acolhimento que
0 acompanhava em guarda provi-

Conceituali-
zacao do caso
pela equipe da
TCC

Para fins de avaliacdo, conceitua-
lizagdo e formacdo de vinculo
terapéutico, realizou-se 22 ses-
sdes semanais com duragado de 60
minutos cada. Este tempo foi
necessario por conta da idiossin-

crasia que envolvia o caso em

questdo. Os instrumentos e técni-
cas utilizados nesta fase foram:
baralho das emoc¢des (Caminha e
Caminha; 2011); Caderno da tera-
pia Caminha e Caminha (2016);
Teste House, tree and person —
HTP (Buck, 2003); Escala de Tra-
¢os de Personalidade para Crian-
¢gas — ETPC (Sisto, 2004);
materiais 1ddicos diversos para
reconhecimento das emocgoes;
técnica da “linha da vida ou do
tempo”; kit de revelacdo diag-
nostica (Conselho Federal de Psi-
cologia e Centro de Referéncia
Técnica em Politicas Publicas,
20009).

A partir dos dados obtidos
com os multiplos informantes
(educadores e técnicos) nas en-
trevistas e os testes aplicados,
foram identificados os seguintes
problemas: 1) Desconhecimento
da sua histéria de vida e de seu
estado de sadde; 2) Comporta-
mento de fuga e evitacdo diante
de estressores; 3) Utilizacao de

recurso de fantasia e mentira,
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construindo outras versoes de sua
histéria de vida; 4) Dificuldades
para nomear e reconhecer as
emocdes; 5) Incapacidade para
processar e responder interacoes
na sessdao; 6) Dificuldades na
expressao da fala; 7) Dificuldades
para nomear e reconhecer as
emocdes; 8) Crengas centrais de
desvalor e desamparo; 9) Vinculo
ambiguo com a figura da tia, cui-
dadora principal; 10) Ansiedade e
Vergonha diante de tarefas ava-
liativas, com estratégia de hiper-
compensar a sensacao de ndo se
sentir capaz 11) Comportamento
sexualizado na Casa de Acolhi-
mento, sendo descoberto violén-
cia sexual contra o adolescente
em passagens anteriores de insti-
tuicdes de acolhimento; 12) Difi-
culdades no aspecto cognitivo da
memoéria; 13) Comportamento e
desenvolvimento cognitivo ndo
correspondente a idade; 14) Timi-
dez, mas, interesse, em psicoedu-

cacdo sobre sexualidade.

Apbs a utilizagdo dos recur-
sos de psicoeducagdo e a atividade
“linha do tempo”, 0 mesmo pas-
sou a ter dominio sobre sua his-
toria de vida, conseguiu expressar
emogdes como a raiva, angustia e
pbde elaborar dividas sobre sua
histéria. Para desenvolver conhe-
cimento sobre seu estado de sat-
de, foi preparado um plano de
acdo para a revelagdo diagnéstica,
pois a equipe da Casa de Acolhi-
mento considerava-se desprepa-
rada para abordar a questdo. Para
tal, foi utilizado a aplicagdo do kit
de revelagdo diagnéstica, propos-
to pelo Conselho Federal de Psi-
cologia (CFP) e Centro de
Referéncia Técnica em Politicas
Publicas (CREPOP), (2009).

De modo ladico e bem objetivo, o
paciente passou a compreender o
HIV, seu funcionamento e até
formas de contagio e cuidado.
Criou-se nestes encontros um
espago para que o adolescente
expressasse suas emocoes e pen-

samentos em relacdo a doenga,
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estratégias de educagdo sexual e
elaborac¢do da percepgao do paci-
ente sobre os acontecimentos ao

entorno de sua saude.

No Quadro 1 é possivel obser-
var uma mini conceitualizacdao do
paciente diante de algumas situa-
¢Oes gatilhos. De acordo com
Friedberg e McClure (2004) a
conceitualiza¢do é como um re-
trato psicoldgico personalizado,
tenta explicar como os sintomas
surgem, como os diferentes con-
textos que envolvem a crianca
participam da manutencao e cria-
¢do dos sintomas, e como o paci-

ente reage a essa situagdo.

Dentro do conceito de categoriza-
¢do de crencas centrais de Beck
(2007), percebe-se que as crengas
centrais do adolescente permei-
am questoes de desamparo e de-
samor, crendo nao ser bom
suficiente nas tarefas, ndo ser
competente ou igual aos outros
colegas; ou sobre ser abandona-

vel, crendo necessitar de compor-

tamento aceitavel para ndo ser

rejeitado.

Sabe-se que a exposicdo prolon-
gada a multiplos eventos trauma-
ticos pode levar individuos a
apresentarem quadro  clinico
complexo, como desregulacdao
emocional, perturbacdo no pro-
cesso de desenvolvimento identi-
tario, incapacidade de confianca e
estabilidade nos relacionamentos
interpessoais, dificuldade para
controlar os impulsos (Tracten-
berg, Maciel, Schiavon, Levan-
dowski, Kristensen, 2016).
Durante o acompanhamento do
adolescente, foi possivel observar
a presenca de todos esses sinto-

mas.

Ao considerar as dificuldades
apresentadas pelo paciente, além
de fragilidades na capacidade
atentiva, na aprendizagem, na
memoria, na linguagem, comuni-
cagdo e expressao de ideias e sen-
timentos, na atribuicao de

causalidade e temporalidade, o
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“Eu vou ser abandonado

Crenca central “Eu s6 faco merda” "
sempre
“Se eu me comportar, ela
Crencas in- “Se eu percebo que eu ndo sei fazer, volta”.
termediarias eu chuto mesmo” “Vocé ndo me quis, por isso,
ndo quero falar com vocé”.
“E muito dificil, eu saio botando um “Eu ndo quero ver ela”.
Pensamentos monte de coisa” (nas tarefas). “Vocé me deixou no abrigo.
automaticos “Eu quero voltar para o abrigo, Vai embora. Ndo quero te

porque aqui eu sé faco merda”. ver”.

paciente foi encaminhado para a
avaliagdo neuropsicolégica do
servico-escola da UFRR] no intui-
to de ampliarmos o entendimento
sobre o sobre o processo de de-
senvolvimento do paciente. A

Neuropsicologia surge como uma

ciéncia de interface que investiga
a complexa organizacdo cerebral
e suas relagdes com o comporta-
mento e a cognicao em condi¢coes
preservadas ou alteradas (Nitrini,
2003).
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Emocdes Tristeza, raiva, vergonha, ansieda-

. Tristeza, raiva e indiferenca.
ativadas de. ! ¢

Evita realizar tarefas, ou realizava
de qualquer modo, para ndo sentir a
dificuldade na realizagao.

Demonstra “bom compor-
tamento” perante a tia;
Evita as emoc¢des relaciona-
das com a tia, afirmando ndo

. sentir saudade ou tristeza;
Afasta-se de atividades com o uso !

Estratégias de situac¢des prazerosas e nas quais
utilizadas o paciente se sente eficaz, como
jogar bola, jogar cartas e soltar pipa.

Cria solucoes alternativas e
fantasiosas para sua histéria
de vida;

Toma conhecimento sobre o conte-
Udo da atividade e aponta nao ter a
menor dificuldade, sendo o oposto

do que de fato acontece.

Briga com atia, evitavé-lae
afasta-se da situagdo para
jogar bola, soltar pipa e afins.

Quadro 1. Conceitualizag¢do do caso do paciente

e ~ com os cuidadores legais. Devido
Avaliacao

ao carater de urgéncia deste caso,

a avaliacdo foi realizada em um

NeuropSiCOI()_ meés, periodo curto para os pa-

drdes dos processos avaliativos

o
glca neuropsicolégicos. De maneira
geral e abreviada, foram avaliadas

atencdo, memodria, linguagem,

Realizado o encaminhamento, a funcdes executivas, percepcio

avaliacdo foi realizada com o in- visual, funcdes escolares e de

tuito de fornecer um breve pano- aprendizagemn, assim como o

rama neuropsicologico. Ao todo processo intelectual global (Qua-

foram realizadas cinco sessodes, dro 2)

além da entrevista de anamnese
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Fungdes avaliadas Instrumento Breve descricdo
Averigua o grau de desenvolvimento da
~ . orientacdo direita-esquerda de criancas.
Cole¢do Piaget- diaenéstico de difi
) Head — Bateria de Importante para o diagndstico de difi-
Lateralidade culdades de aprendizagem, o instru-

Orientacdo Direi-
ta-Esquerda
(Toni, 2006).

mento avalia a capacidade da crianga
localizar lateralidade em si mesma, no
examinador e entre objetos.

Capacidade Atenci-

Bateria Psicologi-
ca para Avaliacdo

Composta por trés subtestes, realiza a
avaliacdo da capacidade geral de atengdo
através da verificacdo de trés tipos de
atencdo especificos, quais sejam, aten-

onal da Atencdo (BPA) c¢do concentrada (AC), atencdo dividida
(Rueda, 2013). (AD) e atencdo alternada (AA).
Amplamente utilizando em pesquisas e
Teste de Aprendi- na chm'cg neuropsicolégica, o paradlg—
s ma auditivo-verbal de Rey busca avaliar
zagem Auditivo- ) : oo .
a memdria declarativa episédica. Além
Verbal de Rey . . .
disso, fornece medidas de aprendiza-
(RAVLT) (Malloy- s 3. . o~
. gem, indices de interferéncia e de reten-
Diniz & Paula, ~ . -
¢do de informacoes, bem como mensura
2018). P .
amemoria de reconhecimento.
Memoria
A secdo destinada a avaliar a memoria
. na Bateria Neupsilin divide-se na avali-
Subteste Memoéria ~ o ..
: . acdo da memoria de trabalho, meméria
— Bateria Neupsi- N A es -
. verbal episddico-semantica, memoria
lin (Fonseca, Ao ps -
semantica de longo prazo, memoria
Salles & Parente, : -
2009) visual de curto prazo e memoria pros-
’ pectiva.
Subtestes Voca-
. buldrio e Seme- Fornecem QI relacionados a inteligéncia
Linguagem

lhangcas — WASI
(Trentini, Ya-
tes&Heck, 2014).

cristalizada e fator g, conhecimento e
articulagdo verbal e memoria semantica.
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Fungdes avaliadas

Instrumento

Breve descricdo

Subteste Lingua-

gem — Bateria
Neupsilin  (Fon-
seca, Salles &

Parente, 2009).

Sendo um dos focos avaliativos do ins-
trumento, mensura a linguagem oral e
escrita a partir de subtestes de nomea-
¢do, repeticdo, linguagem automatica,
processamento de interferéncias, com-
preensdo de provérbios, leitura, escrita e
compreensdo da escrita.

Subtestes Cubos e
Raciocinio Matri-

Sdo medidas de organizagdo perceptual

cial -  WASI eraciocinio fluido, relacionando-se com
(Trentini, Yates & organiza¢do e coordenagdo visomotora.
Heck, 2014).
Sg(l))tesie Pg;i:ﬁ; Avalia a percep¢do visual a partir de
= S - subtestes de percep¢do, sendo estes
Percepgdo e habili- Neupsilin (Fon- .
- focados no reconhecimento de faces e
dades visuocons- seca, Salles & hemineelicéneia visual
trutivas Parente, 2009). glg ’
Com o objetivo de verificar o modo como
o sujeito apreende os estimulos percep-
Figuras Comple- tivos que sdo a ele apresentados, este
xas de Rey (Rey, instrumento avalia a organiza¢do per-
2014.). ceptual, praxia motora, memoria visual,
memoria de curto prazo e planejamento.
Teste dos _ Cinco Fornece indices de velocidade de pro-
Digitos (FDT) - NSO
L cessamento cognitivo, controle inibitd-
(Malloy-Diniz, . o . ~
. rio, habilidade de reorientar a atengdo e
Paula &Sedo, : . . ferénei
2015). capacidade de lidar com interferéncias.
Subteste da Escala Wechsler de Inteli-
géncia para Criangas (WISC-1V), objeti-
~ . Subteste Digitos va avaliar a flexibilidade cognitiva
Fung0es Executivas

- WISC-1V
(Wechsler, 2013).

através da mensuragdo da memoria
operacional, meméria de curto-prazo
auditiva, atencdo, sequenciacdo e con-
centragao.

Subteste Fungoes
Executivas -
Bateria Neupsilin
(Fonseca, Salles &
Parente, 2009).

Além da tarefa de fluéncia, o subteste
utiliza-se da resolucdo de problemas
complexos para avaliar as fungdes exe-
cutivas.

Processo Intelectu-

al

Escala Wechsler
Abreviada de
Inteligéncia (WA-
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Fungdes avaliadas Instrumento Breve descricdo
ST) (Trentini, contemplam uma gama de aspectos
Yates & Heck, cognitivos, como conhecimento adqui-
2014). rido, processamento de informagdo
visual, meméria operacional, raciocinio
espacial, inteligéncia fluida e cristaliza-
da.
Fornece informagdes sobre a personali-
Teste de Ape_zr dade e dinamica psiquica do sujeito a
cepc¢ao Tematica . . P
partir da elaboracdao de histdrias para
(TAT) (Murray,
imagens em pranchas.
- 2005).
Aspectos  socioe-
mocionais Escala Baptista de

Depressdo Infan-
to-Juvenil (EBA-
DEP-1J)
(Baptista, 2011).

Investiga a sintomatologia depressiva,
observando a frequéncia, intensidade e
duracdo de sintomas através de 27 itens
auto respondidos.

Quadro 2. Avaliagdo neuropsicolégica reduzida

Durante as sessoes iniciais obser-
vou-se dificuldade na orientacao

direita-esquerda do avaliado, que

necessidade desta avaliacdo, op-
tou-se pela aplicacao do instru-

mento.

confundiu letras como p e q (ro-

~ . . . Como resultado, o avaliado nao
tacdo) e figuras que se diferencia-

. alcancou o percentil 1 (<1), totali-
vam no aspecto espacial de

zando 31 pontos brutos, sendo os
lateralidade. A partir desta cons- 3P '

« . . . dados psicométricos para a popu-
tatacao, foi aplicada a Bateria P P pop

lacdo brasileira de 1
Piaget-Head de Orientac¢do Direi- acdo brastlelra de 13 anos, 74

, ontos (Toni, 2006). Seus desem-
ta-Esquerda (Toni, 2006). E im- P ( ’ )

penhos inferiores referem-se ao

portante  pontuar que tal

. . reconhecimento  de direita-
instrumento normatiza-se em

. , . esquerda no outro (espelhamen-
uma faixa etdria de 6 a 13 anos,

~ .. to) e a partir de ordem verbal em
nao contemplando o sujeito ava-

figuras esquematizadas.

liado. Contudo, priorizando a

demanda comportamental e a
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Os resultados na Escala Wechsler
Abreviada de Inteligéncia — WASI
(Trentini, Yates & Heck, 2014)
sugeriram que suas habilidades
intelectuais se encontram, de
maneira geral, rebaixadas. O ava-
liado obteve desempenho inferior
no subteste Vocabulario (Escore T
20) e no subteste Cubos (Escore T
22), bem como nos subtestes
Raciocinio Matricial (Escore T 20)

e Semelhangas (Escore T 20).

Com vistas a brevidade do pro-
cesso, foi aplicada a Bateria Neu-
psilin - Avaliagdo
Neuropsicoldgica Breve (Fonseca,
Salles & Parente, 2009). Os resul-
tados estimaram-se unanime-
mente abaixo da média, como
mostra a Figura 1. Nota-se um
rebaixamento significativo nas
habilidades de orienta¢do témpo-
ro-espacial, atenc¢do, memoria,
habilidades aritméticas, lingua-

gem, praxias e funcdes executivas

Neupsilin - Resultado geral

70
60
50 50 s 9.
40 —o— Média
30
20 24
1 15 18
10 8
o i : 9 7 4
| 1 o 4
g L & & & F
,\QQO & & & @'béo & &O
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Figura 1. Resultado Geral da Neupsilin — Instrumento de Avaliagdo Neuropsico-

I6gica Breve

Por meio do seu desempenho na
Bateria Psicoldgica para Avaliagdo
da Atenc¢do (BPA) (Rueda, 2013),
foi possivel observar prejuizo em
todas as dimensdes avaliadas:
atencgdo concentrada, dividida e
alternada, bem como na atencao
geral. Seu desempenho mnemo-
nico mensurado a partir do RA-
VLT (Malloy-Diniz & Paula, 2018)
demarcou-se majoritariamente
inferior, com excecdo da curva de
aprendizagem, que se classificou

de acordo com a média.

Quanto a riqueza e exatiddo da
copia e da memoria das Figuras
Complexas de Rey (Rey, 2014), 0
desempenho do sujeito classifi-
cou-se como inferior (percentil
abaixo de 10), tanto na Forma A
quanto na Forma B. Apesar de ter
se classificado na média em tare-
fas de heminegligéncia visual e
reconhecimento de faces da Bate-

ria Neupsilin, nos itens que con-

templam a habilidade de Organi-
zacao Perceptual da WASI, apre-
sentou desempenho inferior em

ambos.

No Teste dos Cincos Digitos (FDT)
(Malloy-Diniz, Paula & Sedo,
2015), o resultado final aponta
percentil menor que cinco, abaixo
da média. Nota-se diminui¢do da
velocidade muito elevada, o que
implica a presenca de dificuldade
neurocognitiva, de acordo com o
manual do instrumento. Quanto a
memoria operacional visuoespa-
cial, seus resultados no subteste
Digitos (WISC-IV) (Wechsler,
2013) se classificaram abaixo da
média, além de constatada inter-
feréncia do componente visual.
Além disso, seu desempenho no
subteste Cubos da WASI e no sub-
teste FungOes Executivas da Bate-
ria Neupsilin, que envolvem as
funcdes de planejamento e orga-

nizacdo, bem como flexibilidade
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mental, sugerem um rebaixa-

mento das func¢des executivas.

Durante a aplica¢do do Teste de
Apercepcdo  Tematica  (TAT)
(Murray, 2005), o avaliado forne-
ceu histérias bem elaboradas para
as imagens impressas nas pran-
chas, por poucas vezes restrin-
gindo-se a descrever a cena e
narrar fatos superficialmente.
Notou-se projecdo na grande
maioria das pranchas, sendo
muito frequente a aparicao de
temas referentes ao abandono e a
tristeza. Pelo menos 30% das
histérias narradas citam algum
mendigo e/ou morador de rua,
bem como incluem resolucées
fantasticas e inesperadas para
fornecer a eles um lar/casa, de
maneira a encerrar a narrativa

com um final feliz.

Os resultados da avaliagao neu-
ropsicolégica sugeriram que o
avaliado se encontrava predomi-
nantemente no desempenho in-

ferior para a sua faixa etaria.

Embora ndo apresente rebaixa-
mento no estabelecimento de
relacdes pessoais e consiga com-
preender as regras sociais ade-
quadamente. Ainda, demonstrou
dificuldade na resolucao de pro-
blemas de raciocinio simples e
complexos, no pensamento abs-
trato, quantitativo e na fluidez
cognitiva, de maneira global
Assim sendo, os resultados le-
vantados indicaram a presenca de

atraso intelectual.

Dialogo entre

as avaliacoes

A violéncia é considerada um
fator de risco no processo de de-
senvolvimento de criangas e ado-
lescentes, pois além de violar seus
direitos fundamentais, também
gera consequéncias graves nas
esferas cognitiva, comportamen-
tal, fisica e socioemocional. Den-

tre suas consequéncias, pontua-
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se estresse  pos-traumaético,
transtornos de ansiedade, de-
pressdo e disfuncoes diversas.
Além das dificuldades de apren-
dizagem, no estabelecimento de
relagbes e distirbios na sexuali-
dade. No que se refere ao abuso
psicolégico, ha evidéncias de
déficit na competéncia emocional
dessas criangas, prejudicando sua
relacdo intra e interpessoal (Ha-
bigzang & Koller, 2012). Outros
estudos em neurociéncias relatam
uma forte correlacdo entre as
experiéncias traumaéticas na in-
fancia e a manifestacdo de dis-
funcdes cognitivas e
comportamentais (Oliveira, Sci-
volleto & Cunha, 2010; Grahn,
Parkinsonb, & Owen, 2009).

No que tange a violéncia do tipo
negligéncia, entende-se que esta
é atrelada a precariedade do cui-
dado e pode ser percebida pelo
abandono e descuido. Conforme
compreende Pasian (2013) a ne-
gligéncia é uma forma de violén-

cia muito presente em nossa

sociedade, mas ha grande dificul-
dade de compreensdo e definicdao
desse tipo de violéncia. Ainda que
haja dificuldade nessa definicdo,
o Conselho Nacional do Ministé-
rio Publico (2018) aponta que,
entre os motivos de acolhimento
institucional no Brasil, a ne-
gligéncia por parte dos cuidado-
res principais soma mais de 80%
dos casos, o que também aconte-
ceu no relato do paciente em
questdo. E uma das formas de
violéncia de maior notificacdo e
vista na falta de cuidado fisico e
no abandono afetivo (Brasil,
2008). A negligéncia, neste relato,
se relaciona a baixa responsabili-
zacdo e compromisso dos cuida-
dores, rejeicoes e apatia no

amparo ao adolescente.

Também ¢é possivel identificar a
falta de apego seguro. Segundo os
estudos de relacdes de apego, um
apego seguro é aquele considera-
do afetivo, cuidador, reciproco e
que supre as necessidades, tanto

fisicas quanto emocionais, dentro
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da relagdo, segundo Habigzang e
Koller (2012) e Bowlby (1989). Foi
possivel verificar que a instabili-
dade com uma figura de apego
durante seus primeiros anos de
vida pode ter impactado de forma
negativa suas tarefas evolutivas,
gerando impacto no seu desen-
volvimento neurobiolégico e psi-
cossocial, como apresentado

acima.

Ao considerar também o impacto
da Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida (SIDA) por transmissao
vertical, Aibe (2014) indica que
sdo comuns alteracdes fisicas,
neurolégicas e cognitivas em
criancas e adolescentes infecta-
dos, sendo presente atraso motor,
cognitivo e atraso de linguagem.
Durante a comunicagao verbal
com o paciente no setting tera-
péutico, foi possivel evidenciar
dificuldades linguisticas para se
comunicar, bem como na estru-
turacdo da sintaxe e semantica.
Esse fato justifica a dificuldade do

paciente no processo de cons-

cientizacdo dos pensamentos e
emo¢oes, bem como na expressao

dos mesmos.

A auséncia de tratamento
adequado desde a gestagao nestes
casos, comparado a criangas e
adolescentes sem a presenca do
virus, pode ocasionar um leque de
possiveis consequéncias, como o
ndo alcance dos marcos essen-
ciais do desenvolvimento, ava-
liagdo cognitiva com resultado
limitrofe, atraso no desenvolvi-
mento motor (como alteracdo no
tonus muscular e estatura) e
atraso no desenvolvimento cog-
nitivo (como memoria de trabal-
ho e episddica, alteracdes na
atengdo e velocidade no proces-
samento de informacoes), indica-
dos no resultados da avaliagao
neuropsicolégica. Outros fatores
vistos no histoérico de criangas e
adolescentes com quadro de SIDA
por transmissao vertical sdo o
atraso escolar, a negligéncia fa-
miliar devido a dificuldades de

aceitacdo da doenca e suas conse-
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quéncias, bem como no bom ma-
nejo do tratamento, e déficits
cognitivos, com indices de inte-
ligéncia baixo e/ou limitrofe (Ai-
be, 2014).

Diante disso, o didlogo entre as
avaliag¢Oes se deu justamente em
verificar hipoteses diagnoésticas
acuradas pela TCC. Em obser-
vagao clinica, foi percebido possi-
vel atraso no desenvolvimento
cognitivo, dificuldades nos as-
pectos cognitivos da atencao,
memoéria e na linguagem, o que,
juntos, se tornavam grandes
desafios para o processo de inter-
vencdo terapéutica, visto que o
adolescente se esquecia do con-
tetdo que havia sido trabalhado
de uma sessdo para outra, sendo,
por vezes, um impeditivo para
psicoeducacdo e regulacdao emo-
cional. Outro fator desafiador se
apresentou na linguagem do pa-
ciente, sendo necessaria uma
atencdao maior do psicoterapeuta
para compreender o que o adoles-

cente estava falando, pois o mes-

mo apresentava dificuldade na
formacdao de frases complexas,
utilizacdo de tempos verbais,
falta de nogdo de presente-
passado-futuro. Em avalicdo
neuropsicolégica, o psicotera-
peuta pode identificar essas
questdes em observagdo clinica e,
somado a testagem neuropsicol6-
gica, as hipdteses foram confir-

madas.

Na tentativa de melhor explicar
as observacdes acima, Morais e
Ramos (2011) relataram algumas
pesquisas no que tange ao desen-
volvimento neuropsicomotor de
criangas com o virus e percebe-
ram indices de cautela ou atraso
na motricidade fina, além de pre-
senca de suspeita ou atraso na
motricidade grossa, embora seja
em menor escala. No caso do pa-
ciente, se faz importante salien-
tar que o sujeito nao distingue
lateralidade. Déficits associados a
confusdao na orientacdo direita-
esquerda podem acarretar difi-

culdades académicas como Disle-
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xia, Disgrafia e Discalculia, rela-
cionando-se de forma direta com
os processos de alfabetizagdo.
Dessa forma, ressalta-se a neces-
sidade da reabilitacdao desta habi-
lidade, uma vez que esta
perturbacdao na orientagdo pode
estar relacionada as dificuldades
de leitura, escrita e organizacdo
percepto-motora  apresentadas

pelo paciente.

Interferéncias no desenvolvi-
mento neuropsicomotor também
foram apresentadas em demais
pesquisas apontadas pelas auto-
ras e, em seus proprios estudos,
observaram suspeita de atraso na
linguagem. Entretanto, tais fato-
res ndo se relacionam exclusiva-
mente com as demandas
biolégicas, mas também socio-
econdmicas, visto que as familias
envolvidas eram principalmente
de situacoes econdmicas desfavo-
recidas. Assim, as marcas no de-
senvolvimento global e no
crescimento de criangas com HIV

por transmissdo vertical também

dizem respeito aos fatores am-

bientais.

Apds a avaliagdo neuropsicolégi-
ca, os encaminhamentos se de-
ram para trabalho de intervenc¢ao
com fonoaudiélogo, reforgo esco-
lar, continuidade em psicotera-
pia, afim de continuar o trabalho
da histdria de vida, dos resultados
com o Kit de Revelacdo, psi-
coeducacido das questdes de satide
fisica e psicoeducacdo sexual,
compreensao, manejo das
emocoes, trabalho em conjunto
com a escola, e assim, garantir os
recursos necessarios para cuidar
do adolescente, e reabilitacdo
neuropsicolégica, a qual teria
como objetivo favorecer fortale-
cimento de algumas estruturas
identificadas na avaliacdo neuro-
psicoldgica. Contudo, ndo foi pos-
sivel dar continuidade a esses
tratamentos, visto que o paciente
foi adotado e mudou-se para

outralocalidade
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trabalho interdisciplinar possibi-

Consideracoes

litou a comprovacdo dos déficits

f. ° apresentados pelo paciente, favo-
11141S recendo a melhor formulacao e

estruturacdo das sessdes de in-

o tervencdo. Ressalta-se a necessi-
Este trabalho objetivou apresen- o
o dade de continuidade dos
tar um estudo de caso clinico de )
] o acompanhamentos sugeridos no
trabalho interdisciplinar entre a ) o )
o o trabalho interdisciplinar, a fim de
TCC e avaliagdo neuropsicoldgica, o )
) se minimizar os riscos para a
tratando-se de um caso relacio- ) ) )
o saude e desenvolvimento do paci-
nado a violéncia e abandono. O
ente.
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