PERFIL COGNITIVO-LINGUISTICO E DE NEUROIMAGEM DE ESCOLARES
COM DISLEXIA DO DESENVOLVIMENTO E TRANSTORNO DO DEFICIT DE
ATENCAO E HIPERATIVIDADE
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INTRODUGAO

O Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) é o disturbio
neuropsiquiatrico mais comum da infancia que afeta entre 3% a 6% das criangas em
idade escolar, com manifestagdes principais de dificuldade em atencao, hiperatividade
e/ou impulsividade'.  Apresentam dificuldades em fonolégico, o sintatico e o
pragmatico, sendo provavelmente causadas por uma dificuldade de atencédo e de
controle inibitério dos estimulos irrelevantes do que por uma incapacidade especifica
para manejar os aspectos lingiiisticos®.

Alguns estudos morfométricos de ressonancia magnética em pacientes com
TDAH vém apontando para a existéncia de alteragdes funcionais neuroatémicas nos
l6bulos frontais e nucleos caudados e, também nas estruturas do circuito
estriadotalamocortica, além da alteracdo metabdlica do neurotransmissor dopamina®

Enquanto que a dislexia € um disturbio especifico de aprendizagem de origem
neurolégica (areas hipofuncionais, como cortex perissilviano esquerdo, cértex temporal
inferior e mediano), caracterizada pela dificuldade com a fluéncia correta na leitura e
dificuldade na habilidade de decodificacdo e soletragao, resultantes de um déficit no
componente fonoldgico da linguagem decorrente de alteragdo no processamento
temporal acustico; apresentam dificuldades quanto a discriminacdo, memoria e
percepcao auditiva +°.

Com base no exposto acima este estudo teve por objetivos caracterizar e
comparar os achados cognitivo-linguisticos e de neuroimagem de escolares com
dislexia, com transtornos do déficit de atengéo e hiperatividade e com escolares com
bom desempenho académico.

MATERIAL E METODO

Este estudo foi aprovado pelo comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de
Ciéncias Médicas da Universidade Estadual de Campinas - FCM/UNICAMP -
Campinas — Sao Paulo - Brasil, sob o protocolo de numero 107/2004.

Participaram deste estudo 53 escolares da 32 série de ensino fundamental,
sendo 40% eram do género feminino e 60% do género masculino, na faixa etéria de 9
a 10 anos de idade. Os escolares foram distribuidos nos seguintes grupos:
Grupo | (Gl): composto por 17 escolares com diagnéstico interdisciplinar de dislexia;



Grupo Il (Gll): composto por 17 escolares com diagndstico interdisciplinar de
transtorno do déficit de atencao e hiperatividade (TDAH);

Grupo 1l (Glll): composto por 19 escolares com bom desempenho académico
indicados por professores de escola publica municipal do municipio de Marilia-SP com
base no desempenho satisfatério em provas de Lingua Portuguesa e Matematica nos
dois primeiros bimestres escolares consecutivos.

Os escolares do Gl, Gll foram avaliados no Ambulatério de Neurologia Infantil
do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade Estadual Paulista
— HC/FM/UNESP — Botucatu — SP. Os escolares foram considerados disléxicos
quando apresentaram os critérios descritos na literatura®®, enquanto que os escolares
foram considerados com TDAH quando apresentaram pelo menos 6 sinais de
desatenco, impulsividade ou hiperatividade segundo os critérios do DSM — IV°

Para a realizacdo do presente estudo foram utilizados os seguintes
procedimentos: Teste de Desempenho Cognitivo-Linglistico — versdo coletiva e

I'° e a Tomografia por Emissdo de Fétons Unicos (SPECT) ™.

versdo individua

Os resultados foram analisados estatisticamente pelo programa SPSS
(Statistical Package for Social Sciences), em sua versao 13.0. Foi utilizado o Teste de
Mann-Whitney e o Teste Kruskal-Wallis. Foi adotado o nivel de significAncia de 5%

(0,050) para a aplicacao dos testes estatisticos (*).

RESULTADOS

Em relacdo ao desempenho dos escolares do Gl, Gll e Glll nas habilidades de
leitura, escrita e processamento visual do teste de desempenho cognitivo-linguistico
na versao coletiva e na individual foi possivel verificar diferencas estatisticamente
significantes para o desempenho dos escolares do Gl, Gll e Glll para os subtestes de
alfabeto, leitura de palavras e pseudo-palavras, ditado de palavras, ditado de
pseudopalavras, memoria direta e indireta de digitos, memoria visual para dois, trés,
quatro e cinco cartbes, aliteracao, rima, discriminacao de sons e repeticdo de palavras,
repeticao de pseudopalavras, memoria para digitos em ordem direta e indireta.

Verificamos diferengas estatisticamente significantes para o desempenho dos
escolares do Gl e Gll para todos os subtestes que envolvem a habilidade de leitura,
escrita, consciéncia fonolégica, processamento auditivo e processamento visual,
indicando melhor desempenho do grupo de escolares com bom desempenho
académico em comparagdo ao grupo de escolares com dislexia e TDAH. Com
excegcao do subteste de memoria visual para 3 cartbes nao houve diferenga
estatisticamente significante entre as habilidades quando comparado o grupo de
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escolares com dislexia e TDAH, indicando melhor desempenho do Gl em relagdo ao
Gll.

Os resultados obtidos no SPECT do Gl e Gll. Entre os escolares com dislexia
deste estudo verificamos que 6% com hipoperfusdo na regido temporal bilateral, 18%
com hipoperfusdo na por¢cao mesial do lobo temporal direito e 77% com hipoperfusdo
na por¢cao mesial do lobo temporal esquerdo. Nos escolares com TDAH deste estudo
observamos 41% com hipoperfusédo no lobo frontal esquerdo, 7% com hipoperfusdo do
talamo e nucleos da base, 6% com hipoperfusdo nos nucleos da base e 6%
hipoperfusdo no lobo frontal esquerdo e parietal.

DISCUSSAO

As fungdes cognitivo-linguisticas sdo estruturadas por multiplos componentes,
0s quais podem ser especificos para algumas fungbes ou ter associagdes entre si.
Considerando que a base neurobioldgica tanto da dislexia como do TDAH ocasiona
alteragcdes em mecanismos cognitivos, como atencao sustentada, fungdes executivas,
déficit de inibigdo motora, entre outros e em mecanismos linglisticos como: habilidade
fonoldgica, leitura e escrita, pode se esperar que fungbes como a aquisicdo e
desenvolvimento da linguagem e da aprendizagem podem estar comprometidas em
diversas faixas etarias dos escolares com estes transtornos, conforme descrito na
literatura'™.

O fato dos escolares com dislexia e TDAH deste estudo apresentarem maior
dificuldade para realizar leitura oral e escrita sob ditado de palavras reais e
pesudopalavras que os escolares com bom desempenho escolar sugere a hipétese de
que tanto os escolares do Gl como os escolares do Gll apresentam dificuldade em
acionar mecanismos de conversdao fonema-grafema manifestando dificuldade em
analisar a palavra durante atividades de leitura ou de escrita®®.

Sendo assim, o perfil cognitivo-linglistico dos escolares com dislexia deste
estudo podem ser decorrentes da presenca de alteracdes de fluxo sangliineo presente
na regido mesial do lobo temporal, conforme descrito na literatura®®, enquanto que o
perfil cognitivo-linglistico dos escolares com TDAH deste estudo podem ser
decorrentes da presenca de alteragdes de fluxo sangliineo presente na regidao do lobo
frontal, parietal, tdlamo e nucleos da base, corroborando estudos recentes'®.
Entretanto, € necessario a ampliagdo de pesquisas que correlacionem as habilidades
investigadas neste estudo com exames de neuroimagem para melhor compreenséo do
funcionamento cortical e do substrato neurolégico de escolares com dislexia.
CONCLUSAO

Os resultados deste estudo permitem concluir que:



- Os escolares do Gl e Gll apresentaram desempenho inferior nas habilidades de

leitura, escrita, consciéncia fonoldgica, processamento auditivo e visual quando
comparado ao Glll, evidenciando a dificuldade de escolares disléxicos e com TDAH
para acionar um processamento visual refinado, o que comprometerda o acesso
fonoldgico exigido para a realizagéo da leitura e escrita;

- O perfil cognitivo-linglistico dos escolares do Gl podem ser decorrentes da presenca
de alteracdes de fluxo sanglineo presente na regido mesial do lobo temporal nos
escolares com dislexia e da presenca de alteracdes de fluxo sangliineo presente na

regido do lobo frontal, parietal, tAdlamo e nicleos da base nos escolares com TDAH.
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