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RESUMO

Propostas terapéuticas para o TDAH tém sido elaboradas frequentemente envolvendo
profissionais e familiares dos sujeitos com esse acometimento. Os professores e todos 0s
envolvidos no processo de aprendizagem sdo orientados a acompanhar e se inteirar de
procedimentos possiveis de serem empreendidos no dia-a-dia do aluno. A Neuroaudiologia,
em uma aproximacgdo com a area de Educacdo, faz referéncia a associacdo dos déficits no
processamento auditivo ao TDAH, no entanto, esse aspecto, especificamente, ainda necessita
de estudos para estabelecer essa relacdo intrinseca as manifestacdes das dificuldades do
processo de aprendizagem e motivacdo. Este estudo compreende temética acerca da relacdo
entre Processo de Aprendizagem e Motivacdo na associacao entre distarbio do processamento
auditivo da informacdo e TDAH. Aborda implicacdes psicopedagdgicas, fonoaudioldgicas e
educacionais dessa possivel e estreita relacdo. Procura compreender os elementos resultantes
das avaliaces audiol6gicas dos alunos com TDAH, tais como os subperfis do déficit do
processamento auditivo e caracteristicas clinicas e comportamentais identificadas e definidas.
Relaciona a disabilidade de atencdo seletiva aos resultados do processo de aprendizagem,
caracteriza o processo de aprendizagem e motivacdo desses alunos e relaciona, a partir dos
achados dessa relacdo, aspectos especificos que auxiliem nos procedimentos pedagogicos
referentes a seu processo de aprendizagem. O objetivo deste estudo € levantar estratégias
especificas para o processo educativo, a partir das relacdes entre processo de aprendizagem e
motivacdo na associacdo entre TDAH e os déficits do processamento auditivo. Pretendeu-se
responder aos questionamentos pela unido de dois paradigmas de delineamento de pesquisa,
empreendendo andlise quantitativa e qualitativa dos dados. A configuragdo da pesquisa
constitui-se em um estudo de caso descritivo e interpretativo, com participacdo de sete
sujeitos com diagnostico de TDAH, dois com associagdo ao Transtorno Bipolar e cinco ao
Transtorno de Aprendizagem, alunos de escolas regulares, em uma cidade no Vale dos Sinos,
RS. Verificou-se que os cinco alunos que apresentam transtorno de aprendizagem
demonstram déficit do processamento auditivo. Os déficits secundarios do processamento
auditivo estiveram presentes na maioria dos casos com este distdrbio. O processo educativo
apresentou dificuldades especificamente relacionadas a habilidade auditiva e a socializacao.
As caracteristicas do processo de aprendizagem foram similares nos sujeitos com TDAH; o
input inicial relacionado ao comprometimento em nivel de tronco encefalico alto ndo se
constituiu em fator especifico de sujeitos com TDAH e disturbio do processamento auditivo; a
motivacdo dos sujeitos com TDAH esta relacionada ao retorno positivo e a metas
quantificadas, as tarefas que envolvem habilidades auditivas s&o o0s maiores fatores
desmotivadores. A partir dos déficits encontrados, foram especificadas a¢fes que podem
funcionar como mediadoras no dia-a-dia escolar. No entanto, qualquer sugestdo deve estar
encadeada e relacionada ao contexto sdcio-cultural do sujeito para o qual foram identificadas
as propostas. Esse estudo, aproximou areas de estudo, reduziu distancia entre saberes e
mostrou que é possivel compreender o sujeito como ser interdisciplinar, entendendo sua
complexidade ndo através de saberes compartimentados, mas inter-relacionados.



ABSTRACT

Therapeutic proposals for ADHD have been frequently drawn up involving professionals and
relatives of individuals suffering from this disorder. Teachers and everyone involved in the
learning process are advised to monitor and to be aware of procedures that are possible to be
put into practice in the student’s daily life. Neuroaudiology, close to the field of Education, in
turn, makes reference to the connection between deficits in auditory processing and ADHD,
however, this aspect, particularly, still needs studies to establish this intrinsic relation to signs
of difficulties with the learning process and motivation. This study, therefore, comprehends
the subject matter concerning the relation between Learning Process and Motivation in
association with auditory information processing disorder and ADHD. It approaches
psychopedagogical, phonoaudiological and educational implications of this possible and close
relation, in an attempt to understand the resultant elements of audiologic assessments of
ADHD students, such as subprofiles of auditory processing deficit and identified and defined
clinical and behavioral characteristics; to relate selective attention disability with the results of
the learning process; to characterize the learning process and motivation of those students and
connect, starting from the findings in that relation, specific aspects that may help in
pedagogical procedures related to the learning process of those individuals. The aim of this
study refers to investigate strategies that are specific to the educational process, starting from
the relations between learning and motivation in the association between ADHD and auditory
processing deficits. It was intended to answer questions starting from the union of two
research delimitation paradigms, performing quantitative and qualitative data analysis. The
research configuration consisted of a descriptive and interpretative case study, with the
participation of seven individuals with a ADHD diagnosis, two of them associated with
Bipolar Disorder and five with Learning Disorder, all of them are students attending schools
in a city of Vale dos Sinos region, in RS. It was verified that the five students with Learning
Disorder have shown a deficit in auditory processing; secondary auditory processing deficits
were present in the majority of cases with disorder; the educational process presented
difficulties specifically related to auditory skill and socialization; the characteristics of the
learning process were similar in individuals with ADHD; the initial input regarding the
involvement of high encephalic trunk level didn’t constitute a specific factor in individuals
with ADHD and auditory processing disorder individuals; the motivation of individuals with
ADHD is related to positive feedback and quantified goals, assignments that involve auditory
skills being the most discouraging factor. Starting from the deficits found, actions that may
work as mediators in school daily life were specified. However, any suggestion must be
linked and related with the social-cultural context of the individual to whom proposals were
identified. With this study, an attempt was made to bring study fields closer, to reduce the
distance among different kinds of knowledge and to try to show that it’s possible to
understand the individual as an interdisciplinary being, perceiving their complexity not by
means of compartmented knowledge, but through interrelated knowledge.
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1 INTRODUCAO

A trajetoria da vida de cada sujeito determina-se pela busca, a cada dia, de novas
construcbes e (re)significacbes acerca dos conhecimentos, dimensionados sob a édtica da
vivéncia e permeados a luz dos atributos constitutivos da pessoa. Nesse intuito, a existéncia
procura estabelecer e mostrar a clareza das escolhas, preferidas ndo sé pela complexa
contextualizacdo dos conceitos construidos, mas também pelos aspectos que motivam para
evidencia-las.

Os pensamentos humanos, alicercados pelas percepgdes, assim impulsionam a
linguagem a uma relagdo interativa com o comportamento e estabelecem uma relagdo
dialética com o meio,. Pensamento e linguagem séo elementos fundamentais para as a¢des
humanas, ddo a elas singularidade, no carater original, e pluralidade, no aspecto da amplitude
abarcada na generalizacdo que se impde socialmente.

Essa ampla sincronia e complexa rede de interacdo e intencionalidade intensificaram,
ao longo de minha trajetoria de vida, a busca pelo conhecimento tacito, relacionado a
construcdo do saber e ao conhecimento empirico, declarado no dia-a-dia das a¢bes humanas.
Compreender o sujeito em sua complexidade pareceu-me sempre pretensdo, porém entender
alguns aspectos que fazem parte deste ‘construir’ levaram minha contribuicdo para a
concretizagdo de novos paradigmas.

O entendimento de que hoje posso questionar, refletir, (re)significar, reconstruir
estabeleceu-se a partir do rompimento de antigos modelos e da reconducao a novos conceitos
elaborados a partir da formacéo académica nos cursos de Licenciatura em Educacdo Fisica e
Fonoaudiologia e da reflexdo acerca da pratica.

Da relacdo entre a formacéo tedrica académica e a realidade profissional, compreendi
a distancia entre as concepgdes paradigméticas das areas de Salde e Educagdo e a
consequente diferenca no entendimento da constituicdo do sujeito. Dessa realidade, tentei
buscar o elo que enlaga o objeto de estudo dessas duas ciéncias, a pessoa, compreendendo que
ndo existe um sujeito compartimentado, mas um ente complexo e interdisciplinar, interconexo
com o mundo.

Ao trabalhar com grupo de criancas, no Laboratorio de Aprendizagem, em uma
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escola municipal, pude vislumbrar as dificuldades especificas que se relacionam ao
desenvolvimento humano e, mais especificamente, aos problemas de aprendizagem e as
implicacBes da fungdo auditiva central sobre esse processo. Levei as consideragdes desse
contexto, na época, elaboradas a partir de questionamentos levantados no curso de
especializacdo em Audicdo e Linguagem, ao meu trabalho de mestrado. Ele teve como eixo
norteador a aproximagcao entre as areas de educacgdo e saude, no intuito de, em ambas, buscar
subsidios para desvelar o diagndstico diferencial entre dislexia e transtorno de aprendizagem
associado ao disturbio do processamento auditivo.

Como meus estudos e investigacdo no curso de Mestrado visaram aos aspectos
relacionados ao sujeito e a seu processo de aprendizagem, dediquei-me em aprofundar tal
conhecimento e relaciona-lo a outros aspectos, tdo determinantes no desenvolvimento da
pessoa quanto o proprio processo de aprendizagem como forma isolada: o processo de
motivacdo que iminentemente dimensiona a intengdo a esse processo.

Para este estudo, busquei ainda aliar os conhecimentos que construi ao longo do
curso de especializacdo em Audicdo e Linguagem e do curso de pds-graduacgéo Strictu Senso -
Mestrado em Educacdo, para delinear inter-relacfes e associagdes entre processo de
aprendizagem, motivacao e processamento auditivo em escolares que apresentam Transtorno
do Déficit de Atencdo/Hiperatividade - TDAH. Embasei-me para alicercar o referencial
tedrico nas idéias de Lev Vygostsky a respeito da aprendizagem como processo mental
superior, na neuropsicologia, implementada por Luria, e na teoria do processamento da
informacéo sugerida pela Psicologia Cognitiva.

Outro aspecto que permeia meu percurso intelectual e amplia o referencial neste
trabalho sdo os estudos relacionados ao processamento da informacdo auditiva, mais
especificamente ao estudo do comportamento a partir da funcdo auditiva, interpretada no
cerebro - Neuroaudiologia. Esta ciéncia estuda a implicacdo das habilidades auditivas no
desenvolvimento da pessoa e pesquisas atuais de Frank Musiek (2007) e Jack Katz (2005) tém
mostrado as diversas implica¢fes dos déficits do processamento auditivo (PA). Teri Bellis
(2002) apresenta estudos relacionados as implicacGes dos déficits do PA no processo de
aprendizagem e linguagem, no @mbito educacional.

Os participantes desta pesquisa sdo 0s sujeitos que se incluem, de acordo com as

pesquisas de Rohde (2001), Dornelles, Moojen e Costa (2003), em um percentual grande de
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dificuldade de aprendizagem, bem como apresentam problemas no processo educativo. Eles
demonstram, além do Transtorno do Déficit de Atencao/Hiperatividade — TDAH, dificuldades
associadas a problemas comportamentais e sociais. Relacionam desanimo, desinteresse e
menosprezo aos padrdes sociais e comportamentais pré-estabelecidos.

Propostas terapéuticas para o TDAH tém sido elaboradas freqlientemente,
envolvendo profissionais e familiares dos sujeitos com esse acometimento. Os professores e
todos os envolvidos no processo de aprendizagem sdo instruidos a acompanhar e a se inteirar
de procedimentos comportamentais a serem empreendidos no dia-a-dia do aluno.

A Neuroaudiologia faz referéncia a associacdo dos déficits no processamento
auditivo ao TDAH. Esse aspecto, especificamente, ainda necessita, no entanto, de estudos
para estabelecer essa relacdo intrinseca com manifestagfes das dificuldades do processo de
aprendizagem e motivacao.

O entendimento dessa inter-relacdo pode auxiliar na compreensdo do processo de
aprendizagem nesse contexto e implementar propostas aos profissionais da Educacéo e da
Saude, na constituicdo de um novo modelo que permita redimensionar os questionamentos
atuais nesta abordagem.

Este estudo, portanto, compreende tematica acerca da relacdo entre processo de
aprendizagem e motivacdo na associacdo entre distirbio do processamento auditivo da
informacdo e TDAH. Aborda implicacbes psicopedagdgicas, fonoaudioldgicas e educacionais
dessa possivel e estreita relagdo.

Esta investigacdo tem a intencdo de responder a questdes que norteiam a busca da
relacdo apresentada neste texto introdutorio e compreender os elementos resultantes das
avaliacGes audioldgicas dos alunos com TDAH, tais como os subperfis do déficit do
processamento auditivo e caracteristicas clinicas e comportamentais identificadas e definidas;
relacionar a disabilidade de atencdo seletiva aos resultados do processo de aprendizagem;
caracterizar o processo de aprendizagem e motivacdo desses alunos e relacionar, a partir dos
achados dessa relacdo, aspectos especificos que venham a auxiliar nos procedimentos
pedagdgicos relacionados ao processo de aprendizagem desses sujeitos.

Apos tantos questionamentos, duvidas e relagdes distantes entre conceitos, o objetivo
deste estudo visa levantar as estratégias especificas ao processo educativo, a partir das

relacBes entre processo de aprendizagem e motivagao na associagdo entre TDAH e os déficits
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do processamento auditivo.

Pretende-se responder aos questionamentos através da unido de dois paradigmas de
delineamento de pesquisa, empreendendo a anélise quantitativa e qualitativa dos dados, visto
que se utilizardo avaliacdes e testes objetivos para diagnosticos dos déficits do processamento
e, simultaneamente, se viabilizara descricdo especifica de cada caso, levando-se em conta
particularidades advindas da histéria pregressa de cada participante, por entender que a
comorbidade ndo se justifica apenas por dados numéricos.

A andlise dos dados abarca aspectos descritivos da entrevista com pais ou
responsaveis, evidenciando itens relacionados a trajetoria de vida de cada sujeito, bem como
anélise detalhada do processamento auditivo, do processo de aprendizagem e motivacao.

A discussdo privilegia a relacdo dos dados em cada caso e entre eles, e redimensiona,
a partir de questionamentos tedricos, possiveis orientacdes a (re)analise e ao (re)planejamento
para o cuidado com o processo de aprendizagem desses alunos, no ambito educacional.
Evidenciam-se aqui orientagdes quanto a condugdo desse processo de aprendizagem e
motivacdo relacionado ao déficit especifico de Processamento Auditivo, em sujeitos com
TDAH.

Espera-se, com essa leitura, também aproximar areas de estudo, reduzir distancia
entre saberes e apresentar que é possivel compreender o sujeito como ser interdisciplinar,
entendendo sua complexidade ndo através de saberes compartimentados, mas inter-

relacionados.



2 REFERENCIAL TEORICO

Compreender o enfoque a que se remetem os estudos da constituicdo e construgdo do
sujeito, na época atual, leva ao entendimento dos contextos histdricos relacionados a trajetoria
do pensamento humano. Essa insurreicdo tedrica implica os conceitos modernos que
diretamente incidem sobre o0s contextos sociais, tais como a dimensdo educacional e

psicossocial do desenvolvimento da pessoa, nos quais estdo imersos 0s sujeitos.

2.1 EDUCACAO E CIENCIA COGNITIVA: unificacdo de saberes no entendimento da

aprendizagem como func¢édo mental superior

O entendimento que o sujeito desenvolve-se de forma interativa com os diversos
conhecimentos, de maneira a romper com a Vvisdo unicamente organicista, embrenha hoje os
alicerces que baseiam os rumos da Educacdo. A complexidade da vida e a conseqlente
conexao dos sujeitos a ela colocam & Educacao o desafio de produzir conhecimento e realizar
a democratizacdo desse saber.

Cabe entdo a essa dimensdo impedir que a pessoa seja submergida na onda de
informacdo que invade os diversos espacos, ficando a frente das demandas para este século,
apoiando-se sobre as aprendizagens fundamentais que sdo demonstradas ao longo da vida,
explicitadas segundo Delors (2005). Funcionariam como pilares dessa educacdo: aprender a
conhecer, aprender a fazer, aprender a conviver e aprender a ser.

Nesta perspectiva, a Educacdo, através da escola, atua sobre as potencialidades e
capacidades do sujeito. Os mdltiplos fatores que estdo envolvidos na concepgéo
interdisciplinar humana imp&em, para tanto, a integracao de diferentes niveis e categorias de
andlise, abarcados por diversos niveis epistemoldgicos, como aponta Bossa (2002).

Remetendo-se a trajetoria historica, cada area da ciéncia tem se debrucado sobre um
objeto de estudo especifico e desenvolvido teorias explicativas acerca do desenvolvimento da
pessoa. Bossa (2002) diz que a figura humana tem sido cuidadosamente estudada

separadamente, sem, no entanto, se empreenderem esforgos para concretizar, na pratica, esse
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saber, pela compreensdo de que ela faz parte de um todo indivisivel.

Para Bleger (1984, p. 11): “as distintas escolas ou correntes contribuiram com
conhecimento fragmentéarios de uma Unica e mesma totalidade”. Para esse autor, existe a
necessidade em interpor os conhecimentos sob a 6tica de uma unidade original. Sob esta
abordagem, as reflexdes de Bossa (2002, p.23) mencionam que é necessaria a “aproximagao
dos fendmenos estudados como interpretagdes relativas ao arcabouco conceitual com o qual o
observador olha a realidade”.

Tal como a Educacéo sustenta seus alicerces atuais nos quatro pilares propostos por
Delors, a aproximacdo de outras dimensdes do conhecimento acerca do desenvolvimento da
pessoa faz-se necessario.

Dessa aproximacao, pode-se elucidar o transcurso dos estudos sobre aprendizagem
humana e a teoria do conhecimento, que tem merecido especial atencdo ao longo da histéria.
Diversas foram as concepcdes que, prioritariamente, nesse enfoque, envolveram a relacéo
mente-cérebro.

Na idade antiga, o dualismo socratico estabeleceu a relacdo alma-corpo,
posteriormente rediscutido e redimensionado por Platdo. Diferentemente das ideia dos
pensadores da idade antiga, Descartes trouxe a luz a possibilidade de alma/mente interativa
com 0 corpo, suscitando, através desse conceito, a implicabilidade nos comportamentos.

No século XVIII, os avangos dos estudos em anatomia humana consideraram o
cérebro como um bloco homogéneo, que contribuia com energia vital para todas as partes do
corpo, atuando de acordo com a vontade do individuo, conforme relatam Kristensen, Almeida
e Gomes (2001). No século posterior, a ideia principal foi conhecer e nomear 0s aspectos
fisioldgicos e sensorio-motores do organismo, culminando com um olhar mais organicista do
desenvolvimento e da aprendizagem do sujeito, através da Psicologia experimental.

Apobs o século XIX, os estudos de Darwin e a reorientagdo para o funcionalismo,
surgiram as pesquisas relacionadas a Psicofisica, Neurologia e Psicologia. Dessa visao
apareceram 0s primeiros conceitos de aspectos perceptuais e localizagdes das fungdes
cerebrais. Tais experimentos tinham o objetivo de buscar as respostas para o entendimento da
aprendizagem humana. Desde essa data, ampliou-se a preocupacdo em esclarecer aspectos
corticais, redes neurais e comportamento através da Psiconeurologia.

Os estudos em Neuropsicologia iniciaram pelo entendimento do comportamento em
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relacdo & anatomia e a fisiologia do cérebro, conforme relatam Kristensen, Almeida e Gomes
(2001). A linguagem passou a requerer especial atencdo em virtude da complexidade que
abarca e de expor as varias dimensdes do humano, enfocando a localizagdo cerebral de &reas
compreensivas e expressivas da linguagem.

Sobressaltaram-se, até aqui, estudos e idéias funcionalistas e a associacionistas, que
evidenciaram comportamentos relacionados ao hemisfério esquerdo, deixando de lado as
implicacgdes relativas ao hemisfério direito, tais como criatividade, ritmo, etc. Surgiu assim a
necessidade de a Neuropsicologia agregar novos saberes relacionados a Psicologia e a
Linguistica, inaugurando-se um novo campo intertedrico e de aplicabilidade.

Vygotsky (1999) se opls as idéias localizacionistas, ao salientar que as funcdes
corticais superiores interfuncionais e modificaveis sdo sistemas dinamicos e de reflexdo da
realidade. Além desses aspectos, também os estudos de Alexander R. Luria (1981) deram uma
conotacdo original a essa nova abordagem da Neuropsicologia. Desta idéia inovadora, que
passou a ndo se separar da perspectiva humanista da compreensdo e interpretacdo dos
aspectos metodologicos a serem vistos no desenvolvimento da pessoa, renovaram-se outros
estudos referentes a essa integracao.

Em oposicao ao behaviorismo ou comportamentalismo, iniciou-se a discussao acerca
de uma Psicologia Cognitiva, para delinear novos contornos entre a relagdo
neurocomportamental. Surgiram novos estudos dos centros superiores do cérebro, que
evidenciaram 0s processos cerebrais e psicoldgicos, remetendo-se a padrfes de sistemas
intrinsecos divisiveis em areas sensoriais especificas.

Estas teorias inspiraram outros achados estudados através do processamento de
informacbes, que abordaram a capacidade de testar a aplicabilidade de modelos de
funcionamento mental e ofereceram outras informagdes a modelos tedricos implicados na
cognicao.

Segundo Kandel e Kupfermann (1997), a Neuropsicologia, sob o aspecto da
Psicologia Cognitiva, pode ser considerada como uma teoria que empreende a tentativa de
sintese da Neurociéncia Cognitiva, como uma moderna ciéncia da mente, interessando-se ndo
sO0 pelo funcionamento das funcdes superiores, mas também pelo substrato orgéanico das
emocoes.

A Ciéncia Cognitiva inaugura um novo carater de conceber a aprendizagem humana
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e da novos valores aos aspectos cognitivos e emocionais implicados no desenvolvimento da
pessoa. A Educacdo, remetida a uma nova era de estudos acerca de seu objeto, pode debrucar
um olhar de entendimento e proximidade a esse paradigma relativamente inicial.

Na abordagem da Psicologia Cognitiva, segundo Gomes (2002), a Educacao tem a
funcdo de construir sujeitos pensadores, através de uma série de desafios a vencer. Entre eles,
0 de considerar o momento atual como a era da transformacéo, da abertura ao conhecimento
dos processos cognitivos, dos experimentos acerca do desenvolvimento da mente e do
fomento de praticas educativas transformadoras da aprendizagem das grandes massas.

A aprendizagem é mediada por processos socio-culturais. O professor, de acordo
com Fonseca (1995), pode agir como um mediador, dando aos alunos a oportunidade da
producdo cotidiana dos conflitos cognitivos. E um incentivo as varias capacidades, através da
analise e da comparacao.

A escola, onde reside a instrucdo formal, mediada pelo professor, mobiliza e altera o
desenvolvimento da estrutura cognitiva, ao atuar atraveés de uma proposta pedagdgica de
atuacdo ativa, pautada no potencial do aluno. Essa base paradigmatica, conforme apresenta
Gomes (2002), reside, principalmente, nas teorias de Vygotsky. Luria (1981) diz que a
instrucdo formal atua sobre o processo cognitivo, facilitando a transicdo de operagdes préaticas
para tedricas.

Partindo-se dessa premissa, as idéias de Gardner, Konhater e Wake (1998, p. 263)
explicitam a relacdo direta da Ciéncia Cognitiva com a Educacdo, levando em conta a
aprendizagem do sujeito:

Os individuos que se saem bem na escola sdo aqueles que conseguem pensar
sobre acdes, eventos e fendmenos, mesmo quando essas entidades ndo sejam
acessiveis a percepcdo e ao contato-direto - isto &, eles pensam bem na
auséncia das deixas contextuais comuns.

Ao se fazer um paralelo entre as idéias da Educagdo para o novo século e as
aprendizagens a partir das potencialidades do sujeito, entende-se a aproximacgédo do sujeito
aprendente e do professor mediador, na proposta das Ciéncias Cognitivas: “Se ndo formos
capazes de ensinar, serd impossivel aprender” (GOMES, 2002, p. 261).

O presente estudo embasa-se, pois, nesta otica, para justificar achados e unificar
saberes, partindo do foco do processamento de informacdo e da Neuropsicologia para impelir

a area da Educacdo, novas possibilidades.
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2.1.1 O processo de aprendizagem a partir da 6tica da Ciéncia Cognitiva: Lev Vygotsky
e Alexander Luria

A aprendizagem humana, ao longo da historia, exerceu grande fascinio sobre os
diversos pensadores. Compreender o processo de aprendizagem e suas implicagbes no
desenvolvimento dos sujeitos objetivou diversos estudos que deram delineamentos ao
conhecimento que hoje tenta explicar, mais aproximadamente, essa construgéo.

Entende-se que esse processo tem relacdo com a constituicdo interdisciplinar do
sujeito e, para tanto, conforme descreve Fonseca (2002), a aprendizagem constitui-se em uma
interacdo de fatores internos e externos, associados a uma base psico-bioldgica e a outra de
carater social, intermediada pela escola e a familia.

A aprendizagem ja foi analisada sob o enfoque do produto final e da inter-relacéo de
estimulo-resposta, sem relacionar qualquer questdo a integracdo, elaboracdo ou conceituacao
de fatores internos, apenas reforgando a recepgéo e a expressao dos componentes externos da
informacéo. Tal abordagem remete-se ao Behaviorismo ou Comportamentalismo, teorizado
por Skinner (2003).

Em contraposicdo a esses estudos, os estudos cognitivos de Jean Piaget e Lev
Vygotsky vieram elucidar a aprendizagem como um processo evidenciado através da
construcdo de conhecimentos vivenciados. Vygotsky (1999) aproximou 0s aspectos dos
processos mentais superiores a elucidacdo de componentes permeados por aspectos sociais e
culturais. Trouxe a barca a idéia de internalizacdo, postulando que 0s processos intrapsiquicos
sdo construidos através de processos interpsiquicos, mediados pelas interacdes vividas pelos
sujeitos em seu grupo cultural. O processo de constru¢do do conhecimento, para Vygotsky,
compde-se também, de estruturas linglisticas e cognitivas, conforme é referenciado por Beyer
(1996).

Vygostsky (1999, p. 55) postulou a teoria acerca do processo de aprendizagem
humana, propondo articular o estudo do funcionamento cognitivo aos processos de interacdo
social. Trouxe o pressuposto de que “a estrutura cognitiva e aprendizagem sdo impulsionadas
pelos instrumentos culturais, mais especificamente, os instrumentos psicol6gicos”.

Mosquera e lIsaia (1987) ressaltam a intencdo de Vygotsky de estabelecer uma teoria

unificada dos processos psicologicos superiores, fazendo a postulacdo que essas func¢Bes sdo
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um produto da atividade cerebral, geradas pela interacdo homem-natureza-cultura, atraves da
mediacdo de signos e ferramentas criados pela sociedade humana, ao longo de sua historia. O
sujeito, ao atuar sobre o0 objeto, utiliza instrumentos de natureza sociocultural, os quais podem
ser basicamente de dois tipos: ferramentas e signos. Desta forma, nesta concepgéo, 0s
mecanismos de transformacdo dessas fungdes, responsaveis pela evolucdo do pensamento,
tém raizes na sociedade e na cultura.

Tanto as inter-relacdes quanto os contextos institucionais mais amplos fornecem
campo para a formacdo dos processos mediados e para o auxilio na compreensdo da fungéo
dos instrumentos e ampliam a significacdo dos conceitos aprendidos, a partir da propria
experiéncia e da relagdo com os outros.

De acordo com Vygotsky (1999), o sujeito, ao integrar-se com o0 meio escolar, aplica
sobre esse ambiente um conjunto de valores, atitudes, competéncias perpassadas pelo
processamento perceptivo-linguistico, elaborando e comunicando informacgdes que incidem
sobre o desenvolvimento potencial.

Paralelamente aos estudos de Vygotsky, outro estudioso russo, Luria (1981), realizou
um roteiro semiologico, imprescindivel para os conceitos em Neuropsicologia. Ele construiu
uma metodologia neuropsicologica, formulada a partir de uma atividade estética,
considerando que, para empreender a compreensdo sobre as funcdes cerebrais superiores, 0
conceito de localizacao cerebral deve ser abrangente.

Como principio ressaltou que as formas mais complexas de a¢cbes humanas requerem
a participacdo de todos os sistemas cerebrais. O cérebro humano, inclusive seu cértex, deve
ser entendido como um sistema funcional complexo que inclui o trabalho conjunto de
diferentes niveis e areas, cada uma das quais desempenha um papel proprio e resulta em um
sistema funcional em que ocorre a localizacdo dindmica das funcdes.

Luria (1981), em sua obra Working Brain, especificou a nogdo integrativa das
unidades funcionais ao salientar que sdo unidades com localizacdo dinamica, sistematizadas
em interagbes complexas entre zonas corticais. A mesma fungdo pode ser concretizada em
diversas regides do cérebro, compondo um grande sistema integrado.

Resumidamente, as descreveu em trés unidades, especificando que 0s processos
mentais do ser humano, em geral, sempre ocorrem com a participacdo ativa dessas trés

unidades funcionais.
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O autor diz que cada uma dessas unidades apresenta estrutura hierarquizada e
consiste em trés zonas corticais constituidas uma acima da outra: &reas primarias (zonas de
projecdo), que recebem impulsos da periferia; areas secundérias (de projecdo-associacédo), nas
quais informacgdes que chegam para processamento ou programacao; areas terciarias (zonas de
superposicdo ou integracdo), responsaveis pelas formas mais complexas de atividade mental.
Estas trés unidades referidas por Luria (1987) estdo apresentadas na Figura 1. e sdo, a seguir,

explicitadas.
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Figura 1 - A localizacdo das unidades funcionais
Fonte: Luria (1987, p. 68)

a) Unidade | - regula o tono, a vigilia e os estados mentais. E formada pela medula,
vai até o tronco cerebral superior, incluindo a formacdo reticular e partes mais
antigas, em especial do cerebelo, cértex limbico e hipocampo;

b) Unidade Il - recebe, analisa e armazena informacbes. Ela inclui as partes
posteriores dos hemisférios cerebrais: regido occipital, parietal, temporal e

estruturas subjacentes;



26

c) Unidade IIl - programa, regula e verifica a atividade mental. Inclui os lobos
frontais, que constituem a ultima evolugdo do processo de desenvolvimento
neurologico, com fungdes como o pensamento, a fala e a motricidade.

O modelo de organizacao funcional do cérebro, proposto por Luria, permite que se
compreendam, integradamente, as a¢Ges humanas, considerando as localizacOes cerebrais,
além de determinar a forma de atividade psiquica que pode se achar perturbada por algum
distarbio.

Conforme as idéias aceitas atualmente em Neuropsicologia, 0s hemisférios cerebrais
e 0S neurdnios corticais exercem primordial importancia. Os hemisférios cerebrais séo
constituidos de ganglios de base, substancia branca e cortex cerebral, cada qual com sua
especificidade. A substancia branca é formada por tratos ascendentes e descendentes, que
conectam os dois hemisférios através do corpo caloso; o cortex cerebral ou substancia
cinzenta é constituido pelos neurdnios corticais ascendentes ou descendentes, ele recebe ou
manda informacdes, que apresentam papel central nas atividades superiores do ser humano.

Cada tipo de habilidade ou comportamento vivenciado pode ser melhor relacionado a

uma area do cerebro em particular. De certa forma, o cérebro pode ser visto como um
conjunto de especialistas cooperantes, de acordo com Alvarez, Caetano e Roman (1999).

Visualizam-se na Figura 2, as regifes posteriores do coértex, lobos occipitais,
especializadas na viséo; as regides laterais, lobos temporais, na audicéo; as regides superiores,
lobos parietais (juntamente com o0s temporais recebem informacdes gustativas e olfativas),
responsaveis pelo tato e pela informacéo proprioceptivo-cinestésica, até aqui consideradas as

trés areas como entrada da informacao.
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Figura 2 - Lobos cerebrais

Fonte: www.neuroeducacao.com.br

As éreas situadas na parte anterior, isto €, os lobos frontais, estdo relacionadas,
conforme Luria (1987), as funcdes de planejamento e execucdo de comportamentos
complexos e a saida da informag&o via pensamento, fala e motricidade.

Fazendo-se relacdo com as funcOes especializadas, para a maioria dos individuos
(que sdo destros), o hemisfério esquerdo é dominante, nele sdo maiores o processamento
verbal e os aspectos cognitivos da linguagem, considerados atividade dominante ou foco. Ja o
hemisfério direito (para os destros) estd mais relacionado a prosddia e percepc¢do de formas e
direcéo, o que se denomina amplamente de atividade de fundo.

Compreendendo o conhecimento que se buscou acerca da aprendizagem, outras
abordagens, ao longo do século passado, evidenciaram novos modelos que supunham o
momento historico. Com base nos estudos da Psicologia Cognitiva, Senf (apud FONSECA,
1995), em 1971, prop6s a teoria integrada da informacdo composta de modelos de
processamento da informac&o e de investigagdes acerca dos achados sobre a memoria.

Ao entender a grande relagdo do processamento da informacdo, sob a Otica
perceptiva, incidente no processo de aprendizagem, o argumento de Senf traduz uma
organizacdo seletiva e integrante da informagdo sobre as diversas manifestacOes
comportamentais.

Nesta abordagem, Fonseca (1995, p. 59), traduzindo as idéias do referido autor,
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descreve que face a informagdo recebida, com base na atencdo seletiva (auditiva), *“o
individuo em situacdo de aprendizagem tera de processa-la em unidades, integrando-as em
sequéncia temporal que caracteriza a informacao ordenada”.

Essas informagcbes processadas constituem-se em reacfes a estimulagdo e as
vivéncias externas. Importante destacar, nesta proposi¢do, a implicacdo da motivacdo, da
atencdo seletiva e da memoria no processo de aprendizagem, assumindo igual papel aos
processos sensoriais relacionados ao funcionamento dos processos mentais frente ao processo
de informacdo e sistema de integracdo. Conforme destaca Fonseca (1995, p. 60), “a
experiéncia humana € uma integracdo multifatorial total, e essa totalidade traduz a
aprendizagem”.

Segundo Fonseca (1995, p. 60), 0 modelo apresentado por Senf refere-se ao esquema
explicitado na Figura 3.

Processo Processo
Gensorial Processo Cognativo hMotor
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Feed-back = (sensagbes auditivas ¢ quinestésicas)

Feed-back = (sensaches visuais e quinestésicas)

Figura 3 - Modelo de Integracdo multissensorial elaborado por Senf
Fonte: Fonseca (1995, p.60)

A partir dos estudos de Senf, outro estudioso interessado na caracterizacdo do
processo de aprendizagem, Ross (apud FONSECA, 1995), atribuiu fundamental importancia a
atencdo seletiva, fez a relagdo com a reorganizacéo e recodificacéo das informaces, conferiu
maior forga e destaque a essa habilidade no encaminhamento sobre a compreenséo do
processo.

A associacdo dos paradigmas da Psicologia Cognitiva e das Ciéncias da Computacéo
fez surgir uma ciéncia interdisciplinar que estuda as relacbes do cérebro com o

comportamento. Ao destacar as formas complexas de atividade mental, ela tem interesse no
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efeito da les@o cerebral em componentes de determinado modelo de funcionamento cognitivo
normal, conforme ressalta Damasceno (1997).

Esses estudos unem-se no intuito de compreender o processo de informacdo na
mente, conforme descreve Martin (2003), conferindo a aprendizagem humana a capacidade de
processar, armazenar e usar informagdes com o fim de aplicabilidade e modificabilidade do
potencial cognitivo, conceituado anteriormente pelos estudos de Vygotsky.

Pelos referenciais enfocados, com apoio nos modelos de processamento da
informacéo e na teoria sécio-histdrica de Vygotsky e na Neuropsicologia proposta por Luria,
entende-se que as trés dimensbes do ato mental - fase do input, da elaboracdo e do output -

sdo alicercadas por elementos perceptivos, afetivos, motores e linguisticos.

Fonseca (1998, p. 100) refere que:

Os subsistemas neuropsicologicos cognitivos subentendem centros de
processamento para cada tipo de input sensorial. Os processos
neuropsicolégicos associados com as variadas sensacfes, resultam em
sistemas modais para 0 processamento da informacéo recebida e captada.

Todo 0 processo cognitivo passa por recepcdo, processamento e finalizacdo em
respostas consideradas outputs, atuando, dessa forma, sobre os sistemas cerebrais que levam a

atencdo, ao processamento e a programacéo da informacéo.

Contextualizadas no momento atual, novas abordagens com enfoque principal no
processo de informagdo, através dos processos mentais e suas relacbes comportamentais, ndo
deixam também de outorgar grande importancia aos aspectos relativos aos processos
linglisticos e de inter-relacdo socio-cognitiva.

Elas fazem paralelismo com as trés unidades funcionais de Luria. Nele, o input
relaciona-se a ativacdo, atencdo, percepcdo, concernente a 12 unidade neuropsicoldgica
proposta por Luria; a elaboracdo refere-se a retencdo e a associacdo de dados, 22 unidade; o
output concerne a planificacdo, organizacdo e execucdo de acles, 3? unidade. A partir do
sistema que representa a aprendizagem, segundo Vygotsky, o processo é mediado pelos
aspectos sdcio-culturais, por isso, confere as percepg¢des total importancia.

Luria (apud CARVALHO, 2000, p. 10), lembrando as idéias de Jerome Bruner,
sugere que a percepcdo é uma atividade linguistico-cognitiva que envolve um processo

complexo e que trata de atividades de diversos tipos, como as de orientacdo e tomada de
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decisdes. O autor salienta que “toda percepcao € inerentemente um processo complexo e ativo
de nomear informagdes adquiridas, um evento intimamente associado as fungdes de abstracdo
e generalizacdo da linguagem”.

Nessa perspectiva, a percepcao € base para 0 processo cognitivo. A audicdo pode,
pois, ter consideravel importancia, visto que a atencdo seletiva é entendida como necessaria
para a resposta & informacao.

Além do input, no entanto, 0s subsistemas de processamento do pensamento,
diretamente ligados a linguagem e a cogni¢do, compreendem, segundo 0 mesmo autor,
imagem, conceitualizacdo e simbolizacdo, todas referentes aos produtos de elaboracdo do
processamento da informacdo, dando total encaminhamento & organizacdo da saida de

respostas solicitadas através do input inicial.

Fonseca (1998, p. 104) traduz o processo total dos inputs sensoriais:

Qualquer tipo de input sensorial inicia este processo envolvendo selecdes
completas de figura-fundo e integracdo, as quais envolvem variadas
operaces internas que se acreditam ser centradas em modalidades sensoriais
especificas seguidas pelas organizagdes perceptivas, discriminacdes, formas
e modulos, que sdo responsaveis pelo conhecimento e registro.

No presente estudo, a proposta apresentada para o entendimento do processo de
aprendizagem vai ao encontro da compreensao referente ao processamento auditivo e a sua
direta implicacdo na aprendizagem, sendo um dos caminhos do input do processo de

informagdo, através da habilidade da modalidade de atengdo seletiva.

2.1.1.1 Dificuldades no processo de aprendizagem

A aprendizagem humana processa-se através das estruturas cognitivas que sdo
eficientes nas etapas de organizacdo, integralizagcdo, armazenamento e recuperagdo da
informacdo. O processamento se estabelece pela competéncia de atencdo, compreenséo,
retencdo, transferéncia e acdo. Envolve, portanto, um complexo de habilidades linguisticas,
perceptuais, motoras e cognitivas, além de processos emocionais.

Os problemas nesse processo de aprendizagem constituem hoje uma preocupacao

evidenciada pelas pesquisas atuais, em virtude da imensidade de duvidas e insatisfagdes
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expressas por pais e professores de criangas que apresentam insucesso escolar. Esse grupo de
alunos com dificuldades de aprendizagem é estimado, segundo Fonseca (1998), em
aproximadamente 15-20% da populagéo escolar.

O sujeito que apresenta dificuldades na aprendizagem pode sofrer, segundo Fonseca
(1995), influéncia das abordagens que ainda permeiam 0s contextos escolares, por ser um
receptor passivo e ndo um produtor dindmico. Essa mediacdo inadequada pode levar a um

perfil cognitivo disfuncional.

H& muita controvérsia quanto ao conceito de dificuldade de aprendizagem, porém a
explicacdo mais consensual deste termo é a estabelecida pelo National Joint Commitee of
Learning Disabilities (apud FONSECA, 1995, p. 71):

Dificuldade de aprendizagem é um termo geral que se refere a um grupo
heterogéneo das desordens manifestadas por dificuldades significativas na
aquisicdo da compreensdo auditiva, da fala, da leitura, da escrita, do
raciocinio, que sejam devidas a uma disfuncdo do sistema nervoso central,
que podem ocorrer durante toda a vida.

De acordo com o CID 10 (1993), organizado pela World Health Organization- OMS,
os transtornos especificos das habilidades escolares sdo transtornos nos quais os padrdes
normais de aquisicdo de habilidades estdo perturbados desde os estados iniciais do
desenvolvimento. Eles ndo sdo consequiéncias da falta de oportunidade de aprender nem
decorréncias de qualquer forma de traumatismo ou doenca cerebral adquirida. Originam-se de
anormalidades no processo cognitivo que, em grande parte, derivam de algum tipo de
disfuncgdo bioldgica.

Vista a complexidade dos sintomas e por isso a dificuldade e a divergéncia
conceitual, é importante, quando se faz referéncia aos problemas de aprendizagem, considerar
uma terminologia especifica para empreender as discussdes teodricas. A proposi¢cdo de Moojen
(2003) abarca uma classificacdo abrangente e objetiva para designar diferentes problemas.

A partir dos manuais CID-10, elaborado pela Organizacdo Mundial da Saude, em
1993, e DSM-1V, organizado pela Associacdo Psiquiatrica Americana, em 1995, Moojen
(1999) buscou a definicdo para o termo transtorno e verificou ser este 0 mais determinante
quanto & agregacdo de termos anteriores. Transtorno foi definido como a “existéncia de um

conjunto de sintomas ou comportamento clinicamente reconhecivel associado, na maioria dos
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casos, a sofrimento e interferéncia com funcdes pessoais” (CID-10, 1993, p. 5) ou como
“sindrome ou padrdo comportamental ou psicologico, clinicamente importante, que ocorre em
um individuo e que esta associado com sofrimento ou incapacitagdo ou risco significativo”
(DSM-1V, 1995, p. 9).

O que se pode verificar como inadequado, com relagdo a terminologia utilizada para
aprendizado, é que o termo dificuldade de aprendizagem tem uma referéncia menos
especifica, pois ele envolve também fatores socioculturais no decorrer do processo de
aprender. Transtorno ou distirbio de aprendizagem parece referir-se & mesma idéia na
conceituagdo de discapacidade no aprendizado, diferenciando-se da dificuldade no aspecto do
envolvimento das disfuncdes neuroldgicas e dos prejuizos mais contundentes e irreversiveis,
muitas vezes, no processo cognitivo.

Moojen (1999) classifica as interferéncias no processo normal de aprendizagem da
seguinte forma:

a) dificuldade de aprendizagem:

- naturais (ou de percurso): sdo acometimentos do processo de aprendizagem decorrentes
de aspectos evolutivos, metodologia inadequada, padrdes de exigéncia da escola, falta de

assiduidade do aluno e de conflitos familiares eventuais;

- secundarias a outros quadros diagnosticos: sdo consequéncia de outros quadros que
podem ser bem detectados e que atuam, primariamente, no desenvolvimento humano normal
e, secundariamente, nas aprendizagens especificas. Estdo incluidos nesta subcategoria os
portadores de deficiéncia mental, sensorial e aqueles com quadros neuroldgicos mais graves

ou com transtornos emocionais mais significativos;

b) transtornos de aprendizagem: sdo estabelecidos pelo grau de acometimento que
apresentam. Demonstram a existéncia de um conjunto de sintomas ou comportamentos
clinicamente reconheciveis associados, diagnosticados quando se obtém resultados dos testes
padronizados e individualmente administrados de leitura, matematica ou expressdo escrita.
N&o sdo resultado direto de outros transtornos, embora possam ocorrer simultaneamente em

tais condicdes. Podem ser classificados em leve, moderado e severo.
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No Brasil, dados atuais confirmam, conforme Ciasca (1995), que o percentual de
criangas com historico de fracasso escolar é alarmante. As dificuldades de aprendizagem de
origem meramente académica atingem cerca de 40% da populacdo que frequienta as séries de
alfabetizacdo, um indice bem maior do que 0s 10% que aparecem no diagndstico de escolares
com transtorno de aprendizagem.

Compreendendo as consideracdes conceituais e classificatorias, os estudos tém
pontuado especificidades apresentadas quanto a cognicao e a aprendizagem. Sternberg (1992)
considera que, na maioria dos casos de problemas de aprendizagem, h& dificuldade de
compreensdo e de funcionamento integrado das funcgdes cognitivas bésicas, mesmo que haja
potencial intelectual normal. Feuerstein (1980) diz que os problemas de aprendizagem estao
diretamente ligados ao desenvolvimento das funcdes cognitivas de input, elaboragéo e output,
ligados a resolucdo e a estratégia. Tal dificuldade interfere no reforco de fatores motivacionais

e na promocéo do sentimento de competéncia.

Silver (apud GARCIA, 1998, p. 34) explicita outra classificacdo considerada nas
abordagens atuais, com base no processamento de informacdes. Séo diferenciados quatro

grupos de processos com inferéncia nos problemas de aprendizagem:
- 0s transtornos de input, incluindo os mais perceptivos - visuais e auditivos;
- 0s transtornos de integracdo, nos quais se integrariam os transtornos de
seqlienciacdo, abstracdo e organizacgdo, e isto tanto em nivel visual como
auditivo;
- 0s transtornos de memoria que podem ser observados a curto e longo
prazo, e ambos em nivel verbal e auditivo;
- 0s transtornos do output, refletidos em transtorno de linguagem, sejam em

nivel de espontaneidade, de demanda ou especifico, e em nivel de transtorno
motor.

Para se compreenderem as questdes referentes aos problemas de aprendizagem,
sejam eles considerados como disfuncdes, inadaptaces do processo de informacdo e/ou
respostas mediatizadas do meio socio-cultural, deve-se levar em conta transtornos préximos,
tais como quadros caracteristicos semelhantes, pressupostos de outra classificagdo. Neste
critério, salienta-se o Transtorno do Déficit de Atencao/Hiperatividade - TDAH, entendido
com caracteristicas especificas, co-mdrbido e associado a outros quadros psicoemocionais,

tais como Transtorno de Aprendizagem e Distdrbio do Processamento Auditivo.
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2.1.2 Implicacdes neuropsicoldgicas da motivacéo para o processo de aprendizagem

O processo de motivagdo vem sendo estudado, desde o inicio do século passado até o
atual momento, através de diversas abordagens teodricas e paradigmaticas. Objetiva-se
acompanhar a evolugdo dos estudos acerca do desenvolvimento da pessoa e da teoria do
conhecimento e compreender os motivos que levam o sujeito a determinar suas acfes de
aprendizagem e de impulséo de suas perspectivas.

A motivacdo tomada como processo, por ser implementada e perpetuada ao longo
dos ciclos da vida, de acordo com 0s espacos que constituem as concepgdes interna e externa
da constituicdo do sujeito na perspectiva dos estudos da psicologia, segundo Huertas (2001),
implica ndo somente aspectos cognitivos e racionais, mas também a natureza das funcdes
afetivas. A acdo do sujeito e os fendmenos que envolvem sua acdo estdo relacionados a
determinantes sociais e afetivos, com regras e particularidades especificas estabelecidas por
delineamentos histéricos. Seria, pois, um processo dindmico, mais que um estado fixo.

Posteriormente a histdria tedrico-metodologica, a teoria cognitivista empreendeu
uma ampla caminhada para estabelecer um novo paradigma, que, em muito, embasa as idéias
atuais acerca do processo de aprendizagem e motivacgdo. Ela traz a intencdo de impulsionar os
estudos sobre os processos mentais, baseando-se em uma epistemologia racionalista, sem
referir-se ao desenvolvimento afetivo-social influenciador do processo motivacional.

A teoria cognitivista instigou os estudos em Neuropsicologia e Neurociéncias. De
acordo com Kandel, Schwartz e Jessell (1997) a motivacdo é concernente as necessidades
internas impulsionadas pelas externas. Nesse processo pelo qual o organismo desempenha
determinado comportamento com o objetivo de controlar o ambiente no qual esta inserido, o
hipotalamo ( Figura 4), por suas funcGes integrativas, parece ser uma estrutura ideal de centro
de controle da motivacdo. Ele seqiiencia e coordena respostas motivacionais. O hipotadlamo
também tem uma funcdo importante, nesse processo, por exercer controle sobre o sistema
nervoso autdnomo (SNA) e enddcrino. Durante um comportamento motivado, o hipotalamo

comanda as respostas do SNA.
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Figura 4 — Localizacdo do Hipotalamo

Fonte: www.guia.heu.nom.br/hipocampo.htm

A partir dos marcos teoricos referidos, buscam-se atualmente aspectos envolvidos
com o conceito de motivo e de meta implicados como elementos motivacionais. A motivagdo
humana pode ser compreendida como um processo de ativacao e orientagdo da acdo em que,
de acordo com McClelland (1985), a pessoa recebe sinais de ativacdo, destaca um estimulo
sobre outro, percebe algumas demandas e reconhece 0 que pode conseguir.

Para Huertas (2001, p. 54): “cada pessoa interpreta, percebe cada contexto em
virtude ndo sé das caracteristicas desse entorno, sendao também do conhecimento, crengas e
estilos do sujeito que interpreta, conforme o que aprendeu do seu mundo social [...]”.

A teoria cognitiva impulsionou o estudo da motivacdo humana e a compreensédo da
meta como desencadeante da conduta motivada. Os estudos estabelecem fatores especificos
para o aparecimento de metas, decorrentes do surgimento de um motivo e do planejamento.
Relacionado a este modelo de estudo, Dweck e Elliot (1983) ampliaram as idéias acerca dos
padrdes motivacionais no processo de ensino e de aprendizagem.

Dweck e Elliot (1983) desenvolveram um modelo que organiza a orientagdo das
metas relacionadas aos aspectos educacionais, o qual tornou-se uma referéncia tanto em
Psicologia quanto em Educacdo. Este modelo separa as metas de aprendizagem, das metas de

execucdo. Pessoas que tém como meta a aprendizagem, estdo motivadas pelo interesse em
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construir conhecimento e potencializar habilidade, j& as que tém como meta o resultado
apresentam o processo de atuacdo voltado a um comportamento especifico.

Nos contextos educativos ou em tarefas relacionadas a aprendizagem manifestam-se
especificamente as metas relacionadas a esta area em particular, conforme assinala Huertas
(2001). Os alunos podem apresentar metas intrinsecas que mostram tendéncia a centrar-se na
aprendizagem e no desenvolvimento do conhecimento ou metas extrinsecas, com objetivos
fixados no alcance de resultados positivos ou esperados socialmente.

Os sujeitos que tém suas metas voltadas para os resultados buscam situacGes
positivas e apresentam medo do fracasso, visto que o resultado constitui o carater principal da
meta. O modo de atuacéo tipico esta centrado mais na relagdo positiva de competéncia do que
No processo.

Entendeu-se, por isto, como obrigatdria, nos primeiros anos da década de oitenta, a
avaliacdo das variaveis motivacionais no contexto educativo. Alguns questionarios, de acordo
com Huertas (2001), foram elaborados com base em trés objetos de pesquisa diferenciados:
varidveis relativas a motivacdo do aluno; variaveis relativas ao conhecimento, atitudes e
condutas do professor; variaveis relativas a percepcdo do aluno e ambiente motivacional da
sala de aula.

O trabalho que deu origem a investigacdo do processo de motivagdo concentra-se nos
primeiros anos de escolaridade e foi elaborado por Pelechano, em 1975. Logo apds, Tapia
(1987), adequou o questionario MAE ao questionario MAPE. Na sua segunda versdo, MAPE
-1, (motivagdo por aprendizagem e execucdo, para ensino médio), 1989, indicou 73 itens nos
quais o aluno necessita realizar a marcacao da resposta que mais corresponde ao seu modo de
pensar, agir e comportar-se.

Huertas (2001) explicita que o MAPE -Il tem uma estrutura de seis escalas que
incluem trés fatores de segunda ordem as quais séo utilizadas desde o modelo de Dweck e
Elliot (1983). O primeiro fator mede a motivagédo para aprendizagem; o segundo, a motivacao
para 0 ‘mostrar-se, luzir’ (lucimiento); o terceiro, 0 medo do fracasso.

Partindo desse instrumento de avaliacdo pensou-se em adequar um questionario aos
alunos de Ensino Fundamental que apresentam dificuldade de aprendizagem em virtude de
uma associacdo ao Transtorno do Déficit de Atencao/Hiperatividade - TDAH e possivel

associacdo ao déficit do Processamento Auditivo - DPA.
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O questionario MAM (Mapa Motivacional) - TDAH/DPA - tem a apresentacdo oral
de 38 questionamentos realizados aos alunos, os quais necessitam dar respostas referentes a
assertiva ou ndo dos questionamentos (sim, ndo, as vezes). As perguntas envolvem aspectos
relacionados a motivacao para a aprendizagem, para 0 medo do fracasso, para os resultados
relacionados as disabilidades da funcdo auditiva e para o ‘mostrar-se, luzir’ (lucimiento).
Quanto aos aspectos subjetivos, envolve questbes que explicitam a autonomia, o padrao de
aprendizagem e comportamental relacionado ao distarbio, bem como a elucidacdo de padrdes
socio-culturais.

Através desse instrumento, pode-se verificar as areas implicadas em cada aspecto
motivacional, relacionando as caracteristicas do TDAH e dos déficits da fungdo auditiva
central, verificando-se as inter-relacBes existentes entre o0 processo motivacional e 0 processo
de aprendizagem em sujeito com essa co-morbidade.

Tal proposi¢do é uma tentativa de observar o processo motivacional através da ética
da Ciéncia Cognitiva, sem deixar esse aspecto desconsiderado na elucidagdo das

caracteristicas dos sujeitos com TDAH.

2.2 ESCOLARES COM TDAH E A ASSOCIACAO COM O DISTURBIO DO
PROCESSAMENTO AUDITIVO

O Transtorno do Déficit de Atencao/Hiperatividade - TDAH tem sido, muitas vezes,
associado a transtornos de aprendizagem, em virtude das caracteristicas educacionais
apresentadas por sujeitos com esse déficit. As dificuldades na atencdo sustentada e seletiva

implicam prejuizo ao processo de input, relacionado diretamente, ao processo perceptivo.

2.2.1 Transtorno do déficit de atencéo/hiperatividade

Para compreender esse quadro associativo, é importante reconhecer as caracteristicas

do transtorno, entendendo o porqué da co-morbidade com o Transtorno de Aprendizagem em
torno de 20-30%, conforme Rohde e Ketzer (1997). O termo Transtorno do Deficit de
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Atencgéo/Hiperatividade - TDAH foi adotado, em 1994, com a publicacdo da definicdo desta
expressdo no DSM-1V. Segundo os autores, 0s critérios para diagnostico dividem-se em dois
grupos - desatencdo e hiperatividade/impulsividade - que levam a caracterizacao da tipologia:
TDAH com  predominio da desatencdo; TDAH com  predominio da
hiperatividade/impulsividade e TDAH do tipo combinado.

A prevaléncia do Transtorno do Déficit de Atencdo/Hiperatividade - TDAH
encontra-se entre 3 e 5% de criancas em idade escolar, com proporc¢édo, entre meninos e
meninas, de aproximadamente 2:1, em estudos populacionais, e 9:1, em estudos clinicos. Sua
etiologia € multifatorial, incidindo, nesse contexto, questdes genéticas familiares, substrato
neurobiologico e adversidades psicossociais.

Para se efetivar o processo de avaliagdo diagnostica é necessario envolver os critérios
apresentados na composicao etioldgica. Para isso, é importante incluir entrevista com pais,
professores e com o proprio sujeito.

Szobot e Stone (2003) referem que a literatura, utilizando-se de estudos de
Neuroimagem, Neuropsicologia e Bioquimica, afirma que a caracterizacdo de sujeito com
Transtorno do Déficit de Atencdo/Hiperatividade - TDAH é proveniente de disfungdes
cerebrais. Os estudos neuropsicologicos evidenciam performance rebaixada nos processos
cognitivos de atengdo, percepcdo, planejamento e organizagdo, corroborando a idéia de
prejuizo no processo de informagéo (input-elaboracéo-output).

Quanto a atencdo seletiva (input do processo de informacdo), especificamente,
aparecem com focalizacdo funcional acerca das areas pré-frontais e parietal-posterior. Tais
localizagBes disfuncionais ndo sdo referidas quanto a sua relagdo com a percepg¢do visual e
auditiva, responsaveis pelo input inicial de qualquer processo de informacdo. Barkley (1997)
especifica que o déficit central do Transtorno do Déficit de Atencdo/Hiperatividade - TDAH
estd vinculado a funcdes executoras, deixando de manifestar a incorréncia da implicacdo da
dificuldade de atencéo seletiva sobre a elaboracdo e a execucdo de acOes e comportamentos.
Para o autor, de acordo com Szobot e Stone (2003), a falha nas fungdes executivas provoca a
hiperatividade, a desatencéo e a impulsividade, ndo considerando assim 0 processo interativo,
mas limitador e seccionado, com fun¢Ges mentais especificas de causa e efeito.

Pesquisas de Neuroimagem tém evidenciado o aumento do lobo parietal esquerdo e

dos lobos frontais, com reducdo metabdlica também do parieto-occipital esquerdo,



39

apresentado, em 1993, por Matochick et al., conforme relatam as autoras. Os aspectos
bioguimicos, neste contexto, também sdo fortemente considerados, estando eles relacionados
aos modelos neuropsicologicos, estabelecendo mecanismos dopaminergico e noradrenérgico

relacionados a agdes das intera¢des funcionais cerebrais.

Dentre os fatores relacionados por sujeitos com Transtorno do Déficit de
Atencdo/Hiperatividade - TDAH, pode-se verificar a ocorréncia de acgbes especificamente

ligadas as funcOes executivas, tal como assinalam Mattos, Saboya, Kiefer et al. (2003, p. 67):

Os portadores de TDAH referem, no seu cotidiano, dificuldades para tomar
iniciativas - especialmente sem estimulo externo - planejar, estabelecer
prioridades e organizar-se para o trabalho. Referem, ainda, procrastinacao;
falta de monitoramento em relagdo a tempo, prazos e as préprias financas;
sonoléncia diurna; lentiddo e inconsisténcia no desempenho; declinio rapido
da motivacdo ap6s um momento inicial de entusiasmo; interrupcao de tarefas
antes de conclui-las; baixa tolerancia a frustracdo e problemas de memodria.
Tudo isso requer muitas funcdes basicamente entendidas como executivas.

Estes aspectos sdo considerados por Barkley (1997) como caracteristicos de subtipos
especificamente de hiperatividade, ao contrario do que caracteriza o desatento, amplamente
prejudicado pelo controle inibitério incidente sobre a memoria de trabalho verbal e ndo-verbal
e sobre a auto-regulacéo.

Um aspecto importante a ser considerado refere-se ao modelo de Fuster, de 1997,
apresentado por Mattos et al. (2003), quanto a referéncia da importancia do cortex pré-frontal
relacionado a habilidade de andlise e sintese temporal, associada a sequencializagcdo e

organizacao temporal.

De acordo com Mattos, Saboya, Kiefer et al. (2003, p. 68):

Encontram-se deficitarias as capacidades de reflexdo, autoquestionamento e
solucdo de problemas verbais; a orientacdo do comportamento por regras e
instrucGes verbais e a geracdo de regras, metarregras e planos, assim como o
controle do comportamento pelo senso de passado e futuro.

Ao referirem-se ao planejamento temporal das acGes, os autores consideram 0s
comportamentos relacionados as acdes de execucdo, com base nos maus resultados dos
subtestes de execucdo da escala Wechsler de inteligéncia, “a dificuldade no planejamento
temporal das a¢Bes em atividades complexas que requerem anéalise e sintese e no ajuizamento
critico de situagBes-problema, referidas como comuns ao TDAH” (MATTOS, SABOYA,
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KIEFER et al., 2003, p. 69).

Estudos recentes tém apresentado comprometimentos sutis na velocidade de
processamento de informagdes complexas, além de déficit de atencdo e implicacGes auditivo-
verbais, relacionados entdo ao processamento auditivo, no coértex auditivo temporal
(SHALLICE et al., 2002).

Lima e Albuquerque (2003, p. 139) levantam outro aspecto relevante, relacionado a
alta co-morbidade entre Transtorno do Déficit de Atencdo/Hiperatividade - TDAH e
Transtorno de Linguagem, caracterizado por alteragdes nos dominios linguisticos - sintaticos,
semanticos, pragmaticos, fonoldgicos -. 1sso também implicaria possiveis dificuldades que
contribuiriam para o Transtorno de Aprendizagem.

As diversas alteracdes e disfuncdes apresentadas por sujeitos com Transtorno do
Déficit de Atencao/Hiperatividade - TDAH, referem-se diretamente, a um quadro especifico
de dificuldades: alteracbes nas habilidades linguisticas, alteracbes témporo-espaciais,
dificuldades em reconhecer simbolos gréficos, dificuldade na coordenacdo motora,
desatencdo, dificuldades em finalizar tarefas e planejar execugdo, agitacdo, problemas
emocionais ligados a afetividade e frustracdo devido a dificuldade de interacdo social, entre
outros.

Necessita-se buscar muito ainda em estudos e pesquisas, para obter mais
conhecimento acerca da etiologia e dos fatores associados a essa patologia. O campo de
estudo necessita integrar as co-morbidades do Transtorno do Déficit de
Atencgdo/Hiperatividade - TDAH, no intuito de colaborar ainda mais para o melhor

desenvolvimento dos sujeitos com esse déficit.

2.2.2 Processamento da informagéo auditiva

Nas duas Ultimas décadas, os estudos acerca do funcionamento cerebral tém
explicado ndo s6 aspectos mentais isolados, mas também a inferéncia sobre o processo de
informacédo cognitivo. Dentre estas abrangéncias, o estudo da funcdo temporal tem merecido
grande enfoque, no intuito de explicar sua conjuntura de integracdo as outras areas cerebrais.
Estudos recentes (MUSIEK e CHERMAK, 2007; MUSIEK; BELLIS e CHERMAK, 2005;
CACACE e McFARLAND, 2005; BELLIS, 2002; BELLIS e FERRE 1999) tém sido
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dedicados especificamente a relacdo da fungdo temporal, sob o enfoque da Neurociéncia e sua
aplicacdo sobre os disturbios co-mdrbidos de Aprendizagem e TDAH.

Os autores destes estudos buscam compreender a ampla inter-relagdo da percepcao
temporal no input das acbes com o desenvolvimento humano, entendendo o
comprometimento dos distarbios da funcao auditiva.

Como se especificou anteriormente, o processo de informacdo necessita ser
inicializado através de um input que esta permeado por uma percepcao percentualmente mais
abrangente para o estimulo auditivo e visual. Neste estudo, entender-se-4 a relagcdo do input
auditivo, j& que muitas teorias tém referido a implicacdo da atencdo seletiva para inicio do
processo de informacdes ( LURIA, 1987).

Importante entender que o processamento do estimulo auditivo vai além do simples
ouvir, ligado ndo s6 a mensuracdo da acuidade auditiva, mas também a forma como se
interpreta a informacao auditiva adaptada. Katz (1999. p. 490) explica processamento auditivo
como: “ndo somente a percepcdo dos sons, mas, mais importante do que isso, envolve como
nos identificamos, localizamos, temos atencdo, analisamos, memorizamos e recuperamos a
informac&o.”

Percepcao auditiva e processamento auditivo tém sido utilizados em referéncia ao
mesmo fendmeno, no entanto Katz e Wilde (1999, p. 674) destacam que a utilizagdo do termo
percepcao auditiva ocorre por se considerar que percep¢do esta relacionada ao envolvimento
das funcdes auditivas superiores. Chamam a atencdo para o fato que as percepc¢des ndo podem
ser diretamente medidas. Assim, o termo mais utilizado faz referéncia a processamento, pois
“os testes formais medem como o individuo responde a estimulos selecionados, muito mais
do que percebidos”.

Processamento auditivo & um processo para além da atencdo seletiva somente, ele
engloba varias habilidades que o compdem como tal. Para compreender 0 processamento
auditivo cabe considerar a localizagdo da estrutura e o funcionamento dos sistemas auditivos
periférico e central.

O sistema auditivo divide-se, fundamentalmente, em duas partes principais: sistema
auditivo periférico (SAP) e sistema auditivo central (SAC). O SAP compreende as estruturas
localizadas desde a orelha externa até o nervo auditivo. O SNAC inicia no nucleo coclear,

estendendo-se até os centros auditivos do cortex cerebral. Outros autores fazem a divisao em
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trés partes, incluindo além do SAP, as vias auditivas responsaveis pela transmissdo e
integracdo dos sinais acusticos e as estruturas corticais onde a mensagem é decodificada.

O processamento da audigdo percorre um caminho que esta dividido em trés partes: a
orelha externa e média, que compdem o componente auditivo; a orelha interna, 0 componente
sensorial; 0 caminho que remete ao sistema nervoso central, 0 componente neural.

O sistema auditivo periférico, através da orelha externa, € o ponto de partida da
fisiologia auditiva periférica e central, conforme se observa na Figura 5. Esse sistema permite
a transformacdo da energia mecanica em energia eletroquimica, responsavel pela estimulacéo

do nervo auditivo.

Mirva poelmar

Pawilhda
Auricular

Carmal aud | Paw rlﬂpmn Tuba do Bt quds

Figura 5 - Sistema auditivo periférico

Fonte: <http://www.acusticamedica.pt/audicao.htm>.

Apos o caminho realizado, através da orelha externa e média (canal condutivo
através dos ossiculos martelo, bigorna e estribo), o impulso sonoro faz movimento de
vibracdo sobre a janela oval, na coclea, conduzindo a mesma vibracdo sobre a endolinfa
(liquido coclear). O meio liquido produz uma movimentagdo especifica sobre as células

ciliadas do 6rgéo de Corti, dentro da coclea.
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As células ciliadas encontram-se dispostas tonotopicamente (somatotopicamente no
cerebro) dentro da coclea. As situadas na base da coclea captam as freqiiéncias altas e no
apice da coclea, as frequéncias baixas.

O nervo coclear, outro componente de extrema importancia no SAP, é responsavel
pela conducdo do estimulo sonoro até as vias centrais, ele constitui-se por dois tipos de
neurdnios funcionais, os aferentes e os eferentes. Noback (apud ROGGIA, 1997) refere que
0s neurdnios aferentes apresentam seus corpos celulares localizados dentro do ganglio espiral
localizado na cdclea, ao passo que os neurdnios eferentes encontram-se com Seus COrpos
celulares localizados no complexo olivar superior, na ponte. Os processos de neurénios
aferentes iniciam suas extremidades sinépticas com as celulas ciliadas. Os processos centrais
terminam dentro dos nucleos cocleares ventral e dorsal, localizados no peddnculo cerebelar
inferior, os quais dao inicio ao sistema nervoso auditivo central (SNAC).

O processo central da audicdo, como mostra a Figura 6, comeca quando o estimulo
sonoro chega aos nucleos cocleares, localizados no tronco encefalico, nos quais se inicia a
analise sensorial complexa. Dos nucleos cocleares, o impulso sonoro continua pelo complexo
olivar superior, localizado na porgdo mais baixa da ponte. Este complexo envolve seletividade

de freqliéncias, tempo interaural e localizacdo da fonte sonora.
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Figura 6 - Sistema auditivo central

Fonte: <http://www.musicaeadoracao.com.br/audicao/testando>.

Carvallo (1997) alerta para outra grande fungdo que pode ser atribuida ao
complexo olivar superior: 0 auxilio para o reconhecimento e a discriminacdo do estimulo
sonoro na presenca de ruido competitivo, relacionado ao papel desempenhado por esse
complexo no desencadeamento do arco reflexo estapédico-coclear.

Apos a passagem pelo complexo olivar superior, 0 impulso sonoro segue pelos
nacleos do coliculo inferior, nos quais a codificagdo espacial realizada pelo complexo olivar
superior e a analise do complexo sensorial feita pelos nicleos cocleares fazem o mapeamento
da posicdo sonora caudal ou rostralmente. De acordo com Pereira (1996), esses nucleos
podem contribuir para a manutencdo da atencdo ao estimulo sonoro.

A partir do coliculo inferior, a via auditiva prossegue tanto ipsi quanto

contralateralmente, sendo que a via contralateral cruza até o coliculo inferior e o corpo
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geniculado contralateral. A via ipsilateral € formada pelo ramo do coliculo inferior, indo até o
corpo geniculado medial do mesmo lado. A via auditiva vai do corpo geniculado medial ao
cortex, por projecdes primarias as areas auditivas do cortex temporal, através da sua regido
ventral, Unica das regides especificamente auditiva.

Deve-se compreender, de acordo com Momensohn-Santos e Branco-Barreiro (2004),
que a via auditiva apresenta dois trajetos de conducdo: uma via ipsilateral e uma contra-
lateral. No trajeto ipsilateral, as fibras seqguem por 30% do trajeto e no contra-lateral,
deslocam-se por 70% do caminho.

Chegando ao cortex auditivo, de acordo com Pereira (apud SCHOCHAT, 1996), o
estimulo sonoro é analisado, pela verificacdo dos sons complexos, localizado e representado
no espaco auditivo. No cortex processam-se atengdo seletiva, inibicdo de respostas motoras
inapropriadas, identificacdo de estimulos, discriminacdo de padrbes temporais e realizacdo de
tarefas auditivas mais dificeis.

O cortex auditivo pode ser dividido em cortex auditivo primario (&reas auditivas
primérias) e em diversos campos corticais periféricos (areas auditivas secundarias). O cortex
auditivo primario ocupa o giro temporal transverso de Heschl (&rea 41 de Broadman). Dentre
os diversos campos corticais periféricos, encontram-se as areas 42 e 22 de Broadman.

Luria (1981), ao referir-se as areas auditivas primarias e secundarias, mostra que elas
sdo de extrema importancia para o processo da audi¢do, em virtude de fazerem a
diferenciacdo de estimulos acUsticos apresentados simultaneamente e a distingdo de
sequiéncias sonoras de freqiiéncias diferentes.

Ao considerar todo o processamento do estimulo acustico, ao longo das vias
aferentes e eferentes, verifica-se que varias habilidades auditivas estdo implicadas nesse
processo, podendo ser consideradas funcionalmente, de acordo com sua localizacdo na via
auditiva. As habilidades auditivas responsaveis pela interpretacio do mundo sonoro
envolvem, conforme Katz e Wilde (1999), atividades complexas da audigédo, tais como
deteccdo do som, localizagdo sonora, reconhecimento, discriminacdo, memdria, compreensdo
e atencdo seletiva. Além dessas, outras habilidades auditivas foram estudadas por outros
autores, tais como fusdo ou sintese biaural, separacdo biaural, aglutinacdo, figura-fundo, por

Page (1985), Russo e Santos (1993); fechamento e sequencializa¢do, por Russo e Behlau
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(1993). No Quadro 1 estdo especificadas as definicbes das habilidades, bem como as
localizacdes, no trajeto da via auditiva.

Dentre as habilidades apresentadas em estudos mais recentes, entendem-se a fuséo e
sintese binaural como a capacidade de integrar em nivel central; a separagdo binaural,
conforme Russo e Santos (1993), como a capacidade de ouvir a informacdo apresentada em
uma das orelhas ao mesmo tempo em que ignora os estimulos sonoros apresentados a outra
orelha; a aglutinacdo como a capacidade de formar palavras a partir de fonemas articulados
separadamente; o fechamento auditivo como a capacidade de perceber uma palavra ou
mensagem como um todo; a seqliencializacdo relacionada com a capacidade de ordenacédo de
estimulos sonoros; a figura-fundo como a capacidade de identificar estimulos sonoros
desejaveis na presenca de ruido competitivo. Estas ultimas sdo habilidades que podem ser
acrescentadas, mais especificamente, aos conhecimentos atribuidos as outras habilidades
estabelecidas conforme mostra o Quadro 1.

Quadro 1 - Habilidades da funcéo auditiva central: definicéo e localizagdo

HABILIDADE DEFINICAO LOCALIZACAO
Detec¢édo Identificacdo da presenca do som | Nucleo coclear do troncg
auditiva Primeira etapa do processamento. encefalico

Localizagdo Determinagdo do local da produgdo da | Complexo olivar superior
auditiva fonte  sonora.  Necessaria audicdo

binaural, pois a partir das diferencas
interaurais de tempo e intensidade dos
estimulos € que se atinge a localizacao
das duas orelhas.

Discriminacdo | Processo de diferenciagdo de sons | Complexo olivar superior
Auditiva acusticamente  similares, mas com
frequéncia, duragdo e intensidades
diferentes. Esta ligado a correta analise
das relacbes temporais de frequéncia e
intensidade, atencdo e memoria.

Reconhecimento | Identificacdo de estimulos sensoriais, a | Cortex auditivo
partir de um som previamente analisado,
dependendo de aprendizado anterior.

Compreensdo | Integracdo de estimulos sonoros com | Cortex auditivo
atribuicdo de significado, através da
combinacdo dos modelos  sonoros
reconhecidos.

Atencdo seletiva | Capacidade de persistir ouvindo, durante | Banda olivococlear
um espaco de tempo de exposi¢do a um
estimulo pré-determinado.
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Dada a importancia da atengdo seletiva para processamento das informacdes,
ressalta-se que, conforme Carvallo (1997), alem do ponto especifico da banda olivococlear, a
habilidade pode estar associada a localiza¢éo do nucleo inferior do coliculo inferior, no tronco
encefalico. Phillips (1985), ao referir-se a localizacdo da habilidade de atencdo seletiva do
processamento auditivo e as acles envolvidas, diz que a especificidade da freqléncia
localizada permite a atencéo seletiva, estando a habilidade de discriminacéo, com localizagdo
similar, diretamente associada a efetividade dessa atencao.

Além das habilidades envolvidas com a funcéo auditiva central, destaca-se o papel da
memoria, junto a essas habilidades do processamento auditivo. A memoria é definida por
Izquierdo (2002, p. 9) como “a aquisicdo, a formagdo, a conservacdo e a evocacdo de
informagOes”. Ela pode ser classificada segundo a funcdo, sendo um de seus aspectos
denominado memoria de trabalho, a qual serve para manter, durante alguns segundos, a
informacdo que estd sendo processada no momento. Parente, Sparta e Palmini (2001)
salientam que a memdria de trabalho coordena atividades complexas que requerem recursos
atencionais. O processamento da informacdo auditiva necessita desse tipo de memoria para

realizar o inicio de seu processamento.

Ao observar a importancia das habilidades auditivas para os aspectos integradores do
desenvolvimento do sujeito, Tallal (1980, p. 187) faz uma relacdo entre a localizacdo, a
integracdo dos estimulos auditivos e a influéncia das respostas finais concedidas a audicéo,

tais como o fenémeno cognitivo e linguistico:

O tronco encefalico aloja o nucleo do sistema de retro-alimentacédo auditiva -
0 sistema do complexo olivar superior, exercendo influéncia sobre a
atividade das células ciliadas e sobre o reflexo acustico, que por sua vez
controla a transmissdo dos sons através da orelha média. E possivel que
comprometimentos linglisticos ou cognitivos possam ser resultantes de
problemas perceptuais mais primarios, por exemplo, uma dificuldade em
detectar multiplos sinais, na discriminacdo de tragbes temporais ou
espectrais ou em integrar, no tempo, diferentes aspectos de um estimulo
complexo.

Inter-relacionando-se a contribuicdo das habilidades de processamento auditivo,
pode-se sugerir a influéncia da habilidade de discriminacdo na impulsdo da habilidade de

atencdo seletiva, visto que influencia a interpretacdo dos sinais acusticos apresentados em
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situacOes de aprendizagem e aquisicdo da linguagem, necessarios para um bom processo de

desenvolvimento desses aspectos.

A estrutura de todo o processamento auditivo pode ser explicada pelas palavras de

Phillips (1985, p. 342):
Processamento implica a diferenciacéo entre a entrada e a saida da estrutura.
Sua representacdo implica simplesmente, que a informacdo acerca da

dimensdo do estimulo estd presente na estrutura cerebral e esta disponivel
para que qualquer processamento possa ocorrer.

Ao observar e compreender o processamento do estimulo auditivo, constata-se que as

inabilidades decorrentes da disfuncéo auditiva do cortex determinam um perfil especifico.

O déficit no processamento da informacdo auditiva, decorrente da insuficiéncia de
alguma das habilidades relacionadas, é classificado pela literatura atual como distdrbio do
processamento auditivo. Um déficit do processamento auditivo estd presente, portanto,

quando o sujeito ndo é capaz de fazer uso pleno do sinal ouvido.

2.2.2.1 Distarbio do processamento auditivo

A inabilidade ou ndo-competéncia em realizar uma interpretacdo adequada do
estimulo auditivo sugere que o processamento auditivo apresenta desordem, distdrbio ou
transtorno, ou seja, a percepcdo (input), para qualquer processo cognitivo, inicia com
alteracdo. O déficit do processamento auditivo apresenta-se quando hd um impedimento
auditivo especifico o qual pode causar sérios impactos psicoemocionais, educacionais e
sociais, conforme Welsh e Healy (1996).

A desordem do processamento auditivo, segundo Pereira (1997), Alvarez e Zaidan
(2000), denota distarbio de ordem auditiva que se caracteriza pela inabilidade em analisar
e/ou interpretar os padrfes sonoros. Ele pode ser resultado de um prejuizo nas capacidades de
sujeito na adequacdo da plasticidade cerebral e/ou até mesmo da inexperiéncia acustica
advinda da interagdo com o meio.

Para que se possa considerar uma desordem do processamento auditivo é necessario

entender que se refere a uma disfuncdo perceptual especifica que ndo é propria da perda
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auditiva periférica (McFarland e Cacace, 1997), porém esta relacionada a perda total ou
parcial da funcao de analise das imagens auditivas.

O surgimento do distarbio do processamento auditivo ndo esté relacionado a faixa
etaria ou ao perfil cognitivo, mas apresenta influéncia consideravel de varios fatores
etiologicos. Segundo Katz (1999), a hereditariedade, no que diz respeito a caracteristicas
familiares, provavelmente seja 0 aspecto mais importante a ser considerado, pois recentes
estudos salientam que este é um fator que esta diretamente relacionado a influéncia genética e
a organizacao do sistema nervoso central.

Outro aspecto a ser abordado, quanto aos problemas no processamento auditivo,
associa-se a ocorréncia do distarbio ser mais freqiiente em homens que em mulheres. Tem-se
como hipdtese a ocorréncia de corpo caloso maior, podendo as mulheres serem capazes de
“integrar informag0es visuais e auditivas dos dois hemisférios mais efetivamente do que os
homens” (KATZ, 1999, p. 487).

Estudos de Northern e Downs (1991) confirmam a presenca de otite média durante a
infancia como um dos aspectos mais relevantes relacionados ao histérico social do sujeito
com disturbio do processamento auditivo. A privacdo sonora, durante os primeiros 18 meses
de vida, pode acarretar menos conexdes neuronais responsaveis pelas vérias experiéncias
auditivas possiveis.

Evidenciam-se, também, fatores sdcio-econdmicos ligados ao disturbio do
processamento auditivo, pois ha multiplicidade de razdes para que achados em sujeitos com
padrdo socio-econdmico sejam mais rebaixados. A falta de oportunidade social e, portanto,
descuido quanto ao tratamento de otite € uma assertiva, porém, a pouca estimulacdo ou o
ambiente pobre em estimulos sonoros pode ser a causa principal desses achados.

Welsh e Healy (1996, p. 118) dizem que o déficit do processamento auditivo inclui
como principais caracteristicas do disturbio: “atencdo pobre para a informagdo auditiva,
inadequada supressdo em querer ouvir o estimulo, inabilidade em atender em ruido
competitivo, dificuldade de utilizacdo da informacédo linglistica e limitagdo da memoria de
curta duragédo”.

Os autores referem, como grandes consequéncias dessa disfuncdo: desatencéo,
respostas inapropriadas, necessidade de repeticdo de questdes e aparente deficit auditivo.

Pereira, Navas e Santos (2002) referem que a necessidade de reforco auditivo para interpretar
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informac0es auditivas relativas a fala ou conversagdes decorre do fato de os sons do portugués
brasileiro estarem concentrados entre 15 e 45 dB, requerendo, pois, a integridade funcional das
vias auditivas centrais. E de se considerar, portanto, que algumas habilidades auditivas e até
mesmo sequiéncias auditivas verbais e ndo-verbais, estejam prejudicadas.

As manifestagdes comportamentais de um sujeito com disturbio do processamento
auditivo, segundo descricdo de Pereira (1996), envolvem dificuldades quanto a comunicagéao
oral, & comunicacao escrita, ao comportamento social, ao desempenho social e auditivo. As
manifestacbes clinicas referem-se a prejuizo na localizagdo sonora e prejuizo de memodria
auditiva para sons em sequiéncia, na identificacdo de palavras decompostas acusticamente e na
identificagdo de palavras de mensagem em presenca de ruido competitivo em tarefas
monoticas e dicdticas. O Quadro 2 apresenta as manifestacdes comportamentais e clinicas do

sujeito com desordem do processamento auditivo.
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Quadro 2 - Manifestacfes comportamentais e clinicas na desordem do processamento auditivo

MANIFESTACOES COMPORTAMENTAIS

MANIFESTACOES
CLINICAS

1. Quanto a comunicacao oral

e Problema de producdo de fala
envolvendo os sons /r/ e I,
principalmente

e Problemas de linguagem expressiva

e Dificuldade de compreensdo em
ambientes ruidosos

e Dificuldades de compreender
palavras de duplo contexto (piada)

2. Quanto a comunicacdo escrita
e Inversdo de letras
e Orientagéo direita/
prejudicada
e Disgrafias
¢ Dificuldade de compreender o que I&

esquerda

3. Quanto ao comportamento social
e Distraidos
e Agitados/ hiperativos/ muito quietos
e Desajustados
e Tendéncia ao isolamento

4. Quanto ao desempenho escolar

e Inferior em leitura, gramaética,
ortografia e matematica

e Desempenho pode ser melhorado ou
agravado de acordo com fatores, tais
como: posicdo na sala de aula,
tamanho da classe, nivel de ruido,
clareza da voz

5. Quanto a audicéo
¢ Audicdo ao som prejudicada
e Dificuldade em escutar em ambiente
ruidoso

3. Limiares de audibilidade proximos ao

4. Possibilidade de discreta perda auditiva

1. Prejuizo de
¢ Localizacdo sonora
e Memodria auditiva para os sons em
sequéncia
¢ Identificacdo de palavras decompostas
acusticamente
¢ Identificacdo de silabas e/ou frases na

presenca de uma  mensagem
competitiva em tarefas mondticas ou
dicdticas

2. Prejuizo de um canal auditivo em relagdo
ao outro.

limite superior a faixa de normalidade
bilateralmente (15-20 dBNA)

(25-30 dBNA) em freqiiéncias isoladas

Fonte: Pereira (apud SCHOCHAT, 1996, p. 49)

A simples identificacdo da presenca da desordem ndo é suficiente, afirma Bellis

(1996). O distlrbio necessita ser qualificado para que se possa obter sucesso em planejamento
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educacional ou intervencgoes.

A classificacdo do disturbio foi sugerida por Katz (1992), que selecionou trés
subperfis. Em outra organizacédo, Bellis e Ferre (1996) expandiram a classificacao feita por
Katz, com base na relacdo da informagdo anatdbmica e eletrofuncional com dados
educacionais, comunicativos e comportamentais. Eles propuseram um modelo de quatro
subperfis: déficit de integracdo, déficit de decodificacdo, déficit de organizacdo de saida,
déficit de associacdo. Alvarez e Zaidan (2000) referem, além destes, o déficit relacionado a
disfuncao ndo-verbal ou déficit de prosodia. No presente estudo, sdo utilizados os déficits dos
cinco subperfis, sintetizados no Quadro 3, conforme localizacdo, alteracbes comportamentais
e especificas.

Cada um dos subperfis tem localizacdo da disfuncdo e sintomas auditivos,
cognitivos, de aprendizagem e linguagem claramente definidos, conforme afirma Bellis
(2002). Os deficit primarios sdo: déficit de integracdo, déficit de decodificagdo, déficit de
prosodia ou disfuncdo ndo-verbal. Os deficits secundarios sdo: déficit de organizacao de saida
e déficit de associacdo. No presente estudo, sdo utilizados os subperfis, sintetizados no

Quadro 3, conforme localizagéo, alteragcBes comportamentais e especificas.
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Quadro 3 - Subperfis do distarbio do processamento: localizacdo na via auditiva central

e alteracbes comportamentais

e cortex auditivo
primério esquerdo

SUBPERFIL LOCALIZACé\O ACHADOS ALTERACOES
PRIMARIO DA DISFUNCAO ESPECIFICOS COMPORTAMENTAIS
Decodificacdo | Tronco encefalico Inabilidade de Dificuldade em

fechamento auditivo;
capacidade pobre em
representacdo fonémica,
discriminacéo e retengdo
de fonemas; problemas
em leitura, escrita,
soletracdo, vocabulario,
sintaxe e semantica.

compreensdo de fala no
ruido competitivo;
frequentemente solicitam
repeticdo de assuntos
atraves de perguntas.

Integracédo

Corpo Caloso

Dificuldades em tarefas
que requerem
comunicacao inter-
hemisférica e em
integrar funcdes
auditivas e visuais.
Dificuldade em leitura,
escrita e soletragédo

Dificuldade na
interpretacdo da fala
mondtona e inabilidade
em perceber prosodia e
ritmo de fala.

Disfuncédo nao-

Cortex auditivo

Dificuldade em

Déficit na identificacéo e
verbal ou n&o-primario habilidades musicais utilizacdo dos aspectos
déficit de direito e areas e/ou habilidades prosodicos de enunciados
prosodia associativas auditivas ndo-verbais. relacionados ou ndo a

Inabilidade em pistas ndo-verbais,e
reconhecer padrdes expressoes faciais,
gestalticos sarcasmos e corporais e gestos.
frases ambiguas.
SUBPERFIL LOCALIZAGCAO ACHADOS ALTERAGOES
SECUNDARIO | DA DISFUNCAO ESPECIFICOS COMPORTAMENTAIS
Associagédo Cortex associativo

esquerdo

Dificuldade em aplicar

sentencas linguisticas na

rétulos de linguagem
para informagdes

acusticas incomuns,
dificuldades de

VOZ passiva.

Déficit na linguagem
receptiva, quanto a
vocabulario, sintaxe e
semantica. Comunicacao
social e pragmatica
prejudicada.

Organizacéo de
Saida

Vias eferentes

auditivas

Déficit na habilidade em
sequenciar, planificar e
organizar respostas.

Baixa performance na
execugdo de mais de duas
ordens; dificuldade em
orientacdo espacial, em
repeticdo de palavras;
erros na fala expressiva;
dificuldade em

planificacdo motora
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As informacOes apresentadas no Quadro 3 oferecem subsidios para identificar, da
melhor maneira, 0s achados relativos aos subperfis. De acordo com Bellis (1996), busca-se,
de forma mais evidente, a presenca ou auséncia da desordem, imbuindo-se de um
entendimento maior das caracteristicas mais especificas do funcionamento auditivo de cada
sujeito.

Por ser a avaliagdo um procedimento importante para o acesso a essa identificagéo e

classificacdo, a seguir se explicitara a avaliacdo dos disturbios do processamento auditivo.

2.2.2.2 Avaliacgéo da funcéo auditiva central e interpretacdo dos resultados

A avaliacdo da funcdo auditiva central tem apresentado, recentemente, avancos
conseqlientes de estudos e pesquisas, no sentido de adequar e ajustar os testes
comportamentais e eletrofisiologicos para obtencédo de resultados que traduzam e interpretem
o real funcionamento da audicdo em cada sujeito. O interesse dos pesquisadores nesta
tematica se d& em virtude das implicacfes das funcdes pelas quais o lobo temporal tem suas
inter-relacdes cerebrais.

A avaliacdo especifica da audicdo central, conforme afirmam Musiek e Lamb (1999),
tem auxiliado a esclarecer o complexo funcionamento do sistema nervoso auditivo, ao definir
areas responsaveis pela audicdo, descrever o funcionamento normal e alterado, fornecer
informacbes importantes quanto ao monitoramento das condi¢des neuroldgicas e auditivas,
evidenciar co-morbidades com o distdrbio.

Bellis (1996) atenta para o fato de a simples identificacdo da presenca de disturbio do
processamento auditivo, atraves da investigacao das caracteristicas comportamentais de cada
sujeito, ndo ser suficiente para identificar o distirbio. O acesso as especificidades do distirbio
¢ encontrado quando se delineia o perfil auditivo, podendo se estabelecer estratégias
posteriores relacionadas ao desenvolvimento comunicativo, social e educacional dos sujeitos.

O uso de diferentes testes que acessam diferentes processos € necessario, buscando-
se a relacdo direta entre aspectos anadtomo-fisioldgicos da audicdo central e a abrangéncia e o

objetivo de cada teste. Tal procedimento € visto como essencial na escolha da bateria de
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testagem, ja que busca a informagdo necessaria para a interpretacdo de resultados que melhor
traduzam o funcionamento auditivo, enfocando o local da les&o ou disfuncéo.

A escolha da bateria de testes, segundo Bellis (1996), deve levar em conta ndo s a
busca do local da lesdo, mas também outros fatores que incluam especificidades e
caracteristicas de cada caso, tais como resultados do processo de aprendizagem, linguagem,
aspectos educacionais, comportamento socio-cultural e implicacdes afetivas. Esses aspectos
estardo também envolvidos na propria interpretacdo dos resultados.

A testagem da audicdo central, com o objetivo de compreender seu funcionamento,
permite ndo s6 o diagnostico do processo gndsico auditivo, mas também o reconhecimento
das dificuldades no processamento auditivo, ao longo do caminho aferente e eferente do
input-processamento-output do estimulo sonoro.

A avaliacdo comportamental da funcdo auditiva central desafia o sistema auditivo em
condicBes de escuta dificil, em ambiente em que se possa produzir sinais e competicdo
acustica proximos a realidade. Os testes, de acordo com Katz e Wilde (1999, p. 488), auxiliam
a “identificar as habilidades do processamento auditivo comprometidas, mas também podem
indicar de que forma a pessoa difere dos ouvintes da mesma idade”.

Na avaliacdo comportamental € necessario realizar a diferenciacdo entre 0s
problemas do sistema auditivo periférico e do sistema auditivo central. Para isso, deve-se
descartar a presenca de perda auditiva periférica, de acordo com Carvallo (1997), embora,
segundo Northern e Downs (1991), ndo se possa afirmar que uma perda periférica seja
determinante para a ocorréncia de disturbio do processamento auditivo. Existe, porém, uma
frequéncia alta de problemas de aprendizagem e déficit de atencdo/hiperatividade, em
criangas com essa alteracao.

Especificamente, Musiek e Lamb (1999), Bellis (1996), Phillip (1995), Bellis e Ferre
(1999) sublinham a necessidade de identificacdo e definicdo dos subperfis do distarbio do
processamento auditivo em sujeitos com transtorno de aprendizagem, com o proposito de
adequadas abordagens educacionais e trato terapéutico. Ha relacdo direta entre transtorno de
aprendizagem e baixo desempenho nos testes centrais. No entanto, Page (1985) chama a
atencdo que a avaliacdo auditiva central ndo pode ser usada como a Unica razdo para
problemas no processo de aprendizagem ou comportamentais, sendo importante

complementar com outros achados advindos de uma investigacdo multidisciplinar.
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A avaliagdo central também apresenta resultados relevantes no planejamento de
estratégias educacionais e terapéuticas, em sujeitos com Transtorno do Déficit de
atencao/hiperatividade - TDAH, pois, conforme indicam Sanchez e Alvarez (2000), resultados
de pesquisas recentes demonstram que ha dificuldades significativas no desempenho de
tarefas que compdem os procedimentos de avaliacdo auditiva central.

Por estar o disturbio do processamento auditivo amplamente associado ao Transtorno
de Aprendizagem - TA e Transtorno do Déficit de Atencdo/Hiperatividade — TDAH, Page
(1985), Bellis (1996), Phillip (1995) sugerem testes centrais especificos relacionados a esses
acometimentos. Gascon, Jonhson e Burd (1986) concluiram que testes comportamentais de
audicdo dicotica e sentencas competitivas fornecem indicadores sensiveis ao déficit de
atencdo e as evidéncias de comprometimento no processamento central da audicao.

Alvarez, Caetano e Roman (1999) elucidam a bateria de testes comportamentais de
processamento auditivo, em casos de Transtorno de Aprendizagem, e enfatizam que ela deve
incluir testes monoaurais de baixa redundancia, dicético de palavras, além de testes ndo-
verbais de padrbes temporais. O objetivo é buscar indicios acerca da maturidade das areas
corticais auditivas e suas conexdes intra-hemisféricas, integridade do corpo caloso e a
conceituagdo auditivo-linguistica. O mesmo pode ser efetivado na bateria de testagem em
sujeitos com Transtorno do Déficit de Atencdo/Hiperatividade - TDAH.

No caso da avaliagio do sujeito com Transtorno do Déficit de
Atencdo/Hiperatividade - TDAH, Sanchez e Alvarez (2000, p. 8) esclarecem que é necessario
tomar medidas em que se “minimize e/ou elimine a interferéncia que a dificuldade de atencéo
sustentada possa ter no desempenho do sujeito que se submeta aos testes”. Referem,
entretanto, que, pelos resultados e sintomatologia semelhantes, em uma pesquisa de Cook,
Mausbach, Burd et al. (1993), a analise dos resultados ndo considera a interferéncia que a
falta de atencdo sustentada pode acarretar.

A bateria de testes considerada mais adequada para verificar o distarbio do
processamento auditivo relacionado ao Transtorno de Aprendizagem - TA e Transtorno do
Déficit de Atencdo/Hiperatividade - TDAH encontra similaridade em diversos estudos,
incluindo testes monoaurais de baixa redundancia, testes de audicdo dicotica e testes de
padrdes temporais. Deve-se planejar o procedimento de aplicacdo das testagens, para o

horério relatado pelo sujeito a ser testado como aquele em que esta mais alerta. A bateria de
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testes ndo deve ser demasiadamente longa, em uma Unica sessdo de avaliacdo, observando-se
0 aproveitamento de cada sujeito quanto as respostas e verificando-se até quando nédo ha a
deterioragcdo de respostas para o teste. No caso de sujeitos com Transtorno do Déficit de
Atencéo/Hiperatividade - TDAH, a acdo medicamentosa deve ser mantida, quando em uso,
Vvisto que se objetiva, com a avaliagdo, compreender o funcionamento auditivo do sujeito na
sua acao mais proxima da realidade diéria.

O aspecto subjetivo também é importante na avaliacdo do processamento auditivo,
tal como evidenciam Sanchez e Alvarez (2000, p. 8), ao salientarem que “outra boa medida é
manter contato visual durante todo o periodo de avaliacdo, mostrando interesse e acolhimento
mesmo a distancia, e elogiar, animar”.

Antes de ser iniciada a avaliagdo comportamental do processamento auditivo, €
necessaria a realizagdo de anamnese, para conhecimento do sujeito e de indicios de seu
funcionamento auditivo, através de questionamentos relacionados ao desenvolvimento global
do individuo, aos aspectos da fala e da linguagem, ao aprendizado escolar, aos antecedentes
de doencas e tratamentos realizados, a impresséo da audicdo e da compreensdo do que ouve
em ambiente ruidoso.

ApoOs a anamnese, a avaliacdo audioldgica bésica inclui audiometria tonal limiar,
timpanometria, pesquisa dos reflexos acusticos contra e ipsilateral e medidas do indice
perceptual de reconhecimento de fala (IPRF). Pela audiometria tonal, conforme Carvallo
(1997), investiga-se a presenca ou ndo de perda auditiva, bem como do grau e do tipo de
comprometimento.

A avaliacdo audioldgica é realizada através de audiémetro com calibracdo adequada
e cabine acustica, com nivel de ruido de aproximadamente 30 dBNPS. Os testes de avaliacao
periférica, que compdem a bateria inicial de avaliacdo auditiva tem seus procedimentos

descritos no Quadro 4.
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TESTE

OBJETIVO

ANALISE

II\/IPORTAN(EIA PARA A
AVALIACAO DE PA

Audiometria
Tonal

Presenca ou ndo
de perda auditiva,
grau e tipo de
comprometimento

Estimulacdo sonora, em
tom puro, nas freqliéncias
entre 250 e 8000 Hz (via

aérea) e 500 e 4000 Hz

(via Ossea)

Sujeitos com limiares
superiores a faixa de
normalidade e/ou
evidéncias de discreta
perda em freqiiéncias
isoladas

Imitancia
acustica

Avaliacdo da
orelha média
(timpanometria,
medida de
complacéncia
estatica e reflexos
acusticos)

Estimulacdo sonora em
fones e sonda a 220 Hz,
para timpanometria e
Complacéncia estatica;
estimulacdo com tons
puros entre 70 e 110
dBNS, para pesquisa de
reflexos acusticos.

Problemas nos nucleos do
hemisfério esquerdo
podem levar a alteracGes
no reflexo acustico
(Meneghello et al., 2001)

Audiometria
verbal - IPRF

Investigacdo do
percentual de
reconhecimento de
fala em condicdes
favoraveis de
escuta.

Repeticdo de 25 palavras
monossilabicas com fone
em cabine, em
intensidade 10 dB NA
acima da média tonal das
freqUiéncias de 500, 1000 e
2000 Hz

IPRF é utilizado para
confirmar o indice
percentual de
reconhecimento de fala
em condig¢des normais de
escuta

Limiar de
reconhecimento
de Fala - LRF

Investigacao de
limiar de
reconhecimento de
fala em condicdes
favoraveis de
escuta

Repeticédo de lista de
palavras trissilabas, a
partir de 40 dB NA acima
da média tonal das
frequiéncias de 500, 1000 e
2000 Hz. A cada acerto séo
reduzidos 10 dB NA até o
limiar em que hd a
repeticdo com 50% de
palavras corretamente

LRF é uma medida de
avaliagdo utilizada como
limiar para a execucao
individual nos testes de
processamento auditivo

A avaliacdo do sistema auditivo periférico tem a funcdo de compreender o caminho

inicial da informacdo auditiva em seu deslocamento anterior ao trajeto da audigdo central.

Permite estudar a capacidade do sistema auditivo periférico na deteccdo e transmissdo dos

sons. A avaliagdo audioldgica, com os testes especiais comportamentais, permite, conforme

Pereira (1999), determinar a capacidade do sistema nervoso auditivo central e do cortex em

analisar e interpretar padrdes sonoros.




59

Os testes especiais para avaliagdo do processamento auditivo sdo realizados apds
avaliacdo audiologica basica. Eles fornecem informacGes de como o sujeito interpreta o
estimulo auditivo, permitindo a verificagdo das inabilidades auditivas. Roggia (1997, p. 52)
diz que:

A bateria de testes a ser utilizada dependera de quais as habilidades do
processamento auditivo se deseja avaliar, tendo em vista que, dependendo da

maneira utilizada para se reduzir as redundancias extrinsecas, habilidades
especificas do processamento auditivo serdo avaliadas.

Séo especificados, no presente estudo, os testes comportamentais de processamento
auditivo, implicados na avaliagdo de sujeitos que apresentam Transtorno do Déficit de

Atencao/Hiperatividade - TDAH e problemas no processo de aprendizagem.

A primeira abordagem utilizada anteriormente a avaliacdo da funcdo auditiva central
refere-se a Triagem do Processamento Auditivo Central, elaborada por Pereira (1993) e que
ndo necessita de equipamento sofisticado. A triagem, recomendada para utilizacdo na
avaliacdo do processamento auditivo central, é realizada em campo e envolve testagem de
localizacdo sonora, que avalia a capacidade de identificacdo da fonte sonora, percebendo
diferencas de tempo e intensidade do som analisado, a partir da integracdo binaural da
informacdo auditiva. Ela apresenta também teste de memoria para sons em sequéncia,
utilizando silabas, sons verbais e objetos sonoros, ndo linguisticos, que avaliam a capacidade
de ordenacdo temporal dos sons.

No caso dos testes do processamento auditivo, Horta (1995) diz que eles devem ser
realizados em cabine acustica através de um audidémetro especifico, assim como a avaliacdo
do Sistema Auditivo Periférico, porém, com adaptacdo de saida para dois estimulos
diferentes, em um mesmo fone, acoplado ao gravador, j& com gravacdo especifica para a
tarefa monotica ou dicotica, ou seja, que exigem identificacdo de estimulos sonoros
apresentados separadamente em cada orelha ou em ambas simultaneamente.

A testagem da funcdo auditiva central é caracterizada de diversas maneiras. No presente
estudo, utiliza-se a proposicdo feita por Bellis (1996): testes dicoticos, testes de padrao
temporal, testes monoaurais de baixa redundéncia e testes de interagdo binaural. A seguir, séo
explicitados os trés primeiros grupos, visto que fazem parte da bateria escolhida para avaliar a

funcdo auditiva em sujeitos com Transtorno do Déficit de Atencdo/Hiperatividade - TDAH.



60

a) Testes de audicdo dicdtica envolvem a apresentacdo de estimulo em ambas as
orelhas simultaneamente, porém, com informacdes diferenciadas (BELLIS, 1996);

b) testes monoaurais de baixa redundancia apresentam o sinal acustico separadamente
para cada orelha, requerendo que o ouvinte seja capaz de realizar a discriminagdo
auditiva quando uma porg¢do do sinal esta distorcida ou comprometida (BELLIS,
1996);

c) testes de ordenacdo temporal requerem que o ouvinte faca discriminagdes baseadas
na ordem e na sequiéncia temporal do estimulo auditivo, visto que utilizam sinal
ndo-verbal em seqiiéncia, também apresentado separadamente em cada orelha
(BELLIS, 2002).

De acordo com cada grupo, especificam-se, no Quadro 5, alguns testes utilizados no
presente estudo, referindo-se a habilidade envolvida na avaliagdo, bem como a localizacdo

avaliada, o procedimento realizado e o padréo de normalidade.

Quadro 5 - Alguns testes da avaliacéo auditiva central comportamental

GRUPO TESTE HABILIDADE LESOES PROCEDIMENTO PADRAO DE
NORMALIDADE
Dicéticos | Dicdtico Integracéo e Cortex Apresentacdo de 90% de acertos
com separacao auditivo dois digitos em
digitos binaural (hemisfeérico cada orelha
(Kimura, e inter- simultaneamente,
1961) hemisférico) | de acordo com lista
e corpo de 20 pares de
caloso digitos (Pereira,

1996), dissilabos da
lingua portuguesa,
em intensidade de

50 dB NPS.
Repeticdo mais
duas vezes,
separadamente na
OD e OE
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GRUPO

TESTE HABILIDADE LESOES PROCEDIMENTO PADRAO DE
NORMALIDADE
Dicoticos SSW Integracéo Tronco Apresentacdo de 40 | Os totais séo
(Stagered binaural encefalico e | palavras dissilabas combinados,
Spondaic cortex (20em OD e 20em | fazendo-se o
Words) OE) duas em cada percentual de
Dissilabo orelha, sendo a acertos em cada
alternado altima silaba da condicdo de
(Katz, segunda palavra apresentacao,
1992) apresentada com percentual
simultaneamente de 80 %e
com a primeira acertos e analise
silaba da terceira qualitativa de
palavra, erros: omissao,
considerando-se as substituicao,
condicdes de direita distorcéo e
e esquerda nao- inversao.
competitiva e Anélise do
direita e esquerda | padrdo Tipo A,
competitiva, efeito de ordem,
apresentando-se a efeito de
lista duas vezes, reversao, efeito
comecando cada auditivo
vez por uma orelha. | (significativo ou
E administrado em n&o
50 dB NS acima da | significativo)
media de 500, 1000
e 2000 Hz
Mono Fala no Fechamento Tronco Apresentacdo de 25 | 70% de acertos
aurais de ruido auditivo e enceféalico palavras
baixa atencéo seletiva baixo e monossilébicas
redundan cortex gravadas a 40 dB
cia NS e relacédo

sinal/ruido branco

de 0 a 20 dB NS,

testando-se cada
orelha

separadamente.
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GRUPO TESTE HABILIDADE LESOES PROCEDIMENTO PADRAO DE
NORMALIDADE
PPS - Sequencializaca Corpo 120 padrdes 6-7 anos —
Pitch temporal, caloso sequenciais, com N- 60%
Pattern | discriminagdo e | transferénca | trés tons, dois com M 100%
Sequence rétulo inter- uma freqiiéncia e
(Ptacek e linglistico hemisférica | um com outra. Sao 8 anos —
Pinheiro, apresentados 30 N- 76%
1971) itens em cada M 100%
orelha e o0 ouvinte
deve, na primeira | 9 anos ou mais
apresentacao N- 91%
murmurar o sinal M 100%
ouvido e, na
segunda, nomear.
Apresentados com
5 dB acima da
Ordenacédo média do limiar de
temporal 500, 1000 e 2000
Hz, em cada orelha
DPS - Sequencializaca Corpo 120 padroes 6-7 anos —
Duration temporal, caloso seqguenciais, com N- 60%
Pattern discriminacdo | transferénci trés tons de M 100%
Sequence | de padrdo de inter- freqUéncia a
(Pinheiro | duracéo e rotulo | hemisférica | 1000Hz, dois com a 8 anos —
e Musiek, linglistico mesma duracdo e N- 76%
1985) um com duracao M 100%
diferenciada. Sdo
apresentados 30 9 anos ou mais
itens em cada N-91%
orelha e o0 ouvinte M 100%
deve, na primeira
apresentacao,
murmurar o sinal
ouvido e, na
segunda, nomear.
Apresentados com
5 dB acima da
média do limiar de
500, 1000 e 2000
Hz, em cada orelha
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Katz e Wilde (1999) evidenciam, com relacdo aos resultados, que, para os testes
monaticos, os resultados devem ser considerados inadequados se estiverem notavelmente
rebaixados em uma ou em ambas as orelhas, ou se for observada consideravel assimetria entre
as duas orelhas. Os resultados dos testes dicéticos mostram um efeito maturacional com o
aumento da idade e refletem relacGes variaveis de desempenho entre as duas orelhas. Em
testes dicédticos, as maiores alteracdes em criangas com transtorno de aprendizagem sao,
geralmente, observadas na orelha esquerda.

Especificamente, quanto ao teste dicético com digitos, Pereira e Schochat (1997, p.
148) salientam que o0 “processamento correto do estimulo, na orelha esquerda, indica uma
correta comunicacdo inter-hemisférica em nivel de corpo caloso, e resultados alterados em
ambas as orelhas, sugerem alteraces no hemisferio esquerdo”. O teste SSW apresenta analise
dos dados mais complexa, visto que combina os resultados relacionados a efeito de ordem de
apresentacao, efeito auditivo, padrdo tipo A e efeito de reverséo, o que, conforme combinagéo
e analise, explicita achados referentes aos subperfis do distdrbio do processamento auditivo,
sendo sensivel diretamente a disfuncdes corticais.

Os testes de padrdes temporais sdo utilizados, de acordo com Bellis (1996), para
detectar desordens dos hemisférios cerebrais, no entanto informacdes sobre a lateralizagéo das
funcdes ndo podem ser obtidas. Apresentam também sensibilidade para disfungdo de corpo
caloso e podem informar a respeito da neuromaturagdo em criangcas com desordem na

aprendizagem, por indicativo de desmielinizag¢éo no corpo caloso.

Apos a realizagdo da bateria de testes comportamentais do processamento auditivo, a
andlise cuidadosa e a interpretacdo dos achados se fazem imprescindiveis. A bateria de testes
eletrofisioldgicos deve, no entanto, ser recomendada quando a situacdo individual procurada
precisa dessa incluséo para complementar a interpretacdo, conforme afirma Bellis (1996, p.

169). A autora salienta que na concluséo:

A informacéo do acesso a audigdo central deve ser analisada sobre
quatro proposicOes gerais: identificacdo da presenca ou auséncia da
desordem, identificacdo das disabilidades, local da leséo ou disfuncao
e a conjuntura entre os aspectos académicos e outros que envolvem o
subperfil do disturbio do processamento auditivo.

Para identificacdo dos subperfis do disturbio do processamento auditivo, apresenta-se
0 Quadro 6.
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Quadro 6 - Subperfis do disturbio do PA: func¢des alteradas e achados clinicos

DEFICIT PRIMARIO

FUNCOES ALTERADAS

ACHADOS CLINICOS

Decodificacdo Auditiva

Reconhecimento de sons
isolados, silabas e/ou palavras
ouvidas. Fechamento auditivo
e figura-fundo.  Atencéo
seletiva.

Performance rebaixada em
testes monoaurais de baixa
redundancia.  Tempo  de
laténcia aumentado para a
apresentacao de respostas.

Integracdo auditiva

Reconhecimento de padrdes
gestalticos da palavra e frase.
Leitura lenta, silabada, com
substituichio  de  palavras
semelhantes no  contorno
visual. Tarefas que incluam
duas ou mais modalidades
sensoriais.

Grande nUmero de erros em
orelha esquerda competitiva
(ou ndo Dominante) sob
escuta dicotica e baixa
eficiéncia bilateral em testes
que envolvem repeticdo de
padrdes temporais nao verbais
com respostas verbais.

Funcdo Nao-Verbal

Identificacdo e utilizacdo dos
aspectos prosodicos  de
enunciados relacionados ou
ndo a pistas ndo verbais.

Dificuldade de reconhecer
padrbes ndo verbais, tanto em
mimica, como em nomeagao.
Como no  déficit de

Habilidades musicais e/ou |integracdo, ha inabilidade em
habilidades auditivas  n&o | reconhecer padrdes
verbais. gestalticos. Como no déficit
de associacdo, ha dificuldade
em entender sarcasmos, frases
ambiguas e homénimas.
DEFICIT SECUNDARIO FUNCOES ALTERADAS ACHADOS CLINICOS
Funcoes de linguagem | Baixos resultados bilaterais

Associacdo Auditiva

receptivo-pragmatica.
Reconhecimento de palavras
homénimas e  metéforas.
Baixa  compreensao de
instrucdes orais e leitura
(repete o que ouve ou Ié, mas
ndo compreende).

em escuta dicotica com sons
verbais; evocagdo rebaixada a
partir de pistas semanticas;
categorizacgdo reduzida

Organizacgéo de saida

Seqliencializacdo,
planejamento e organizagéo
de resposta (sistema eferente).
PadrGes motores, em geral,
aparecem afetados. Escrita
mais  comprometida  que
leitura. Atencdo sustentada e
memoria.

Inabilidade em seqlenciar,
planejar e organizar respostas
com mais de dois elementos,

reflexos estapedianos
contralaterais alterados.
Baixissima  resisténcia a
estimulos interferentes.

Inabilidades para nomeacéo
rapida.

Fonte: Alvarez, Caetano e Roman (1999, p. 104).
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Pelo exposto nesta sesséo, pode-se avaliar o disturbio do processamento auditivo, por
sua caracterizacdo conforme o subperfil, e identificar co-morbidades que apresentam quadros
similares. O resultado da avaliacdo pode auxiliar nas estratégias de aprendizagem e no manejo
comportamental ndo s6 de sujeitos com distirbio do processamento auditivo, mas também,
daqueles que apresentam quadros co-morbidos a esse acometimento, tais como Transtorno de

Aprendizagem e Transtorno do Déficit de Atencdo/Hiperatividade.

2.3 IMPLICACOES EDUCACIONAIS A PARTIR DA ASSOCIACAO ENTRE TDAH,
DISTURBIO DO PROCESSAMENTO AUDITIVO E TRANSTORNO DE
APRENDIZAGEM

Pesquisas atuais, dentro do paradigma da Neuropsicologia Cognitiva, tém tentado
aproximar e inter-relacionar estudos que alicercam o entendimento da implicacdo do cérebro
diretamente sobre os comportamentos ligados aos processos cognitivos. No entanto, em
virtude da dimensdo mais especifica de alguns campos de pesquisa, resultados acabam sendo
utilizados pontualmente e separadamente.

Algumas co-morbidades tendem a ser estudadas isoladamente, sem que circulem
dentro de um mesmo ndcleo comum. Este fato estende-se, particularmente, ao caso da co-
morbidade entre Transtorno de Aprendizagem - TA, Transtorno do Déficit de
Atencdo/Hiperatividade - TDAH e Distdrbio do Processamento Auditivo - DPA. A associacao
entre dois desses transtornos - Transtorno de Aprendizagem e Transtorno do Déficit de
Atencdo/Hiperatividade - tem sido amplamente discutida, visto que se constitui em um campo
em que as evidéncias sociais de identificacdo dos transtornos ficam mais aparentes através da
demanda do desenvolvimento dos alunos frente as necessidades educacionais.

O terceiro item co-morbido, distirbio do Processamento Auditivo - DPA, tem tido
seus estudos e resultados de pesquisas disseminados mais isoladamente entre estudiosos da
area da Neurociéncia, interessados nas implicacdes da disfuncdo temporal sobre os processos
e 0s comportamentos humanos, deixando-se de inter-relacionar aspectos evidentes dessa co-
morbidade que podem auxiliar em novas estratégias que venham a promover o processo de

desenvolvimento dos sujeitos acometidos.
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Para se compreender essa aproximacdo, é importante destacar que o TDAH e TA
foram considerados co-morbidos em 25-30% dos casos, nas pesquisas referidas por Lima e
Albuquerque (2003). Em outros estudos, porem, essa associacdo pode chegar a 95% das
evidéncias (MOOJEN, DORNELLES e COSTA, 2003). Essa relacdo é evidente frente a
fatores similares vinculados a dificuldades especificas que dificultariam o diagnostico e
identificagdo de cada transtorno, sem co-morbidade. No entanto, esta co-existéncia evidencia,
de acordo com Siedman et al. (2001), maior comprometimento neurocognitivo, levando a
generalizacdo dessa dificuldade a outros processos implicados no desenvolvimento.

Dificuldades de atencdo sustentada e seletiva para planificacdo e organizacdo de
tarefas, apresentadas pelos sujeitos com TDAH, parecem implicar diretamente o processo de
aprendizagem, visto que, como explicitado no Capitulo 1, tém direta incidéncia no input
inicial do processamento de informac&o. Esta caracteristica apresentada também esté explicita
nos quadros de Transtorno de Aprendizagem, sem relacdo com o TDAH.

Barkley (2002) refere que as habilidades linguisticas e cognitivas mostram-se
comprometidas, em sujeitos com TDAMH, visto que apresentam dificuldades académicas
relacionadas a problemas de fala e linguagem. Quanto aos problemas especificos da fala,
Lima e Albuquerque (2003) sugerem que esses sujeitos apresentam menor controle motor,
relacionado a alteracdes na intensidade vocal, velocidade de fala aumentada e disfluéncia. Os
problemas vinculados a linguagem séo relativos de 6 a 35% dos casos de TDAH e sdo
verificados por evidéncias em dificuldades de nomeacgdo, processamento fonoldgico,
determinantes para a aquisicdo da linguagem escrita.

Lima e Albuguerque (2003) atentam para a alta incidéncia de co-morbidades de
déficit atentivos e Transtornos de Linguagem e apontam a relevancia da atencéo seletiva na
aquisicao da linguagem oral e sobre o dominio das estruturas linguisticas. O fator relacionado
a desatengdo compromete, portanto, a aquisicdo da linguagem e, consequentemente, oS
processos de aquisicdo da leitura e escrita, redimensionados, na época escolar, para
Transtorno de Aprendizagem.

Ha de se considerar, tambem, caracteristicas especificas encontradas em sujeitos com
TDAH, que se relacionam diretamente a memoria, Vvisto que esses sujeitos apresentam
dificuldades de sequéncias temporais, tal como mostram Mattos, Saboya, Kaefer et al. (2003,

p. 67): “por ndo articular seqiiéncias futuras com o registro de material passado, cuja
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recuperacdo depende da memoria de trabalho”. Ou seja, para os autores, essa dificuldade
manifesta-se diretamente na reducdo da orientacdo témporo-espacial e na conseqiente
organizacdo temporal das acdes.

Autores como Barkley (2002), Mattos, Saboya, Kaefer et al. (2003, p. 67), entre
outros, atribuem ao cortex pré-frontal o papel essencial da organizacdo temporal, mais
especificamente, de sintese e integracdo temporal, definida como “a capacidade de organizar
temporalmente aspectos distintos da percepcao e da acdo corrente em pensamento, discurso e
comportamento final direcionado a metas especificas”.

Observam-se, em sujeitos com TDAH, dificuldades em funcBes executivas, tdo

necessarias ao processo de aprendizagem.

Parra, lorio, Mizahi e Baraldi (2004) discutem a importancia da ordenacdo e da
sequenciacdo temporal no sistema auditivo, j& que sdo funcdes basicas para a aquisicdo da
linguagem e para o processo de aprendizagem. Segundo Musiek (1994), Tilman e Jerger
(2002), sendo o hemisfério esquerdo descrito como importante na ordenacdo serial da
informacdo temporal e o hemisfério direito dominante para as funcdes holisticas, decisivas
para essa ordenacdo temporal, ha “uma integracdo inter-hemisférica de ordenacgdo temporal,
mesmo que a sequéncia e estimulos ndo seja realizada através de elementos linglisticos”
(PARRA, IORIO, MIZAHI e BARALDI et al., 2004, p. 3). Ainda de acordo com estas

autoras:

A percepcdo consciente da ordem de seqiiéncia temporal seria necessaria
para qualquer tipo de resposta comportamental e o processamento da
resposta ocorreria em um nivel cortical do sistema auditivo, as areas
envolvidas na percepcdo de estimulos seqlienciais estariam localizadas nos
lobos temporais do cortex, primariamente no giro temporal de Heschl.

Levando-se em conta a afirmacdo de Parente, Parma e Palmini (2001), de que a
questdo do espaco e tempo entre a intencdo e execugcdo nem sempre é clara em estudos
neuropsicologicos, ha de se considerar a implicacdo das fungdes dos lobos temporais em

acOes comportamentais de organizacao e sequéncia.

Pode-se considerar, entdo, que as respostas comportamentais e sequenciais estdo
envolvidas diretamente em qualquer um dos lobos temporais ou em ambos, tomando como

referéncia o cortex frontal, onde as agdes motoras sdo iniciadas. A memoria evidencia a
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sequéncia para que seja reconhecida e interpretada até que se estabeleca em determinado
tempo. Perusso (2003) verificou, no exame neuropsicoldogico feito em seis sujeitos com
transtorno de aprendizagem, associacdo com disturbio do processamento auditivo e
comprometimento do lobo temporal. Evidenciou-se, também nesse exame, maior
comprometimento nas funcbes de execucgdo, nos subitens do Wecshler Inteligence Schale
Children - WISC-R, tendo sido encontrado, no entanto, apenas um sujeito com
comprometimento de cortex frontal .

Os disturbios da funcdo auditiva estdo, portanto, também associados ao Transtornos
de Aprendizagem, evidentes em estudos de Musiek, Shinn e Baran(2005), Bellis e Ferre
(1999), Bellis (1996, 2002), Page (1985), Phillips (1995), entre outros, e especificamente ao
Transtorno de Linguagem, conforme os estudos de Tallal e Stark (1981) e Tallal (2004).
Discute-se, principalmente, o diagnostico diferencial entre dislexia e transtorno de
aprendizagem associado ao disturbio do processamento auditivo.

Ao analisarem aspectos especificos da funcdo auditiva em sujeitos com transtorno de
aprendizagem, estudos tém demonstrado presenca de representacdo neurofisiolégica de
estimulos verbais e ndo-verbais e déficits dos padrdes psicofisiologicos. Testes de funcédo
auditiva mostram que essas evidéncias possivelmente se devem a transferéncia da informacéo
auditiva inter-hemisférica atipica.

O sujeito que apresenta distirbio do processamento auditivo pode apresentar co-
morbidades com outros quadros de dificuldade, além do Transtorno de Aprendizagem, tais
como déficit especifico de linguagem - DEL e transtorno do déficit de atencdo - TDAH
(MONCRIEFF e MUSIEK , 2002; RICCIO, HYND, COHEN et al.1994; TILLERY, KATZ e
KELLER, 2000). Faz-se necessario identificar os déficits de processamento auditivo para
posteriormente estruturar estratégias educacionais e de planejamento terapéutico.

Welsh e Healy (1996) descrevem o impacto do distarbio do processamento auditivo
sobre sujeitos com transtorno de aprendizagem e linguagem, especificando prejuizos
funcionais, educacionais e sociais que envolvem o contexto, segundo 0s autores,
diagnosticados em 40% dos casos. Eles dizem que as dificuldades perceptivas auditivas
devem coexistir com as outras areas cognitivas e de disfuncdo receptiva, além de outros
achados incluidos na identificacéo e caracterizacdo do TDAH.

A associacdo foi descrita como resultado da interrupcdo da sequéncia normal de
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processamento da informacéo, potencialmente pela disfuncdo visual, auditiva ou outro input
ou integracdo sensorial, relacionados a atencdo, aspecto inicial do processo cognitivo. Essa
teoria estd diretamente ligada a recepcéo e a interpretacdo do input de sinal. Musiek, Bellis e
Chermak (2005) confirmam essa relagdo como dependente da natureza especifica de cada
dificuldade e ressaltam que o processamento auditivo implica importante aspecto a audicéo,
aprendizagem e comunicagdo e muitos outros fatores combinados.

Schochat (apud BEFI e CARVALLO, 1998, p. 48) refere a implicatividade das
habilidades de localizacéo e de figura-fundo com relacéo a atencdo e também distingue essa
associacdo de que “o aparelho auditivo capacita a selecionar dentre uma multiplicidade de
estimulos simultaneos, precisamente aqueles que s@o de interesse no momento (figura-fundo)
e determinar de onde vem o som (localizacdo) viabilizando uma direcéo da atengéo”.

Quando verifica-se a dificuldade de atencdo, no TDAH, o déficit inclui atencdo
pobre para informagdo auditiva, inabilidade em atender na presenca de ruido competitivo,
dificuldade na utilizacdo da informacéo linglistica e limitacdo de memaria de trabalho.

As pesquisas tém sido mais recentes na co-morbidade entre DPA e Transtornos de
aprendizagem. Comprometimentos sociais e académicos foram verificados em ambos o0s
acometimentos, assim como o déficit de memoria de trabalho ou de curto prazo e o
processamento de linguagem sdo comuns em ambas as patologias.

Sanchez e Alvarez (2000, p. 9), ao se referirem ao quadro avaliativo da funcdo
auditiva central, dizem que, dependendo da natureza do déficit encontrado, o sujeito pode
apresentar apenas dificuldades na atencdo sustentada, sem evidenciar a co-morbidade entre
TDAH e DPA. Quando, no entanto, essa associa¢do € comprovada, no exame comportamental
de processamento auditivo, 0s resultados aparecem comprometidos em Varios testes,
identificando-se o déficit do processamento auditivo. Tais resultados estdo principalmente
relacionados a localizagdo do tronco encefalico, que pode predispor a disabilidade de
disfungdes no &mbito da atencdo seletiva.

As citadas autoras salientam: “Resultados disponiveis em pesquisas recentes tém
sugerido que portadores de TDAH demonstram dificuldade significativa no desempenho de
tarefas que fazem parte do procedimento utilizado para avaliar a fungdo auditiva central”.

Elas concluiram, por pesquisas e achados, tais como os de Cook, Mausbach e Burd
(1993); Gascon, Jonhson, Burd (1986); Riccio, Hynd, Cohen et al. (1994), que “criancas com
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TDAH, em tarefas auditivas, podem sugerir deficit coocorrente no processo de informacéao
auditiva, em vez de TDAH, propriamente dito” (SANCHEZ e ALVAREZ, 2000, p. 8),
refletindo problemas de atencdo que esses sujeitos apresentam. Muitos aspectos especificos
ainda necessitam ser pesquisados, tais como o que Barkley (1998) sustenta de que criancas
com TDAH parecem nédo apresentar dificuldades em selecdo de ruido competitivo, mas em
inibir respostas motoras decorrentes de tais estimulos.

Atualmente, aparecem em evidéncia as questdes a serem estudadas, ressaltando as
similaridades dos quadros. Cabe, portanto, expor, conforme analisado pelos autores, o quadro
de identificacdo de sujeitos com distarbio do processamento auditivo e transtorno do déficit
de atencdo/hiperatividade, apresentado por manifestagdes especificas que podem deixar mais
clara a proximidade nessa co-morbidade.

Pela comparacdo entre as colunas do Quadro 7, justifica-se a existéncia de estudos
referindo o quadro co-morbido e a necessidade,de ainda serem produzidas outras pesquisas
que tenham o intuito de compreender essa estreita relacdo e venham a auxiliar 0s processos
diagnoéstico, terapéutico e educacional que envolvem o0s sujeitos com esses

comprometimentos.
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Quadro 7 - Caracteristicas dos sujeitos com TDAH e distlrbio do processamento auditivo

Caracteristicas clinicas do TDAH

Caracteristicas clinicas do DPAC

QI ndo comprometido

Audicao periférica normal

Auséncia de problemas neuroldgicos
Déficit de atencédo

QI ndo comprometido

Audicao periférica normal

Auséncia de problemas neuroldgicos
Resultado do teste de Bender normal
Déficit de atencdo

Maior probabilidade de casos
lateralidade esquerda

com

Caracteristicas psicopedagogicas do TDAH

Caracteristicas psicopedagogicas do DPAC

Habilidades sintaticas, semanticas e
pragmaticas comprometidas

Insuficiéncia no processo fonoldgico

Nivel de leitura comprometido
Dificuldade metalingtiistica

Dificuldade na discriminacdo de grafemas
Modificagdo no nivel de leitura e escrita,
apos intervencao
Organizacdo temporal
perturbada

Funcao expressiva comprometida
Desempenho escolar sem melhoras com
mudancas fisicas em sala de aula

freqlientemente

Habilidades sintaticas, semanticas e
pragmaticas comprometidas
Dificuldade em decodificar
simples

Insuficiéncia no processo fonoldgico
Nivel de leitura comprometido
Dificuldade metalinguistica

Dificuldade na discriminacédo de grafemas
Modificacdo no nivel de leitura e escrita
apos intervencao
Organizagdo temporal
perturbada

Funcéo expressiva comprometida
Desempenho escolar sem melhoras com
mudancas fisicas em sala de aula

palavras

frequentemente

Caracteristicas comportamentais do TDAH

Caracteristicas comportamentais do

DPAC
e Problemas de ajustamento social e Problemas de ajustamento social
e Distracéo e Distracdo
e Desatencdo e Desatencdo
[ ) [ )

Agitacdo ou tendéncia ao isolamento

Agitacdo ou tendéncia ao isolamento

Caracteristicas genéticas do TDAH

Caracteristicas genéticas do DPAC

Possibilidade de hereditariedade

Inicio dos estudos em genética para
localizacdo cromossomica para
hiperatividade

Possibilidade de hereditariedade
Sem estudos  especificos
localizagcdo cromossémica

sobre

Fonte: Perusso (2003, p. 76)

Outro item relevante, ndo apresentado na identificagdo de ambos 0s acometimentos,

relaciona-se ao processo de motivacdo desses sujeitos em relagdo ao seu processo de
aprendizagem (BARKLEY, 2002; ENGLISH, 2000; BELLIS, 1996; FONSECA, 1995). Tal

observacdo foi pouco estudada e compreendida em cada caso, pois em todos os estudos a

relagdo comorbida ndo foi

considerada,

sendo analisada sob o aspecto teorico,
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especificamente, no TDAH e/ou DPA. Atualmente, ndo h& estudo substancial que possa
mostrar aspectos relevantes e caracteristicas do processo de motivacdo em sujeitos com a co-
morbidade entre TDAH e DPA, o que leva a necessidade de conhecer e identificar seus

aspectos, ja que isto auxiliaria nas estratégias de aprendizagem mais pontuais.

2.3.1 Estratégias Educacionais para motivagédo e aprendizagem em sujeitos com TDAH e
DPA

O processo de aprendizagem desenvolve-se ao longo da vida dos sujeitos e é
sistematizado formalmente durante os anos de escolarizacao, através da instrugdo formal. Para
Vygotsky (1999), o incremento dos processos psicologicos superiores encontra subsidio para
realizar-se nas inter-relacfes socio-culturais, sendo esse meio um forte mediador para a
construcédo de conhecimento.

A partir da identificacdo e do conhecimento dos déficits do processamento auditivo
em sujeitos com TDAH, vérias sugestdes podem ser encaminhadas para a (re)significacdo de
conceitos e (re)planejamento pedagogico junto aos professores. De acordo com cada déficit,
com particularidades apresentadas nos exames comportamentais do processamento auditivo e
caracteristicas motivacionais de cada sujeito, é possivel auxiliar diretamente a aproximacéo da
construcdo de conhecimentos e o processo educacional de cada aluno.

O sucesso do processo de aprendizagem esta intimamente ligado as manifestacGes de
progresso no desenvolvimento da construcdo de conhecimentos. Estratégias individualizadas
podem contribuir enormemente para esse sucesso. Poucos estudos tém tentado abarcar essa
tematica, tornando-se insuficientes as consideracdes acerca dessa proposicao.

Bellis (2002) propde aspectos especificos quanto a modificacbes comportamentais e
ambientais, referentes a mudancgas no espaco escolar, no planejamento pedagdgico e na
orientacdo e rotina familiares.

As observagdes expostas no presente estudo, seguiu-se 0 processo investigatorio e
analitico de um estudo que buscou a¢des mediadoras do processo educacional, a partir de
aspectos associados entre transtorno do déficit de atencdo/hiperatividade — TDAH e disturbio
do processamento auditivo, relacionando o processo de aprendizagem e a motivacdo de

sujeitos que apresentam esses disturbios.



3 METODOLOGIA

3.1 CONFIGURAGCAO DA PESQUISA

O processo investigatorio envolve agdes que tém por objetivo encontrar solucdes ou
respostas para questionamentos propostos, tendo, ao longo desse processo delineamentos
especificos que norteiam o0s encaminhamentos da pesquisa. Ao optar pela linha de
investigacdo, o pesquisador, de acordo com a concepgdo paradigmaética, abraga uma proposta
de investigacdo com encadeamento quantitativo ou qualitativo.

A abordagem quantitativa responde por interpretacdes numéricas e quantificadas dos
resultados da investigagdo, procurando um delineamento objetivo para o processo
investigatorio, sem conferir dimensionamento aos aspectos subjetivos relacionados ao
contexto sugerido. A abordagem qualitativa implica compreender profundamente os fatos
referidos em um contexto social, conhecendo mais especificamente a trajetoria dos sujeitos
relacionados ao processo de pesquisa.

Por se visar elucidar o contexto e compreendé-lo e por aspectos investigativos
particulares, de conhecimento impreciso, estarem envolvidos em muitos casos pesquisados,
varias tém sido as pesquisas que necessitam de olhares langcados conjuntamente pelos
paradigmas explicitados aqui. No presente estudo, em que a area de Educacdo amplia seu
olhar, relacionando-se a outro saber — a Saude, utilizam-se as duas concepcdes, para assim
complementar achados compreendidos em uma ou outra abordagem.

Por ter o objetivo de propor estratégias educacionais, a partir das relacBes entre
processo de aprendizagem e motivacdo na associacdo entre TDAH e os déficits de
Processamento Auditivo, optou-se por tal metodologia em virtude da necessidade, ndo s6 de
compreender o contexto educativo no qual os sujeitos da pesquisa estdo inseridos e suas
varias dificuldades relativas a processo de motivacao e aprendizagem, mas também de buscar
dados objetivos e numéricos encontrados por testagens e aplicacdo de medidas.

O presente trabalho baseia-se na abordagem quantitativa, nas aferi¢cbes dos resultados

de testes objetivos e na qualitativa de investigacdo, utilizando um nivel exploratorio-
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descritivo, através de um estudo de caso, quando da descri¢do detalhada de cada conjunto de

dados encontrados para cada sujeito da pesquisa.

3.2 TIPO DE ESTUDO

Entendeu-se ser a abordagem do Estudo de Caso a mais coerente para caracterizacdo
desta pesquisa, em virtude da intencdo de buscar o conhecimento aprofundado de determinada
realidade a partir de resultados alcangados, fornecendo subsidios para novas pesquisas,
conforme apresenta Trivifios (1987).

Os achados deste estudo ndo destacam um conjunto de medicGes de cada caso, mas
enfatizam um complexo de dados dos sujeitos, retirados de um contexto, que servem para
relacionar e comparar informacdes, para entdo melhor compreender conceitos, definigcoes,
caracteristicas, co-morbidades e processos diagndsticos.

O interesse no estudo de caso reside naquilo que apresenta originalidade,
particularidade, mesmo que, posteriormente, segundo Lidke e Andre (1986, p. 18), aparegam
casos semelhantes, pois o estudo de caso é “rico em dados descritivos, tem um plano aberto e
flexivel e focaliza a realidade de forma complexa e contextualizada”.

De acordo com as caracteristicas do presente estudo, ao melhor visualizar cada
sujeito, pode-se dar mais coeréncia ao produto final. Fatores decorrentes do desenvolvimento
e do funcionamento neuropsicolégico em cada sujeito também assumem uma perspectiva
particular, por isso caracteristicas de disfuncdes neuroldgicas ndo podem ser descritas como
um organismo rigido, em que todos os sujeitos com tal problema necessitem apresentar todos
0s aspectos. Em alguns casos evidenciam-se grupos de caracteristicas e em outros,
composi¢des muito diferentes.

Por estas constatagbes, visto que o assunto em questdo sdo transtornos que
apresentam um rol de caracteristicas nem sempre evidentes em motivacéo e aprendizagem e
niveis semelhantes em todos o0s casos, o estudo necessitou de uma abordagem descritiva pela
qual se pudesse ressaltar os aspectos qualitativos das caracteristicas dos disturbios. Foi
necessaria uma discussao profunda sobre tal, ndo recorrendo somente a dados quantitativos

que impessoalizam a relacdo referente a aspectos cognitivos, comportamentais e fisioldgicos.
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Ainda em virtude de o assunto da comorbidade entre TDAH e disfuncdo auditiva
apresentar um rol de caracteristicas nem sempre evidentes nos exames dos processos
cognitivos e motivacionais, reforcou-se a necessidade de uma abordagem descritiva, a fim de
refletir sobre as diferencas.

3.3 OBJETIVO GERAL

Este estudo tem o objetivo de verificar as relacdes entre o processo de aprendizagem
e motivacdo na co-morbidade do transtorno do Déficit de Atencao/Hiperatividade com os
déficits do processamento auditivo, apresentando estratégias especificas de

redimensionamento do planejamento educativo.

3.3.1 Objetivos Especificos

a) Verificar os resultados das avalia¢fes audioldgicas dos sujeitos com TDAH;

b) analisar os déficits da fungdo auditiva mais evidentes nos sujeitos avaliados;

c) identificar as caracteristicas comportamentais e clinicas de cada déficit do PA;

d) identificar as caracteristicas do processo de aprendizagem em sujeitos com TDAH;

e) identificar a presenca de disabilidade de atengéo seletiva em sujeitos com TDAH e
problemas de aprendizagem;

f) elencar os aspectos mais relevantes no processo de motivacdo dos sujeitos com
TDAH e DPA;

g) evidenciar estratégias de auxilio ao processo de aprendizagem para alunos com
TDAH e DPA.

3.3.2 Questdes de Pesquisa

a) Que resultados aparecem nas avalia¢fes audioldgicas dos sujeitos com TDAH?
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b) Quais os deéficits da funcéo auditiva sdo mais evidentes nos sujeitos avaliados?

c) Quais as caracteristicas comportamentais e clinicas dos sujeitos com TDAH que
estdo relacionadas a cada déficit da fungéo auditiva?

d) Quais as caracteristicas do processo de aprendizagem desses sujeitos com TDAH?

e) A disabilidade de atencdo seletiva da funcdo auditiva central esta presente em
sujeitos com TDAH e problemas de aprendizagem?

f) Quais os aspectos que motivam 0s sujeitos?

g) Quais as estratégias pedagogico-educacionais especificas para auxiliar nos

processos de motivacgdo e de aprendizagem em sujeitos com TDAH e DPA?

3.4 INSTRUMENTOS

Em virtude da abordagem adotada para a investigacdo, os instrumentos utilizados
mereceram atenc¢do especial, visto que deveriam ser pertinentes as possibilidades descritivas
de aspectos subjetivos e & proposta direta para resultados analiticos e numéricos.

Nesta pesquisa, aprovada pelo comité de ética e pesquisa — CEP, do Centro
Universitario Feevale (Anexo 2), utilizaram-se diferentes métodos para a coleta de dados,
visando oferecer maior seguranca a investigacOes subseqlentes e facilitar s captacdo de
resultados. Uma coleta de dados bem estruturada e com bom detalhamento gera, ap6s o
processo de investigacao, bons resultados a serem analisados.

QUESTIONARIO

Um questionario, com estrutura pré-estabelecida e respostas fechadas, foi um dos
instrumentos empregados. Através dele abordaram-se temas especificos, com questdes claras,
sem duavidas de conteudo e em turnos compativeis com o nivel de informacdes, condicao e
reacao dos informantes.

Este instrumento necessita ser, segundo Chizzotti (2001), progressivo, preciso e
coerentemente articulado com todo logico e ordenado, no intuito de apresentar uma estrutura
logica. Nesta fase da investigacdo foi utilizada uma ficha de acompanhamento
psicopedagogico (Apéndice A), conforme elaborada por Fonseca (1995). Esta ficha foi

preenchida pelos professores referéncia e de Educacdo Fisica dos sujeitos pesquisados, a fim
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de possibilitar a percepcdo das caracteristicas do processo de aprendizagem deste mesmos
sujeitos e informar a respeito de aspectos perceptivos de cada participante em situacdo de
rotina escolar.

ENTREVISTA

A entrevista — anamnese (Apéndice B) foi efetivada através de perguntas pré-
elaboradas e respostas abertas, na intencao de coletar informacdes através do discurso livre do
entrevistado, ou seja, dos pais e/ou responsaveis pelo aluno participante. Na mesma ocasiao,
foi solicitado que completassem da ficha de identificacio do TDAH (DSM-1V, 1995)
(Apéndice C), apresentado por Rohde, Barbosa, Polanczyk, Eizirik, Rasmussen et al. (2001).

Segundo Chizzotti (1998, p. 93), a entrevista com esses moldes:

Pressupde que o informante é competente para exprimir-se com clareza
sobre questdes de sua experiéncia e comunicar representacdes e analises
suas, prestar informag@es fidedignas, manifestar em seus atos o significado
gue tém no contexto em que eles se realizam, revelando tanto a singularidade
quanto a historicidade dos atos, concepgoes e idéias.

No presente caso, a entrevista trouxe a vantagem do contato imediato com questdes
relevantes que puderam ser aprofundadas, permeando a significacdo dos fendmenos que

foram estudados.

TESTES

Outros instrumentos, além dos ja apresentados, foram utilizados, compreendendo
testes especificos para a avaliacdo de audicdo. A investigacdo audioldgica envolveu
Audiometria Tonal Limiar, indice Perceptual de Reconhecimento de Fala (IPRF), Limiar de
Reconhecimento de Fala (SRT), Imitanciometria, Medida de Complacéncia Estatica e
pesquisa de Reflexos Estapedianos, realizados com audiémetro calibrado (marca
Inetracustics, modelo AD-26) e impedancidmetro (marca Interacustics, modelo AZ-7)
(Apéndice D). A Triagem do Processamento Auditivo foi realizada anteriormente a aplicacéo
da avaliacdo comportamental do Processamento Auditivo (Apéndice E). A bateria de testes do
Processamento Auditivo foi composta de teste de Fala com Ruido (Apéndice F), teste de
Escuta com Digitos (Apéndice G), teste Staggered Spondaic Word (SSW) em portugués
(Apéndice H), teste Pitch Pattern Sequence — PPS (Apéndice 1) e Duration Pattern Sequence
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— DPS (Apéndice J), envolvendo testagem de escuta dicotica e monotica e procedimentos
especificos. O Compact Disc (CD) player foi acoplado ao audiémetro de dois canais.
Aplicou-se aos alunos participantes também um teste de anélise do processo de
motivacdo, Mapa Motivacional — MAM, para verificagdo de aspectos do processo
motivacional com relacdo ao processo de aprendizagem. Este teste é composto de 38 itens,
adaptados do questionario MAPE - 11, elaborado por Tapia (2002).
Observou-se, portanto, no presente estudo, a aplicacdo de instrumentos diversos para

compor uma unidade especifica para cada caso, sem a intengdo de generalizagéo.

3.5 CAMPO DE ESTUDO - CONTEXTUALIZACAO

O campo em que se empreendeu 0 processo de investigacdo refere-se a trés escolas
de Ensino Fundamental e a uma de Ensino Fundamental e Médio, onde estudam os
participantes da pesquisa. O contato inicial com as direcGes das escolas ocorreu atraves de
apresentacdo da pesquisadora, através de Carta de expedida pela a instituicdo — PUCRS
(Anexo 1).

Uma das escolas, situada no municipio de Novo Hamburgo, insere-se em uma
instituicdo comunitaria e particular e apresenta estrutura por ciclos de formagdo, como
proposta. A avaliacdo dos alunos é realizada por condicdo tutorial e os principios avaliativos
consideram aspectos relativos a trajetoria prépria de cada um. A escola desenvolve agdes
especificas para a inclusdo de alunos com necessidades educacionais especiais, realizando
consideraveis adaptacdes pedagdgicas individuais, quando necessario. Ela possui uma equipe
diretiva formada por psicopedagoga institucional, orientadora educacional, supervisora
pedagogica e direcdo administrativa. A instituicdo conta com uma 6tima estrutura em relagéo
a espacos e salas tematicas. O nimero de alunos por turma é considerado baixo, em torno de
22 alunos, em média.

As outras trés escolas sao instituicdes publicas municipais, de Novo Hamburgo, com
proposta seriada na estruturagdo do curriculo. Apresentam avaliacdo quantitativa,
considerando o desenvolvimento a partir de objetivos alcancados. Através de conselhos de

classe sdo, eventualmente, consideradas situacdes de avaliacdo especificas para cada aluno.
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As equipes diretivas sdo compostas por orientador educacional, supervisor pedagdgico e
direcdo administrativa. As trés instituicdes apresentam espaco fisico externo pequeno, porém
salas de aula bem iluminadas, com espacos satisfatorios. O numero de alunos por turma fica
em torno de 30 alunos.

Um aspecto especifico dessas instituigdes publicas é a existéncia de
acompanhamento pedagdgico, no turno inverso as aulas, através das Salas de Recurso. A
instituicdo comunitaria também conta com esse tipo de apoio, representada pelo Nucleo de
Acompanhamento e Estudos Psicopedagdgicos - NAEP.

A exposicdo do contexto onde estudam os alunos participantes da pesquisa, Vvisa
apresentar a realidade em que eles estdo inseridos e 0s possiveis acompanhamentos
realizados.

3.6 SUJEITOS

Os sujeitos participantes desta pesquisa sdo alunos do ensino fundamental e médio,
com faixa etéria entre 09 e 16 anos, de ambos os géneros, sem problemas neurologicos
confirmados, que apresentam quadro caracteristico de TDAH, identificado pelo Servico de
Orientacdo Educacional — SOE.

Para preservar a identidade dos participantes, seu nomes nédo estéo indicados. Optou-
se por codinomes que remetem ao caso em sua abrangéncia.

Quadro 8 - Codinomes

SUJEITOS | IDADE | MEDICACAO TDAH CODINOME
1 11 N&o Combinado Historia 1
2 10 Ritalina Desatento Historia 2
3 10 Ritalina Combinado Historia 3
4 9 Ritalina Combinado Historia 4
5 7 Nio Combinado Histéria 5
5 10 Ritalina Combmadp + Historia 6

Transtorno bipolar
Tegretol e Desatento + Transtorno Historia 7
7 15 o~ g
Ritalina bipolar

Participaram deste estudo, através de entrevista inicial — anamnese (Apéndice B),
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também os pais ou responsaveis e, através da ficha de acompanhamento psicopedagogico por
eles completada (Apéndice A), os professores referéncia e de Educacdo Fisica dos alunos
participantes.

3.7 FASES DO ESTUDO

3.7.1 Acesso aos informantes

Os colaborados de um estudo que envolve pessoas sdo 0s propulsores do
encaminhamento da pesquisa, por isso 0 contato inicial proporciona a intencionalidade dos
sujeitos participantes, bem como o desejo em fazer parte do trabalho.

O acesso aos informantes deve transcender ao simples empreendimento ou
solicitagdo para cooperacdo com o trabalho e incentivar o colaborador a compreender a
necessidade e a importancia de sua participacdo neste processo de encaminhamento de idéias.

Antes do acesso direto aos informantes, a pesquisadora necessitou apresentar-se as
instituicOes, obtendo assim o conhecimento do campo de estudo. O campo de estudo desta
pesquisa abrangeu quatro escolas de Ensino Fundamental, que contam com a presenca de
sujeitos com Transtorno do Déficit de Atencdo/Hiperatividade.

O contato com a equipe diretiva explicitou a estrutura escolar, bem como os aspectos
metodoldgicos e filoséficos que aprimoram a identidade de cada instituicdo. Neste contato,
deixaram-se claros os objetivos da pesquisa e 0 encaminhamento metodoldgico a ser seguido.

Apos a reunido inicial, foi importante identificar os sujeitos da escola que tém
diagnostico de Transtorno do Déficit de Atencao/Hiperatividade e os professores que
acompanham seu processo de aprendizagem. Foi necessario também convidar a participacao
da pesquisa, os professores e 0s responsaveis pelos alunos participantes, a fim de que
compreendessem o estudo e se motivassem a dele participar.

Para a realizacdo das entrevistas com o0s professores, bem como das testagens
audioldgicas e a aplicacdo do Teste de Perfil de Motivacdo com os alunos participantes, foi
requerida sua adesdao através da apresentacdo e assinatura do Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido (Apéndice L). Apos, iniciaram-se a aplicacdo dos instrumentos e a coleta de
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dados, sempre verificando o interesse dos sujeitos em participar do processo de investigagéo.

3.7.2 Estudo principal

Com os responsaveis pelos sujeitos que fazem parte da pesquisa, conhecidos por
indicacdo de diagnostico do SOE de cada instituicdo e pelo diagnostico de TDAH, foi
realizada anamnese, o preenchimento da ficha de identificacdo de caracteristicas do TDAH e
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, explicitando o motivo do convite,
0 objetivo e a relevancia da pesquisa, bem como os procedimentos a serem realizados.

Desde entdo, aplicou-se, aos alunos participantes, o questionario adaptado do MAPE
Il — 0 MAM, para verificagdo do processo de motivacdo dos sujeitos da pesquisa relacionado
as areas de socializacdo e aprendizagem. Este teste foi realizado individualmente e as
respostas foram apontadas no protocolo padrdo. A descricdo de aspectos importantes,
realizada na aplicacao do testes, apds a observacao da pesquisadora, também foi considerada.

Para se obter maior aproximacao das atitudes comportamentais de cada aluno da
pesquisa, aplicaram-se aos professores referéncia e de Educagéo Fisica questionario, ficha de
acompanhamento  psicopedagdgico, organizada por Fonseca (1995), envolvendo
manifestacGes quanto a situacdo de percepcdo e habilidades auditivas, impressGes pessoais e
relacionamento,

A seguir comecaram as testagens da funcdo auditiva, realizadas em uma clinica-
escola de Fonoaudiologia, atraves da Triagem do Processamento Auditivo, proposto por
Pereira (1993). Na avaliacdo da audicéo periféerica, realizou-se Imitanciometria em ambas as
orelhas, verificando-se curva timpanometrica, medida de Complacéncia Estéatica e presenca de
reflexos acusticos contra e ipsilaterais.

Logo apds, realizou-se a Audiometria Tonal Limiar, efetivada em cabine acustica,
com nivel de ruido de, aproximadamente, 30dBNS, para ndo existir interferéncia de ruidos
corporais internos. No caso deste estudo, realizaram-se dois testes logoaudiométricos - o
indice de Reconhecimento de Fala (IRF) e o Limiar de Reconhecimento de Fala (LRF).

A seguir, realizaram-se 0s primeiros testes auditivos centrais com equipamento

especifico, em cabine acustica, com baixa redundancia e escuta monotica. O teste de
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avaliacdo do processamento auditivo que iniciou a bateria foi o de Fala no Ruido. Na bateria
de testes dicoticos para testagem do processamento auditivo, realizaram-se o teste de Escuta
com Digitos e o teste de dissilabos alternados — SSW. Os ultimos testes comportamentais
utilizados nesta abordagem foram os testes ndo-verbais — PPS (Pitch Pattern Sequence Test) e
DPS (Duration Pattern Sequence).

Concluidas estas etapas, seguiu-se 0 processo de estudo e passou-se a realizar a
analise detalhada de todos os dados obtidos, com o propoésito de elucidacdo das questbes de

pesquisa.



4 ANALISE DOS DADOS

Por ter este estudo abordagem tanto quantitativa quanto qualitativa, é necessario

esclarecer cada analise a ser realizada nesta investigagao.

a) Descricdo de entrevistas (relatério)

Nesse instrumento de investigacdo, o estudo individual do caso é tomado como
unidade significativa do todo, decorrendo da entrevista (anamnese) um complexo de dados
que podem consubstanciar descrigdes e complementar dados numéricos, evidenciando
particularidades de fatos especificos.

Neste estudo, realizou-se a descricdo de elementos da entrevista de anamnese com

pais ou responsaveis dos alunos participantes.

b) Tabelas e descricdo de achados através dos resultados da ficha de
acompanhamento psicopedagodgico, ficha de identificacio do TDAH e Mapa

Motivacional

A anélise dos dados da ficha de acompanhamento psicopedagdgico, preenchidos
pelos professores referéncia e de Educacdo Fisica, foi realizada pela contagem da numeracéo
obtida para cada item. Foram elaboradas tabelas especificas para cada sujeito da pesquisa.
Foi realizada também a analise descritiva de cada tabela, especificando-se os resultados.

A ficha de identificagdo do TDAH, respondida pelos pais ou responsaveis, foi
analisada conforme o ndmero de itens apresentados positivamente, para a apresentacdo do
transtorno.

O Mapa Motivacional - MAM, de sujeitos com TDAH, foi analisado através de teste,
mostrando os diversos itens que evidenciam os aspectos de desmotivacdo. Foram elaboradas
tabelas discriminatorias referentes aos aspetos especificos de motivacdo de cada sujeito. Para

cada grupo de itens analisados, foram descritos os achados.
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c) Graéficos relacionados aos testes de Processamento Auditivo

Neste caso, a analise dos dados sup6s a quantificacdo dos eventos para submeté-los a
classificagdo, mensuracdo e andlise. Segundo Chizzotti (2001, p. 69), o objetivo desta
abordagem de analise € “propor uma explicacdo do conjunto de dados reunidos a partir de
uma conceitualizacdo da realidade percebida ou observada”.

Foi realizada anélise grafica para mostrar a relacdo entre as varidveis dos aspectos
encontrados nos resultados dos testes comportamentais de Processamento Auditivo. Apos a

anélise, todos os graficos foram descritos, para especificacdo de cada achado.

d) Relagdo descritiva entre os questionarios e testes

Em busca de respostas que contemplassem a tese principal, os achados descritos na
analise quantitativa foram associados aos achados qualitativos, ou seja, foi organizada uma
compilacdo de dados que especificou os achados para cada caso, os quais foram
posteriormente discutidos em conjunto, tomando por base a fundamentacéao tedrica observada
nesta investigagé&o.

4.1 TABELAS, GRAFICOS E DESCRICAO DOS ACHADOS

4.1.1 Identificacdo do Transtorno do Déficit de Atencao/Hiperatividade — TDAH

De acordo com a ficha de identificacdo de sujeitos com Transtorno do Déficit de
Atencdo/Hiperatividade (DSM-1V, 1995), apresentado por Rohde, Barbosa, Polanczyk,
Eizirik, Rasmussen et al. (2001), obtém-se a caracteriza¢do de Transtorno como:

- transtorno de Déficit de Atencdo/Hiperatividade, tipo combinado ;

- transtorno do Déficit de Atencdo/Hiperatividade, tipo predominantemente
desatento;

-transtorno  do Déficit de Atencdo/Hiperatividade, tipo predominantemente
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hiperativo/impulsivo.

Para definir o tipo de TDAH é necessario obter seis ou mais itens definidos como
caracteristico do sujeito identificado. Os itens estdo dispostos em afirmagdes que predispdem
desatencdo, hiperatividade/impulsividade. Neste estudo, o0s oito sujeitos analisados

apresentam os tipos de TDAH demonstrados no quadro 9.

Quadro 9 — Identificagdo dos tipos de TDAH

TDAH, tipo TDAH, tipo TDAH, tipo
combinado desatento hiperativo/impulsivo

Historia 1 X

Historia 2 X

Historia 3 X

Historia 4 X

Historia 5 X

Historia 6 X

Histéria 7 X

Pela analise da ficha de identificacdo para TDAH, verifica-se que 0s sujeitos
participantes apresentam, em cinco dos casos, TDAH do tipo combinado e, em dois dos casos,
TDAH tipo predominantemente desatento. N&o se verificou o tipo TDAH tipo
predominantemente hiperativo/impulsivo, o que pode sugerir desatencdo em todos 0S casos

para input da informacao.

4.1.2 Aspectos do Processo de Aprendizagem

A analise do processo de aprendizagem dos sete sujeitos colaboradores foi realizada,
neste estudo, a partir da aplicacdo de um instrumento proposto por Fonseca (1995) que sugere
caracteristicas de comportamento importantes para a especificacdo da aprendizagem. O
instrumento compde-se de cinco itens - compreensdo auditiva, linguagem falada, orientacdo
espago-temporal, psicomotricidade e sociabilidade - que contém subitens com afirmativas
dispostas em escala de 1 a 5, na qual o nimero mais alto predispée um comportamento mais
adequado.

A ficha foi preenchida pelos professores referéncia de Portugués, Matematica e

Educacdo Fisica dos alunos colaboradores. Na Tabela 1, constam as médias das trés fichas em
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Tabela 1 — Dificuldades do processo de Aprendizagem em sujeitos com TDAH
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Compreensdo | Linguagem falada Orientagéo Psico Sociabilidade
auditiva espaco- motricidade
temporal

A|B|C|ID|E|F|G|H|I |J|K|L|MIN|IO|P|Q|R|S|T|U|V|X|Z
Hi1|2|2|2|2|2|2(|1|1|2 |3 (3|2 |3 |3 |2 |2|2|2|2|2|2|2]|1]2
H2 |3 (2|2 (2|2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2 |2|2|2|2|2|2|2|2]|2|2]|2
H3|3(3|2(2|3|2|3|2(3|3 (3|3 |2 |2|2|3|2|2|2|2|3|2|2]|3
H4 |13 (2(2(2|3|3|3(3(2|3 (3|33 (3(3(|3|2]|2]|2|2|4]|3|2]1
H5 |3 (3|2 (1|3|2|2|2|2|3 |3 |3 |2 (3|33 |1|2]|2|2|3|2|2]1
H6 |4 (413 (3|4(3|3|3(3|4[3 (4|4 (3|43 |1|2]|3|2|2|2|2]2
H7|2(2|2(2|2|2|2|2|2|3 |3 |2 |3 |3 |3|3|2|2|2|2|2|2|2]|3
X [3|3|2|2|3|2(2|2]|2|3 |3 |33 |3|3|3|2|2|2|2|3|2]|2]2
Legenda:

A — Compreensdo do significado das palavras

B - Execucdo de instrucdes
C — Compreensdo de discussdes na sala de aula
D — Retencéo da informacéo
E — Vocabulério
F — Gramética

G — Memodria Verbal
H — Contar Historias
| — Formulagdo de Idéias
J — Apreciacdo do Tempo

K — Orientag&o espacial

L — Apreciacdo de relagGes
M — Apreciacdo de Direcoes

N — Coordenacao geral

O - Equilibrio
P — Destreza manual
Q - Cooperagéo
R - Atencéo

S — Organizagéo
T — SituacBes novas
U — Aceitagéo social

V - Responsabilidade

X — Cumprimento de tarefas
Z — Ajustamento/Discernimento

Ao observar a Tabela 1, verifica-se que 0s sujeitos com TDAH apresentam

dificuldades similares no processo de aprendizagem, principalmente nos itens relacionados a

compreensdo auditiva e a sociabilidade.
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O questionario MAM foi composto de 38 questdes, divididas em trés grupos:

motivacao relativa a intengdo do resultado; a intengdo da aprendizagem; a especificidade dos

déficits. As respostas foram dispostas em sim (s), ndo (n) e as vezes (av). As Tabelas 2,3 e 4

especificam os resultados a partir dos grupos a que pertencem.

Tabela 2 - Motivacao relativa a intencéo do resultado

Sentencas

3 4 6 9 10 13 28 30 36
H1 N S AV S S N S S AV
H2 N S S S S S S S N
H3 N S S S S S S S AV
H4 N S S S S N S N N
H5 N S S S S S S AV AV
H6 AV S S S AV S S S AV
H7 | AV S S S AV | AV S S AV

Tabela 3 - Motivacao relativa a intencao de aprendizagem

7 8 11 14 15 16 21 24 33
H1 AV N S N N N S AV N
H2 S S S AV S AV AV N N
H3 S AV S AV S AV AV N N
H4 S S S N N S S AV N
H5 S AV S AV | AV | AV | AV | AV N
H6 S S S N N S S N N
H7 S AV AV AV AV AV S N N

Tabela 4 -Motivacao relativa a especificidade dos déficits do processamento auditivo

1 2 5 12 |17 (18 |19 |20 |22 |23 |25 |26 |27 |29 |31 |32 |34 |35 |37 |38
H1|AV | AV | AV | N N S |AV| N N S |AV| N [AV | S S N S N S | AV
H2| S S N N |AV | S S N N S N [ AV | N S |AV | N S S |AV | S
H3|AV| S |[AV|AV|AV| S |AV| N |AV | S N N N S S N | AV | AV | AV | N
H4 | S S N N S S S S N S S S S N N S S |AV | S
H5| S S N |[AV| S |AV | N N S |AV|AV | N S |AV| N S S |AV | S
H6 | S S AV | AV | S S N S N [|AV | S S |AV| N S S |AV | S
H7 | S S |AV | AV | AV | S S N |AV | S N N N S |AV| N |AV| S | AV | AV
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Como observa-se nas Tabelas 2, 3 e 4, a motivacdo dos alunos participantes esta
centrada no resultado e ndo na aprendizagem. As atividades que requerem habilidades
especificas e necessitam de atencdo tendem a ser desmotivadoras, o que dificulta o processo
de aprendizagem, visto que este tem a necessidade de envolvimento de processos mentais

superiores tais como memoria e atengao.

4.1.4 Audicéo periférica e central

Pela avaliacdo periférica e central, é possivel verificar o comprometimento do
sistema auditivo para percepcdo e interpretacdo dos estimulos sonoros. Neste estudo, foi
utilizada Audiometria Tonal, Imitanciometria, pesquisa de reflexos acusticos, LRF e IPRF,
para avaliar a audicdo periférica e bateria de testes comportamentais, monéticos e dicéticos,
para analise da audicdo central.

As tabelas evidenciam todas as testagens realizadas pelos sete sujeitos da pesquisa,
no intuito de analisé-los e relaciona-los entre si.

Pela tabela 5, verifica-se que todos os casos apresentaram audicdo periférica dentro
dos padrdes de normalidade, o que possibilita o inicio da bateria de avaliagdo comportamental
do processamento auditivo, visto que para realizagdo da testagem os limiares auditivos devem
estar dentro da normalidade de acuidade auditiva.

Na analise dos resultados da Triagem da Funcdo Auditiva Central, tabela 6, o item
que se apresenta alterado, em dois dos casos, é a memoria sequencial para sons ndo-verbais, ja
dando algumas caracteristicas de padréo auditivo dos sujeitos analisados. Ha de se considerar,

nos achados de Histdria 4 e de Histdria 6, as consideracgdes verificadas nesta triagem.



Tabela 5 — Resultados da Avaliacdo Auditiva Periférica
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Avaliacdo Auditiva Periférica

ambas as orelhas

Audiometria Curva Pesquisa dos reflexos LRF IPRF
Tonal Limiar Timpanométrica acusticos
Histdria 1 Limiares auditivos Tipo A Presentes em todas as condiges o
nos padrdes de (Jerger, 1970) testadas OD 5dB ©D100%
normalidade, em OE 5dB OE 92%
ambas as orelhas
Histéria 2 Limiares auditivos Tipo A Ausentes contra-laterais em 2 e o
nos padrdes de (Jerger, 1970) 4 Khz OD e presentes em todas OD 0dB ©D100%
normalidade, em as outras condigBes testadas OE 10dB | OE 96%
ambas as orelhas
Histéria 3 Limiares auditivos Tipo A Ausente contra-lateral OE 2 o
nos padrdes de (Jerger, 1970) Khz e OD 500Hz. Presentes em OD 0dB OD 96%
normalidade, em todas as outras condi¢cBes | OE 0dB OE 96%
ambas as orelhas testadas.
Historia4 | Limiares auditivos Tipo A Ausente contra e ipsilateral
nos Pi%rodes de (Jerger, 1970) | OE 4 KHz e ausente contra- | OD 15dB | OD 96%
normalicace, em lateral em 1, 2 e 4KHz
' " | OE 20dB | OE 100%
ambas as orelhas Presentes em todas as outras °
condigdes testadas
Histdria 5 Limiares auditivos Tipo A Ausentes ipsilaterais OD 500
nos padrdes de (Jerger, 1970) Hz, 1 e 2 KHz, ausente contra-
normalidade, em laterais OD 4KHz, ausentes | OD 5dB OD 96%
ambas as orelhas ipsilaterais OE 1 e 2 KHz e o
ausente contra-lateral OE 1 OE 10dB | OE 96%
KHz. Presentes em todas as
outras condi¢des testadas
Histéria 6 | Limiares auditivos Tipo A Ausente ipsilateral OE 2KHz e
nos padrdes de (Jerger, 1970) contra-lateral  OE ~ 4KHz. | OD 5dB OD 96%
normalidade, em Ausente ipsilateral OD 2KHz. OE 10dB | OE 100%
ambas as orelhas Presentes em  outras  as
condigdes testadas
Historia7 | Limiares auditivos Tipo A (Jerger, | Presentes em todas as condi¢des | 1 =4n | op 9204
nos padrdes de 1970) testadas
normalidade, em OE 5dB OE 92%

Tabela 6 — Resultados da Triagem da Funcédo Auditiva Central

Triagem da Funcédo Auditiva Central
ldentificacdo da | Localizacéo da Memodria Memodria Reflexo cocleo-
fonte sonora fonte sonora seqliencial para | sequencial para palpebral
sons verbais sons ndo-verbais
Histdria 1 Sem alteracéo Sem alteracéo Sem alteracéo Sem alteracdo Presente
Historia 2 Sem alteracdo Sem alteracdo Sem alteracdo Sem alteracdo Presente
Historia 3 Sem alteracéo Sem alteracéo Sem alteracéo Sem alteracdo Presente
Historia 4 Sem alteracéo Sem alteracéo Sem alteracéo Alterada Presente
Historia 5 Sem alteracdo Sem alteracdo Sem alteracdo Sem alteracdo Presente
Historia 6 Sem alteracéo Sem alteracéo Sem alteracéo Alterada Presente
Historia 7 Sem alteracdo Sem alteracdo Sem alteracdo Sem alteragdo Presente

Na avaliagdo do processamento auditivo observaram-se os resultados das avaliacfes

comportamentais. Pelas alteragdes configuraram-se um ou mais deficits do processamento

auditivo em cada historia apresentada.
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Avaliacdo do Processamento Auditivo

Fala no Dicético SSW (dados | SSW (dados PPS DPS Déficit
ruido com digitos | quantitativos) | qualitativos)
Histéria 1 OD 68% | IB-7,5% DNC- 95% 11 substitui¢ | OD oD Déficit
OE 64% DC- 70% *EO 10 M 23,3% M 13,3% primario de
EC- 57,5% *EA 14 N 6,66% N 0% disfuncao néo-
ENC- 82,5% *ER 17 OE OE verbal
*PTA 6 M 13,3% M 6,66% Déficits
N 16,6% N 0% secundarios de
associagdo e
organizacéo de
saida
Histéria2 | OD 88% | IB-67,5% | DNC-87,5% 27 substituic | OD oD Déficit
OE 88% DC- 75% *EO 1 M 10% M 26,6% primario de
EC- 10% *EAS N 20% N 26,6% Integragéo e
ENC- 85% *PTA 2 disfuncéo néo-
OE OE verbal
M 13,3% M 20%
N 23,3% N 6,66%
Historia3 | OD 84% IB -60% DNC-82,5% 40 substitui¢ | OD oD Déficits
OE 88% DC 57,5% 5 omissdes M 90% M 80% secundarios de
EC 62,5% *EQ 5 N 83,3% N 73,3% associacao e
ENC 85% *EA1 OE OE organizacéo de
*ER 6 M 96,6% M 73,3% saida
*PTAO N 93,3% N 46,6%
Histéria4 | OD92% | 1B-92,5% | DNC-92,5% 19 substituic | OD oD Déficit
OE 88% DC- 72,5% 17 omisses M 80% M 93,3% | secundario de
EC- 50% *EO 6 N 50% N 6,66% Associagdo
ENC- 90% *EA 2 OE OE
*ER 4 M 66,6% M 66,6%
*PTA 4 N 76,6% N 20%
Historia5 | OD 40% | IB-15% DNC-95% 16 substitui¢ | OD oD Déficit
OE 20% DC 45% 24 omissoes M 50% M 40% primario de
EC 65% *EO 2 N 36,6% N 26,6% decodificagdo e
ENC- 90% *EA 10 OE OE disfuncéo néo-
*PTAS M 56,6% M 40% verbal
N 53,3% N 33,3% Déficit
secundario de
associacao
Histéria6 | OD 80% | IB-100% DNC-97,5% 6 substituic oD oD Sem alteracdo
OE 96% DC 100% M 100% M 93,3% para déficit
EC 87,5% N 100% N 86,6%
ENC-100% OE OE
M 100% M 73,3%
N 100% N 73,3%
Histéria7 | OD 96% | IB-90% DNC-100% 1 substituic oD oD Sem alteragéo
OE 96% DC 97,5% 1 omisséo M 100% M 80% para déficit
EC 97,5% N 96,6% N 86,6%
ENC-100% OE OE
M 100% M 86,6%
N 86,6% N 80%
Legenda:

EO — Efeito de ordem
EA — Efeito Auditivo

ER — Efeito de Reverséo

PTA - Padrdo tipo A
IB — Interagdo Binaural
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Analisando-se os resultados apresentados, verificam-se cinco casos com déficits do
processamento, sendo que em quatro deles observa-se algum dos déficits secundarios. O
déficit que mais aparece nos achados € o déficit secundario de associacdo, evidenciando-se
rebaixamento em apresentacdes de ruido competitivo. Dos cinco casos que apresentam déficit
do processamento auditivo, quatro demonstram mais de um comprometimento.

Estas andlises apresentam algumas evidéncias quanto aos resultados dos testes do
processamento auditivo, a seguir especificadas.

Os sujeitos com TDAH podem apresentar distarbio do processamento. Neste estudo,
dois dos casos nao demonstraram disabilidades do processamento auditivo, no entanto, cinco
dos sete casos evidenciaram déficits variados. O Gréafico 1 apresenta os déficits encontrados

nos casos estudados.

Gréfico 1 — Déficits do Processamento Auditivo em sujeitos com TDAH

5
g 41 :
‘% O Integragdo
c 3 m Disfuncéo Nao-Verbal
[]
3 O Decodificagdo
g2 O Associacéo
3 m Organizagdo de Saida
o, 1
z

0

Déficits do processamento auditivo

Dos déficits primarios, a disfuncdo ndo-verbal foi o que mais apareceu nas
avaliagBes, demonstrando possiveis dificuldades em habilidades temporais em sujeitos com
TDAH. O déficit secundario de associacdo foi 0 comprometimento que mais apareceu, nos
casos com alteracdo, evidenciando disfuncdo em é&reas auditivas associativas. Em nivel
funcional, verifica-se que o comprometimento estd mais relacionado ao cortex auditivo

especializado e ndo a trajetdria do tronco encefélico.
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- Considerando outra andlise da avaliacdo dos resultados do processamento da informacao
auditiva, o Gréfico 2 mostra o nimero de casos com mais de um déficit. Dos cinco casos com
alteracdo do processamento auditivo, quatro demonstram comprometimento com duas ou trés
relacdes entre déficits, podendo se considerar uma associacdo possivel o aparecimento de

déficits primarios e secundarios, em sujeitos com TDAH.

Gréfico 2 — Déficits multiplos do Processamento Auditivo em sujeitos com TDAH

a

S 2 |

3 . O Um Déficit
g 9 |

S g 15

v g W Dois Déficits
g2 11 associados
g ©

S 05 OTrés Déficits
s associados

Déficits associados

- Outro achado verificado neste estudo é apresentado no Gréfico 3. Ele tem relagdo com os
sujeitos que apresentam TDAH e Transtorno de Aprendizagem e sujeitos que apresentam
TDAH e Transtorno do Humor Bipolar. Dos sete sujeitos analisados, cinco apresentaram
Transtorno de Aprendizagem e dois TDAH e Transtorno do Humor Bipolar, sem

comprometimento da aprendizagem.
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Gréfico 3 — Associacdo do TDAH ao Transtorno de Aprendizagem e Transtorno do
Humor Bipolar

6

@ TDAH e TBipolar
m TDAH/TAprendizagem

Comorbidades
w

N° de casos com associacao

- Ao fazer a relagdo com o disturbio do processamento auditivo, verifica-se, como mostra o
Gréfico 4, que os sujeitos que apresentaram TDAH e Transtorno de Aprendizagem, sem
comprometimento emocional, apresentaram Distirbio do Processamento Auditivo. No
entanto, os dois sujeitos que apresentam TDAH associado a alteracdo emocional néo
apresentaram distarbio do processamento auditivo.

Pode-se, portanto, sugerir que o disturbio do processamento auditivo seja comorbido

ao Transtorno de Aprendizagem, mais do que ao TDAH.
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Gréafico 4 — Relacdo do Distarbio do Processamento Auditivo com Transtorno de
Aprendizagem e Transtorno do Humor Bipolar

@ TDAH/TAprendizagem
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- O Grafico 5 expde a relacdo entre os sujeitos que apresentam disturbio do processamento
auditivo e comprometimento no input inicial, em nivel de tronco enceféalico alto, traduzidos

pela habilidade de atencéo seletiva.

Gréfico 5 — Atencdo seletiva na associagéo entre TDAH e Transtorno de Aprendizagem
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Sujeitos da pesquisa (7)

Os dois sujeitos sem Transtorno de Aprendizagem ndo apresentaram
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comprometimento na habilidade de atencdo seletiva, o que evidencia que o déficit de atengéo
esta relacionado a elaboracdo e ao planejamento de acfes. Dos sujeitos com Transtorno de
Aprendizagem, dois apresentaram disabilidade de atencdo seletiva, determinando um achado

que especifica essa particularidade isoladamente no caso , sem evidenciar generalidade.

- Outra relacdo apresentada neste estudo refere-se a motivacdo dos sujeitos com TDAH
associada as atividades que requerem habilidades auditivas. No grafico 6, observa-se que
todos os sujeitos com TDAH, apresentando ou ndo disturbio do processamento auditivo,
sentem-se desmotivados ou tém dificuldades para tarefas sugeridas no teste MAM — Mapa

Motivacional.

Gréfico 6 — Motivacéo para tarefas de habilidades auditivas em sujeitos com TDAH
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Sujeitos da pesquisa

O processo de motivacdo para a aprendizagem sofre influéncia ndo s6 das
dificuldades intrinsecas de cada sujeito, mas também do contexto social e educacional em que
estdo inseridos. As habilidades auditivas, mesmo estando comprometidas, assumiram, neste
estudo, um padrdo de comportamento implicado em possiveis dificuldades escolares, como
verifica-se em cada caso estudado, vinculado a sujeitos com TDAH.

E analisado, a seguir, cada caso em separado, no intuito de descrever e interpretar

particularidades que incidem em consideracfes pedagogicas especificas.
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4.2 RELATORIO E DESCRICAO DOS CASOS

4.2.1 Historia 1

Essa historia 1 é de um aluno de 11 anos, da 22 série do Ensino Fundamental, em
uma escola na cidade do Vale dos Sinos, RS. E filho legitimo de pais separados. Atualmente,
vive com a mae e o padrasto e visita 0 pai todos os meses. Histdria 1 apresentou bom
desenvolvimento motor, engatinhando e caminhando de acordo com o esperado para a idade.
Falou sem dificuldades desde 1 ano e seis meses e ndo apresentou dificuldades em alimentar-
se. Histdria 1 tem histérico de repeténcia de trés anos na primeira série, demonstrando muitos
problemas em relacionar grafema/fonema. Foi promovido para a 22 série, em virtude dos
varios anos em que permanecia na série de alfabetizacdo. Ainda hoje, ndo tem leitura fluente e
n&o é alfabético na escrita. E agitado, ndo espera a sua vez de falar, é ansioso, desconcentrado,
porém bastante afetivo. Ndo tem muitos amigos e apresenta dificuldades em relacionar-se
com seus pares. Constantemente envolve-se em brigas e desentendimentos na escola.

Apresenta diagnéstico de TDAH, porém néo faz utilizagdo de medicamento para tratamento.

Itens de Identificacdo do TDAH

Pela observacdo dos itens de identificacdo da tipologia do TDAH, conclui-se que
Historia 1 apresenta TDAH do tipo combinado, pois atende a absolutamente todos os critérios

que estabelecem o transtorno, do tipo desatento e do tipo com hiperatividade/impulsividade.

Analise do teste de motivacao

O teste de motivagdo realizado por Histdria 1 demonstra falta de interesse em tarefas
que exigem aplicacdo de conceitos ja aprendidos, esforco de concentragdo e habilidades da
funcdo auditiva. Além disso, ndo gosta de atividades que tém relacdo com avaliacéo.

Necessita feedback positivo e incentivo para realizar as atividades, demonstra
precisar sentir-se valorizado e seguro para dar respostas as propostas de aula. Seu processo de

aprendizagem devido ao comprometimento de aspectos subjetivos estd muito imbricado com
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a construcdo de conhecimento relacionado a respostas positivas e muito evidentes.

Processo de Aprendizagem

Pelo protocolo de observacao psicopedagogica, Historia 1 apresenta:

o na compreensdo auditiva - boa compreensdo dos significados das palavras,
entendimento de instrugdes familiares e pouco complexas. Apresenta dificuldades em reter
idéias e instrugdes simples;

o na linguagem falada - vocabulario desenvolvido e de acordo para a idade,
utilizado em frases incompletas com erros gramaticais. Freglientemente, relata fatos com
sequéncia logica de idéias e significado adequado;

o nos aspectos psicomotores - boa coordenacdo geral, porém dificuldades
témporo-espaciais e de equilibrio;

o na socializagdo - boa aceitacdo pelos colegas. Apresenta, no entanto, perdas
freqUentes de atencdo, desorganizacdo, descuido e desleixo consigo mesmo, principalmente
quando se encontra em situacdes novas. Raramente finaliza as tarefas, necessitando de auxilio

para completa-las.
Analise da Funcéo Auditiva

Apb6s a avaliagdo comportamental da funcdo auditiva, verificaram-se varias
desabilidades que evidenciam déficits especificos, conforme os resultados apresentados nas

Tabelas 8 e 9.

Tabela 8 — Resultados dos testes da audicao periférica — Historia 1

Audiometria Tonal | Imitanciometria SRT IPRF Reflexos
Audic8o | Limiares auditivos nos Tipo A OD5dB oD Presentes em todas as
Periférica padrdes de (Jerger, 1970) OE5dB | 45dB 100% | outras condicdes
normalidade, em OE testadas
ambas as orelhas 45 dB 92%
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Tabela 9 — Resultados dos testes da audicao central — Historia 1

Triagem Fala no Dicético SSW SSW PPS DPS
ruido digitos (quantitativos) (qualitativos)
Sem OD-68% | IB-7,5% DNC- 95% 11 substituicdes oD oD
alteracdo | OE - 64% DC- 70% M 233% | M 13,3%

.~ EC- 57,5% *efeito de ordem 10 N 6,66% N 0%
Audicao ENC-82,5% | *efeito auditivo 14
central *efeito de reversdo 17 OE OE
*Padrdo Tipo A 6 M 13,3% | M 6,66%
N 16,6% N 0%

De acordo com a andlise dos resultados apresentados, verificam-se as disabilidades
de fechamento auditivo, compreensdo, nomeacao, sequencializacdo, atencdo seletiva,
evidenciando deficit primario de disfuncdo ndo-verbal e déficits secundarios de associagéo e
organizacao de saida.

Tais especificacfes podem ser observadas pelos erros no teste de Escuta com Digitos
— integracdo binaural, no teste SSW, em condicdo de escuta competitiva, em ambas as orelhas
e comprometimento em todas as condi¢6es, nos testes temporais - PPS e DPS.

Pode ainda ser observado comprometimento no teste de Fala no ruido, demonstrando
dificuldade de escuta em condi¢bes competitivas de ruido, mesmo ndo correspondendo, neste
caso, ao déficit de decodificacdo.

Em termos de localizagdo, verifica-se comprometimento em nivel de cdrtex
associativo auditivo esquerdo, vias eferentes auditivas e cortex auditivo primario direito, em

detrimento das disabilidades e especificacdes dos déficits de processamento auditivo.

Habilidade de atenc¢éo seletiva no input do processo de aprendizagem

O input relaciona-se ao impulso inicial para o processamento das informacdes, tdo
importantes ao processo de aprendizagem. Historia 1 apresentou varios comprometimentos de
processamento auditivo, dentre os quais a disabilidade de atencdo seletiva e sustentada, em
nivel de tronco encefalico alto, evidenciado pela breve dificuldade em situagcdes de ruido
competitivo. Qualquer condicdo de ruido torna-se comprometedora de seu processo de

aprendizagem, ja que a habilidade de atencéo seletiva encontra-se prejudicada.
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Desenvolvimento do processo educativo e de aprendizagem na associagao entre TDAH e

distarbio do processamento auditivo

As disabilidades auditivas evidenciam dificuldades implicadas no processo de
aprendizagem, ja que diretamente aos processos mentais superiores relacionam-se as
percepc¢des. Historia 1 apresenta dificuldades de processamento auditivo, com déficit primario
de disfuncéo ndo-verbal e déficits secundarios de associagdo e organizacao de saida.

Algumas estratégias educacionais especificas podem ser identificadas, no intuito de

auxiliar o processo educativo e de aprendizagem de Histéria 1.

Quadro 10 — Sugestbes para acdes pedagdgicas e educacionais — Histéria 1

Déficit Primario de
Disfun¢ao ndo-verbal

Déficit Secundario
de Associacdo

Déficit Secundario de
Organizacdo de Saida

Disabilidades

«Dificuldade em interpretar a

entonacdo da fala
eDificuldade em extrair
palavras-chave da
mensagem

*Boa sintaxe, semantica,

vocabulario e articulagdo
*Problemas
sequencializacdo de idéias
«Dificuldade

interpretacdo de texto
*Humor e sarcasmos sdo mal
interpretados

na

na

*Dificuldades em
aplicar rotulos de
linguagem para
reformulacGes
aculsticas incomuns e
dificuldades de
sentengcas na voz
passiva.
Dificuldade de

linguagem receptiva,
vocabulario, sintaxe,
semantica e
pragmatica.

Dificuldade na habilidade
para organizar ou evocar
respostas apropriadas
«Dificuldade em seguir
instrucdes

«Dificuldade de sintese sonora.
*Problema na  linguagem
expressiva

Articuladores
de acao
mediadora

eDramatizacédo
*Refraseamento com énfase
nas palavras-chave
Informacdes lingliisticas
claras

Soletracao

*Né&o utilizacdo de longas
sentencas

eUtilizagdo de estratégias
com ritmo e prosodia
Linguagem e mimica

*Modificacdo no
ambiente da sala de

aula onde possa
visualizar a
informacéo

linglistica expressa
pela professora
*Utilizacdo conjunta
de pistas fonoldgicas
e semanticas

*Treino de regras.

eInstrucéo especifica e préatica
do como fazer

*Repeticdo e refraseamento a
partir de unidades linglisticas
menores

*Uso de palavras marcadas.
*Uso de esbhogos, fichas,
ajudas

*Atividades com ordem ou
seqliéncia especifica
*Repeticdo verbal

De acordo com as especificidades apresentadas para este caso, tais sugestdes
necessitam ser adequadas ao contexto educativo, no qual o aluno se encontra incluido, bem
como estarem estruturadas e ligadas ao planejamento realizado pelo professor, pois envolvem

todo o contexto de construcdo de conhecimento.
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4.2.2 Historia 2

Histdria 2 € um aluno do Ensino Fundamental, em um municipio do Vale dos Sinos,
no Rio Grande do Sul. Tem 10 anos de idade e estuda na 42 série. A mae descreve gestacao
normal e parto realizado atraves de cesariana. O menino demorou dois anos para sorrir pela
primeira vez, pois chorava muito e s6 dormia poucas horas durante o dia. Ainda hoje,
apresenta sono curto, porém tranquilo. Em sua alimentacdo, predominam os carboidratos, pois
ele ndo aprecia substancias sélidas. Comecou a caminhar aproximadamente aos 18 meses e
ainda demonstra pouca autonomia na realizagdo de todas as tarefas psicomotoras.

Manifesta pouco interesse por quaisquer atividades e brincadeiras, tem poucos
amigos e prefere brincar sozinho e utilizar o computador. E desatento, ndo apresenta bom
equilibrio, caindo e desequilibrando-se com facilidade. Nao se localiza no tempo, evidencia
problemas de memoria e de aprendizagem, com historico de repeténcia: trés anos, na primeira
série, e um ano, na segunda série. A familia demonstra resisténcia a acompanhamentos e
tratamentos. Os pais sdo separados. A mée apresenta quadro depressivo. O aluno tem
diagndstico de TDAH, com tipologia predominantemente desatenta. Faz acompanhamento

psicoldgico e medicamentoso, com Ritalina.

Itens de Identificacdo do TDAH

De acordo com os itens apresentados, Histdria 2 evidencia todos aqueles
estabelecidos para o tipo predominantemente desatento. Ao contrério dos critérios para a

tipologia predominante hiperativo-impulsivo em que ndo preenche 0s itens necessarios.

Analise do Teste de Motivacao

Histdria 2 demonstra preocupacao para os itens que envolvem medo para o fracasso e
falta de motivacdo para itens que se referem a aprendizagem e a habilidades da fungéo
auditiva. Seu processo de aprendizagem revela-se comprometido, ndo s6 pelo TDAH estar

relacionado a desatencdo, mas também pela deficiéncia no processo de motivacdo em relagdo



101

a essa aprendizagem.

Processo de Aprendizagem

Pela andlise do protocolo de observacdo psicopedagdgica, Historia 2 apresenta 0s
seguintes achados:

o na compreensdo auditiva - Historia 2 apresenta vocabulario restrito para o
esperado, de acordo com a faixa etaria. Demonstra dificuldade na execugdo de ordens com
muitas instrucdes, retendo apenas informacgdes simples, se repetidas;

o na linguagem falada - apresenta dificuldades em organizar frases mais longas,
com vocabulario mais complexo e em relatar idéia em seqliéncia logica;

o na psicomotricidade - suas dificuldades sdo em coordenagdo motora, equilibrio
e orientacdo témporo-espacial,

o na socializagio - prefere, muitas vezes, realizar as atividades isoladamente. E
inseguro frente a situagGes novas e ndo tem autonomia para finalizar tarefas, necessitando de

auxilio para completa-las.

Analise da Funcéo Auditiva

A Tabela 10 mostra os achados estabelecidos, em Historia 2, a partir das testagens.

Tabela 10 — Resultados dos testes da audicdo periferica — Historia 2

Audiometria Tonal | Imitanciometria SRT IPRF Reflexos
Audicdo | Limiares auditivos nos Tipo A oD 0dB oD Ausentes contra-
Periférica padrées de (Jerger, 1970) OE 10dB | 40 dB 100% | lateraisem 2 e 4 Khz
normalidade, em OE OD e presentes em
ambas as orelhas 50 dB 96% todas as outras
condigdes testadas

Tabela 11 — Resultados dos testes da audicdo central — Histéria 2

Triagem Fala no Dicoético SSW SSwW PPS DPS
ruido digitos (quantitativos) (qualitativos)
Sem OD-88% |IB-67,5% | DNC- 87,5% 27 substituicdes oD oD
alteracdo | OE —88% DC- 75% M 10% M 26,6%
- EC- 10% *efeito de ordem 1 N 20% N 26,6%
Audicdo ENC- 85% *efeito auditivo 5
central *Padrio Tipo A 2 OE OE
M 13,3% M 20%
N 23,3% | N 6,66%
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Pela analise dos itens referidos, Histdria 2 apresenta déficits priméarios de integracéo
e disfuncdo ndo-verbal, a partir de resultados rebaixados nas apresentacdes competitivas da
orelha esquerda e rebaixamento nos resultados de testes temporais, para ambas as orelhas.
Além de todos os resultados rebaixados em DPS e PPS, ha um percentual de acertos muito
maior no murmdrio do que em nomeagcao.

Encontram-se comprometidas, em funcdo dos déficits apresentados, as habilidades de
integracdo inter-hemisférica e de sequiencializacdo de sons verbais e ndo verbais, bem como o
fechamento auditivo. Observa-se comprometimento no corpo caloso e no cortex auditivo

secundario direito.

Habilidade de atencéo seletiva no input do processo de aprendizagem

Historia 2, pela analise da funcdo auditiva, no teste de Fala no ruido, para a
habilidade de atencdo seletiva, ao nivel do tronco encefélico alto, ndo apresenta

comprometimento, o que ndo implica dificuldade para inicio do processo de informagé&o.

Desenvolvimento do processo educativo e de aprendizagem na associacdo entre TDAH e

distarbio do processamento auditivo

Pelos déficits primarios do processamento auditivo de integracdo e disfungdo néo-
verbal, observam-se os comprometimentos do processo de aprendizagem, apresentados no
Quadro 11 juntamente com sugestdes para acbes pedagogicas especificas para cada

comprometimento.



103

Quadro 11 - Sugestdes para acoes pedagogicas e educacionais — Historia 2

Déficit Primario de Integracéo Déficit Primario de Disfuncéo
ndo-verbal

eDificuldades na integracdo de |<Dificuldade em interpretar a entonacédo
funcdes auditivas e visuais | da fala

Disabilidades |e<Dificuldade em leitura e escrita|eDificuldade em extrair palavras-chave
elnabilidade em prosddia e ritmo de |da mensagem

fala *Pobre habilidade pragmatica e social
*Boa sintaxe, seméntica, vocabulério e
articulacao

*Problemas na sequencializacéo de idéias
Dificuldade na interpretacdo de texto
Humor e sarcasmos s&o  mal
interpretados

*Modificacdo no ambiente da sala de | sDramatizacdo
aula, de modo que ele possa visualizar | eRefraseamento  com  énfase  nas
a informacdo linglistica expressa pela | palavras-chave

professora eInformacdes linguisticas claras
Atividades com nomeagdo linglistica | *Soletracdo
Avrticuladores |a estimulos tateis *N&o utilizacao de longas sentengas
de acdo *Extracdo de informacédo relevante de | +Utilizacdo de estratégias com ritmo e
mediadora | mensagem complexa prosodia

*Atividades em que se organize a|eLinguagem e mimica
aprendizagem das partes do todo
*Uso de prosédia

*Habilidades de linguagem

Com conhecimento do subperfil do distirbio do processamento auditivo, o professor
pode complementar seu planejamento, inserindo atividades e procedimentos que venham a
auxiliar o desenvolvimento das habilidades auditivas de Historia 2. Ele devem estar

diretamente ligados ao contexto em que O sujeito encontra-se inserido.
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4.2.3 Historia 3

Historia 3 € um aluno de 10 anos do Ensino Fundamental, em uma cidade do Vale
dos Sinos, no Rio Grande do Sul. A mée de Historia 3 relata que a gestacédo foi tranqila, sem
intercorréncias e com acompanhamento médico. O parto foi a termo, dentro dos padrfes de
normalidade e Historia 3 recebeu APGAR com nota 9. Demonstra, até o momento, bom
desenvolvimento psicomotor e aspectos motores de acordo com a faixa etaria. Comecgou a
falar dentro da idade esperada, sem apresentar trocas. E minucioso, detalhista, observador,
atencioso e afetivo. Tem dificuldades com autonomia, 0 que, muitas vezes, o atrapalha para
realizar escolhas em seu dia-a-dia. Apresenta dificuldades no processo de aprendizagem, nao
apreciando realizar atividades que envolvam atencdo na escrita. Evidencia dificuldade
também na interpretacdo de histérias matematicas e no planejamento de tarefas. Gosta das
disciplinas de Educacéo Fisica e Informéatica. Tem boas relacGes de amizade, com muitos
amigos, sendo bem aceito no grupo. Histéria 3 tem diagnostico de TDAH e utiliza Ritalina

no tratamento medicamentoso.

Itens de Identificacdo do TDAH

Pela andlise dos itens afirmados no protocolo de identificacdo do TDAH, observa-se
gue Histdria 3 apresenta os itens especificos para o TDAH, tipo desatento, ja que ndo
demonstra estar relacionado ao tipo hiperativo/compulsivo ou combinado, nos aspectos

especificos para este comportamento.

Analise do Teste de Motivacao

A testagem de motivacdo de Historia 3 evidencia que ele precisa de estimulo positivo
para finalizar tarefas ou motivar-se para o processo de aprendizagem. Demonstrou
desinteresse nos itens que abordaram incentivo ao processo de aprendizagem e relacionados
as habilidades da funcdo auditiva. Estes aspectos repercutem em seu historico escolar, ja que
ndo aprecia tarefas de leitura, escrita e matematica. Apresenta grande implicacdo da
disabilidade auditiva, do TDAH e conseqliente desmotivacdo na trajetoria de construcdo do

conhecimento.



105

Processo de Aprendizagem

Pela analise do protocolo do processo de aprendizagem de Historia 3, observa-se
que:

o na compreensdo auditiva - Histdria 3 apresenta vocabulario de acordo com a
faixa etaria. Muitas vezes, ndo compreende as discussGes em sala de aula, apresenta
dificuldade na execucdo de instrugdes complexas e retém apenas informacdes simples, se
repetidas;

o na linguagem falada - utiliza-se de vocabulario adequado para a faixa etéria,
porém frequentemente usa frases incompletas. Apresenta dificuldade em relatar idéias com
sequéncia ldgica;

o na psicomotricidade - apresenta dificuldade de coordenacdo motora, no
equilibrio e na orientacdo de direcbes. Tem, no entanto, boa destreza manual e orientaco
témporo-espacial de acordo com a faixa etaria,;

o na socializacdo - tem cooperacdo e por isso é aceito pelos colegas. Apresenta,
no entanto, atencdo freqliientemente alterada, é desorganizado e apresenta dificuldade em

enfrentar situacGes novas. Raramente finaliza as atividades sem auxilio.

Analise da Funcéo Auditiva

A funcdo auditiva central é avaliada a partir da testagem comportamental e evidencia
os déficits especificos de acordo com a alteracdo dos resultados. Pelos resultados da avaliagédo
auditiva do processamento auditivo de Historia 3, verificam-se as especificagcbes das
disabilidades auditivas, mostradas na Tabela 12.

Tabela 12 — Resultados dos testes da audicdo periférica — Historia 3

Audiometria Tonal | Imitanciometria SRT IPRF Reflexos
Audicdo | Limiares auditivos nos Tipo A oD 0dB oD Ausente contra-lateral
Periférica padrdes de (Jerger, 1970) OE0dB | 35dB 96% | OE 2 Khz e OD 500Hz.
normalidade, em OE Presentes em todas as
ambas as orelhas 35dB 9296 |  Outras condicfes
testadas

Tabela 13 — Resultados dos testes da audicdo central — Histdria 3

Triagem Fala no Dicoético SSW SSW PPS DPS
ruido digitos (quantitativos) (qualitativos)

Sem OD84% |IB-60% |DNC 82,5% 40 substituicdes oD oD
alteracdo | OE 88% DC 57,5% 5 omissdes M 90% M 80%
Audicédo EC 62,5% vefeito de ord : N 83,3% | N 73,3%

central ENC 8% | titoauditivo 1 |y, OF., | s OF
e « M 96,6% | M 73,3%

efeito de reverséo 6

*Padrdo Tipo A0 N 93,3% | N46,6%




106

Pela analise dos resultados mostrados na Tabela 13, conclui-se que Historia 3
apresenta déficit secundario de associagédo e organizacdo de saida, que podem ser verificados
nos resultados rebaixados em testes dicéticos — Escuta com digitos e SSW.

Os percentuais alterados em apresentagdes de escuta competitiva no teste SSW
evidenciou alteracdo em areas associativas inter-hemisféricas e o nimero de reversoes,
também do SSW, implicam o déficit secundario de organizacdo de saida, das vias eferentes
auditivas.

Dentre as habilidades alteradas, verificam-se interagcdo binaural, fechamento
auditivo, sequencializacdo, organizagéo e planejamento de respostas apropriadas.

Habilidade de atencéo seletiva no input do processo de aprendizagem

Historia 3 ndo demonstra alteracdo na execucdo do teste de fala no ruido, a qual,
nesta bateria, avalia as habilidades localizadas no tronco encefalico alto, tal como atencao
seletiva.

O resultado ndo apresenta alteracdo auditiva na interpretacdo de estimulo auditivo
com ruido, portanto Histdria 3 ndo demonstra disabilidade de atencéo seletiva para o input
inicial do processo de informacdo em nivel temporal, o que poderia explicar a disabilidade no

ambito de planejamento e execucdo de tarefas no lobo pré-frontal.

Desenvolvimento do processo educativo e de aprendizagem na associacdo entre TDAH e

distarbio do processamento auditivo

Os déficits do processamento auditivo verificados na analise dos resultados da
avaliacdo da funcdo auditiva sdo subperfis secundarios de associacéo e organizacao de saida,
que implicam diretamente dificuldades no processo de aprendizagem..

No Quadro 12, sdo sugeridas estratégias pedagogicas especificas para os alunos com
déficit da funcdo auditiva, aplicadas a partir do comprometimento do processo de

aprendizagem.
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Quadro 12 - Sugestbes para acdes pedagogicas e educacionais — Histdria 3

Déficit Secundario de Associagdo

Déficit Secundario de
Organizacdo de Saida

Disabilidades

«Dificuldades em aplicar rétulos de
linguagem para reformulacdes
acusticas incomuns e dificuldades de
sentencgas na voz passiva

«Dificuldade de linguagem receptiva,
vocabulario, sintaxe, semantica e
pragmatica

Dificuldade na  habilidade para
organizar  ou  evocar  respostas
apropriadas

Dificuldade em seguir instrucées
+Dificuldade de sintese sonora

*Problema na linguagem expressiva

Articuladores
de acéo
mediadora

*Modificagdo no ambiente da sala de
aula, de modo que ele possa visualizar
a informacdo linguistica expressa pela
professora

eUtilizagdo  conjunta de  pistas
fonoldgicas e semanticas.

*Treino de regras

eInstrucdo especifica e pratica do como
fazer

*Repeticdo e refraseamento a partir de
unidades linguisticas menores

*Uso de palavras marcadas

*Uso de eshogos, fichas, ajudas
*Atividades com ordem ou seqiéncia
especifica

*Repeticdo verbal, uso de memorizagao
*Recontagem de histdrias,
sequencializagdo de figuras

*Atividades que requeiram planejamento
motor

*Habitos de estudo

As sugestdes estabelecidas no Quadro 11, necessitam estar adequadamente inseridas

no planejamento pedagodgico do professor, imbricando aspectos socio-culturais que tenham

relacdo com a histéria aqui apresentada.

4.2.4 Historia 4

Historia 4 é um menino de 9 anos, aluno da 42 série do Ensino Fundamental, de um

municipio do Vale dos Sinos, no Rio Grande do Sul. A mae relata que a gestacdo foi

tranqlila, sem apresentar dificuldades ou problemas, porém o parto normal foi demorado.

Recebeu nota 10 no APGAR. Caminhou aos 14 meses e falou as primeiras palavras aos 18

meses, ndo apresentando problemas na articulacdo dos fonemas na aquisicdo da linguagem.

Tem muitos amigos, é comunicativo, gosta de esportes e é bastante afetivo. No entanto, é

desorganizado, desatento, ciumento e possessivo. Apresenta dificuldade em quase todas as

disciplinas, com excecdo de Educacdo Fisica. As dificuldades principais sdo as regras
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gramaticais e a interpretacdo de historias matematicas. Nao aceita ndo como resposta as
impulsividades, ndo consegue assistir a filmes ou ouvir historias até o final, em virtude de
hiperatividade. Com frequéncia envolve-se em brigas e desentendimentos com colegas. Ja fez
uso de Gardenal e Tegretol, aos sete anos, em virtude de sucessivas convulsdes. Atualmente,

faz uso de Ritalina, no tratamento para os problemas especificos vinculados ao TDAH.

Itens de Identificagéo do TDAH

De acordo com os itens apresentados, Histéria 4 evidencia todos os itens
estabelecidos tanto para o tipo predominantemente desatento quanto para 0 tipo
predominantemente hiperativo/impulsivo. Demonstra, portanto, TDAH do tipo combinado,
em virtude dos itens apresentados positivamente na identificacdo das caracteristicas do
transtorno como vistos no Protocolo de Identificagdo do TDAH.

Anélise do Teste de Motivacgao

Na analise dos resultados do teste de motivacdo de Historia 4, observa-se
desmotivacao para atividades que envolvem desenvolvimento do processo de aprendizagem e
habilidades da funcdo auditiva. Demonstrou interesse quando apresentadas questfes relativas
a medo do fracasso. O processo de motivacdo implica dificuldades no processo de
aprendizagem, pela necessidade de constantes recursos de retorno para a realizagdo das
atividades. Ha a possibilidade de as disabilidades da funcéo auditiva implicarem a dificuldade

de realizacdo de tarefas que se relacionem com essas habilidades.

Processo de Aprendizagem

Analisando-se os resultados do processo de aprendizagem de Historia 4, observa-se
que:

o na compreensdo auditiva - apresenta dificuldades para ouvir, necessita reforgo
individual para seguir instruc@es, retém ideias simples;

o na linguagem falada - utiliza vocabul&rio adequado para a idade e escolaridade
para contar histérias e relatos, porém, na fala espontanea, apresenta incompletude e dispersédo
em formulacédo de idéias;

o na psicomotricidade - a coordenacdo geral estd comprometida, porém o
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equilibrio, a orientacdo espago-temporal e a motricidade fina apresentam-se adequados,
conforme o esperado para a idade;

o na socializacdo - interrompe continuas vezes as atividades em sala de aula.
Raramente ouve, apresenta atencdo frequentemente alterada, é desorganizado e descuidado.
Apresenta pouca autonomia e, algumas vezes, termina a tarefa com ajuda. E, no entanto, bem

aceito pelos colegas.
Analise da Funcdo Auditiva

Pela da observacdo e andlise dos resultados da avaliacdo da funcdo auditiva, conclui-
se que Histdria 4 apresenta disfuncdo auditiva com déficit secundario de associacdo auditiva,

como revelam os achados mostrados nas Tabelas 14 e 15.

Tabela 14 - Resultados dos testes da audicdo periférica — Historia 4

Audiometria Tonal | Imitanciometria SRT IPRF Reflexos
Audicdo | Limiares auditivos nos Tipo A oD oD Ausente contra e
Periférica padrdes de (Jerger, 1970) 15dB 50 dB 96% | ipsilateral OE 4 KHz
normalidade, em OE OE € ausente contra-
ambas as orelhas 20dB 50 dB 100% lateralem 1, 2 e

4KHz. Presentes em
todas as condicOes

testadas
Tabela 15 — Resultados dos testes da audicdo central — Historia 4
Triagem Fala no Dicotico SSW SSW PPS DPS
ruido digitos (quantitativos) (qualitativos)
Alteracdo | OD -92% |IB-92,5% | DNC- 92,5% 19 substituicdes oD oD
em OE - 88% DC- 72,5% 17 omissdes M 80% M 93,3%
.~ | memoria EC- 50% N 50% N 6,66%
Audigdo seqliencial ENC- 90% *efeito de ordem -6 | OE OE
central para sons *efeito auditivo -2 M 66,6% M 66,6%
ndo *efeito de reverséo 4 N 76,6% | N 20%
verbais *Padrdo Tipo A 4

O déficit secundéario de associagdo foi observado a partir dos resultados rebaixados
em condicgdes de estimulo competitivo nos testes SSW e Dicético com digitos, evidenciando
disabilidade relacionada a integracao binaural e relacionando-se a dificuldade em interpretar a
informacdo auditiva na presenca de ruido de fala competitivo. A localizacdo refere-se a

comprometimento nas areas associativas.
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Habilidade de atencgéo seletiva no input do processo de aprendizagem

Ao analisar a habilidade de atencdo seletiva, que pode ser verificada atravées do teste
de fala no ruido, em nivel de tronco encefalico alto (localizacdo da habilidade), observa-se
adequada funcdo da habilidade no trajeto da via auditiva, ndo estando comprometida esta
habilidade neste nivel. A atuacdo tem outra localizacdo para efetivar a funcéo, no lobo pre-

frontal, responsavel pelo planejamento e execucao de tarefas.

Desenvolvimento do processo educativo e de aprendizagem na associacao entre TDAH e

distarbio do processamento auditivo

A partir do déficit encontrado na avaliagdo comportamental da funcdo auditiva,

sugerem-se, no Quadro 13, atividades para desenvolvimento do processo de aprendizagem.

Quadro 13 - Sugestbes para acdes pedagogicas e educacionais — Historia 4
Déficit Secundario de Associacdo
Dificuldades em aplicar rétulos de linguagem para reformulagdes acuUsticas
Disabilidades |incomuns e dificuldades de sentengas na voz passiva
eDificuldade de linguagem receptiva, vocabulario, sintaxe, semantica e

pragmatica
Articuladores |*Modificagdo no ambiente da sala de aula onde possa visualizar a informacéo
de acdo linguistica expressa pela professora

mediadora | *Utilizacdo conjunta de pistas fonologicas e seméanticas

As sugestBes sdo elaboradas segundo as caracteristicas dos sujeitos que apresentam o
déficit de associacdo do processamento auditivo, porém € importante atentar para o
comportamento auditivo, a fim de oportunizar acdes educacionais particulares para este

sujeito.
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4.2 5 Historia 5

Historia 5 € um aluno de sete anos do Ensino Fundamental, em uma cidade do Vale
dos Sinos, no Rio Grande do Sul. E filho Gnico de pais separados e, atualmente, mora com a
mae e com a avO materna. A concepcdo foi desejada pelos pais, que fizeram, na época,
planejamento familiar. A gestacdo decorreu tranqlila e com acompanhamento médico, parto
foi a termo, sem dificuldades. Apresentou boas condi¢des de nascimento, com APGAR nota
9. Teve adequado desenvolvimento motor, engatinhando e caminhando na idade esperada. O
desenvolvimento da linguagem também foi dentro do esperado, sem dificuldades na fala. E
agitado e costuma envolver-se em brigas com os colegas na escola. Prefere brincar com outras
criancas da sua idade, porém no consegue ter um bom relacionamento. E afetivo, no entanto,
é demasiadamente possessivo e gosta de ser o centro das atengdes. Tem apresentado algumas
dificuldades escolares relacionadas a alfabetizacdo e a consciéncia fonolégica, além de néo
conseguir finalizar as tarefas com autonomia. Tem diagndstico de Transtorno do Deéficit de

Atencdo/Hiperatividade, do tipo combinado.

Itens de Identificacdo do TDAH

Pelo protocolo de identificacdo da tipologia de TDAH organizado por Rohde (2003),
Historia 5 apresenta afirmacédo de todos os itens apresentados para analise do disturbio, tanto
os relacionados a desatencdo quanto a hiperatividade/impulsividade, evidenciando o tipo

combinado.

Analise do Teste de Motivacao

Histéria 5 ndo demonstra interesse nos itens que envolvem aprendizagem nem
naqueles que necessitam de habilidades auditivas especificas. No entanto, parece motivar-se
quando recebe em troca refor¢o positivo ou alguma outra recompensa. O aluno evidencia
dificuldade em concentrar-se para finalizar tarefas e em manter-se atento a questdes de

aprendizagem.

Processo de Aprendizagem

Pelo protocolo de observacdo psicopedagdgica de Historia 5 observa-se que:
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o na compreensao auditiva - apresenta dificuldade para reter idéias, mesmo sem

complexidade, e necessita de orientacédo e individual para seguir ordens;

o na linguagem falada - tem vocabulario adequado ao esperado para a idade,

porém apresenta comprometimento em organizar idéias em sequiéncia logica;

o na psicomotricidade - demonstra boa coordenagcdo motora e motricidade fina,
porém héa alguma alteracdo com relagdo ao equilibrio estatico e dinamico;

o na socializacdo - ndo é aceito pelos colegas, pois constantemente se envolve

em brigas e discuss@es, ndo aceitando responsabilidades.

Analise da Funcéo Auditiva

Histdria 5 realizou avaliagdo comportamental do processamento auditivo, através da
bateria de testes apresentados nas Tabelas 16 e 17, quando se observaram os resultados nelas

expostos.

Tabela 16 - Resultados dos testes da audicao periférica — Historia 5

Audiometria Tonal | Imitanciometria SRT IPRF Reflexos
Audigdo | Limiares auditivos nos Tipo A OD5dB oD Ausentes ipsilaterais
Periférica padrdes de (Jerger, 1970) | OE10dB | 45dB 96% |OD500Hz 1e2KHz,
normalidade, em OE ausente contra-laterais
ambas as orelhas 50 dB 96% | OD 4KHz, ausentes

ipsilaterais OE 1 e 2
KHz e ausente contra-
lateral OE 1 KHz.
Presentes em todas as
condi¢des testadas

Tabela 17 — Resultados dos testes da audicdo central — Histdria 5

Triagem Fala no Dicoético SSW SSW PPS DPS
ruido digitos (quantitativos) (qualitativos)
Sem OD -40% |I1B—-15% | DNC-95% 16 substituicBes oD oD
alteracdo | OE - 20% DC 45% 24 omissdes M 50% M 40%
Audicdo EC 65% vefeito de ordem 2 N 36,6% | N 26,6%
eNC-o0% |l ey | OE | OF
*Padrdo Tip A5 M 56,6% M 40%
N 53,3% | N 33,3%

Pela anélise dos dados resultantes da avaliacdo da funcdo auditiva, observa-se em
Historia 5 os déficits primarios de disfuncdo ndo-verbal e decodificacdo e secundario de
associacao. Tais déficits podem ser verificados para déficit de decodificacdo, nos resultados
alterados do teste de Fala no Ruido, em ambas as orelhas e nuimero consideravel de

substituicdes e omissdes; para déficit de disfuncdo nédo verbal, comprometimento em todas as
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condigdes de murmurio e nomeacdo nos testes DPS e PPS; para déficit de associacéo,
alteracé@o de resultados no teste SSW, nas condicGes de direita e esquerda competitiva.

Com relacdo a localizacdo, observa-se comprometimento funcional em nivel de
tronco encefélico alto, implicando alteracdo das habilidades de discriminagdo e atengdo
seletiva e sustentada; em nivel de cortex ndo-primério direito, com alteragcdo das habilidades
auditivas de sequencializacdo e figura-fundo e, em nivel de areas associativas auditivas, com

comprometimento das habilidades auditivas de associacéo e reconhecimento.

Habilidade de atencéo seletiva no input do processo de aprendizagem

Histdria 5 apresenta comprometimento da habilidade auditiva de atencdo seletiva,
observada no resultado rebaixado em condi¢Bes de ruido competitivo. Tal disabilidade
implica diretamente prejuizo do processo de aprendizagem, em virtude das condigdes
ambientais e estruturais que envolvem o processo educativo. Condicdes de ruido de fala mais
elevados em sala de aula, com muitos alunos, podem representar fator consideravel para

dispersdo e concentracdo de Historia 5.

Desenvolvimento do processo educativo e de aprendizagem na associacdo entre TDAH e
distdrbio do processamento auditivo

Em vista dos resultados da funcéo auditiva alterados, sugerem-se procedimentos que
podem fazer parte do planejamento do professor e do contexto educativo, no intuito de
auxiliar Historia 5 no processo de aprendizagem.

Conforme os déficits, relacionam-se, no Quadro 14 possibilidades de acles

educativas.
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Ogicas e educacionais — Historia 5

Déficit Primario de
Disfuncdo ndo-verbal

Déficit Primario de
Decodificacdo

Déficit Secundario de
Associacao

Disabilidades

Dificuldade em
interpretar a entonacgéo da
fala

eDificuldade em extrair

palavras-chave da
mensagem
*Pobre habilidade

pragmatica e social
*Boa sintaxe, semantica,
vocabulério e articulacdo

*Problemas na
sequencializacéo de
idéias

*Dificuldade na

interpretacéo de texto
*Humor e sarcasmos s&o
mal interpretados

*Dificuldade na
discriminacéo de
unidades minimas da fala
*Varias solicitacbes de
repeticdo do que foi dito
*Habitos inadequados de
escuta

Dificuldade em ouvir em
ruido competitivo
*Problemas de leitura e
soletracéo

Dificuldades em aplicar
rétulos de linguagem para
reformulacBes acusticas
incomuns e dificuldades

de sentencas na voz
passiva.

*Dificuldade de
linguagem receptiva,
vocabulario, sintaxe,

semantica e pragmatica

Articuladores
de acéo
mediadora

eDramatizacéo
*Refraseamento com
énfase nas palavras-chave
Informacg0es linglisticas
claras

Soletracdo

*Nao utilizacdo de longas
sentencas

eUtilizacdo de estratégias
com ritmo e prosodia
Linguagem e mimica

*Assento em sala de aula
deve privilegiar a
visualizacdo do professor
Uso de refraseamento
eInstrucbes, orientacdes
por escrito e verbalmente
*Pré-ensino de
vocabulario novo

*Eliminacao de
avaliagdes orais
*Atividades de

categorizacdo e nomeacéo
*Atividades de fala com
apoio de leitura

*Expansdo do vocabulario

*Modificagéo no
ambiente da sala de aula
de modo que possa
visualizar a informacéo
lingliistica expressa pela
professora

*Utilizacdo conjunta de
pistas  fonoldgicas e
semanticas

4.2.6 Historia 6

Histdria 6 € um aluno do Ensino Fundamental, em uma escola regular e particular, de

um municipio do Vale dos Sinos, no Rio Grande do Sul. Tem 10 anos, diagnéstico de TDAH

e Transtorno do Humor Bipolar, utiliza tratamentos medicamentoso, com Ritalina, e

psicoterapéutico. E filho Gnico de pais separados, atualmente, mora com a mie e tem seu

quarto e demais pertences individualizados, de acordo com sua necessidade. A mée teve

acompanhamento médico na gestacdo, ndo houve complicagbes no parto, obteve nota 9 no

teste de APGAR. O desenvolvimento psicomotor e da linguagem foi adequado a idade.
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Apresenta, hoje, bom vocabulario e adequada fala expressiva e compreensiva. Historia 6 é
curioso, afetivo, porém nem sempre bem humorado, tendo dificuldades de relacionamento. E
maldoso quando tem essa intencdo e facilmente se envolve em brigas e desentendimentos.
N&do apresenta dificuldade de aprendizagem, porém a continuidade do processo educativo
encontra-se prejudicado. O pai refere ter diagnostico de Transtorno do Humor Bipolar,
informando que a atitude de ambos é similar. Apresenta boa memoria, porém € muito

desatento, em virtude da hiperatividade.

Itens de Identificacdo do TDAH

Pelo protocolo de identificacdo do TDAH, verifica-se que Historia 6 apresenta
TDAH do tipo combinado, pois preenche um nimero maior de itens do que o esperado para
cada tipologia. Os aspectos relacionados envolvem desatencdo, hiperatividade e
impulsividade, evidenciando combinacdo de particularidades que identificam a qualificacdo

da tipologia combinada.

Analise do Teste de Motivacao

Pelos resultados do teste MAM, verifica-se que Historia 6 tem necessidade de
incentivo para realizar tarefas, deixando de demonstrar autonomia para gerenciar tarefas
relacionadas a sua prépria conducdo do processo de aprendizagem. N&o mostra interesse em
realizar as atividades, a menos que requeiram avaliacdo. Manifesta desinteresse nas tarefas
gue necessitam seu gerenciamento do processo de aprendizagem e que envolvem habilidades
relacionadas a prépria desatencdo e hiperatividade. N&o ha deficits em seus escores escolares,
em virtude de Historia 6 evidenciar respostas comportamentais positivas quando em situacdo

de avaliacdo.

- Processo de Aprendizagem

Ao analisar as observacOes referentes ao processo de aprendizagem de Histéria 6,
entende-se que:

o na compreensdo auditiva - quando relacionada ao vocabulario, apresenta 6timo
entendimento de vocabulos de nivel superior, segue instrugcdes prolongadas, ouve e segue as

discussdes em conformidade com a idade;
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na linguagem falada - apresenta vocébulos acima da média para a idade,

organizagdo gramatical ordenada e emprego de palavras corretamente relacionadas a ideias

especificas;

na psicomotricidade - apresenta agilidade na coordenacdo geral, equilibrio

acima da média esperada para a idade, orientacdo témporo-espacial dentro do esperado, com

bom desenvolvimento;

na socializacdo - demonstra grandes dificuldades, ndo controla as respostas em

sala de aula, ndo fica atento & organizacdo e & orientacdo, evitando responsabilidades. E

tolerado pelos colegas. Quanto ao desenvolvimento em atividades e tarefas, é sempre

impertinente.

Analise da Funcdo Auditiva

Relacionam-se, nas Tabelas 18 e 19, os resultados encontrados na avaliagédo

Histdria 6, para a funcdo auditiva.

Tabela 18 - Resultados dos testes da audicdo periférica — Historia 6

Audicdo
Periférica

Audiometria Tonal | Imitanciometria SRT IPRF Reflexos
Limiares auditivos nos Tipo A OD5dB oD Ausente ipsilateral
padrdes de (Jerger, 1970) | OE 10dB 45 dB 96% OE 2KHz e contra-
normalidade, em OE lateral OE 4KHz.
ambas as orelhas 50 dB100% Ausente ipsilateral

OD 2KHz.
Presentes em todas
as condicOes

testadas
Tabela 19 — Resultados dos testes da audicdo central — Histdria 6
Triagem Fala no Dicético SSW SSW PPS DPS
ruido digitos (quantitativos) (qualitativos)

Alteracdo | OD - 80% |IB 100% |DNC-97,5% |6 substituicdes oD oD
em | OE - 96% DC 100% M 100% | M 93,3%
Audicgo | memoria EC 875% N 100% | N 86,6%

central | Seduencial ENC-100% OE OE
pare e M 100% | M 73,3%
verbais N 100% | N 73,3%

de

Observando-se o0s resultados dos testes comportamentais da funcdo auditiva

apresentados, ndo se verificam alteragcbes na avaliacdo e nos escores, 0 que ndo evidencia

disabilidades auditivas. Nao se constituiram déficits ou desordens do processamento da
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informacdo auditiva.
As apresentacdes da OD do teste de Fala no Ruido, podem indicar que, em algumas
situacOes, Histéria 6 pode atrapalhar-se em condi¢fes ambientais com presenca de ruidos

competitivos.

Habilidade de atencgéo seletiva no input do processo de aprendizagem

Como ja apresentado no Referencial Tedrico deste estudo, o input é referido e
encadeado pela atencdo. No caso de Historia 6, observou-se que ele ndo apresenta dificuldade
no processo de aprendizagem, no que se refere a respostas frente a situacao de avaliacdo, o
gue pode encontrar concordancia com o verificado na avaliacdo da funcdo auditiva, que nédo
evidenciou a disabilidade de atencéo seletiva, em nivel de tronco encefalico alto. Neste caso,
entende-se que Historia 6 ndo apresenta comprometimento para o input inicial do processo de
informacdes.

O processo educativo, no entanto, estd prejudicado nos aspectos relacionados a

socializagéo e ao desenvolvimento de relagdes.

Desenvolvimento do processo educativo e de aprendizagem na associacdo entre TDAH e
distdrbio do processamento auditivo

Em Histéria 6, ndo se encontrou comorbidade entre TDAH e distirbio do
processamento auditivo, j& que nos testes da funcdo auditiva, ndo se observaram resultados
alterados. Encontrou-se, no entanto, desmotivacdo frente a condi¢do do seu préprio processo
de aprendizagem relacionado a respostas quando em situagdes de avaliagfes quantificadas.

Mesmo sem alteracdes com comprometimento para déficits especificos, a funcéao
auditiva deve ser estimulada, em virtude de, cada vez mais, auxiliar no processamento das
informacdes para o processo de aprendizagem. Neste caso, cabe ao professor incluir mais
atividades referentes a habilidade auditiva de atengdo seletiva e sustentada (Quadro 15), visto
que Historia 6 apresenta TDAH do tipo combinado e pode apresentar distragdo em condicdes

de ruido competitivo.
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Quadro 15 - Sugestbes para acdes pedagogicas e educacionais — Historia 6
Sem déficit da funcdo auditiva
Disabilidades | N&o ocorrem altera¢des nas habilidades auditivas
Articuladores |eAtividades que requerem a habilidade de atencdo seletiva e sustentada, em

de acdo tarefas que envolvam linguagem e memdria, em condi¢8es de ruido competitivo.
mediadora

4.2.7 Historia 7

Historia 7 é de um adolescente do Ensino Médio, aluno de uma escola particular de
um municipio do Vale dos Sinos, no Rio Grande do Sul. Tem 15 anos, € agitado e apresenta
diagnostico de TDAH e Transtorno do Humor Bipolar. Apresenta historico de crise de
epilepsia aos quatro anos, faz tratamento medicamentoso com Tegretol e Ritalina. A gestagéo
da mée, também com diagndstico de Transtorno de Humor Bipolar, foi sem problemas e com
acompanhamento medico. O parto foi a termo, sem dificuldades. Apresentou bom
desenvolvimento psicomotor e lingtistico. No historico escolar ndo apresentou dificuldades
na alfabetizacdo, porém tem acompanhamento de psicopedagoga desde a 22 série. Apresenta
histérico de repeténcia na 5 e na 72 séries. Manifesta dificuldades de relacionamento com
professores. N&o gosta de copiar as atividades e prefere tarefas auditivas. Apresenta
dificuldades maiores relacionadas a matematica. Historia 7 tem dificuldade em organizar
acOes e mostra desinteresse facil por quaisquer atividades. Toca piano, guitarra, bateria e
flauta. Gosta de cantar e de tudo que envolve a area de informética. Atualmente encontra-se

bem adaptado a escola.
Itens de identificagdo do TDAH
De acordo com os itens observados atraves da marcacao da ficha de identificagdo do
transtorno, verifica-se que Histdria 7 apresenta TDAH do tipo desatento, pois ndo relaciona
itens especificos suficientes para caracteriza-lo do tipo hiperativo ou combinado. Os aspectos
correspondem aos itens extremamente relacionados a desatencao.

Anélise do Teste de Motivagao

Pela andlise das respostas da Histéria 7 para o teste MAM, verifica-se que busca



119

respostas positivas quando ha feedback positivo relacionado a avaliacdo. Apresenta
desinteresse por tarefas escolares que envolvam construcdo de conhecimento e habilidades
auditivas decorrentes de atividades especificas. Sente-se valorizado e demonstra maior

interesse quando incentivado.

Processo de Aprendizagem

Pelas observacgdes de seu processo de aprendizagem, verifica-se que:

o na compreensdo auditiva - apresenta bom desenvolvimento do vocabulério
préprio para a idade. Segue habitualmente instrucdes simples, retém adequadamente as
informacdes, porém se distrai com facilidade e, muitas vezes, divaga;

o no desenvolvimento da linguagem - utiliza-se de vocabulario limitado.
Preocupa-se em utilizar palavras corretamente, porém demonstra dificuldade em relatar idéias
em sequéncia logica;

o na psicomotricidade - apresenta coordenacdo geral dentro da média esperada
para a idade, bom equilibrio estatico e dindmico e adequada orientacdo témporo-espacial;

o na socializacdo - raramente ouve e interage no dialogo, apresenta
freqlientemente atencdo alterada, desorganizacdo e descuido com o material e as relacGes.
Tem dificuldade em enfrentar situacGes novas, rejeicdo em aceitar responsabilidades e falta de

autonomia em finalizar tarefas.
Anélise da Funcdo Auditiva

Ao observar os resultados encontrados na avaliagdo auditiva central comportamental,
verifica-se que Historia 7 ndo apresenta déficit especifico da funcdo auditiva, conforme os

dados apresentados nas Tabelas 20 e 21.

Tabela 20 - Resultados dos testes da audicdo periférica — Historia 7

Audiometria Tonal | Imitanciometria SRT IPRF Reflexos
Audicdo | Limiares auditivos nos Tipo A OD5dB oD Presentes em
Periférica padrdes de (Jerger, 1970) OE5dB 40 dB 92% todas as
normalidade, em OE condicdes
ambas as orelhas 40 dB 92% testadas
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Tabela 21 — Resultados dos testes da audicdo central — Histdria 7

Triagem Fala no Dicoético SSW SSW PPS DPS
ruido digitos (quantitativos) (qualitativos)
Sem OD-96% | IB—-90% | DNC-100% 1 substituicéo oD oD
alteracdo | OF - 96% DC 97,5% 1 omiss&o M 100% M 80%
Audicédo EC 97,5% N 96,6% | N 86,6%
central ENC-100% OE OE
M 100% | M 86,6%
N 86,6% N 80%

Historia 7 ndo apresenta déficit da funcdo auditiva, pois ndo apresenta resultados
rebaixados em nenhum dos testes observados. Tal resultado esta condizente com o histérico
de desenvolvimento musical que Historia 7 apresenta, pois constantemente utiliza-se das

habilidades auditivas.

Habilidade de atencgéo seletiva no input do processo de aprendizagem

As habilidades auditivas sdo imprescindiveis para o processo de aprendizagem de
qualquer sujeito ouvinte. No caso de Historia 7, o input inicial para o processo de informagéo
ndo estd comprometido em nivel de habilidade auditiva do tronco encefalico alto. Esta
habilidade mostra a motivacdo pelo processo musical. A desatencdo pode estar muito
relacionada a comorbidade do TDAH com o Transtorno do Humor Bipolar, ja que o distarbio

do processamento auditivo ndo apresentou desenvolvimento.

Desenvolvimento do processo educativo e de aprendizagem na associacdo entre TDAH e

distarbio do processamento auditivo

Como referenciado bibliograficamente, o processo de aprendizagem esta
intimamente relacionado ao desenvolvimento das habilidades auditivas. Porém, tais aspectos
ndo sdo Unicos implicadores de respostas adequadas para o desenvolvimento desse processo.

Em Histdria 7, as habilidades auditivas foram plenamente desenvolvidas em virtude
do desenvolvimento de suas habilidades musicais. As fungdes temporais foram, desta forma,
bem estimuladas. No ambito escolar, no entanto, o desenvolvimento da linguagem oral e
escrita ficou prejudicado, pois as habilidades estdo intimamente relacionadas a aspectos
visuais. Sugere-se que atividades de sequencializacdo da linguagem sejam inseridas no
planejamento dos professores (Quadro 16), ja que tal habilidade refere-se a organizacéo e ao

planejamento, também ligados a habilidades auditivas.
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Quadro 16 - Sugestbes para acdes pedagogicas e educacionais — Histdria 7
Sem déficit da funcéo auditiva
Disabilidades | N&o ocorrem altera¢@es nas habilidades auditivas
Articuladores |eFormulacdo de atividades de sequiéncia ldgica que envolvam linguagem e

de acdo requeiram planejamento
mediadora | eTarefas de interacdo entre habilidades auditivas e visuais (leitura em voz alta e

escrita) com seqliéncia logica
*Nomeacdo de figuras detalhadas
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5 DISCUSSAO

A busca pelo entendimento da relacdo entre comportamento e fungdes mentais
superiores tem conduzido a Neuropsicologia a aproximagdo com outras areas do
conhecimento, tal como a Educacdo, no que concerne aos Transtornos de aprendizagem e ao
processo educacional. A diversidade das aprendizagens e seus processos complexos implicam
conhecimentos especificos de cada aluno, lancando um olhar particular sobre o
desenvolvimento do sujeito. Da aproximacdo entre a Educacdo e Neuropsicologia emerge
essa particularidade, ampliando o entendimento sobre a interacao entre os diversos saberes.

Nesta pesquisa, 0 problema assinala esta relagdo e evidencia aspectos pontuais e
particulares da funcdo auditiva central, implicados no processo de motivacgédo e aprendizagem,
em sujeitos com TDAH. Por essa compreensao especifica da percepcdo auditiva, entendeu-se
o particular em um contexto generalizador, ja que, conforme Luria (1981, p. 209), a
“percepcao é um processo ativo que busca os elementos mais importantes da informacéo, a
comparacdo dos mesmos entre si, a criagdo de uma hipotese relativa ao significado como um
todo e a verificagdo desta hipotese pela sua comparagdo com 0s aspectos originais”. O autor
propde, pois, que percepcao € uma atividade cognitiva complexa e mediada.

Neste estudo e no contexto dos alunos pesquisados, entende-se que a funcdo auditiva
pode ser modificada quando em situacdo do processo educativo, com base na teoria de
Vygotsky, o qual considera que as fungbes mentais superiores sdo consequéncia da
internalizacdo social construida institucionalmente. Os achados desta pesquisa obtiveram
relevancia central para constituirem-se em indicadores de estratégias educacionais possiveis
como processo mediador, a partir das especificidades da funcdo auditiva.

Muitos tém sido o0s questionamentos acerca da relacdo entre distarbio do
processamento auditivo e TDAH, observando-se que algumas publicagdes tedricas abordam
essa vinculagdo e ainda ampliam as inter-relacdes entre as caracteristicas do processo de
motivacdo e aprendizagem dos sujeitos. Esse conhecimento aplica-se a novas estratégias
relacionadas ao processo educativo, sendo providenciais a¢es pedagogicas especificas no
ambito escolar.

Neste estudo, os sujeitos participantes, alunos do Ensino Fundamental e Medio,
apresentam Transtorno do Déficit de Atencdo/Hiperatividade — TDAH, sendo observado um
protocolo comportamental, elaborado por Rohde, Barbosa, Polanczyk, Eizirik, Rasmussen et
al. (2001), para enfatizar caracteristicas e analisar aspectos apresentados individualmente pelo

transtorno. Dos sete sujeitos participantes, cinco apresentam TDAH do tipo combinado e dois
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TDAH do tipo desatento.

Maerlender (2007) refere que a caracteristica dos sujeitos com TDAH do tipo
desatento inclui dificuldade de atencdo sustentada em tarefas e jogos, parecendo que a pessoa
ndo ouve quando lIhe falam diretamente. Sujeitos com TDAH, tipo hiperativo, apresentam
comportamento motor excessivo e dificuldade em permanecerem sentados. Sujeitos com
TDAH do tipo combinado assumem aspectos comportamentais relativos as outras duas
categorias. Ao observarem-se estas caracteristicas, pensa-se também nas caracteristicas
especificas do disturbio do Processamento Auditivo (DPA), evidenciando a associacdo entre
os dois transtornos. Jerger e Musiek (2000) referem que em tais criangas, essas caracteristicas
estdo associadas a dificuldade de atencéo seletiva, problemas de processamento temporal e
memoria auditiva.

Pela andlise dos resultados, observaram-se vérias relagdes entre disturbios do
Processamento Auditivo, TDAH e dificuldades no processo de aprendizagem. Definiram-se
entdo estratégias pedagogicas especificas para cada déficit, de acordo com o disturbio de
Processamento Auditivo encontrado. Estudos de Chermak (1996), Riccio, Hind, Cohen et al.
(1994) evidenciam a relacdo entre os déficits do Processamento Auditivo e TDAH e
consideram suas caracteristicas como comorbidas. Sugerem que o comprometimento pode,
em algumas situacdes, supor a co-ocorréncia do distarbio do processamento da informagéo
auditiva, ao invés de TDAH, propriamente dito.

Chermak e Musiek (1997) relatam a possibilidade da comorbidade entre TDAH e
distarbio do Processamento Auditivo, em virtude da similaridade das caracteristicas. Essa
comorbidade e sua implicagdo na vida didria tem sido negligenciada em planejamentos
educacionais e terapéuticos. Cook, Mausbach, Burd et al. (1993) realizaram uma pesquisa
com 15 sujeitos que apresentavam TDAH e encontraram, em todos os casos, algum grau de
disfungdo do Processamento Auditivo.

Chermak e Musiek (1997) dizem que o deficit do processamento perceptual auditivo
pode ser secundario ou global ao déficit de atencdo. Neste caso, esta comorbidade apresenta
um conjunto de sintomas similares, relacionados a atencdo e a escuta, a distracdo e a
dificuldade em organizar-se no tempo e no espaco.

Pela avaliacdo comportamental do Processamento Auditivo, observaram-se, nos sete
sujeitos avaliados, déficits especificos. Compreenderam a apresentacdo de um caso com um
unico deéficit; quatro, com apresentacdo de déficits combinados; dois, sem intercorréncia de
déficit. De acordo com Bellis (2002), o modelo de déficits ou subperfis estd baseado na

localizacdo e nas caracteristicas especificas do trajeto da via auditiva e na relacdo dos
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diferentes subtipos com a Linguagem e Aprendizagem. Os déficits primarios consistem em
padrdes de dificuldades relacionadas as disfuncdes inter-hemisféricas e os déficits secundarios
estdo associados a estreita relacdo entre audicdo e linguagem receptiva, audicdo e funcédo
executiva.

Nesta pesquisa, os déficits secundarios de associacdo e organizacdo de saida foram
mais evidentes, considerando-se as dificuldades maiores em linguagem receptiva e funcdes
executoras, de responsabilidade do cértex pré-frontal. Barkley (2002); Mattos, Saboya,
Kiefer et al (2003) mencionam que o cortex pré-frontal desempenha um papel importante
também na organizacdo temporal, ele organiza temporalmente aspectos distintos da
percepcao, pensamento, discurso e comportamento final, ligado a metas especificas. Como o0s
sujeitos pesquisados apresentaram TDAH e tendo este transtorno um comprometimento
significativo em nivel de cortex pré-frontal, responsavel por funcbes de eferéncia, pode-se
sugerir que o distarbio do processamento esta relacionado com o input inicial para as funcdes
executoras.

O déficit de associacdo auditiva, presente em quatro casos neste estudo, tem
comprometimento, segundo Bellis (2002), da funcionalidade possivel em areas associativas
auditivas e do lobo temporal esquerdo referente a recepcao de sons fonoldgicos. Para Alvarez
(2006) e Bellis (2002), o déficit de organizacdo de saida, presente em dois sujeitos, sugere
comprometimento no sistema eferente auditivo, o que implica dificuldade de
seqliencializacéo, de evocacdo de sinais acusticos apresentados rapidamente e de organizago
sequencial com mais de dois elementos, 0 que compromete as agdes de planejamento e
execucdo. Para Mattos, Saboya, Kiefer et al. (2003), a reducéo da organizacdo temporal das
acdes pode interferir na articulacdo de seqiiéncias futuras com registro de material do passado,
muito observado em sujeitos com TDAH.

O déficit primério de integracdo auditiva foi verificado na avaliacdo de um sujeito
desta pesquisa, evidenciando comprometimento na relacdo inter-hemisférica em nivel de
corpo caloso, conforme Bellis (2002), Alvarez (2006) e Alvarez e Zaidan (2000). Segundo
Musiek (1994) e Musiek e Chermak (2007), este déficit pode estar relacionado a velocidade
de integracdo temporal. Observaram-se, neste estudo, quatro casos de deficits de
processamento auditivo combinados, em uma mesma avaliacdo, sendo um achado
freglientemente revelador da dificuldade em varias habilidades auditivas.

Foi encontrado déficit primério de disfungdo ndo-verbal em trés sujeitos avaliados, 0
que remete a funcBes do hemisfério direito relacionado as &reas auditivas, responsaveis pelo

processamento da prosodia e por aspectos afetivo-emocionais da fala, conforme descrito por
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Alvarez e Zaidan (2000). De acordo com as autoras, devido as dificuldades de atencéo e a
impulsividade, muitas criancas sdo diagnosticadas com TDAH, que pode estar coexistindo ou
ndo com o transtorno, pois refletem comorbidades e/ou manifestam sintomas semelhantes.

Na literatura mundial, Riccio, Hind, Cohen et al. (1994) salientam o pequeno
numero de estudos referentes a mensuracdo dos déficits de processamento auditivo, em
criancas com TDAH. A maioria das pesquisas refere déficit de processamento temporal e
nivel funcional rebaixado em relacdo a criancas da mesma idade em areas de atencdo auditiva,
processamento auditivo e linguagem receptiva.

A habilidade de atencdo seletiva apresentou-se comprometida em dois dos casos
analisados aqui. Ela pode ser verificada nos resultados rebaixados do teste de fala no ruido e
nas apresentaces de condicGes competitivas de sinal sonoro da orelha direita, conforme
Bellis (2002). Os casos que apresentaram essa disabilidade demonstram comprometimento no
processo de aprendizagem, o que pode evidenciar déficit no input da informacdo. Welsh e
Healy (1996) sugerem o processamento auditivo e da linguagem baseado na recep¢éo e
interpretacdo do input da informacdo, evidenciando o encadeamento para 0 processamento e
output da informacéo, corroborando a abordagem do processo de aprendizagem relacionado
ao inicio de um input de sinal acustico, em sujeitos ouvintes.

Esta pesquisa, pelo entendimento do processamento da informacgdo, buscou o
desenvolvimento do processo de aprendizagem nos sujeitos com TDAH em relacdo aos
déficit de processamento auditivo. Visou-se compreender a importancia do input de sinal para
esse processamento e para o processo de aprendizagem, relacionado a atencéo seletiva, deve-
se compreender a acdo mediadora do ambiente socializador nesse desenvolvimento.
Conhecimento e aprendizagem, para Vygotsky (1999) devem ser considerados situados em
uma mesma especificidade fisica e social, desconsiderando-se a visdao de que o conhecimento
existe somente nos processos mentais individuais, independente do contexto de aquisicéo e
utilizacdo. Ao mesmo tempo, Luria (1981) reforca a importancia das fun¢des temporais, com
localizacdo nas zonas corticais secundarias esquerdas, referentes a habilidades de sinais
acusticos simultaneamente apresentados, séries consecutivas de sons, sistema fonémico de
diferenciacdo dos sons da fala, imprescindiveis para o processo de aquisicdo de leitura e
escrita.

Além disso, existe a alta incidéncia da comorbidade entre déficits atentivos e
transtorno de Linguagem, salientada por Lima e Albuquerque (2003), apontando a relevancia
da atencdo seletiva na aquisicdo da linguagem oral e sobre o dominio das estruturas

lingtisticas. Tal fato remete a dificuldade no processo de aprendizagem, principalmente em
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leitura e escrita.

Nesta pesquisa, em todos 0s casos, a partir do instrumento de analise de aspectos do
processo de aprendizagem de cada sujeito participante, evidenciou-se comprometimento da
compreensdo auditiva e linguagem falada relacionada a dificuldade de execucdo de
instrugdes, compreensédo de discussdes na sala de aula, retencdo de informacgdes, adequacéo de
vocabulario, gramatica, memoria verbal e formulacdo de idéias. Katz e Tillery (2005) séo
contundentes em referir que as criancas com disturbio do processamento auditivo apresentam
algum problema no processo de aprendizagem, ja que ha uma relagdo com os processos de
aprendizagem e motivacdo. Além disso, Zilliotto, Machado, Rabinovich, Perissinoto et al
(2002), Queiroz (2004), Pereira, Sauer, Ciasca, Pestun (2006) acreditam que a capacidade das
criancas aprenderem os padrGes de sons de novas palavras relaciona-se tanto com o
vocabulario adquirido, como com sua capacidade de manter o material fonolégico na
memoria de curto prazo, onde os padrdes sonoros parecem ser assistidos pelo acesso a
especificacbes de palavras familiares arquivadas com formas fonologicas semelhantes. A
partir disso, compreende-se o envolvimento das fungdes mentais superiores entre si e a
importancia do processamento auditivo da informagéo nesta relacéo.

Um aspecto importante encontrado neste estudo tem relagdo com a comorbidade do
distdrbio do Processamento Auditivo, mais especificamente ao Transtorno de Aprendizagem,
do que ao TDAH, pois os dois casos de sujeitos com TDAH, que nao apresentaram disturbio
do Processamento Auditivo, ndo apresentam Transtorno de Aprendizagem. A comorbidade
dos dois casos esta ligada ao Transtorno do Humor Bipolar, que implica dificuldades de
socializagé@o e problemas no processo educativo. Assim, parece mais evidente que Disturbio
do Processamento Auditivo seja comorbido ao Transtorno de Aprendizagem, mesmo em
sujeitos com TDAH.

Muitos estudos atuais tém referido a relagdo entre distirbio do processamento
auditivo e problemas no processo de aprendizagem. Ribas-Guimardes (2000) apds realizar
avaliacdo comportamental do processamento auditivo com 26 criangas gque apresentavam
problemas de aprendizagem, verificou que 100% apresentavam falhas no processamento
auditivo e que 27% delas apresentavam dificuldade de organizacdo auditiva. Hidaka,
Damasceno, Martinez, Aradjo (2001), ao analisarem o0s resultados de avaliagbes
comportamentais em 20 criancas com dificuldade de aprendizagem, verificaram que 65%
apresentavam déficits especificos de processamento auditivo.

Welsh e Healy (1996) atentam para que o déficit tenha relagdo direta com atencédo

rebaixada para a informacgdo auditiva, supressdo inadequada para a escolha do estimulo,
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inabilidade em atender em ruido competitivo, discreta utilizacdo de informacao linguistica e
memoria de trabalho limitada. Esses aspectos alterados remetem a maiores consequéncias
dessa disfuncdo manifestados através de desatencdo, respostas impréprias, necessidade de
repeticdo de questBes e aparente déficit auditivo. As caracteristicas apresentadas
correspondem ao TDAH e, por isso, fazem emergir uma estreita relagdo com distdrbio do
processamento auditivo e problemas no processo de aprendizagem.

Katz e Wilde (1999); Welsh e Healy (1996) afirmam que 25% das pessoas com
distdrbio de aprendizagem apresentam TDAH e que 90% dos sujeitos com problemas de
aprendizagem tém distlrbio do processamento auditivo. Em adi¢cdo, problemas sociais,
emocionais e familiares sdo aparentes em muitos destes sujeitos. Neste estudo, todos os
sujeitos apresentaram dificuldades de socializacdo, que, de alguma forma, implicam o
desenvolvimento do processo de aprendizagem e na conducdo de questdes diarias. Dos sete
sujeitos pesquisados, quatro, apresentaram outro tipo de manifestacdo comportamental
relacionada a aspectos afetivos, tendo tratamento especifico medicamentoso.

Outro aspecto importante, referente aos estudos das caracteristicas do disturbio do
processamento auditivo em escolares, relaciona-se aos aspectos motivacionais inerentes ao
processo de aprendizagem por esses sujeitos. Neste estudo, todos 0s sujeitos, mesmo 0s que
ndo apresentam disturbio do processamento auditivo, demonstraram desinteresse quanto a
aspectos relacionados a tarefas auditivas, necessitando de estratégias compensatorias para
realizarem atividades desta natureza ou vinculadas a elas. Estudos como os de Katz e Wilde
(1999) tém mostrado que os problemas de processamento auditivo podem ter uma associagao
a motivacao restrita, salientando que nas avaliagcdes de sujeitos com TDAH, disabilidade de
atencdo e motivacdo rebaixada tém apresentacao concorrente. Neste estudo, a partir da analise
do Mapa Motivacional - MAM, parece viadvel sugerir que sujeitos com TDAH apresentam
desmotivacao para quaisquer tarefas auditivas que necessitem a habilidade de atencdo seletiva
ou sustentada, implicando assim dificuldades de comportamento percebidas pelo proprio
sujeito.

Assim, sabendo-se das relagdes descritas neste estudo e das caracteristicas da fungéo
auditiva central em sujeitos com TDAH é importante qualificar o processo de aprendizagem e
motivacdo destes sujeitos, diretamente no contexto em que estdo inseridos. A
modificabilidade relacionada as funcGes mentais superiores estd diretamente ligada a
mediacdo do processo socio-cultural e, neste caso, conforme Vygotsky (1999), a inter-relacao
com a qualificacdo do ensino formal. O professor, neste caso, também apresenta um papel de

mediacéo, auxiliando na construcao e relagcdo de conceitos alicercados a partir dos processos
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psicologicos.

Observou-se, nesta pesquisa, que as dificuldades apresentadas tém carater particular,
delimitando especificidades para cada caso analisado. Sugeriram-se, neste caso, tarefas
auditivas especificas a cada déficit do processamento auditivo apresentado, no intuito de
qualificar o processo educativo e 0 papel mediador da escola. Foram sugeridas agoes
pedagdgicas, para os sujeitos com o déficit de integracdo auditiva, relacionadas a pistas
auditivo-linguisticas, com atividades especificas que incluam mais modalidades sensoriais, tal
como uso de linguagem simbdlica e habilidades musicais, no intuito de realizar a integracdo
inter-hemisférica.

Para o deficit de prosodia ou disfuncdo ndo-verbal sugeriu-se desenvolvimento de
atividades pragmaticas bem como atividades auditivas que envolvam duracdo e tonicidade;
estratégias de estimulagdo de aspectos criativos e afetivo-emocionais. Quanto aos déficits
secundarios do processamento auditivo, a associacdo auditiva sugeriu-se utilizacdo conjunta
de pistas fonologicas e semanticas para ativacdo da compreensdo, e, para o deficit de
organizacdo de saida, a inclusdo de estratégias relacionadas as habilidades de organizacao,
seqliencializacdo e imagem articulatdria, além de ensaio oral antes da escrita. (BELLIS, 1996,
2002; ALVAREZ e ZAIDAN, 2000; KATZ e WILDE, 1999).

Outras estratégias compensatorias também apresentam resultados mais satisfatorios
em a¢Oes pedagodgicas que tém como objetivo o auxilio a sujeitos com TDAH e distdrbio do
processamento auditivo, tais como posicao preferencial para sentar-se na sala de aula. Porém,
como sustentam Katz e Wilde (1999), nem toda a estratégia € eficiente para todos 0s sujeitos
com dificuldades de processamento auditivo e TDAH. Falar mais devagar podera auxiliar o
aluno com problemas de decodificagdo, mas sera muito desvantajoso para alguém com boa
decodificacdo e com problema de memoria.

Nesta discussao, os achados apresentados descreveram individualidades de sete casos
em especificos, discutindo possiveis estratégias educacionais e pedagdgicas que podem
auxiliar no processo mediador das fungdes mentais superior. A seguir, se apresentardo 0s

dados conclusivos desta pesquisa, considerando as especificidades aqui levantadas.



CONSIDERACOES FINAIS

A inter-relacdo entre estimulo externo e atividade mental constituem o aporte
consideravel a construcéo de processos individuais do sujeito, implicando as funcdes mentais
superiores acompanhamento do desenvolvimento humano relacionado a a¢cdes mediadoras de
contexto socio-cultural e aspectos particulares e especificos da trajetdria historica, definido
através de padrdes generalistas.

Neste estudo, aspectos tedricos relacionados a Educacdo e a Neuropsicologia
foram contundentes e necessarios para a busca de definicfes e respostas quanto as questdes de
pesquisa, mostrando inter-relacdo com aspectos constitutivos de uma proposta de agéo
pedagodgica e/ou estratégias educacionais. Entendeu-se, a partir disso, que a compreensao do
processamento da informacéo relacionada a funcdo auditiva é de extrema importancia para a
caracterizacdo e o entendimento de processos individuais de cada sujeito, tanto no que se
remete a acOes da vida diaria quanto a estratégias e historico escolar.

A partir dos objetivos especificos, responde-se, a seguir, a Seus pressupostos.

Objetivo 1: a verificacdo dos resultados das avaliagbes audioldgicas nos sujeitos com TDAH,
apresentou, pela abordagem comportamental, a caracterizacdo especifica e individual dos
padrdes de interpretacdo da informacao auditiva nos sujeitos com TDAH, demonstrando a
estreita relacdo entre distirbio do processamento auditivo e TDAH, por apresentarem
caracteristicas comportamentais similares, mesmo em acometimentos distintos. As avaliacdes
audioldgicas nos sujeitos com TDAH mostraram rebaixamento em respostas que requerem
sinal acustico em situacdo competitiva, comprometendo a qualidade da informacdo em

detrimento da disabilidade de atencéo seletiva.

Objetivo 2: a importancia de se verificarem os déficits do processamento auditivo fez parte
dos objetivos buscados nesta pesquisa, por isso as avaliacdes foram sintetizadas e 0s
resultados dos testes comportamentais, determinados. Os déficits de processamento auditivo
apareceram em cinco dos sete casos estudados, apresentando variagdes para os déficits
existentes, além da existéncia de mais de um déficit. No entanto, os déficits do processamento
auditivo encontrados enquadraram-se, mais especificamente, ao déficit primario de disfungéo

ndo-verbal, que compromete pistas auditivo-linglisticas da informacéo e padrdes gestalticos e
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no déficit secundario de associacdo auditiva, relacionado a padrdes de comportamentos
associados. Os déficits estiveram presentes naqueles sujeitos com Transtorno de
Aprendizagem e TDAH, ndo estando relacionados aos participantes com TDAH, sem

disturbio de aprendizagem.

Objetivo 3: em decorréncia dos achados, ficou evidente a relacdo dos casos de disturbio do
processamento auditivo com dificuldades no processo de aprendizagem, motivacdo e
socializacdo, associando-se a dificuldades em condic¢do de ruido competitivo, organizacdo e
planejamento de a¢bes, desmotivacdo e desajustes sdcio-afetivos especificos. Cada déficit, no
entanto, evidenciou manifestacbes e comportamento especificos, bem como caracteristicas
individuais na interpretacdo da informacdo auditiva. Os déficits puderam ser relacionados as
caracteristicas do processo de aprendizagem e motivacao dos sujeitos pesquisados. Os sujeitos
com TDAH que apresentaram déficit priméario de decodificacdo apresentaram dificuldades em
discriminar unidades minimas da fala, dificuldades em leitura e em compreender a fala em
presenca de ruido competitivo. O sujeito com déficit primario de integracdo demonstrou
dificuldades em integrar pista auditivas e visuais, inabilidade em prosddia e ritmo de fala e os
com déficit priméario de disfuncdo ndo verbal, problemas relacionados a interpretacdo de
textos, entendimento de sarcasmos e metaforas, disabilidade de fechamento auditivo e
sequencializacdo. Quanto aos déficits secundarios de associacdo e organizacdo de saida,
observaram-se respectivamente, dificuldades em vocabulario, semantica, sintaxe e
pragmatica, para o primeiro déficit, e dificuldades em seguir instru¢Ges e organizar seqliéncia
de respostas apropriadas, para o segundo.

Verificou-se que os sujeitos com TDAH e associacdo de mais de um déficit
e/ou déficits secundarios de processamento auditivo apresentaram um quadro com maiores

dificuldades de aprendizagem.

Objetivo 4: o processo de aprendizagem dos sujeitos com TDAH e distirbio do
processamento auditivo, também foco de observagdo nesta investiga¢do, mostrou similaridade
em todos os itens pesquisados, denotando dificuldades relacionadas ao ordenamento e a
sequencializacdo de idéias, vocabulario restrito, certa dificuldade em tarefas de orientagdo
espacial e dificuldades em atividades que envolvem manejo social. Apresentou-se também
ligado a estratégias compensatorias para realizacdo das atividades, demonstrando consideravel
rebaixamento em tarefas que necessitem das habilidades auditivas.

Obijetivo 5: quanto a habilidade de atencgéo seletiva dos sujeitos com TDAH, na determinacgéo
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do desencadeamento do input inicial no planejamento de ac¢bes vinculadas ao processo de
informacao, verificou-se que as habilidades de atencédo seletiva e sustentada, imprescindiveis
ao processo de informacdo, ndo foram especificamente consideradas como prejudicadas,
conforme a avaliagdo comportamental do processamento auditivo. Isto sugere possibilidade
de compreensdo do sinal acustico inicial, com defasagem para o processo de informacao que,
justamente nos sujeitos com TDAH, tem relacdo com a dificuldade no planejamento e

execucdo de acgoes.

Objetivo 6: todos os casos demonstraram necessitar de estimulos especificos para motivacéo,
relacionados a estratégias quantificadas para reforco positivo. Dentre 0s aspectos que atingem
negativamente o processo de motivacdo destes sujeitos, relacionam-se as atividades que
envolvem habilidades auditivas, ja que estas encontram-se prejudicadas, em vista do déficit de
processamento auditivo, ou relacionadas ao déficit de atencdo. Considera-se, entdo, que 0
processo de motivagdo destes sujeitos responde a caracteristicas ndo determinadas pelo deficit
de processamento auditivo, mas pela desatencdo em virtude de ruido competitivo, processo

educativo e contexto educacional.

Obijetivo 7: pelos resultados da avaliacdo comportamental do processamento auditivo e pelo
conhecimento dos déficits para cada historia apresentada, fica evidente a importancia de
conhecer como o0s sujeitos com TDAH interpretam o mundo sonoro. No intuito de qualificar
essa especificidade é necessario realizar a avaliagdo comportamental do processamento
auditivo, ja que as caracteristicas individuais encontradas auxiliardo no entendimento de como
0s processos mediadores estdo implicados nas relacdes funcionais destes sujeitos.

As estratégias educacionais e pedagodgicas sugeridas englobaram dominios
linglisticos- fonoldgico, semantico, sintatico, morfolégico e pragmatico-; a interacdo com
aspectos perceptivos visuais e auditivos, necessarios a linguagem falada e escrita; o
ajustamento dos espacos de aprendizagem Os itens levantados, entretanto, s6 funcionardo
como mediadores de uma acgédo educativa transformadora quando inseridos no planejamento
especifico e no contexto educacional envolvido.

Algumas a¢6es mediadoras sugeridas para alunos com o déficit primario de disfuncao
ndo-verbal ou prosodia envolvem propostas de dramatizacdo, refraseamento, estratégias com
ritmo, prosddia, mimica, ampliacdo dos dominios linglisticos. Para o deficit primario de
decodificacdo, propdem-se reorganizacdo do local em que o aluno tem sua classe, pré-ensino

de vocabulario novo, eliminacdo de avaliacbes orais, proposta de atividades com
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categorizacdo e nomeacdo. Para o déficit priméario de integracdo, sugerem-se atividades de
nomeacao para estimulos tateis, extracdo de informacéao relevante em mensagens complexas,
uso de prosaddias, organizacao de atividades das partes para o todo.

Para o déficit secundario de associacdo prople-se utilizagdo conjunta de pistas
fonoldgicas e semanticas. Para o déficit secundéario de organizacdo de saida, indicam-se treino
de regras, utilizacdo de palavras marcadas, uso de fichas e agendas, atividades de seqliéncia

I6gica, repeticdo e memorizacdo, além de atividades com planejamento motor.

Tese: este estudo se prop0s buscar estratégias pedagdgicas e educativas que se constituam em
acao mediadora e transformadora para a aprendizagem e motivagédo dos escolares com TDAH
e DPA. Ele evidenciou a associacdo entre déficits comorbidos — TDAH, DPA e TA - e
verificou a necessidade de realizacdo de avaliacdo audioldgica completa, para auxiliar a
estruturacdo de novas e individuais estratégias, de acordo com déficits e habilidades auditivas
especificas, encontrados nos resultados.

Esta abordagem amplia a visdo do sujeito e sua relacdo com a construcdo do
conhecimento, ja que demonstra que ele ndo pode ser compartimentado em areas e 0 entende
como um sujeito que necessita de um olhar interdisciplinar para desenvolver-se,
principalmente em seu processo de aprendizagem. Compreende-se, pois, que 0 objeto da acéo
é 0 sujeito — aluno - e 0 meio — escola e intervencao — é a nova proposta de acdo mediadora.

Revela-se, entdo, esta abordagem, como o inicio de uma proposta educativa, na
medida em que auxilia profissionais das &reas de Educacdo e Salde a atuarem
multidisciplinarmente e/ou interdisciplinarmente.

O rumo deste estudo é o inicio para a busca da inter-relacdo de saberes e
entendimento entre areas de conhecimento, tendo a compreensdo que, para 0 sujeito poder
desenvolver-se em todas as suas dimensdes, é necessario que se conheca e inter-relacione a
percepcao de como interpreta a sua realidade. Desta forma, se tornara possivel modificar, ou

talvez, transformar os processos educacionais.
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Apéndice A - Ficha de Observacgéo Psicopedagogica

1. COMPREENSAO AUDITIVA

COMPREENSAO DO SIGNIFICADO DAS PALAVRAS

- Nivel extremamente imaturo de COMPIEENSAOD.........ccververerreeeeeeeeiesiesiesesresesreeeenens

- Dificuldade em captar o significado de palavras simples, ma compreensao de palavras
do seu nivel de escolaridade............veiveeiiiiiiiiic e 2

- Boa captacdo de vocabulario proprio da idade e da escolaridade .............ccoccovvvernenee.

- Compreensdo do vocabulario do seu nivel de escolaridade, bem como do
significado de palavras de NiVEl SUPEIION .........cceiveiieie e 4

- Compreensdo de vocabulario de nivel superior, compreende muitas palavras abstratas g

EXECUCAO DE INSTRUCOES

- Incapaz de seguir instrugdes, CONfUNAE SEMPIE ......ccveiveiiiieiie e 1

- Seque habitualmente instrucdes simples, mas necessita muitas vezes de reforco
INAIVIAUAL ..ottt e e e s be e sre e e sbee b e 2

- Segue instrucOes familiares € pouCO COMPIEXAS..........ccvevvieiiiiiiciie e 3

- Segue instrucdes externas € ProloNQadas.........c...cocveeiiiiiiiiee e 4

- Excepcionalmente dotado em lembrar e Seguir INSTFUGOES. .......cceecvveeiieiiieeiiesieeiee s 5

COMPREENSAO DE DISCUSSOES NA AULA

- Incapaz de seguir e compreender as discussfes na aula, sempre desatento .................... 1

- Ouve, mas raramente percebe bem, muitas vezes divaga ..........cccecveeeveeiieiireeiieiiveeinens 2

- Ouve e segue discussdes em conformidade com a idade e o grau de escolaridade ........ 3

- Compreende bem; tira conclusdes da diSCUSSAO .........cccveeeiuieeiiieeiirie e 4

- Participa nas discussdes; mostra boa compreensao da informacéo discutida ................. 5

RETENCAO DA INFORMACAO

- Pouca capacidade de evocar; fraca MemMOTia...........cccveeeriieieiiiiiieiie et 1

- Retém ideias simples e instrucoes, Se rePetidas...........ccevrereieieiecieeierese e 2

- Retencdo normal de informagao; memoria adequada a idade e ao nivel de escolaridade 3

- Retém informacao de varias fontes, boa evocacgao, quer imediata, quer remota ............ 4

- Memodria superior para pormenores de CONLEUO. ........coovveveeiiieeiiiie e 5

RESULTADO O

2. LINGUAGEM FALADA

VOCABULARIO ESCALA

- Usa sempre vocabulario pobre € IMatUro...........ccccveivveeiieiiieeiie et 1 -

Vocabulario limitado; substantivos simples, poucas palavras precisas e descritivas....... >

- Vocabulario adequado a idade € a0 grau eSCOIar..........cccccveivecieeiicie e 3

- Vocabulario acima da média; usa numerosas palavras descritivas e precisas................ 4

- Alto nivel de vocabulario; utiliza palavras cOmplexas ..........ccccoevevveieivieieeie e, 5 -

GRAMATICA

- Usa frases incompletas com €rros gramatiCais ..........ccceeevveeieeiiveeiieesireesreesneesreesneesrnens 1

- Usa frequentemente frases incompletas; numerosos erros gramaticais ............cccccuve.e.. 2

- Construcdo gramatical correta; poucos erros no uso de preposicoes, tempos de

VEIDOS € PrONOMES. .. ..cviiiiiiticte et etie et st ettt ettt e s te s beebeeas e e e e e sresbesbesbeeaeeneeneas 3

- Linguagem oral acima da média; raros erros gramatiCaiS.............cceevveriveereesireeiveeineens 4

- Utiliza sempre frases gramatiCais COIMELaS..........cevviieiieieeiieiie e, 5

MEMORIA VERBAL

- Incapaz de recordar @ Palavra EXata..........cccueiveeiieiiiie e 1

- Exprime-se com hesitacdo na utilizacdo da palavra............cccoevveivieiiiiii i,

- Ocasionalmente procura a palavra correta; recorda a palavra adequada para a idade e

GrAU ESCONAN ..o 3

- Acima da média, raramente hesita Na Palavra ..o 4 - -

Fala sempre bem; nunca hesita ou substitui palavras............ccccceevvveiviee v, 5



143

CONTAR HISTORIAS - RELATAR EXPERIENCIAS

ESCALA

- Incapaz de contar uma historia COmpreenSiVel..........ccooovvveiiiiiicie e 1

- Dificuldade de relatar ideias com sequUENCIa I0gICa...........cccviveeeierieie e 5

- Na média, adequado para a idade € grau €SCOlar ..........ccceevveviiiciecce i, 3 .
- Acima da média, usa SEQUENCIAS [OQICAS...........covvevveirieireeieeie e, A

- Excepcional, relata ideias de uma maneira logica e significativa..............cccceevevvennennee. 5
FORMULACAO DE IDEIAS

- Incapaz de relatar fatos iS0lados.............ccoviiiiiiiiiii 1

- Dificuldade em relatar fatos isolados, ideias incompletas e dispersas ......... 2

- Frequentemente relata fatos com significado e adequados a idade e grau escolar........ 3 . -
Acima da media, relata bem 0s fatos € as ideias.............cocovviiiiiiiin 4 -
Excepcional, relata sempre fatos com propriedade............ccceevvveiieeiieiieeniece e, 5
RESULTADO O

3. ORIENTAGCAO ESPACO-TEMPORAL
APRECIACAO DO TEMPO

- Falha na apreciacdo do tempo, sempre atrasado ou CONfUSO..........cceevveiireeirieiireeiieene, 1
- Fraca concepcao do tempo, tende a perder tempo, frequentemente atrasado ............... 2
- Apreciacdo do tempo dentro da média, adequado para a idade ...........cccccceevveiiieeinnnnn, 3
- Pontual, atrasado sO com razao JUustificada...........ccceevveeviiiiiciie e 4
- Realiza corretamente as tarefas no tempo, bem planejadas e organizadas ................... 5
ORIENTACAO ESPACIAL

- Sempre confuso; incapaz de se orientar na escola, no recreio e na vizinhanca ............ 1
- Perde-se frequentemente em locais relativamente familiares.............cccccoecvevieiieeinnnn, 2
- Movimenta-se em locais familiares; capacidade média para a idade...............c.c.......... 3
- Acima da média, raramente se perde ou confunde............ccceeeviivieiiciic i, 4
- Boa adaptacdo a novas situacGes e locais; NUNCa Se PErde..........covvvecveeeveiireeiveeiveennnes, 5

APRECIACAO DE RELACOES

- Apreciac0es Sempre INAGEGUATES. ..........cciveive et 1
- Faz apreciacdes elementares COmM pPoUCA SEQUIANGA. .........eerveeerrerresrerresresreaseeeeeessennens 2
- Apreciacao média para a idade..........ccveiviiiriiiiiecee e 3
- Perfeito, mas ndo generaliza para NOVas SItUACOES. ..........c.ccveiveeireeiieeiree e, 4
- ApreciacOes muito precisas, fora do normal; generaliza para novas situacoes ............. 5
APRECIACAO DAS DIRECOES

- Altamente confuso; incapaz de distinguir esquerda-direita, norte-sul, este-oeste......... 1
- ADIesenta-se algUMAS VEZES CONTUSD ............veeveeverrerereerersseeeesesesssesseseseesesesseeesseseses 2
- Dentro da média, usa a no¢ao de esquerda-direita, norte-sul, este-oeste....................... 3
- Bom sentido de direcdo; raramente CONfUSO.........c.cccveiiieeiie i 4
- Excelente sentido de dir€CAO .......cc.eccviiiiiiiiece e 5
RESULTADO O
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4. PSICOMOTRICIDADE
COORDENACAO GERAL (andar, correr, saltar, subir)

- Coordenacdo muito pobre, movimentos pesados e eXagerados ..........ccoeeevvevreeiveenennn, 1

- Abaixo da média, deSAJEITAUOD ........cveiviiiieicrie et 2 .
- Dentro da média, Agil..........ccoooiiiiiiii s 3

- Acima da média, boa realizacdo nas atividades motoras ...........ccccccevveveevieiieve e, 4

- C00rdenacao EXCEIENTE ........cciiieieee e 5 .
EQUILIBRIO

= MaU EQUITTDIIO. ... 1

- Controle abaixXxo da MEAIA .........ccevvveieiice e, 2 .
- Controle MEdio para @ idade...........c.ccveiuieiieiie i 3

- Controle acima da média em atividades de equilibrio...........ccccceveveiivivniicinciccce, 4

= EXCEIENEE EQUIITDIIO. . ovee vt ae e es e es e ee e ereeereeneen 5
DESTREZA MANUAL (motricidade fina)

- Destreza manual IMPErfEITA ........ccveieiieriee e, 1 .
- Desajeitado, abaixo da média m deStreza ..........cccevevieiieiecie e 2 .
- Destreza adequada para a idade, boa manipulagao..........cccccvevveiiiiniiiieiiece e 3

- Destreza acima da MEAIA........c..ccviiiieeiie it sb e enre e eaee e, 4

- Destreza excelente; rapida manipulacdo com novo material.............c.ccceeeveieiieiieennenn, 5
RESULTADO O

5. SOCIABILIDADE - SOCIALIZACAO
(comportamento pessoal-social)

COOPERACAO

- Interrupcdes continuas na sala de aula; incapaz de inibir e controlar respostas............ 1
- Perdas frequentes de atencdo; frequentes intervencgdes fora da sua vez..............c.cc...... 2
- Espera a sua vez; comportamento adequado a sua idade e escolaridade ...................... 3
- Acima da média; COOPEra DEM .......cuiiiiiiiiii et 4
- Excelente aptiddo; coopera sem 0 reforco do adulto..........cccccvevieeveiii e, 5
ATENCAO

- Nunca esta atento; Muito diStraido..........cceeveieeiieic i 1 -
Raramente ouve; atencdo frequentemente alterada.............cccoocvveeevicieiciiie s, 5
Atencdo adequada a idade € eSCOlaridade ...........coeevveeiiiiiieiie e 3
Atencdo acima da média; quase SEMPre ateNtO.........ccveieeiieeiieiiree et 4
Sempre atento nos aspectos importantes; longo periodo de atencao ...........cccceeevveeueenenn, 5
ORGANIZACAO

- Bastante desorganizado; muito deSIEIXadO............ccvvveiirieiiiiee i 1 -
Frequentemente desorganizado na maneira de trabalhar; inexato e descuidado ............... 2
Mantém uma organizacdo média de trabalho; cuidadoso............coeeevieieieeiiiiiecicce s, 3
Acima do nivel médio de organizacdo; organiza e completa bem o trabalho.................... 4
Bem organizado; realiza o trabalho com meticulosidade adequada...............cccceevvernnrenenn, 5
SITUACOES NOVAS (festas, viagens e mudancas de rotina)'

- Extremamente excitavel; perde totalmente 0 Seu CoONtrole...........ccceveevevieiiiiiiec e, 1
Hiper-reacdes frequentes; dificuldade em enfrentar situacBes NOVas...........ccccevveeeveeineenne, 2
Adaptacdo adequada para a sua idade e escolaridade.............ccoeeviieiiiieciiie e, 3
Adaptacao facil, rapida, com CONFIANCA ..........ccveiieiieciiiicce e 4

Excelente adaptacao; manifesta iniciativa e independéncia..........cccccceveeeviieeiieeciieeciieens 5
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ACEITACAO SOCIAL
- REJEICAO PEIOS QUL ..ottt e et e s 1 -
N0 (= o (o o121 [T o U 11 0L SRR 2
Aceito pélos outros; comportamento adequado a sua idade e escolaridade..................... 3
BEm aCEITO PEIOS OULTOS......eeiiviecciie ettt eba e s eba e e e be e e e ree s, 4
= Procurado PEIOS OULIOS. .......ccueeiuiiiie ettt ettt be e sre e s e e nbe e srae e sbeesnnas 5
RESPONSABILIDADE
- Rejeita a responsabilidade; nunca toma a iniCiatiVa...........ccccceeeieeiie e 1
- Evita a responsabilidade; aceitacdo limitada do papel adequado a idade...................... 2
- Aceita a responsabilidade adequada a sua idade e escolaridade ...........c...cocceeveeeverinnnns 3 -
Responsabilidade acima da média; gosta da responsabilidade, tem iniciativa e €

(L0 1801 =1 ¢ o T 4
- Procura responsabilidade; quase sempre toma iniciativa com entusiasmo ................... 5
CUMPRIMENTO DE TAREFAS
- Nunca acaba mesSmO COM QJUOA ........cueiivieiieeiie ettt re e
- Algumas vezes termina, Mas COM @JUda.........c.cevrvrririeiieiireecie e 1
- Realizacdo adequada das tarefas; finaliza as tarefas ...........ccccooevveeviiiie e 2
Realizacdo acima da média; completa as tarefas Sem pressa.........ccceevvveevveiiiecieesineennnens 3
Completa sempre as tarefas SEM SUPEIVISAD ........ccvvveiieeiriiiie et g
AJUSTAMENTO - DISCERNIMENTO
= SEMPIE IMPEITINENTE. ... cvii ittt et e e et e et e e sae e e sae e s raeesreeenee e e 1
- Desrespeita 05 SeNtIMENtOS alNEI0S........ccviiiviiiieiiiece e 2
- Discernimento médio; por vezes comportamento social desajustado ............c.cccevevennee, 3 -
Adaptado socialmente; comportamento raramente desajustado............coveeerveeeirieeiireeeennes, 4
Sempre adaptado; comportamento nunca € desajustado ............ccceevveeeveriieeiie e s 5

RESULTADO 0
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Apéndice B - Anamnese — Entrevista

Data:
Nome do aluno: D/N: Idade:

Informac0es Gerais:

Em companhia de quem vive a crianca?

E filho legitimo? Nome e idade dos irm&os? (Se ocorrer)
Qual 0 nome e idade dos pais?

Antecedentes familiares:
Hé casos de doencas na familia? Quais? (Fisicos, mentais, uso de bebida e &lcool, etc.)

Antecedentes Pessoais:

A concepcao da crianca foi desejada?

Teve preferéncia por sexo?

Algum aborto anterior ao nascimento da crianga?

A gestacdo teve acompanhamento médico?

Teve tratamento pré-natal?

Qual a condicédo do parto? (Normal, forceps, cesariana, rapido, demorado, etc.)
O parto teve assisténcia? Onde?

Qual a posicéo e as condic¢des da crian¢a no nascimento?

Apds o nascimento precisou de estimulo para chorar?

Esteve em tenda de oxigénio?

Alimentacéo:

Até que idade a crianca utilizou alimentacdo natural?

Qual a época e a causa para inicio da alimentacéo artificial?
Jé& apresentou ou apresenta dificuldades alimentares?

Desenvolvimento Motor:
Qual idade a crianga sustentou a cabega? Sentou-se? Engatinhou? Andou?
Desenvolvimento da Linguagem:

Qual idade a crian¢a balbuciou? Pronunciou as primeiras palavras? Falou?
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Em alguma idade trocou letras para falar? (fonemas) Obs.:

Manipulagdes:

A crianca utilizou ou utiliza chupeta? Até qual idade?

A crianga utilizou ou utiliza mamadeira? Até qual idade?

R6i unhas? Chupa o dedo?

Sono:

Como é o sono da crianga?

Dorme no quarto com os pais?

Tem cama prépria?

Escolaridade:

Explique como ¢ a vida escolar da crianca. (Histérico, satisfacdes, dificuldades)

Socializacao:

Qual a opinido da familia a respeito da crian¢a?

Dados para informacao especifica do processamento auditivo central:

1.

w

© N o g bk

9.

A crianga é destra, canhota ou ambidestra? Ha canhoto na familia? E ambidestros?
Quem?

A crianca ja fez algum tipo de exame de audigédo?

Foi criada desde cedo em ambientes muito silenciosos? Hoje em dia, prefere
permanecer em locais calmos ou ruidosos?

Parece entender melhor dialogos em locais calmos ou com ruidos?

Algum tipo de ruido incomoda a criang¢a? Qual?

Com quem passava a maior parte do tempo?

Demora para responder preguntas ou parece entendé-las de imediato?

Tem historia de otites? Com que freqliéncia? Qual idade? Mantém audiometria de
controle?

Os pais ja fizeram audiometria? Ha pessoas na familia com problemas de audi¢édo?

10. Responde com a mesma eficiéncia para diferentes estimulos sonoros?

(Instrumentos musicais, tons puros, sons verbais)

11. Necessita de estimulos de maior volume e duracdo para dar respostas?



12.
13.

14.

15.
16.

17.
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Como é o comportamento geral? Tem bom equilibrio?

Como sdo os resultados escolares? Mostra dificuldade em geral ou em alguns
contetidos?

Alfabetizou-se com facilidade? Ha pessoas na familia com histéria de problemas
de leitura /escrita? Quem?

Ha pessoas na familia com problemas de linguagem? De que tipo?

Hoje em dia como € a fala da crianca? Expressa-se com clareza e riqueza de
vocabulario? Fala lentamente ou rapido demais?

Tem boa memdria para nomes e historias ouvidas? E para lugares e situacdes?



Apéndice C - Ficha de Identificacdo do TDAH

A, Ou B {1) ou (2)

m o o @

{1} seis {ou mais) dos seguintes sintomas de desatenpio persistiram peso pericdo minimo de & me-
sag, 8m grau mal adaptativo e inconsistants com o nived de desenvobimento:
Dasalengaa

{a) freqientemente ndo presta atengio a detalhes ou comete emos por omessio em atividades
escolares, de frabalho ou outras

b} com freqiéncia tem dificuldade para manter a atengio em tarefas ou atividades Iodicas

{¢) com freqiéncia parece ndo cuvir guando Ihe dirigem a palavra

{d) com freghéncia ndo segue instrugies e ndo termina seus deveres escolares, tarefas domeés-
ticas ou deveras profissionals (nfo devida a comporiamento de opesicio ou incapacidade de
compreender instrugoas)

{2} com fregliéncia tem dificuldade para onganizar tarefas ¢ atividades

i com freqléncia evita, demostra oferiza ou reluta sm envolver-se em tarefas que exijam asior-
¢o mental constante (como tarefas escolares ou deveres de casa)

{g) com freqliéncia perde coisas necessarias para tarefas cu atividades (p. ex., bringuedos,
taralas escolares, lapis, livros ou oulros materiais)

{h) & faciimante distraido por estimulos alheios 4 tarefa

(i) com freqiéncia apresenta esquecimento em alividades dianas

{2} seis (ow mais) dos seguintes sintomas de hipsratividade persistirtam pelo periodo minimo de &
meses, em grau mal adaptativo e Inconsistante com o nivel e desemvalvimeanto:

Hiperathvidade:

{a) freqientemante agita as maos oU 03 PES OU 58 remexs na cadeira

ib) freqientements abandona sua cadeira em sala de aula ou outras situagdes nas quais se
ESpEra gue permanaga seriado o L

{e} freqiientements corre oU escala em demasia, em situagbes impripras fem adolescentes
adultos, pode estar imitado a sensages subjetivas de inguietagao)

{d) com freqiéncia tem dificuldade para brincar ou se envolver silenciosamante em atividades
de lazer

{a) osta freqientements “a mil" ou muitas vezes age como se estivesse “a 1odo vapor

(1) fregientemente fala em damasia

Impulsividade:
{g) freqhentemente di respostas precipitadas antes de as parguntas teram sido completameanta
formutadas
{h} com freqiéncia tem dificuldade para aguandar sua vez
(1) freglientemente interrompe ou se infromete em assuntos alheios (p. ax., oM COMVErsas ou
brincadeiras)

Alguns sintomas de hiperatividade/impulsividade ou desatengio causadores de compromelmento es-
tavam presentes antes dos 7 anos de idade.

. Algum comprometimento causada pelas sintomas esta presente em dois ou mais contexdos (p. ex.. na

escola [ou trabalho] & em casa).

. Deve haver claras evidéncias de comprometiments clinicamente importante no funcionamento social,

académico ou ocupacional,

Os sintomas nio ocomem exclusivamente durants o curso de um Transtomeo Global do Desanvalvi-
menta, Esquizofrenia ou outra Transtoma Psiedtico, nem sdo malhor explicados por outro transtomo
mental (p. ex., Transtomne do Humor, Transtormo de Ansiedads, Transtormo Dissodialive o Transtomo
da Personalidade).

Coalficar com base no tipo:

314.01 Transtorno de Déficlt de AtencioMiperatividade, Tipo Combinado: sa tamo o Critério A1
guante o Critérig A2 sBo satisfeitos durante os (ftimos & meses.

314.00 Transtorno de Déficit de AtengioHiperatividade, Tipe Predominantemente Desatento: se
a Critério A1 & satisfeito, mas o Critéro A2 nBo & satisfeilo durante os Uiimos 6 meses.

314.01 Transtorno de Déficit de AtengiaHiperatividade, Tipo Predominantemente Hiperativio-
Impulsive: se o Critério A2 & satisfeito, mas o Critério A1 nda & satisfeilo durante o3 Uimos & mesas.

Mota para a codificagio: Para individuos (em especial adolescentes e adultos) que atualmente apre-
sanlam sinfomas que nio mais satisfazem todos os critérios, espacificar “Em Remissao Parcial™.

149
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Apéndice D - Audiometria Tonal, Imitanciometria

MNome: Idade:
Solicilante: Data:

Orelha Direita Orelha Esquerda
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Nome:

Data:

Apéndice E - Triagem do Processamento Auditivo

| - Identificacdo da fonte sonora:

2 -

() Tambor

() Guizo

()Sino

Localizacdo:

Direita sim () néo ()
Esquerda sim () néo ()
Frente sim () nédo ()

Atras sim () ndo ()

Acima sim () néo ()

3 - Memdria sequencial para sons verbais

PA TA CAsim() néo ()
CA PA TAsim() nédo ()
TA CA PAsim() ndo ()

4 - Memodria sequencial para sons ndo verbais

5-

Agogb guizo  sino

Agogb sino  guizo

Guizo agogd sino

Sino guizo  agogd
Pesquisa do reflexos coclear-palpebral:

Presente ()  Ausente ()
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Apéndice F - Protocolo de Registro respostas para o teste Fala no ruido

DI D2 D3 D4
1 Til Cha Dor Jaz
2 Jaz Dor Boi Céo
3 Rol Mil Til Cal
4 Pus Tom Rol Boi
5 Faz Zum Gim Nu
6 Gim Mel Cal Faz
7 Rir Til Nha Gim
8 Boi Gim Cha Pus
9 Vai Dil Tom Seis
10 Mel Nu Sul Nha
11 Nu Pus Tem Mil
12 Lhe Nha Pus Tem
13 Cal Sul Nu Zum
14 Mil Jaz Cao Til
15 Tem Rol Vai Lhe
16 Dil Tem Mel Sul
17 Dor Faz Rir Cha
18 Cha Lhe Jaz Rol
19 Zum Boi Zum Mel
20 Nha Cal Mil Dor
21 Cao Rir Lhe Vai
22 Tom Cao Ler Dil
23 Seis Ler Faz Tom
24 Ler Vai Seis Rir
25 Sul Seis Dil Ler

Teste de fala no ruido:

OD: %
OE: %




Nome:
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Apéndice G - Teste Dicético de Digitos

Integracédo Biaural

Atencdo Direcionada a Direita

Atencdo Direcionada a Esquerda

D E D E D E
S 1418 |7 54 8,7 54 8,7
4 1819 |7 4,8 9.7 4.8 9.7
5 191814 5.9 8.4 59 8.4
7141519 74 5.9 7,4 5.9
9 | 8] 715 9.8 7,5 9.8 7,5
S | 71915 5.7 9,5 5,7 9,5
5 | 81914 5.8 94 5,8 94
4 151819 45 8.9 45 8.9
4 191718 49 7,8 49 7,8
9151418 9,5 48 95 48
4 | 71815 4,7 8,5 4,7 8,5
8 |54 |7 8,5 4,7 8,5 4,7
8 19714 8,9 7,4 8,9 7,4
7191518 79 5,8 7,9 5,8
9171415 9.7 45 9,7 45
7 181514 7,8 54 7,8 54
7 15198 7,5 9,8 7,5 9,8
8 171419 8,7 4.9 8,7 4.9
9 1415 |7 94 5.7 94 5.7
8 141719 8.4 79 8,4 79




E D E D E D

5 (|48 |7 54 8,7 54 8,7
4 1819 1|7 48 9,7 48 9,7
5 191814 5,9 8,4 5,9 8,4
7 141519 74 5,9 74 5,9
9 [ 8| 715 9,8 7,5 9,8 7,5
S | 71915 5,7 9,5 5,7 9,5
5 [ 819114 5,8 94 5,8 94
4 1518109 4,5 8,9 4,5 8,9
4 1917 18 49 7,8 49 7,8
9 [514 18 95 438 95 438
4 | 71815 4,7 8,5 4,7 8,5
8 [ 514 |7 8,5 4,7 8,5 4,7
8 [ 917 14 8,9 74 8,9 74
7191518 7,9 58 7,9 58
9 | 71415 9,7 4,5 9,7 4,5
7 1 8]15 4 7,8 5,4 7,8 5,4
7151918 7,5 98 7,5 938
8 [ 71419 8,7 49 8,7 49
9 (4|5 |7 94 5,7 94 5,7
8 4|7 19 8,4 7,9 8,4 7,9

Integracdo Biaural: OD: OE: Erros:

Atencéo direcionada para a direita: OD: OE:

Erros:

Atencéo direcionada para a esquerda: OD: OE:

Erros:




Apéndice H - Protocolo do Teste SSW
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SSW
Nome: Data:
A B C D E F G H
DNC | DC EC ENC |ERRO ENC EC DC DNC |ERRO

1 bota | fora | pega | fogo 2 | noite | negra sala clara
3 cara | vela | roupa | suja 4 |minha| nora nossa | filha
5 agua | limpa | tarde | fresca 6 | vaga | lume mori | bundo
7 joga | fora | chuta | bola 8 | cerca | viva milho | verde
9 ponto | morto | vento | fraco 10 | bola | grande | rosa |murcha
11 | porta | lapis | bala | jbia 12 | ovo | mole | peixe | fresco
13 rapa | tudo | cara | dura 14 | caixa | alta braco | forte
15 | malha | grossa | caldo |quente 16 | queijo | podre figo seco
17 boa | pinta mu.ito prosa 18 |grande| venda | outra | coisa
19 | faixa |branca| pele | preta 20 | porta | mala uma luva
21 vila | rica ama | velha 22 | lua nova taca cheia
23 | gente [grande| vida boa 24 | entre | logo bela vista
25 | contra [ bando [homem | baixo 26 | auto | movel | ndo me | peca
27 poco | raso | prato | fundo 28 | sono | calmo | pena leve
29 péra | dura | coco | doce 30 | folha | verde | mosca | morta
31 | padre [ nosso | dia | santo 32 | meio | ameio | lindo dia
33 leite [branco| sopa |quente 34 | cala frio bate boca
35 |quinze| dias oito | anos 36 | sobre | tudo nosso | nome
37 |queda| livre | copo |dagua 38 | desde | quando| hoje cedo
39 lava | louca | quarda | roupa 40 | vira | volta meia lata




Apéndice | - PPS
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Nome:

Data:

OD (N) OD (M) OE (N) OE (M)
1-FFG GGF FFG FGG
2-FGG GGF FGF GGF
3- GFG FFG GGF FFG
4-GFF GFG FGG GFG
5-GFF GFF GGF GGF
6-FFG FGF FGG FGG
7-GGF FGF GFG FFG
8-FGF FGG FFG FFG
9-FFG FFG FGG GGF
10- GFF GFF GFF FFG
11-FGG GGF FGF GFG
12- GFG FGG GFG GFG
13-FFG FGG GFF FGF
14- FFG GFG FEG GFF
15-FGF FGF FGF GFG
16- GFG GFF GGF GFG
17- GFF GGF FGF FGF
18-GGF FGG GFF FGG
19- FGF FGG GGF GFG
20-GGF GFG FGF FGF
21- FGF FFG GGF FGG
22-GGF FGG FGF GGF
23- FFG GGF GFG FGG
24- FGF GFG FGG GFF
25- FFG GFG FFG FGF
26- FGF FGG GFF FFG
27- FGF FGG FGG GFF
28- GFG GFF GFF GGF
29- GFF GFF FFG GFF
30- FFG GFG




Apéndice J - DPS
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DPS
1- ccl 16- lei 31-llc 46- Ice
2- cll 17-Ice 32-llc 47-llc
3- lei 18- llc 33- ccl 48-cll
4- lce 19-clc 34- Ice 49-cll
5- Ice 20- llc 35- Ice 50- lei
6- llc 21-clc 36- clc 51- ccl
7- llc 22- llc 37-clc 52-clc
8- clc 23- ccl 38-cll 53- Ice
9- ccl 24- clc 39-cll 54- lei
10- Ice 25- ccl 40- Ice 55- lei
11-cll 26- clc 41- llc 56- cll
12- lei 27-clc 42-cll 57-cll
13- ccl 28- lei 43-cll 58- Ice
14- ccl 29- Ice 44- lei 59- Ice
15-clc 30- ccl 45- clc 60- lei
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Apéndice K — Mapa Motivacional - MAM
1 — Gosto de fazer muitas coisas a0 mesmo tempo.

OO O

2- Faco muitas atividades durante o dia.

O OO

3- Sigo fazendo a tarefa quando me dizem que ndo a estou fazendo bem.

O OO

4 — Quando o trabalho ¢é dificil, penso que vou fazé-lo bem.

O OO

5 — Gosto de ficar sem fazer nada.

O OO

6 — Penso nos elogios quando executo minhas tarefas.
7 — Ajudo meus colegas nas tarefas de grupo.

O OO

8 — Dou minhas opiniBes na sala de aula, sem que a professora me chame.

O O O

9 — Gosto de ser elogiado.
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O OO

10 — Gosto de histérias com final feliz.

O OO

11 — Gosto de historias em que o personagem principal precisa resolver muitos
problemas.

O OO

12 — Gosto de falar com muitas pessoas ao mesmo tempo.

13 — Quando tenho tarefas dificeis, penso em finaliz&-las com rapidez.

O OO

14 — Gosto de fazer as tarefas de casa com bastante tempo de antecedéncia.

O OO

15 — Gosto mais de estudar em casa do que na escola.

16 — Gosto de realizar trabalhos sozinho.

O OO

17 — Gosto de apresentar-me em publico.
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O OO

18 — Gosto de estudar em local silencioso.

O OO

19 — O barulho da sala de aula ndo me atrapalha para realizar as tarefas.

O OO

20 — Quando as férias estdo no final, penso em retornar logo a escola.

O OO

21 — Quando a professora esta explicando algum assunto, gosto de prestar atencao.

O OO

22 — Quando estou em aula, penso nas atividades que vou realizar quando o horéario

da escola terminar.

O OO

23 — Gosto de atividades agitadas.

O OO

24 — Na escola tenho fama de concentrado.
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O OO

26 — Gosto de atividades em que tenho que realizar leitura.

O OO

27 — Gosto de realizar tarefas com calculos.

O OO

28 — Gosto de aulas em que o professor da especial atencdo a mim.

O OO

29 — Presto mais ateng@o quando as atividades exigem muita movimentagéo.

O OO

30 — Quando tenho horario para terminar a tarefa, a realizo da melhor maneira.

O OO

31 — Gosto mais de ouvir as historias do que Ié-las.

O OO



32 — Gosto mais que me contem um filme do que assisti-lo.

O OO

33 — Gosto mais de atividades em sala de aula do que no patio.

O OO

34 — Tenho boas relagdes com meus colegas.

O OO

35 — Néo gosto de discutir com meus colegas.

O OO

36 — Os comentérios e conversas dos meus colegas sdo importantes para mim.

O OO

37 — Converso muito em sala de aula.

O OO

38 — Gosto de ficar quieto.

O OO
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Apéndice L — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

(CONSELHO NACIONAL DE SAUDE, 1996 — CNS 196/96)

Solicito autorizacdo para realizacdo de avaliacfes audioldgica e pedagdgica em seu
filho. Fazem parte de um projeto de pesquisa de doutorado em educacdo que esta sendo
realizado pela PUCRS e seu objetivo é verificar possiveis associa¢des entre a atencdo, a
aprendizagem e motivacao.

A proposta de trabalho é de cunho cientifico, visa compreender e propor
procedimentos mais efetivos que contribuam para a reducdo do nimero de criangas e jovens
que apresentam dificuldades relacionadas aos temas abordados.

Faco saber que este estudo pode envolver o emprego de instrumentos de avaliagéo,
recursos audiovisuais, cujas imagens serdo utilizadas somente para analise de dados e
exposicdo académica/cientifica, respeitando as condigdes éticas de seu emprego,
preservando a identidade do sujeito.

Os instrumentos de avaliacdo tém o objetivo de verificar os niveis de audicdo,
através de testes em cabine e avaliagdes audiolégicas e nivel de motivacdo para a
aprendizagem, através de entrevista com os sujeitos participantes.

Importante salientar, ainda, que ao final dos procedimentos, serdo realizadas
orientacdes aos responsaveis.

Para demais informacdes, colocamo-nos a disposicao através dos telefones abaixo.

DENISE INAZACKI RANGEL
Doutoranda em Educagdo PUCRS — cel XXX

CLAUS DIETER STOBAUS

Pesquisador responsavel — tel XXX

Nome:
Autorizado: Data:

Nome do responsavel:
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Anexo 1 — Carta de Apresentagéo

Pontificia Universidade Catélica do Rio Grande do Sul
FACULDADE DE EDUCACAD
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM EDUCAGCAD

C.A. n® 005/2007 O Coordenador do Programa de
Pés-Graduacdo em Educacdo, da
Pontificia Universidade Catdlica do Rio
Grande do Sul, no uso das suas
atribuices,

Apresenta a Vossa Senhoria DENISE INAZACKI RANGEL,
aluna regularmente matricuiada no Curso de Doutorado em Educacdo, que
necessita realizar Pesquisa para sua Tese de Doutorado, nesta conceituada
Instituicdo. O trabalho constitui no estudo da fungdo auditiva e do processo
de aprendizagem do grupo de alunos com déficit de atencdo/hiperatividade.

Esperando contar com Seu apoio, despeco-me, enviando-lhe
cordiais saudacées.

Atenciosa mente,

N -
v

José Mourifio Mosquéra

¥oofdenador do Programa
Pog-Graduagdo em Educacao

=]

lima. Senhora P e i =m Einpacio « PUGHS
Diretora BB S SRS

Escola de Aplicacdo da Feevale - Novo Hamburgo

Campus Central

Av. Ipiranga, 6661 - p. 15 - gala 318 - CEp 90619 900
PLICRS Porto Alegre ~ RS - Brasj
Fone: (51) 3320-3620 - Fax (51) 3320 - 3635
E-mail: Cag- rs

Lk /'
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Anexo 2 - Aprovacédo do Comité de Etica e Pesquisa - CEP

¥ feevale

Pré-Reitoria de Pesquisa, Tecnologia e Inovagao

AVALIACAO DE PROJETOS DE PESQUISA
COMITE DE ETICA EM PESQUISA - CEP

Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario Feevale analisou o projeto:

Titulo: O processo de motivacdo e aprendizagem na comorbidade entre transtorno do
déficit de atencdo/hiperatividade e disturbio do processamento auditivo.

Processo n° 7.08.02.06.525
Lider do Projeto: Claus Dieter Stob&us

Classificagdo no Fluxograma da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa - CONEP: (X)
Grupo Il

Tipo da proposta: Teses/dissertagdes
Parecer geral do projeto protocolado: aprovado

Comentarios gerais sobre o projeto:

Em conformidade com a Resolucdo n°® 196 de 10 de outubro de 1996, do Conselho
Nacional de Satde, e com as normas internas do Comité de Etica em Pesquisa do Centro
Universitario Feevale, todos os documentos necessarios a analise do projeto acima referido
por este Comité foram apresentados.

Este projeto preserva 0s aspectos éticos dos sujeitos da pesquisa, sendo, portanto,
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario Feevale.

Reiteramos que o Comité de Etica em Pesquisa da Instituicio encontra-se & sua
disposicdo para equacionar eventuais davidas e/ou esclarecimentos que se fizerem

necessarios.
Novo Hamburgo, 14 de margo de 2007.

Sl

Prof.? Ms. Marcia Otero Sanches
Coordenadora do Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario Feevale
CAMPUS Il - RS 239, n. 2755 — Novo Hamburgo/RS Cep: 93352-000 Tel: (51) 586-8800
ramais 9000/8654 www.feevale.br/pesquisa - E-mail - cep@feevale.br



