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Resumo

A interseccdo entre neuropsicologia e psicopatalagida é incipiente, principalmente quando se flat entendimento
especifico de quais subcomponentes das fun¢Gesiteec (FE) podem ser afetados por um quadro nsiguiatrico
como a dependéncia quimica. O presente estudoctewe objetivo caracterizar o perfil cognitivo deogessamento
executivo em um dependente de crack. Uma batesévéll de testes que avaliam as FE foi utilizad@ste Wisconsin de
Classificacdo de Cartas — 48 cartdes, o lowa Gamflask, o Hayling Test e as trés modalidadesudndia verbal da
Bateria Montreal de Avaliacdo da Comunicagdo. Gslt@dos sugerem uma preservagdo da maioria dogoc@mtes
executivos, como inibi¢do e iniciagdo verbal, momimento, planejamento e flexibilidade cognitivargm, parece haver
um déficit no componente tomada de decisdo. O temepabstinéncia pode ter contribuido para o borerdpsnho do
paciente na maioria das tarefas. Estudos de gupte @asos multiplos devem ser conduzidos paraometrimpreensao
da relagdo de fatores da dependéncia quimica aesempenho em tarefas de FE.

Palavras-chave: Avaliag&o neuropsicoldgica; funegdesutivas; dependéncia de substancias.

Resumen

La interrelacion entre neuropsicologia y psicopia es todavia incipiente, fundamentalmente cuaedtrata de la
comprension de los componentes de las funcionesutdjes (FE) que pueden estar afectados por unrauad
neuropsiquiatrico como la dependencia quimica.r&sgnte estudio tiene por objetivo caracterizaredil cognitivo de
procesamiento ejecutivo en un dependiente al c@elutilizdé una bateria flexible de tests que evalias FE. La misma
consta del test de Wisconsin de 48 cartas, del IBambling Task, del Test de Hayling y de las tresxlatidades de
fluencia verbal de la Bateria Montréal de Evaluaaié la Comunicaciéon. Los resultados sugierendagovacion de la
mayoria de los componentes ejecutivos, como laicibn y la iniciacion verbales, el monitoreo, lengficacion y la
flexibilidad cognitiva. Sin embargo, el pacienteqea presentar un déficit en el componente denfa tbe decisiones. El
tiempo de abstinencia puede haber contribuido ehldesempefio del paciente en la mayoria de lasstabeberian
realizarse estudios de grupo o de casos multigles gomprender mas acabadamente la relacion estfadtores de la
dependencia quimica y el desempefio en tareas de FE.

Palavras-clave: Evaluacion neuropsicolégica; fumesoejecutivas; dependencia de sustancias.

Résumé

La zone de chevauchement entre la neuropsychatbdgepsychopathologie est encore peu décriteaeitplier lorsqu'il
s’agit de comprendre les composantes spécifiques fanctions exécutives (FE) affectées par une nialad
neuropsychiatrique telle I'addiction aux droguea.fdrésente étude vise a caractériser le profitaitement exécutif dans
un cas d'addiction a la cocaine/crack. Une batfliéble des FE a été utilisée : Wisconsin CardiSg Test — 48 cartes,
la tache de jeu de I'lowa, le Hayling Test ainsiedes trois modalités de fluence verbale de la dBiattMontréal
d’Evaluation de la Communication. Les résultatsggugnt une préservation de la majorité des composas FE, comme
I'initiation et I'inhibition verbale, I'attentionla planification et la flexibilité cognitive, alogu’un déficit semble présent
dans la prise de décision. La durée d’abstinencggatient pourrait avoir contribué a des performarm@servées dans la
plupart des taches. Afin de mieux comprendre lessadiations des processus exécutifs dans les @ubl
neuropsychiatriques d'addiction a la drogue, deagetd’études de cas multiples et d'études de gsodperaient étre
conduites.

Mots-clés : évaluation neuropsychologique, fonatierécutives, dépendance aux drogues
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Abstract

The intersection of neuropsychology and psychopadiyas still incipient, especially when it comesthe understanding
of specific components of executive functions (Efpaired by a neuropsychiatric disease as drugctiddi The present
study aimed to characterize the cognitive profflexecutive processing in a case of addiction tagw/crack. A flexible
EF battery was used: Wisconsin Card Sorting Tei eards, the lowa Gambling Task, the Hayling Ee=l the three
modalities of verbal fluency of the Bateria Montrda Avaliacdo da Comunicagdo. The results sugg@seservation of
the majority of EF components, such as verbalatidn and inhibition, attention, monitoring, plangiand cognitive
flexibility, but there seems to be a deficit in @nmaking. The length of abstinence may haverdnrted to the spared
performance of the patient in most tasks. Towardietéer understanding of dissociations in execupirgeessing in the
neuropsychiatric disorder of drug addiction mordtiple case studies and group studies need to beunbed.

Keywords: neuropsychological assessment; execfitivetions; substance dependence.

A neuropsicologia clinica tem  crescido
consideravelmente no Brasil sendo que a maiorisedtuglos
realizados nesta &rea foi feita com pacientes caadrgs
neurolégicos (Bolognani, & Fabricio, 2006; Camargo,
Bolognani, & Zuccolo, 2008; Fonseca, & Parente, 7200
Embora se saiba que muitas alteragBes neuropsicasig
podem acompanhar um quadro psiquiatrico, a inteésec
entre neuropsicologia e psicopatologia ainda seordre
muito incipiente tanto em nivel nacional (Fonsetaak,
2010) quanto em nivel internacional. Os dados sao
contraditérios e escassos principalmente no qugetam
entendimento mais especifico de quais 0s processos
cognitivos e componentes das fun¢des executivasdétem
ser afetados por um determinado quadro neuropsiigoid

Dentre os quadros psiquiatricos em que perfis
neuropsicologicos deveriam estar sendo alvo dereisge
desta area de interface entre psicopatologia eopsigologia
destaca-se a dependéncia quimica. Tal realidadsen@ada
em estudos internacionais, percebendo-se uma iiadesde
pesquisadores interessados em estudar as funcgeiivas
alteradas pelo uso de substancias psicoativas ($RA)indo
a memoéria, a capacidade atencional e as FE (Reh®rts
Garavan, 2010; Van der Plas et al.,, 2009; ChanmShu
Toulopoulou, & Chen, 2008; Pace-Schott et al., 2008
Verdejo-Garcia, Lépez-Torrecillas, Orozco, & PéBzrcia,
2004). Na América Latina, embora seja evidente lanana
de estudos que se preocupem em analisar perfistesecde
dependentes de substancias, alguns passos comegam a
dados para preenché-la. Até onde se sabe, aindpos@&os
os estudos publicados e estes avaliaram principadnaes FE
em dependentes de alcool e maconha (Cunha, & Novaes
2004; Martinez, & Manoiloff, 2010; Rigoni, OliveirMoraes,

& Zambom, 2007).

A cocaina é uma substancia alcal6ide utilizada mais
comumente em sua forma aspirada (hidrocloridrato de
cocaina) ou fumada (base livre de cocaina) queredaar
diversas complicacfes ao sistema nervoso centaab@tros
aspectos da saude do usuario (Dias et al., 201tpyMi&
Parai, 2011). Sabe-se que a féormula quimica ddmesn pd
e da pedra de crack é idéntica, o que difere é todoéde
preparacdo da substéncia (Treadwell, & RobinsoG6R0A
dependéncia da cocaina sob a forma do crack, mais
especificamente, pode levar a graves e persistaéists
neuropsicolégicos em uma ampla gama de processioba
(Di Sclafani, Tolou-Shams, Price, & Fein, 2002). @éstudo
realizado por Cunha, Nicastri, Gomes, Moino e ®&elu
(2004) com dependentes de cocaina/crack objetinalisar
as conseqliéncias neurocognitivas decorrentes dadesa
substéncia avaliando habilidades atencionais, mnieas,
executivas, linglisticas e intelectuais, além detrosu

dominios como aprendizagem e funcdes visuo-espaciai
nota-se que a avaliacdo das FE n&o foi o foceipahdeste
estudo. Os resultados apontaram um baixo desempulast®
amostra nos testes que avaliavam atencgédo, FE, neewigual

de longa duracéo e aspectos de aprendizagem verbal.

A maioria dos estudos internacionais que buscam
avaliar as fungBes cognitivas comprometidas emrigsude
crack é feita com usuarios abstinentes comparadosteoles
com ou sem uso na vida de SPA. Estes estudosmefata
desempenho em usuérios de crack em tarefas quanexam
atencdo (componente de vigilancia), tempo de reacéo
velocidade psicomotora e meméria espacial e veiPate-
Schott et al., 2005).

No que tange ao processamento atencional, um dos
construtos mais investigados nesta populacdo, @arav
Hester (2007) reportam que usudrios de cocainaersofr
alguns vieses atencionais e tem dificuldade emralamto
foco de sua atengdo, o que pode contribuir, incdgara a
prépria procura pela droga. Em complementaridade, o
achados neuroanatomofuncionais sobre as mudancas
atencionais neste quadro vem evidenciando que ha um
hipoativacdo de regifes pré-frontais e de nlclemdhake,
além de giro cingulado (Kubler, Murphy, & Garavan,
press), areas altamente relacionadas a FE. SegRade-
Schott et al. (2005), durante a abstinéncia, ordpsaho de
usuarios de crack em tarefas de vigilancia deteser bem
como a velocidade do processamento da informac&o e
desempenho nas tarefas de reconhecimento verbdiatmes
tardio, porém, esse prejuizo ndo ocorre nas targtes
avaliam memoria de trabalho. Os dados sugerem que a
abstinéncia pode tornar claro se os déficits cogistsdo ou
nao induzidos pelo uso cronico do crack. Entretattoe-se
salientar que, mesmo apés um longo tempo de absimé
pode ndo haver melhoras significativas nas funcdgnitivas
desses individuos, ndo sendo descartada uma assmcia
destas alteracdes com o uso dessa substanciaf(Bchefsa,

& Almeida, 2009).

Além do consumo de drogas estar relacionado com a
existéncia de alteracbes em distintos  processos
neuropsicologicos, incluindo mecanismos de atengfo
memoria, existem evidéncias empiricas, cada vezs mai
frequentes na literatura, que indicam que as gbes
neurocognitivas associadas ao consumo de drogasmafe
especialmente as FE (Bechara, 2005; Verdejo-Gaftcé.,
2004). De maneira geral, as FE sdo um conjunto de
habilidades implicadas que gerenciam o comportamest
um individuo para que seja alcancada uma meta ifispec
(Chan, Shum, Toulopoulou, & Chen, 2008). Trata-seuth
termo amplo e complexo que integra diversos comuese
cognitivos, tais como, processos de resolucdo dblgmas,
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controle inibitorio, planejamento, flexibilidade gmtiva,
tomada de decisdo, entre outros (Damésio, 199addu&
Rosselli, 2007). Além disso, as FE necessitam do
envolvimento de outros subcomponentes como atencéo,
inibicdo de processos e informagBes concorrentes e
monitoramento (Kristensen, 2006). A sindrome disatiea,
denominada por Baddeley (1986) para se referir a um
conjunto de alteracdes de um ou mais componenteEEaé
uma das sequelas associadas a varios quadrosabsams,
inclusive a dependéncia quimica (Boller, & Botezriylaard,
2005; Caixeta et al, 2007).

Mais especificamente, quanto ao processamento de
componentes das FE no caso de dependentes densidrsta
estimulantes do Sistema Nervoso Central, segundbhdBa et
al. (2001), pode haver prejuizo no processo de dande
decisdo, 0 que contribui para a manutencao dascasat
abusivas. Estudos recentes vém evidenciando d&sayré-
frontais em dependentes de cocaina/crack, relatasna
déficits na tomada de decisGes destes individuasi\H&
Bechara, Andrade, & Nicastri, 2011; Garavan, & ldest
2007). Outras pesquisas sugerem que usuarios
cocaina/crack podem ter um controle inibitério defite e
um comprometimento na avaliacdo de seus comportamen
de risco (Colzato, & Hommel, 2009; Garavan, & Heste
2007), acarretando um déficit na sua capacidade de
automonitoramento.

Aharonovich et al. (2008) alertam que os
dependentes de cocaina/crack podem ter maior Idifida de
adesao e compromisso com o tratamento psicoterédpigdo
ao prejuizo em algumas habilidades cognitivas caano
flexibilidade mental. A rigidez do pensamento pddultar,
entdo, que o paciente selecione estratégias dengsnfnento
adequadas as situacdes de risco, bem como podelipegja
manifestacdo de compromisso com a mudanca.

As investigacbes internacionais parecem estar
rumando para uma descricdo cada vez mais espedifica
processamento executivo na abstinéncia de cracktaRe
ainda, a necessidade de maior investimento para dlgs
subprocessos tomada de decisdo, inibicdo e flalalié
mental, investigando a relacdo entre estes junt@Emesm
outros componentes, tais como, planejamento, argedo,
executivo central da memoria de trabalho, raciogini
switching, clustering, abstracdo, entre outros. Bl@sil,
embora algumas pesquisas venham sendo conduzidas co
dependentes de crack (Araujo, Pansard, Boeira, & &0
2010; Castro, Pedroso, & Araujo, 2010) é evidentea u
lacuna de estudos publicados com enfoque no desémpe
destes individuos em tarefas que avaliam composetas
FE, ou seja, com uma abordagem neuropsicolégica.

Os estudos publicados com dependentes quimicosne co
enfoque neuropsicolégico sdo em sua maioria estuldos
grupos. No entanto, sabe-se que pode haver difssenc
significativas entre o desempenho cognitivo dosigpantes
de um grupo e que a homogeneidade dos casos ngmmesém
real. Os estudos de caso sdo importantes ferrasnepuia
auxiliam na compreensdo de especificidades e parm#o
terapeuta testar as hipéteses relativas ao quadrquestéo,
confirmando ou reformulando-as, para entdo organiza
plano especifico de reabilitacéo favorecendo asspaciente
(Kristensen, Almeida, & Gomes (2001). Nesse contert
objetivo deste estudo é procurar, de modo prelimina
caracterizar o perfil cognitivo de processamentxcakvo em
um dependente de crack no periodo pés-desintoxicaca

de
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Método
Delineamento

Este artigo refere-se a um relato de caso de um
paciente dependente de crack internado para deisagéo.

Caso Clinico

O paciente avaliado - do sexo masculino, 30 anos de
idade, solteiro, com o ensino médio completo, fr@baomo
vendedor - foi recrutado entre 0s pacientes intErsana
Unidade de Desintoxicacdo do Hospital Psiquiatri&@o
Pedro de Porto Alegre/RS/Brasil e tem diagnostiem d
dependéncia de crack e maconha e de uso abusigcatd
segundo os critérios do DSM-IV-TR (American Psytiida
Association- APA, 2002). O uso de SPA iniciou adsahos
de idade, quando experimentou bebida alcodlicagrateeira
vez; com 19 anos experimentou maconha e, em segaida
cocaina inalada. Iniciou o consumo de crack h& @s,an
guando tinha 24 anos de idade. No momento da g&alia
paciente estava abstinente de maconha ha aproximeat 5
anos, caracterizando um quadro de dependéncia raissém
completa desta substancia (APA, 2002), e estav22hdias
sem consumir crack e alcool. Nao apresenta nenhitno o
diagnéstico de Eixo | além dos relativos ao usSBEA (APA,
2002). Apresentou-se muito colaborativo tanto naegista
diagnéstica quanto na sessdo de avaliagdo, contlibue
consentindo com a publicacdo deste trabalho.

Instrumentos

Para verificar os dados sociodemograficos e os
habitos e freqiiéncia de uso de SPA utilizou-se eni@vista
semiestruturada. Para descartar possiveis comddsda
realizou-se uma entrevista estruturada com basentésos
do DSM-IV-TR (APA, 2002) por um estagiario de psigpa
da unidade. Uma bateria de testes que avaliam a$iFE
planejada, tomando-se o cuidado para utilizar unstntos
gue avaliassem alguns subcomponentes deste constaibr
e multidimensional:

1) Teste Wisconsin de Classificacdo de Cartas €adtdes
(WCST-48 — Nelson, 1976). Este teste é uma medidkHE
(planejamento, flexibilidade do pensamento, memdia
trabalho, monitoramento, e inibicdo de persevergcdgue
requer a capacidade do examinando para desenvelver
manter uma estratégia apropriada de solucdo ddepnab
por meio de condi¢cfes de estimulos mutaveis a ératihgir
uma meta futura. Ele avalia o raciocinio abstrato,
capacidade do examinando em gerar estratégias para
resolucdo de problemas em situacbes de mudancgas. O
instrumento € composto por quatro cartas-chave eaft@s-
resposta, que sdo apresentadas com figuras desrdéer
formas (circulos, cruzes, triangulos ou estrelddggrentes
cores (azul, vermelho, amarelo ou verde) e difeent
qguantidades (um, dois, trés ou quatro). O exammaéd
solicitado a combinar as cartas-estimulo com assa&have,
sendo que, em cada combinacéo, recebe o feedbaubrtde
ou errado do examinador. O objetivo é que o examlina
possa utilizar o feedback recebido para auxiliar no
desenvolvimento de novas estratégias na resolugéo d
problemas do instrumento (Heaton, Chelune, Takay, &
Curtiss, 1993). Neste teste considerou-se o nUdEEITos e
acertos, o numero de ensaios administrados, dgoree
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completadas, de erros perseverativos e ndo peateesre o
ndmero de rupturas.
2) lowa Gambling Task (IGT) — (Bechara, Damasio,
Damasio, & Anderson, 1994; Schneider, & Parent€60
Foi aplicada uma versdo computadorizada da IGByrtir pla
versdo atualmente utilizada pelo autor do instrumenque
foi adaptada para o Portugués Brasileiro por Sdenee
Parente (2006). A tarefa envolve um jogo de cartasalia o
processo de tomada de decisdo do individuo em teleno
busca ou aversdo ao risco. Este instrumento awvalia
comportamento do individuo em um jogo de cartaspowio
por quatro baralhos. Em dois dos baralhos (A enB)ito
dinheiro é ganho a curto prazo, mas muito dinhéiperdido
a longo prazo, sendo considerados baralhos de; risz®
outros dois baralhos (C e D), o avaliando ganhac@ou
dinheiro a curto prazo, mas perde ainda menos,osests
mais vantajosos a longo prazo. A conduta do paxiit
analisada através do célculo global e do calcutdofoxos. A
primeira analise é derivada a partir do calculoobrendo a
subtracdo do numero de cartas retiradas dos baralho
vantajosos, daqueles retiradas dos baralhos degvsod
[(C+D)-(A+B)] e a segunda, denominada calculo plocts,
refere-se ao escore obtido em cada um dos cincasdlde
20 cartas, ao longo de 100 jogadas. O célculazatib para
obtengdo do resultado por blocos € o0 mesmo realized
calculo global, realizado a cada bloco de 20 jogades
médias de cada segmento sdo consideradas paraasbaer
curva de aprendizagem ao longo da tarefa. Essainimshto
contempla uma situacdo de tomada de decisdo setidpa,
gue envolve escolhas monetarias em curto e longaopr
permitindo classificar o comportamento de decisém d
individuo em termos de uma habilidade de decisaptativa
ou prejudicada (Bechara, Damasio, Damasio, & Araders
1994; Schneider, & Parente, 2006).
3) Fluéncia Verbal (livre, com critério ortografice
semantico) (Bateria Montreal de Avaliacdo da Comagéo —
Bateria MAC (Fonseca, Parente, COté, Ska, & Joanett
2008). Os componentes cognitivos examinados nesgdat
sdo planejamento, iniciacdo e inibicdo verbais, Gréam
lexical, memoéria de trabalho e flexibilidade cowy@t Na
modalidade livre, o participante é solicitado aeraodas as
palavras que lembrar, desde que nédo seja nhomesgxdem
nameros, por dois minutos e meio. Na fluéncia oéficg,
deve evocar palavras que comecam com a letranp’'deis
minutos e, ha semantica, palavras que sejam
roupas/vestimentas, em dois minutos. Contabilizouss
guantidade de palavras corretas em cada bloco de 30
segundos para cada modalidade da tarefa.
4) Hayling Test (Fonseca et al., 2010). O HaylingstT
(Burguess, & Shallice, 1997) adaptado para o puésg
brasileiro por Fonseca et al. (2010) é um testeaapletar
sentencas nas quais falta a Ultima palavra. O éestanposto
de duas partes: na parte A, o individuo deve pliodaz
palavra que completa de maneira coerente a frasaténca.
Na parte B, o participante deve produzir uma palaye néao
apresente relacéo com a frase. Na parte A, o domsaxatico
e semantico do estimulo (sentenca) conduz a atvdgaima
palavra coerente com o campo semantico da oragiipaNe
B, o individuo deve inibir a resposta dominantegi@a,
coerente) e buscar uma palavra ndo relacionada @om
contexto sintatico e semantico que a oragao impoen este
teste é possivel avaliar componentes atencionaiites
funcBes cognitivas como memdria semantica, iniciagd
10

inibicdo verbal, planejamento e velocidade de psamento.
Nesta tarefa considerou-se o tempo em segundogmern
de acertos e de erros tanto para sua parte A queanto a
parte B, além destas variaveis foram consideradogneero
de erros com a categorizacdo das frases e 0 ededsmpo
parte B — parte A.

Procedimentos

Este trabalho foi planejado de acordo com a
Resolucdo 196/96 do Conselho Nacional de Saldeeguéa
as pesquisas envolvendo seres humanos. O partipan
ingressou nessa pesquisa mediante explicita aag@ozpor
sua assinatura a um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido, apés o projeto ter sido aceito peloni@o de
Etica em Pesquisa da instituicdo (CEP n° 11017).

A bateria de testes neuropsicolégicos foi aplicada
apos duas semanas de internacdo. Os testes foliaadap,
individualmente, em uma Unica sesséo de aproximewlzni
hora e 20 minutos, em ambiente apropriado paraAsil.
tarefas verbais foram registradas em gravador depara
posterior transcricdo e analise, sendo todo e gaalgrquivo
de audio destruido apés transcricdo. Em algumaagarfoi
avaliada a velocidade de processamento do pariieipa
sendo necessario o uso de um cronémetro digital.

Andlise de dados

Foram efetuadas andlises a partir do escore Zresco
do caso — média do grupo normativo /desvio-padei?) do
grupo normativo), utilizando o ponto de corte sidgeipela
literatura de 2-1,5 (Kavé, Heled, Vakil, & Agranov, 2010).
Os resultados obtidos foram analisados a luz dergetial
tedrico pesquisado.

Resultados

Os principais resultados do desempenho executivo
do paciente por instrumento da bateria de avaliacdo
neuropsicologica sdo apresentados em duas tabelasae
figura.

A Tabela 1 apresenta os resultados obtidos pelo
participante no WCST-48 e no Hayling Test.

Tabela 1
Desempenho do paciente no Teste Wisconsin 48 sagtte
Hayling Test

Instrumento Variaveis Pontuagégscore
Categorias 3 0,91
completadas
TesteWisconsin Erros ndo
) 7 -0,80
— 48 cartas perseverativos
Erros _ 13 -0,36
perseverativos
Parte A erros/15 0 0,15
Parte A tempo(s) 709 1,51
Hayling Test  parte B erros/15 2 0,67
Parte B tempo(s) 33'19 0,21
Parte B erros/45 4 0,86
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tivesse grandes probabilidades de perder uma dlaaeti
A seguir, a Tabela 2 apresenta os resultados nas maior de dinheiro

diferentes modalidades da tarefa de fluéncia verbal

Discusséo
Tabela 2 A proposta desse estudo foi caracterizar o perfil
Desempenho do paciente nas tarefas de Fluénciaal/erb executivo de um paciente dependente de crack niodoer

L L . Escore pés-desintoxicacdo. O seu desempenho nas diferentes
Critério da Tarefa Variaveis Pontuagao modalidades de fluéncia verbal ndo se mostrou itefiz
Bloco 0-30 s 12 20,78 com relacdo ao do seu grupo normativo, o que podiear
uma preservacao na capacidade de iniciacdo edniligrbal,
. ) Bloco 30-60 s 10 -0,58 bem como de memdria semantica. Tal achado estaaldoa
Fluéncia Verbal Livre Bloco 60-90 s 13 0,28 com os resultados de Cunha et al. (2004), cujdcipantes
Bloco 90-120 s 9 -0,22 obtiveram um padréo de desempenho semelhante gapo
Bloco 120-150 s 12 0,40 controle em tarefas de fluéncia verbal com critéemantico
. Bloco 0-30 s 8 41,21 (animais, comida e roupas). Porém, no segundo bieo
Fluéncia Verbal com o - 00 =o' 2 210 tempo da Fluéncia Verbal com critério ortografic@0-60
Critério Ortografico 5~ "0 00 < 4 035 segundos), percebe-se que o desempenho do paéiénte
(P) Bloco 90-120 s 5 0.31 abaixo do esperado para a sua faixa etaria e sel aé
_ Bloco 0-30 s 10 _1’45 escolaridade, ou seja, ele evocou menos palavragueoo
Fluéncia Verbal com o - o0 =o' 5 .08g esperado em relagdo ao grupo normativo. Esse dactzbora
critério semantico Bloco 60-90 s 4 027 ©0s achados de Cunha et al. (2004), que encontraram
(Roupas/vestimentas) o " o0 750 « 6 115 diferencas estatisticamente significativas nos etestle

Ja na analise do calculo global do IGT, derivado da
soma das escolhas dos baralhos vantajosos menasi@ra
de cartas retiradas dos baralhos desvantajososcienpe
obteve um escore -23. Baseando-se nas normasacitnais
de classificacdo de desempenho, o paciente apovesent
desempenho prejudicado no processo de tomada isAalec
A Figura 1, em complementaridade, apresenta odtades
do calculo por blocos do participante duranteeféado IGT.

Escore do paciente por bloco

Blocos de 20 cartas
Figura 1. Desempenho do paciente em cada bloco do IGT

Diante dessa figura, evidencia-se que ndo houve uma
curva ascendente de aprendizagem ao longo da.tAgsdaar
de demonstrar uma melhora do primeiro para o seghluto
ao longo das jogadas,
consideravel reducdo posteriormente, apresentanc@ u
tendéncia a escolher mais cartas dos baralhos ste. ri
Concomitantemente a andlise quantitativa, aposlieag@o
do teste, questionou-se ao paciente se ele hailizado
alguma estratégia especifica e se havia identdicad
baralhos de risco. Sua resposta foi positiva e ®@mmoe
assinalou, de forma correta, que os baralhos A erén
desvantajosos, contudo, verbalizou que preferiumsmter
usando as cartas em questio por serem as queferaiciam
chances de ganhar uma maior quantia de dinheirbprem
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seu desempenho sofreu uma

fluéncia verbal fonol6gica em usuarios de cocafaak; e os

de Fernandez-Serrano et al. (2010) que evidencianam
diferenca significativa entre desempenho de gruposrole e

de dependentes de substancias na mesma modalielasead
tarefa de fluéncia verbal. Contudo, ndo se podenafique o
paciente em questao tenha déficits significativegdocacao

de palavras a partir de um critério fonolégico, umea que

seu desempenho se mostrou rebaixado apenas em sim do
blocos de tempo da tarefa.

Quando se leva em consideracdo os resultados do
paciente no Hayling Test, percebe-se uma presesveead
habilidades de monitoramento, atencdo concentiaidativa
verbal, planejamento, velocidade de processameintibiedo
verbal demandadas pela tarefa. Estes dados podem se
observados tanto nas respostas dadas como no tdenpo
execucdo da tarefa. Um estudo de Scheffer, Padaneid®a
(2009) confirma nossos achados no que diz respaito
componente atencional avaliado pelo Hayling Tesstél
estudo, realizado com 17 dependentes de cocaicla/era5
dependentes de alcool e cocaina/crack, ndo fointacta
diferenca significativa nos niveis de atencdo coimada
guando se comparou 0s dois grupos ao grupo-controle

No que diz respeito a inibicdo, Garavan e Hester
(2007) verificaram que estudos de neuroimagem Buostm
controle inibitério prejudicado em tarefas de igdm motora
e do tipo Go/noGo em usuarios de SPA estimulantetaa
intoxicados, porém, assim como em nosso estudo, déan
Plas, Crone, Van der Wildenberg, Tranel e Bechaf®q)
ndo encontrou prejuizos em tarefas de inibicd@spasta em
dependentes de psicoestimulantes. O resultado espae®
anteriormente por Garavan e Hester (2007) podeteidee
repetido pelo fato do participante deste estudaab® ndo
estar sob efeito de SPA, ja estando desintoxicasiim como
os participantes do estudo de Van der Plas e2@09).

A falha no monitoramento do comportamento
também é um fendmeno que pode ser caracteristied®
de drogas em geral (Fernandez-Serrano et al., 2p&68m o
paciente avaliado, neste estudo, ndo demonstrouizve
neste subcomponente complexo das FE. A preservégao
algumas funcdes cognitivas no paciente em questdie p
confirmar a hip6tese de alguns autores que defergism
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com a abstinéncia, é possivel que haja melhoralgamas
habilidades cognitivas prejudicadas pelo uso dastunbia
(Di Sclafani et al., 2002; Selby, & Azrin, 1998)s @sultados
apresentados até entdo sugerem que 0 pacienteetritado
satisfatorio, apontando para uma preservacao danslg
componentes das FE.

Além disso, observa-se que, quando comparado ao
grupo normativo, o paciente teve um bom desempemho
WCST - 48 cartdes, 0 que sugere uma preservacabgems
subcomponentes de FE, como planejamento, capaciiade
escolha por uma estratégia e manutencéo na mesparga
ela é efetiva, bem como mudanca de estratégia queladao
€ mais util (flexibilidade cognitiva). Os achadas @unha et
al (2004) e de Cunha, et al. (2011) corroborammpresente
estudo de caso, uma vez que, nestes dois estliEimsonve
diferencas significativas no desempenho de depéesiate
cocaina/crack no WCST quando comparados ao grupo de
pessoas saudaveis. Van der Plas et al. (2009) manid®
encontraram prejuizos no desempenho de dependentes
guimicos de alcool, cocaina e metanfetamina nestfat
Aharonovich et al. (2006) discutem a sensibilidddeNCST
para detectar a especificidade e 0s processos tivogni
subjacentes aos quadros onde os danos ndo sdoaifEs g
como no uso de cocaina, uma vez que 0S prejuiBTSIBYS
ficam evidenciados em outras tarefas de FE con®To mas
ndo no WCST. Estudos com grupos sao necessari@s par
analisar estes achados, uma vez que este estuchsodeao
tem a pretensdo de generalizar os resultados, ambor
respaldados pela literatura ja existente.

Em relacdo ao IGT, baseando-se nas normas
internacionais de classificacdo de desempenho, cienqia
apresentou um desempenho prejudicado no processo de
tomada de decisdo. No célculo por blocos, evidese que
ndo houve uma curva ascendente de aprendizageongo |
da tarefa e que o participante apresentou uma rieizd@&
escolher mais cartas dos baralhos desvantajosa®s Es
resultados séo semelhantes aos achados de Graub&mi
e London (2000), que também observaram uma teral@eci
dependentes quimicos em utilizarem mais baralhogsde
em detrimento dos vantajosos. Junto a isso, Beckara
Damasio (2002) evidenciaram que os dependentesodas]
de forma geral, apresentam alteracbes na geracdo de
representacdes emocionais associadas as distitgasmtvas
de resposta do IGT e outras tarefas de tomadadisfide J4 a
verbalizagdo do paciente sobre a estratégia utdiziurante o
jogo vai ao encontro do que Bechara, Damasio, Trane
Damasio (2005) constataram ao examinar alguns rgasie
que sofreram lesédo pré-frontal ventromedial. Segupd
autores, muitos pacientes sdo capazes de evocar o0
conhecimento factual da tarefa, porém, continuam
perseverando na escolha por baralhos desvantaj&sss.
contradicdo também pode ser observada nas difaedddos
dependentes quimicos no controle de suas respostas
emocionais, nas suas altas taxas de recaida, ndasxem
adesdo ao tratamento, no seu envolvimento em 8isage
risco e no seu desejo por recompensa a curto poagoe ja
foi descrito por Kolling et al. (2007) e por CuntNicastri,
Gomes, Moino e Paluso (2011). Cientes desta temaénc
terapeutas das mais diversas linhas tedricas esqiosfais
que trabalham com reabilitacdo neuropsicolégica epod
integrar a reabilitacdo e treinamento de habilidatketomada
de deciséo no tratamento da dependéncia quimica.
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A maioria dos componentes executivos avaliados
parecem estar preservados no paciente estudade, wagao
encontro de alguns achados na literatura nacional e
internacional, mas que também se contrap8e a oestagos.

O tempo de abstinéncia do paciente pode ter caoiddbpara

esse bom desempenho, corroborando com pesquisas que
confirmam o restabelecimento de fun¢cbes cognitiapés
determinado tempo de abstinéncia. Deve-se destpamaro
paciente avaliado também era dependente de maconha
(porém, abstinente ha 5 anos) e fazia uso abushaabol, o

que pode ter interferido nos resultados, no entanforatica
clinica mostra que o uso de poli-substancias é glgonéo se
consegue evitar quando se pesquisa dependentes de
cocaina/crack.

O presente artigo, sendo um estudo de caso, ndo tem
a pretensdo de generalizar seus resultados, mosuggere-se
gue sejam realizadas novas pesquisas com amosiiasem
para compreender melhor como se da esta reorganizac
cognitiva de dependentes de crack apés o periodo de
desintoxicacéo.
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