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RESUMO

Fernandes, E. S. O. (2012). Evidéncias de validade de testes de atencdo: estudo com
idosos. Dissertacdo de Mestrado, Programa de Pds-Graduacdo Stricto Sensu em Psicologia,
Universidade Sao Francisco, Itatiba, 103p.

O construto atencdo pode ser compreendido como um processo multideterminado,
responsavel pela administracdo da grande quantidade de estimulos, externos e internos, aos
quais o organismo € exposto. Inclui mecanismos distintos, levando a diferentes
denominagdes de acordo com as modalidades atencionais enfocadas. Neste estudo, em
especial, foram abordadas a atencdo concentrada e a atencdo sustentada. O presente
trabalho teve como objetivo geral buscar evidéncias de validade para testes de aten¢do, num
estudo com pessoas idosos. Foram realizados buscas de evidéncia de validade de critério
por meio dos critérios externos idade, escolaridade, condi¢des de moradia (se asilados ou
ndo) e tempo de resposta do instrumento. Também foi feito estudo de evidéncia de validade
convergente pela correlacdo dos escores dos dois testes, de atencdo concentrada e
sustentada. Participaram da pesquisa, 83 pessoas com idade de 60 anos e mais, de ambos 0s
sexos, divididas em dois grupos de acordo com a condicdo de moradia, abrigados e néo
abrigados. Os instrumentos utilizados foram o teste de Atencdo Concentrada — AC, da
Bateria Psicoldgica para Avaliacdo da Atencdo — BPA e o Teste de Aten¢do Sustentada —
TASU. Os resultados mostraram que houve correlacéo negativa e significativa de ambos os
testes com a idade, podendo ser interpretado que o desempenho tanto em atencédo
concentrada como em sustentada diminuiu com o aumento da idade. Também se mostrou
significativa a diferenca de desempenho, nos dois testes, dos idosos jovens (60 a 79 anos) e
longevos (80 anos e mais), com melhor performance dos primeiros. Com relacdo a
escolaridade, houve diferenca positiva e significativa tanto para o AC quanto para o TASU,
indicando que o desempenho em atencdo concentrada e sustentada foi mais elevado nos
idosos com mais escolariza¢do. Os dois testes diferenciaram significativamente de acordo
com a moradia, visto que 0s ndo abrigados apresentaram maiores médias. O desempenho
dos idosos longevos foi comparado ao dos idosos jovens modificando o tempo de execucéo
do instrumento AC para os longevos. Com o mesmo tempo de execugdo do teste, a
diferenga entre os dois grupos foi significativa em favor dos mais jovens; no entanto, com
50% a mais de tempo para os longevos, o desempenho em atengdo concentrada destes ja
ndo diferia significativamente dos mais jovens. Os resultados do estudo de evidéncia de
validade convergente pela correlagdo do AC com o TASU, evidenciaram indices de
correlacdo positiva, de moderada a forte entre os testes, indicando que ambas as medidas
sdo convergentes. Além das evidéncias de validade para os testes de atencdo AC e TASU,
este estudo permitiu que se observasse o desempenho dos idosos em testes de atencao,
contribuindo para maior compreensdo do desenvolvimento deste construto, assim como das
perdas cognitivas, nas idades mais tardias.

Palavras-chave: atencdo concentrada, atencdo sustentada, testes psicoldgicos, psicometria.
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ABSTRACT

Fernandes, E. S. O. (2012). Evidences of validity of attention tests: a study with the elderly.
Mastering Dissertation, Stricto Sensu Post Graduation Program in Psychology,
Universidade Séo Francisco, Itatiba, 103p.

The attention construct may be comprehended as multidetermined process that is
responsible by the administration of a great quantity of stimuli, being them internal or
external, to which the human body is exposed to. It includes distinct mechanisms, leading
to different denominations according to the attention modalities targeted. In this study,
specially, it was focused the concentrated attention and the supported attention. This
research aimed to search for evidences of validity for attention tests, in a study with the
elderly. It was performed searches for evidence of validity criterion through external
criteria as age, scholarship, living conditions (if they are institutionalized or not) and
answering time to the instrument. It was also performed a study of evidence of validity
converging the correlation of scores in both tests, concentrated and supported attention. 83
elderly, 60 years old or older, took part in this research. They were both male and female,
divided into two groups according to the living condition, institutionalized or not. The
instruments applied were the Teste de Atencdo Concentrada — AC, Bateria Psicoldgica para
Avaliacdo da Atencdo — BPA and the Teste de Atencdo Sustentada — TASU. The results
showed that there were a negative and meaningful correlation of both tests with the age,
which can be interpreted that the performance regarding concentrated attention as well as in
the supported one gets smaller as the age goes up. It was also meaningful the performance
difference, in both tests, of young elderly (60 to 79 years old) and real old ones (80 years
and older), with a better performance of the first ones. Regarding scholarship, there was a
positive and meaningful difference for the AC as well as for the TASU, what shows that the
performance in concentrated and supported attention was higher in the elderly with a better
school level. Both tests were extremely different in terms of living conditions, once the non
institutionalized presented higher averages. The performance of the real old ones was
compared to the young elderly changing the application time of the AC instrument for the
first ones. With the same time of test application, the difference between both groups was
meaningful for the younger ones; however, when there was 50% more time for the real old
ones, there was no meaningful difference in concentrated attention among them. The results
of the study of converging validity evidence, through correlation of AC with the TASU
showed scores of positive correlation, from moderate to strong ones between the tests,
showing that both measures are converging. Besides the evidences of validity for the AC
and TASU attention tests, this research also allowed to observe the performance of elderly
in attention tests, contributing to a better comprehension of the development of this
construct, as well the cognitive loses in advanced ages.

Keywords: concentrated attention, supported attention, psychological tests,
psychometric.
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APRESENTACAO

A atencdo tem sido objeto de interesse da Psicologia desde seus primérdios,
havendo referéncia sobre seu estudo ja no seculo XIX por autores como William James
(1890). Porém, foi apenas na segunda metade do seculo XX, com o advento da psicologia
cognitiva, que o estudo sobre 0s mecanismos atencionais se tornou mais proeminente
(Sternberg, 2008). A atencdo é um construto estudado por diversas areas do conhecimento,
tais como a psicologia (Davidoff, 2001; Kantowitz, Roediger & Elmes, 2006; Sternberg,
2008), a neurociéncia (Bear, Connors & Paradiso, 2002; Kandel, Schwartz & Jessell, 1997;
Mesulam, 2000; Yudofsky & Hales, 2006), a neuropsicologia (Andrade, Santos & Bueno,
2004; Fuentes & cols., 2008; Malloy-Diniz & cols., 2010; Lezak, Howieson & Loring,
2004; Strauss, Sherman & Spreen, 2006) e a fisiologia (Hall, 2011). E tida como
imprescindivel para a interacdo eficiente do individuo com o seu ambiente e considerada
como um componente central do funcionamento cognitivo, da integracdo das funcdes
mentais, assim como pré-requisito importante para a manifestacdo das habilidades
intelectuais (Mesulam, 2000).

Do ponto de vista dos processos psicoldgicos, a atencdo se relaciona a consciéncia,
afeto, motivacdo, memoria, percepcdo, dentre outros (Gazzaniga & Heatherton, 2005;
Mesulam, 2000; Sternberg, 2008). Pode ser definida como um processo multideterminado,
responsavel pela administracdo da grande quantidade de estimulos aos quais € exposto o
organismo, tanto do meio externo, por meio dos 6rgdos do sentido, quanto do meio interno,
como informagfes da memdria e de outros processos cognitivos (Gazzaniga & Heatherton,
2005; Lezak e cols., 2004; Mesulam, 2000; Spreen & Strauss, 1998; Sternberg, 2008;

Strauss e cols., 2006).
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A atencdo é mais comumente utilizada para se referir a seletividade do
processamento da informacdo, sendo este o sentido j& enfatizado por James (1890),
referindo que o processo de atencéo se relaciona a selecdo das informacGes mais relevantes
do ambiente para lidar de forma mais eficiente com este. Segundo Sternberg (2008), essa
caracteristica estaria relacionada ao controle voluntario da atencdo, envolvendo um
processamento intencional dos estimulos mais importantes em determinado momento e
contexto. Tao significativo quanto a seletividade, seria a capacidade que um individuo tem
de selecionar um estimulo diante de muitos outros e conseguir manter-se focado nele por
um intervalo de tempo. De acordo com Cambraia (2004), essa capacidade caracterizaria
uma modalidade atencional, a atencdo concentrada. No entanto, Braga (2007) salienta que
guando essa capacidade envolver a manutencdo do foco atencional por um longo periodo
de tempo, caracterizaria outra modalidade, a atencdo sustentada. Deve-se salientar que as
defini¢bes dessas modalidades atencionais podem ser diferentes de acordo com as distintas
teorias que se propdem a operacionaliza-las. Dada a relevancia dessas caracteristicas, 0
presente trabalho versara sobre as modalidades de atencdo concentrada e sustentada.
Como a maioria dos processos cognitivos, a capacidade atencional se modifica com
0 envelhecimento (Noronha, Sisto, Bartholomeu, Lamounier & Rueda, 2006; Rueda &
Castro, 2010; Sisto, Castro, Cecilio-Fernandes & Silveira, 2010). Com relacdo ao
desenvolvimento cognitivo ao longo do ciclo da vida, existe um acréscimo, em termos de
desempenho funcional, até a fase da adultez jovem, que corresponde a faixa entre 20 e 40
anos de idade (Papalia & Olds, 2000). Apos essa fase, comecam a ocorrer perdas
decorrentes do processo de envelhecimento (Camargo, Gil & Moreno, 2006; McGaughy &
Eichenbaum, 2002; Papalia & Olds, 2000). Mostra-se relevante, portanto, na avaliacdo da

atencdo, uma compreensdo de seus aspectos desenvolvimentais, especialmente para aqueles
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que lidam com os idosos, devendo se considerar a trajetoria de desenvolvimento das
habilidades atencionais nas faixas etarias mais avancadas (Strauss & cols., 2006).

Como exposto por Brucki (2004), o interesse pela questdo do desempenho cognitivo
dos idosos € intenso, uma vez que a populacdo idosa mundial, e em especial a brasileira,
estd aumentando expressivamente. A autora destaca que o indice de envelhecimento da
populacdo brasileira, que era de 6,4 em 1960, alcancou 13,9 em 1991 (esta relacdo é
calculada pelo nimero de individuos maiores de 64 anos dividido pelo nimero de menores
de 15 anos, multiplicado por 100). A proporcdo de individuos que alcancavam os 60 anos
no inicio do século era de aproximadamente 25%, sendo que em 1990 ela superava 78%
entre as mulheres e 65% entre os homens. Para Camarano e Kanso (2009), a alta
fecundidade observada nos anos 1950 e 1960, periodo conhecido como baby boom, e a
reducdo da mortalidade em todas as faixas etarias deste periodo, foram as responsaveis pelo
elevado ritmo de crescimento da populacdo idosa em relacdo aos demais grupos de idade.
Segundo as autoras, esses processos alteraram a composicdo etaria e resultaram no
envelhecimento populacional.

De acordo com os dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE
(2011a), o percentual de brasileiros com mais de 60 anos de idade cresceu de 8,6% no ano
2000 para 11% em 2010. Essa porcentagem equivale a aproximadamente 20 milhdes de
pessoas. Estima-se que o numero de brasileiros nessa faixa etaria até o ano de 2020
crescera por volta de 40%, podendo chegar a 28 milhdes de idosos. Além disso, observa-se
um aumento da populagdo muito idosa, com mais de 80 anos de idade (idosos longevos),
gue em 2000 equivalia a aproximadamente 1,5 milhdo de brasileiros; no ano de 2010,
estava por volta de 2,9 milhGes e a estimativa para 2020 é de que podera chegar a 4 milhdes

de longevos, um aumento em torno de 38% (IBGE, 2011b).
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A rapidez com que essas mudancas na piramide etaria tém ocorrido no Brasil levara
a uma demanda para o Estado, que deve considerar este novo perfil epidemiolégico para o
estabelecimento de politicas publicas. Esse contexto inclui um nimero maior de idosos
necessitando de servicos voltados para o atendimento de doencas cronicas e degenerativas,
além de uma substituicdo de uma situacdo de maior mortalidade nessa faixa etaria, para
uma de maior morbidade, onerando os servicos de saude (Brucki, 2004; Camarano &
Mello, 2010). Torna-se, entdo, imprescindivel voltar o olhar para essa populacao,
investigando ndo sé as patologias, mas o desenvolvimento tipico nessa faixa etaria,
principalmente em relacdo a cognicdo, buscando ndo sé a prevencao de problemas no
sistema de salde e o tratamento das doencas afim de proporcionar aumento do tempo de
vida, mas, principalmente, visando uma vida ativa e com qualidade.

Falar de qualidade de vida na velhice engloba a necessidade de estabelecer critérios
para diferenciar o que é esperado do que pode ser classificado como excepcional nessa
faixa etaria, levando a distingdo do que estaria relacionado a um desenvolvimento normal
ou ao patologico, assim como a definicdo de um envelhecimento 6timo (Neri & Yassuda,
2008). A investigacdo de processos cognitivos no idoso, incluindo a atencdo, se faz,
portanto, necesséria, pois pode auxiliar nessa distingdo, como por exemplo, na detec¢do
precoce de quadros demenciais (Sanchez-Rodriguez & Torrellas-Morales, 2011; Valls-
Pedret, Molinuevo & Rami, 2010; Vazquez-Marrufo & cols., 2011). Para tanto, alteracGes
patologicas e modificacBes decorrentes do processo de envelhecimento normal precisam
ser diferenciadas.

Torna-se, entdo, igualmente essencial, a busca de evidéncias de validade para os
testes que se prestam a avaliar a atengcdo nessa populacdo. Vale enfatizar que sdo as

evidéncias de validade que véo corroborar qualquer deducéo feita a partir de resultados de
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testes. A finalidade dos testes psicoldgicos é auxiliar o psicologo a fazer inferéncias a
respeito de pessoas e seu comportamento. Dentre os critérios psicométricos esperados no
desenvolvimento e avaliagdo desses testes, a validade é apontada como um conceito
fundamental (Urbina, 2007).

A importéncia das consideracGes sobre a validade pode ser verificada no primeiro
capitulo da edicdo de 1999 dos Standards for Psychology and Educational Testing da
American Education Research Association (AERA), American Psychology Association
(APA) e National Council on Measurement in Education (NCME), que define validade
como a medida em que as evidéncias confirmam a interpretacdo que se espera a partir dos
escores de um teste para os fins a que ele se propds avaliar. A esséncia dos julgamentos
sobre a validade dos escores de teste esta centrada, portanto, na relagcdo entre aquilo que os
escores representam e as perguntas que os usuarios de testes respondem (Urbina, 2007).

A validade foi inicialmente operacionalizada por Cronbach e Meehl (1955, citados
por Muniz, 2004), sendo classificada em trés tipos: validade de contetdo, de construto e de
critério, sendo este dltimo composto pela validade preditiva e concorrente. Essa
categorizacdo foi denominada por Muniz (2004) de “santissima trindade da validade”.
Porém essa classificacdo passou a ser questionada e aprimorada especialmente pelas
contribuicdes de Messick (1989, 1995). Esse autor argumentava que tanto a validade de
conteldo quanto a de critério apresentavam informacfes relacionadas ao construto, no
sentido que tanto a avaliacdo do conteldo dos itens de determinado instrumento quanto a
eficAcia com que um teste prediz variaveis externas estdo relacionados aos significados
atribuidos aos escores do teste. Em razdo dessa discussdo, foram propostas reformulagdes
do conceito de validade de construto reconhecendo-o como sindnimo de validade. A

expressao “tipos de validade” também foi alterada para “fontes de evidéncia de validade”,
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objetivando reforcar a conotacdo do termo como um conceito Unico, cujas diferentes
formas de estuda-lo buscam aspectos especificos sobre como interpretar os escores de um
teste (Anastasi & Urbina, 2000; AERA, APA & NCME, 1999).

De acordo com Nunes e Primi (2010), existem varias formas de agregar evidéncias
de validade a um teste, estando entre elas as que correlacionam os escores ou pontuacgdes de
um teste com varidveis externas. Segundo a AERA, APA e NCME (1999), trata-se de
evidéncias baseadas nas relagdes com outras variaveis. Nesse grupo estao incluidos os tipos
de validade descritos anteriormente por Anastasi e Urbina (2000) como validade de critério,
mudancas  desenvolvimentais, correlacdo com outros  testes, validade
convergente/discriminante, intervencdes experimentais e modelagem de equacéo estrutural.
Atualmente, segundo Nunes e Primi (2010), outra taxonomia tem substituido
paulatinamente a anteriormente utilizada, em razdo da variavel externa escolhida, a saber,
validade de critério, convergente, discriminante, com medidas que avaliam construtos
relacionados e estudos experimentais/quase experimentais.

No presente estudo, estdo sendo investigadas evidéncias de validade de critério e
convergente. Para Nunes e Primi (2010), nos estudos visando validade de critério, ha a
necessidade de identificacdo de uma variavel externa (ou critério externo) que apresente
estreita relacdo com o construto que estd sendo avaliado pelo teste. Essa variavel consiste
de um conjunto de indicadores importantes de uma situacdo ou contexto, 0 que torna a
validade de critério um dos principais métodos para a verificagdo da aplicabilidade de um
teste para fins diagndsticos ou preditivos. Neste estudo, o desempenho dos idosos nos testes
de atencdo sera investigado quanto as varidveis externas idade, escolaridade, condicéo de

moradia e tempo de execucao do instrumento de atencdo concentrada.



Quanto a validade convergente, ainda segundo Nunes e Primi (2010), o que
caracteriza os estudos desta evidéncia (e, também, da discriminante) é a utilizacdo, como
variavel externa, de outros testes medindo os mesmos construtos. O que diferencia a
validade convergente (ou discriminante) da de critério, € que, nesta ultima, a variavel
externa é um evento relevante, associado ao construto e ndo um teste, ou seja, outra medida
de processos psicoldgicos. De acordo com os autores, o objetivo principal de pesquisas de
validade convergente é averiguar se o0 teste apresenta forte associacdo com outros
instrumentos psicolégicos que avaliam o mesmo construto. Se dois testes medem
construtos idénticos, devem ter altas correlagcdes entre si, portanto, os coeficientes devem
ser de magnitude forte, usualmente acima de 0,509 (Nunes & Primi, 2010). No caso de
validade discriminante, esperam-se coeficientes abaixo de 0,20 (Prieto & Mufiiz, 2000). O
estudo aqui relatado se propde a verificar a correlacdo entre duas modalidades de atencao, a
concentrada e a sustentada.

Para uma melhor compreensdo do presente trabalho, a introducdo teérica foi
dividida em dois capitulos. O primeiro se refere ao construto atencdo, sua conceituacao,
enfoque historico, operacionalizacdo, neurobiologia e desenvolvimento desse processo
cognitivo na populacdo foco deste trabalho, ou seja, em idosos. No segundo capitulo
discorre-se sobre a avaliagdo da atencdo, o panorama atual no Brasil e em outros paises,
evidenciando os principais instrumentos utilizados para fins avaliativos deste construto,
tanto estrangeiros como nacionais. Segue-se, entdo, a descricdo de toda a metodologia,
abarcando os participantes, os instrumentos utilizados, o procedimento (de coleta e analise
dos dados) e os resultados obtidos e sua discussdo. Ao final podem ser encontradas todas as
referéncias dos autores mencionados neste trabalho e, em anexo, o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido, o Questionario de identificagdo e de dados
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sociodemograficos do participante e a apresentacao e instrugdes dos dois testes que compde
este estudo, o Teste de Atencdo Concentrada (AC) da Bateria Psicoldgica para Avaliacao
da Atencao — BPA (Rueda, no prelo) e o Teste de Atengdo Sustentada — TASU (Monteiro

& Santos, 2011).



1. ATENCAO

1.1. Historico e conceituagdo

O conceito atencdo tem sido debatido desde o século XIX, quando James (1890),
um dos primeiros a procurar conceitua-la, concebeu o processo atencional como resultado
de atividades internas que determinam o qué e como algo € percebido. De outro modo, Von
Helmholtz (1894 citado por Nahas & Xavier, 2004) definiu a atencdo como uma forca
interna que determina e direciona a percepcdo. Na década de 1920, com o surgimento do
behaviorismo, houve uma reducéo do interesse da psicologia por este construto, visto que
havia o pressuposto de que os fendmenos subjetivos ndo podiam ser analisados
cientificamente. Assim, o estudo da atencdo, considerado como um processo interno, ficou
limitado a filosofia durante o periodo em que a tradi¢do behaviorista dominou a psicologia
(Nahas & Xavier, 2004).

De acordo com Nahas e Xavier (2004), o advento da segunda guerra mundial criou
a necessidade de se operarem torres de controle e redes de comunicacdo mais eficientes e a
atencdo passou a ser um fendmeno de interesse das ciéncias, haja vista para a limitagcdo na
capacidade humana para trabalhar com muitas informagGes. Assim, na década de 1950, os
estudos sobre atencdo visavam, predominantemente, verificar o grau de capacidade de
manipulagcdo de informagdes do sistema nervoso. Ao verificar as limitagcOes existentes,
surgiram teorias psicologicas da atengdo, sendo algumas delas descritas brevemente a
sequir.

Uma das primeiras teorias da atencdo foi a do filtro atencional, proposta por
Boadbent em 1958. De acordo com essa proposta, as informagdes do meio entram

paralelamente no sistema, por multiplos canais sensoriais e, num primeiro nivel de
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processamento, chegam ao filtro de atencdo. Sob o controle desse filtro regulador, que teria
a propriedade de selecionar os estimulos com base em caracteristicas especificas, as
informacOes sdo transferidas para o sistema seguinte, responsavel pela transformacao
adicional da informacéo, incluindo sua categorizacdo e/ou reconhecimento. Desse modo,
alguns estimulos atingem niveis mais elevados de processamento, como a percepcao,
enguanto outros sdo descartados pela filtragem, ainda no nivel sensorial. A necessidade de
um filtro seria a de compensar a mencionada capacidade limitada de atencdo (Sternberg,
2008).

A teoria atencional da selecdo da resposta proposta por Deutsch e Deutsch em 1963,
refutava a afirmacdo de Broadbent, sugerindo que a escolha das informag6es ocorreria
tardiamente, apds todos os estimulos sensoriais terem sido processados. O filtro bloqueador
ocorreria, portanto, em momento posterior do processo, apos a analise sensorial. Essa teoria
assume que todas as mensagens passam por alguma analise perceptual antes de serem
descartadas. Se a informacdo ndo gerar alguma percepc¢do, ela sera, entdo, eliminada no
mecanismo de filtragem. Apesar das diferencas, tanto a teoria do filtro como a teoria
atencional da selecdo da resposta admitem a existéncia de um sistema selecionador, porém,
para a primeira, a selecdo operaria nos estagios iniciais, enquanto que, na segunda teoria,
essa se processaria de forma tardia (Sternberg, 2008).

Uma das principais criticas a teoria da selecdo tardia € que ela ndo considerava as
limitacOes do sistema de processamento, argumentando sobre a capacidade de se manipular
todo e qualquer estimulo. A época, Treisman, em 1964, lancou a proposta do filtro
atenuador, cujo modelo de processamento da informagéo, da mesma forma que na teoria de
Broadbent, admitia um filtro seletivo. Contudo, esse ndo bloquearia totalmente as

mensagens ndo atendidas, mas as atenuaria permitindo sua entrada no sistema em funcdo de
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sua relevancia. Esse processo de atenuacdo permitiria ao sistema atencional reduzir a
interferéncia de estimulos irrelevantes, sem prejuizo no processamento dos estimulos
relevantes (Kinchla, 1992; Nahas & Xavier, 2004).

Como explica Sternberg (2008), a teoria da atencdo seletiva de Treisman envolvia
trés etapas. Na primeira, de pré-atencdo, todos os estimulos seriam analisados
simultaneamente quanto as suas propriedades fisicas. Os que apresentassem propriedades-
alvo (caracteristicas fisicas relevantes) passariam o sinal adiante, para o proximo nivel de
processamento, enquanto que os demais passariam uma versdao enfraquecida. Na segunda
etapa, os estimulos seriam analisados de acordo com categorias e 0s que apresentassem o
padrdo-alvo passariam o sinal adiante; os demais, da mesma forma ocorrida no primeiro
nivel, passariam um sinal atenuado. Na terceira etapa, haveria uma concentracdo da atencao
nos estimulos selecionados, avaliando suas mensagens e dando sentido a elas.

Na década de 1970, como descrito por Nahas e Xavier (2004), houve uma
focalizacdo na andlise dos efeitos de estimulos ndo atendidos, mas que influenciam o
desempenho, chamados distratores. Continuava a discussdo sobre a natureza dos
mecanismos de selecdo atencional da informacédo, no que tange a especificacdo dos limites
da capacidade do sistema e ao esclarecimento sobre se a selecdo ocorreria nas etapas
iniciais ou finais do processamento. Uma das principais conclusbes dos estudos sobre
atencdo dessa década apontou que quando duas tarefas competem pelas mesmas funcoes,
h& marcada interferéncia no seu desempenho concomitante, levando & confirmacgéo da ideia
de que a capacidade de processamento central € mesmo limitada.

Outra contribuicdo das pesquisas dessa época, segundo Nahas e Xavier (2004), foi
mostrar que o grau de interferéncia depende do treinamento prévio em cada tarefa. A

quantidade de treino leva a automatizagdo da atividade e diminui a influéncia de distratores.
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Esses resultados possibilitam a diferenciacdo entre processos automaticos e processos
voluntarios ou controlados. Essa distingdo ja aparecia nos escritos de James (1890) que
classifica a atencdo em dois tipos, uma involuntaria, reflexa, sem esforco ou passiva e,
outra, voluntaria ou ativa.

A atencdo involuntaria se refere tanto a resposta instintiva, natural ou inata a
determinados estimulos do meio, como a algumas respostas automaticas derivadas da
experiéncia do individuo (James, 1890). O automatismo atencional é veloz e ndo requer
controle ativo por parte do sujeito, podendo ocorrer concomitante a outros processos, com
pouca interferéncia (Helene & Xavier, 2003). Esse tipo de atencdo é determinado pelas
caracteristicas dos estimulos (intensidade, tamanho, cor, novidade, movimento,
incongruéncia e repeticdo) e ocorre frente a eventos inesperados no ambiente, independente
da vontade da pessoa (Lima, 2005).

Os processos voluntarios ou controlados de direcionamento da atengdo demandam
selecdo ativa e deliberada do individuo, ligados diretamente as motivacdes, interesses e
expectativas (Lima, 2005). Por essa caracteristica de processamento ativo, o desempenho
concomitante de duas tarefas compromete seus resultados, causando prejuizo no
desempenho das atividades em curso. Além disso, o controle voluntario da atencédo
apresenta um componente consciente para sua realizacdo e é, geralmente, usado para tarefas
mais complexas ou ndo familiares, requerendo mais tempo para a execucdo (Sternberg,
2008).

Segundo Macar (2001), a atengdo voluntaria é mediada pelo processamento
controlado das informagdes, no qual os efeitos facilitadores da tarefa desempenhada séo

acompanhados pelos efeitos inibidores sobre as atividades concorrentes. Como explicado
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por Sternberg (2008), ela envolve o direcionamento para se processar determinada
informacdo de maneira intencional, pela sua relevancia no contexto momentaneo.

Gazzaniga e Heatherton (2005), num enfoque mais neuroldgico, explicam que o
estudo da atencdo envolve verificar como o cérebro seleciona os estimulos sensoriais, como
escolhe quais descartar e quais transmitir para niveis superiores de processamento. A
respeito, Lezak e cols. (2004) ja haviam citado anteriormente que a transformacdo da
informacdo ocorre, sequencialmente, numa série de estagios em diferentes sistemas
cerebrais envolvidos na atencdo, organizados de maneira hierarquica, iniciando nas areas de
processamento de modalidades especificas do cérebro e passando para as areas
supramodais, que processam mais de uma modalidade de estimulo. Em acréscimo, Strauss
e cols. (2006) esclarecem que na maioria dos modelos, a atencédo se refere a um complexo
sistema de processamento, que permite ao individuo filtrar informacdes relevantes e
irrelevantes para direcionar acdes internas e intencgdes, realizar e manipular representacfes
mentais, e monitorar ou modular respostas aos estimulos.

Como destacado por Nahas e Xavier (2006), a partir da década de 1980 houve um
esforco no sentido de se desenvolverem testes comportamentais para avaliar os diferentes
componentes da atencdo e para investigar os circuitos neurais relacionados aos processos
atencionais. Desde entdo, os estudiosos tém admitido que atencdo ndo se refere a um
construto unitario, mas consiste de mecanismos distintos e muitas vezes complementares
(Gazzaniga & Heatherton, 2005; Lezak & cols., 2004; Mesulam, 2000; Spreen & Strauss,
1998; Sternberg, 2008; Strauss & cols., 2006, entre outros).

Em sintese, a descrigdo de atencdo expressa diferentes caracteristicas referentes a
este construto, caracteristicas estas ja descritas no final do século XIX, como mencionado.

Uma delas se relaciona a possibilidade de se exercer um controle voluntéario da atencdo; a
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outra, a habilidade em atender diversos estimulos ao mesmo tempo, selecionando ou
focalizando o que € relevante; e, ainda, uma terceira caracteristica que se refere a
capacidade limitada da atencdo para processar informacdes (Gazzaniga & Heatherton,
2005; Lima, 2005). Esses distintos aspectos da atencdo levaram a necessidade de uma
operacionalizacdo dos termos referentes a este construto, sendo, também, criadas

taxonomias que descrevem 0s seus varios tipos, tal como descrito no préximo tépico.

1.2. Defini¢des operacionais e taxonomias da atencao

Para Ward (2004), embora as teorias cognitivas da atencdo possam parecer muito
complexas e abstratas, elas tentam descrever aspectos muito simples do comportamento.
Para o autor essas teorias podem ser compreendidas sob quatro aspectos fundamentais da
atencdo intitulados de selecdo (concentrar num estimulo particular do ambiente, em
detrimento de outros), atencdo dividida (atentar a mais de um aspecto do ambiente
simultaneamente), controle (capacidade de escolher ou mudar o foco atentivo) e vigilancia
(ou atencdo sustentada que se refere a habilidade em se manter alerta e responsivo ao longo
de um periodo de tempo).

De forma similar, Sternberg (2008) apresenta quatro principais fungfes da atencao.
A primeira é a de divisdo que se refere a capacidade de realizar mais de uma tarefa ao
mesmo tempo e redirecionar os recursos de atencdo de acordo com a necessidade. Uma
segunda funcdo é a de vigilancia e detecgdo de sinais que corresponde & competéncia em se
manter atento a um campo de estimulagdo por um tempo prolongado, durante o qual busca
identificar o surgimento de um estimulo especifico ou de interesse. Enquanto a vigilancia
envolve esperar passivamente que um sinal apareca, a terceira funcdo envolve a busca de

um alvo de forma ativa e habilidosa, referindo-se a uma varredura do ambiente para
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encontrar o estimulo-alvo por meio de caracteristicas especificas. Por ultimo, a funcéo
relacionada a seletividade que diz respeito a habilidade de escolher prestar atencdo em
alguns estimulos e ignorar outros, ou seja, se refere a capacidade de concentrar o foco de
atencdo sobre determinados estimulos.

Coutinho e cols. (2010) abordam as modalidades de atencédo, baseando-se em cinco
aspectos desse construto, sendo eles, nivel de alerta, sustentacdo, alternancia, divisao e
seletividade. O nivel de alerta ou ativacdo diz respeito a dois mecanismos, um sob controle
interno, fisioldgico, e outro frequentemente sob controle do meio. O primeiro, 0s autores
consideram como “tonico”, responsavel por regular a responsividade a estimulacdo
ambiental, se relacionando a quanto o individuo esta alerta para emitir uma resposta. Se
refere ao conceito de estado atentivo ou matriz atencional de Mesulam (1985). Para esse
autor, a funcdo de matriz se relaciona a capacidade de processamento global da informacéo,
a eficiéncia na deteccdo dos estimulos, ao potencial para focalizar, a resisténcia a
interferentes e ao nivel de vigilancia, incluindo o ciclo sono-vigilia e esta associado a
mecanismos neurais como o sistema ativador reticular (SAR). Esse aspecto parece se
relacionar aos conceitos de vigilancia descritos por Ward (2004) e Sternberg (2008).

Ainda referente ao nivel de alerta, Coutinho e cols (2010) descrevem outro
mecanismo, sob controle externo, que diz respeito a ativagdo “fasica” , referindo-se a
capacidade de dirigir a atengdo para qualquer ponto dos campos interno ou externo, ou seja,
de modificar momentaneamente a resposta de acordo com as demandas do meio. Esse
mecanismo corresponde a fungdo de vetor na concepcdo de Mesulam (1985), que se
relaciona a regulacdo da direcdo e alvo da atencdo tanto no espacgo extrapessoal como no
intrapessoal (estimulos viscerais, mnemonicos, semanticos, dentre outros) e que, a nivel

neural, esta associado especialmente ao neocortex. Essa habilidade esta relacionada ao



16
aspecto de controle proposto por Ward (2004) e a funcdo de busca descrita por Sternberg
(2008). As demais modalidades da atencdo dependem da integridade desses dois
mecanismos, sugerindo que a sustentacdo estd relacionada a matriz atencional e a
capacidade de alternancia, divisdo e seletividade estdo associadas a fungdo de vetor
(Mesulan, 1985).

A sustentacdo ou atencdo sustentada corresponde a competéncia em manter o foco
atentivo em uma determinada atividade por um tempo mais prolongado com o0 mesmo
padrdo de consisténcia, englobando, portanto, tanto a quantidade de tempo que o individuo
é capaz de manter o foco em uma tarefa, como a qualidade da execucdo durante esse
intervalo (Ward, 2004; Parsons, 2007). Essa modalidade €, por vezes, considerada na
literatura como sinénimo de atencdo concentrada, como exposto por Lezak e cols. (2004),
guando estes se referem a esse aspecto utilizando ora manutencdo da concentracdo, outras
vezes sustentacdo da atencdo. A diferenca para os autores é pontuada quanto a atencédo
sustentada e o termo vigilancia; para eles, este ultimo engloba tanto a habilidade de
sustentar a atencdo quanto a capacidade de focalizacéo.

Para Ward (2004), vigilancia se refere a capacidade para manter-se ativo e alerta ao
longo de periodos de tempo prolongados e diante de pouca estimulacéo externa. Apesar de
0 autor colocar essa modalidade como sindénimo de atencdo sustentada, ele faz uma
pequena diferenciacdo entre ambos, relacionando esta Gltima a habilidade para manter um
nivel eficiente de resposta numa tarefa exigente de focalizacdo da atengdo por um periodo
prolongado de tempo.

A alternancia ou atengéo alternada consiste na capacidade de trocar de foco entre
um estimulo, ou conjunto de estimulos, e outro, ou entre uma tarefa e outra,

sucessivamente. A divisdo ou atencdo dividida, por sua vez, se refere a possibilidade de
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manter a atencdo em estimulos diferentes para executar duas ou mais tarefas distintas
simultaneamente (Coutinho & cols., 2010). Contudo, autores como Silva e Ribeiro-do-
Valle (2008) consideram que existem controvérsias em relacdo a atencéo divida; por um
lado, propde-se que esta seja equivalente a atencdo alternada, apenas com uma rapida
modificacdo do foco atencional, e, por outro, se aventa a possibilidade de que a focalizacao
da atencdo possa realmente ser dividida em dois estimulos. De acordo com Sternberg
(2008), € mais facil ocorrer divisdo da atencdo quando as tarefas envolvem diferentes
modalidades sensoriais, como, por exemplo, escrever e ouvir masica.

Um dos parametros tradicionalmente associados a atencédo é a selecdo de parte dos
estimulos disponiveis para processamento enquanto se mantém os demais “suspensos”. A
seletividade ou atencdo seletiva se refere, portanto, a capacidade de focalizar um estimulo
especifico em detrimento de outros tidos como distratores. A importancia desse parametro
estd na incapacidade de processar e responder a tudo o que é apresentado aos sentidos,
obrigando o direcionamento do foco da atencao apenas para o que for relevante na situacéo.
Aos distratores do ambiente externo, acrescentam-se os relacionados ao meio interno, como
mecanismos fisioldgicos (dor, fome e sede, por exemplo), as informac6es arquivadas na
memoria e a quantidade de pensamentos gerados ininterruptamente (Coutinho & cols.,
2010).

Um dos conceitos atrelados a atencéo seletiva é, portanto, o de distracdo, isto €, uma
tarefa pode ser interrompida por uma série de estimulos irrelevantes ao seu desempenho
levando ao desvio da atencdo. Esse desvio pode ser momentaneo e se da basicamente por
trés fatores: por saturagdo, por estimulacfes externas como, por exemplo, ruidos, e por
alteracdes internas como fome, frio, dor, dentre outras (Raz & Bhule, 2006). Para Nahas e

Xavier (2004), € comum que em tarefas utilizadas em estudos sobre atencdo seletiva haja
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estimulos irrelevantes, denominados distratores, que devem ser ignorados, diferente do que
ocorre nas tarefas de atencdo dividida, na qual todos os estimulos sdo relevantes. Segundo
0s autores, as tarefas de atencdo seletiva devem avaliar a resisténcia a algumas formas de
distracdo, requerendo, portanto, a focalizagdo dos recursos de processamento em um
namero restrito de canais sensoriais.

Com base nas caracteristicas de seletividade e/ou distracdo, se define a atengdo
seletiva. Craighero, Fadiga e Rizzolatti (1999) defendem a utilizacdo dessa expressao
argumentando que esse aspecto do construto se relaciona a capacidade de selecionar um
estimulo especifico, com base nas suas propriedades fisicas, contexto de apresentacdo e
informacdes prévias. Para Nahas e Xavier (2004), essa definicdo se refere a capacidade de
direcionar a atencdo para uma determinada porcdo do ambiente, enquanto os demais
estimulos a sua volta sdo ignorados. Strauss e cols. (2006) esclarecem que atencédo
focalizada é considerada sinénimo dessa modalidade.

Para Sternberg (2008), ha sempre a necessidade de se optar entre 0 que se vai
prestar atencdo e o que ignorar. E ao deixar de dar énfase em alguns aspectos, outros sdo
salientados do ambiente. Para o autor, essa capacidade de selecionar ativamente estimulos
do meio estaria relacionada a habilidade de concentrar o foco de atencdo sobre
determinados estimulos de informacdo, melhorando a capacidade de manipulé-los para
outros processos cognitivos. Boccalandro (2003) e Cambraia (2003) relacionam a
caracteristica de seletividade da atencdo com um tipo de atencdo intitulada de concentrada.
Os autores consideram que a atenc¢do concentrada consiste na capacidade de selecionar o
estimulo relevante do meio e dirigir sua atengdo para este. Para Tonglet (1999), ela se
relaciona com o aspecto de focalizacao, de busca de um estimulo ou grupo deles que tenha

caracteristicas em comum.
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De acordo com Braga (2007), a atencdo concentrada ¢ uma modalidade muito
investigada. Para manifestacdo dessa, o individuo deve selecionar o estimulo-alvo, em
detrimento de outros no ambiente, e ser capaz de se manter focado numa situacéo ou tarefa
que envolva essa selecdo durante determinado tempo. A autora pontua gque a investigacao
da atencdo concentrada tem sido feita utilizando testes psicoldgicos que propde tarefas
cujos resultados possam indicar o quanto de atencdo o individuo conseguiu demonstrar na
atividade proposta, levando-se em conta a velocidade e a qualidade da execucéo.

Falar de atencdo seletiva como uma modalidade de atencdo, leva a algumas
indagacOes sobre se este seria um termo adequado, visto que a funcdo de seletividade,
citada pelos varios autores deste texto (Coutinho & cols., 2010; Craighero, Fadiga &
Rizzolatti, 1999; Mesulan, 1985; Nahas & Xavier, 2004, 2006; Raz & Bhule, 2006; Strauss
& cols., 2006; Sternberg, 2008; Ward, 2004), perpassa todas as modalidades de atencédo
citadas. A selecdo de determinado estimulo em meio a outros irrelevantes é a base do
construto atencdo e considerada parte fundamental das demais fung¢bes, como na atencédo
concentrada (selecdo de estimulos frente a distratores), sustentada (manutencdo da selecdo
por periodo maior de tempo), dividida e alternada (selecdo de estimulos para executar
diferentes tarefas simultaneamente ou alternadamente).

Como se pode observar, a atengdo consiste de mecanismos distintos, levando a
definicdes e utilizagdo de diferentes termos para designar 0s processos atencionais,
resultando, como citado por Rueda (2009), em distintas classificagdes deste construto ao
longo dos anos, verificando-se, por vezes, divergéncias entre elas. No presente trabalho, no
entanto, dois conceitos sdo importantes, o de atencdo concentrada e o de atencdo
sustentada. Visando uma padronizacdo, a defini¢do para atengdo concentrada adotada seré a

de que se refere a selecdo de um estimulo dentre outros distratores e focaliza¢do deste por
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um periodo de tempo (Braga, 2007; Boccalandro, 2003; Cambraia, 2003; Tonglet, 2007),
sendo este, também, o conceito utilizado no Teste de Atencdo Concentrada (Rueda, no
prelo). Quanto a atencdo sustentada, sera definido, como no Teste de Atencdo Sustentada —
TASU (Monteiro & Santos, 2011), que esta se relaciona a competéncia em manter o foco
atentivo, em tarefa exigente, por um tempo mais prolongado e com mesmo nivel de
eficiéncia (Ward, 2004; Parsons, 2007; Coutinho & cols., 2010).

Para Posner (2004), a taxonomia da atencdo é influenciada tanto por consideracdes
funcionais (como as ja citadas) quanto por neurobiol6gicas. Segundo o autor, teorias sobre
a atencdo, sobre a capacidade de selecionar estimulos em um contexto, emergem da
literatura neuropsicoldgica, baseadas na teoria da competicdo proposta por Desimone e
Duncan (1985). Essa teoria assume que no cérebro, diferentes representacbes competem
por expressdo, sendo o papel da atencdo, enviesar esta competicdo em favor de alguns
competidores sobre outros.

Ainda numa visdo mais neurobioldgica, para Raz e Buhle (2006), a selecdo envolve
orientacdo enddgena e exdgena, ou seja, a existéncia de duas redes de controle da atencéo,
uma dos 6rgaos receptores para o cérebro e, outra, do cérebro para os 6rgaos efetores. Para
Miranda (2008), o ser humano tem uma capacidade cerebral limitada de processar
informagdes, o que o forca a selecionar as mais relevantes, além de que seus recursos
cognitivos de atencdo sdo suficientes apenas para processar um canal sensorial de
informagdo por vez. Uma descricdo mais detalhada sobre os aspectos neurobioldgicos da

atencdo sera apresentada no topico a seguir.
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1.3. Neurobiologia da atencéo

Miranda (2008) destaca que a atencdo nao é produto de uma Unica area cerebral,
nem do funcionamento global do cérebro, e sim de um sistema integrado de redes neurais
corticais e subcorticais. Segundo Cohen, Salloway e Zawacki (2006), os estudos com
pacientes com lesdes cerebrais especificas e informagdes de neurociéncia e de
neuroanatomia favoreceram o desenvolvimento de modelos conceituais dos construtos
cognitivos e dos sistemas neurais envolvidos na atencéo.

Um dos pioneiros a teorizar sobre as bases bioldgicas do mecanismo da atencéo foi
0 neuropsicélogo Alexandre Luria (1981). Para esse autor, as estruturas envolvidas nesse
processo seriam a formacédo reticular, a parte superior do tronco encefalico, o cortex
limbico (atualmente, giro do cingulo, regido parahipocampal e hipocampo) e a regido
frontal. As duas primeiras estruturas seriam responsaveis pela vigilia e reacdo de alerta. As
demais estariam relacionadas a selecdo do estimulo.

Mesulam (1985), por sua vez, prop6s um modelo de distribuicdo de atencédo a alvos
extrapessoais, que envolve uma rede de estruturas cerebrais durante seu processamento.
Fazem parte desse sistema, as estruturas reticulares que controlam a excita¢do; o cortex
parietal posterior, responsavel pela representacéo sensorial; o cortex frontal, relacionado ao
aspecto motor; o cértex cingulado, ligado a motivacéo; o tdlamo e o corpo estriado que
funcionam como um relé, retransmitindo os estimulos entre as estruturas do sistema. Com
base nos sistemas neurais, 0 autor prop0e a divisdo da atencdo em duas categorias
principais, uma com funcdo de matriz ou estado e outra de vetor ou canal. A primeira,
associada ao Sistema Ativador Reticular (SAR), regula a capacidade de processamento da

informacdo global, a eficiéncia de deteccdo, o poder de focalizagéo e a vigilancia. A funcéo
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de vetor regula a direcdo e o alvo da atencdo, isto é, a sua seletividade que esta associada a
sistemas neocorticais. Vale destacar que esses dois sistemas funcionam de forma integrada.

Estudiosos do tema, como Posner e Petersen (1990), referem-se a existéncia de trés
sistemas atencionais no cerebro: um sistema atencional anterior (localizado no lobo frontal)
associado com controle cognitivo e selecdo da agdo; um sistema atencional posterior
(situado nos lobos parietal e occipital) relacionado com orientacdo e atencéo perceptual; e
um sistema de ativacdo (subsidiado pelo sistema neuromodulador do tronco cerebral)
associado a atencdo sustentada e vigilancia. Entdo, baseado no modelo proposto pelos
autores, admite-se a existéncia de trés funcbes distintas relacionadas a atencdo. A primeira
se refere a selecdo do estimulo e processamento deste em detrimento dos demais presentes
no meio, a segunda estd relacionada a orientacdo do estimulo para areas corticais
apropriadas, e, a terceira a manutencdo do estado de alerta. Como citado, essas fungdes sdo
executadas por sistemas distintos, como explicado a seguir.

O sistema de atencdo anterior é formado pelo cértex frontal e cingulado anterior e
pelos ganglios da base e estd empenhado no recrutamento da atencdo para deteccdo de
estimulos e controle das areas cerebrais para o desempenho de tarefas cognitivas mais
complexas, desempenhando uma fungdo mais executiva (Raz & Buhle, 2006). O sistema de
atencdo posterior, por sua vez, estd envolvido no controle do direcionamento para estimulos
visuais e € constituido por, pelo menos, trés regides encefalicas, o cortex parietal posterior,
os coliculos superiores e o nucleo pulvinar do tdlamo (Miranda, 2008). Por fim, o sistema
de vigilancia, que inclui os lobos parietal e frontal direitos, garante a manutencdo do estado
de alerta, ou seja, da receptividade geral do sistema nervoso a eventos externos (Nahas &

Xavier, 2004).
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Segundo Cohen e cols. (2006), ha uma consonancia entre os modelos de que a
atencdo é mediada pela interacdo de redes neurais e as principais estruturas envolvidas
nessas redes sdo o Sistema Ativador Reticular (SAR), o tdlamo e o corpo estriado, o cértex
parietal posterior ndo-dominante, o cortex pré-frontal, o giro cingulado anterior e o sistema
limbico. O SAR desempenha papel importante na modulacdo da excitacdo; o talamo e o
corpo estriado funcionam como um filtro de atencao para os estimulos sensoriais. O cortex
parietal esta relacionado a selecdo de estimulos visuais, a atencdo ao espaco extrapessoal. O
cortex pré-frontal inclui o controle executivo que faz a adequacgéo dos estimulos ao objetivo
e a alternancia de respostas. As areas limbicas e o giro cingulado se relacionam aos
processos de memdria, a experiéncia emocional e ao estado motivacional.

Em relacdo a neuroquimica dos processos atencionais, Cohen e cols. (2006),
explicam que apesar desta ainda ndo estar bem esclarecida, ha evidéncia da importancia dos
sistemas catecolaminérgicos, colinérgicos e, indiretamente, serotonérgicos. O SAR, por
exemplo, engloba uma série de neurotransmissores monoaminérgicos (norepinefrina,
dopamina e serotonina) e colinérgicos e a estimulacdo ou bloqueio desses agentes quimicos
pode afetar a excitacdo e responsividade neuronal a input sensorial.

De acordo com Cancgado e Horta (2006), no envelhecimento fisiolégico do Sistema
Nervoso Central (SNC), observa-se reducdo de peso do encéfalo (10%), do fluxo sanguineo
cerebral (15-20%), do volume ventricular e do numero de neurbnios. Aparecem
degeneracdo vascular amil6ide e neurofibrilar com comprometimento da neurotransmisséo
dopaminérgica e colinérgica, assim como surgimento de placas senis e lentificagdo da
velocidade da conducdo nervosa. Para 0s autores, as regifes mais sensiveis as alteracdes do

envelhecimento localizam-se no lobo frontal, principalmente na porgéo dorso-lateral da
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regido pré-frontal, alteracbes estas funcionalmente relacionadas a funcdo executiva e
memoria de trabalho.

Como pode ser observado, € essencial a compreensdo do papel da neurobiologia nos
processos cognitivos, dentre eles, a atencdo. Quando se enfoca esse aspecto do construto,
além da parte estrutural e funcional dos sistemas atencionais, ha de se pensar num
organismo em desenvolvimento. Como as demais funcGes cognitivas, ha etapas de
aquisicdes, baseadas no amadurecimento cerebral, assim como de declinio e perdas com o
processo de envelhecimento. As modificacdes durante o desenvolvimento ndo ocorrem de
forma homogénea entre as fungdes. Torna-se relevante, portanto, verificar quais as
alteracbes que podem ocorrer nos processos atencionais, principalmente no idoso, grupo

este a que se destina o presente estudo.

1.4. Atencdo no idoso

Todo organismo vivo possui um tempo limitado de vida e sofre mudancas
fisiolégicas com o passar do tempo. Esse periodo pode ser dividido em trés etapas, uma de
crescimento, a fase reprodutiva e o envelhecimento. A primeira dessas se refere ao
desenvolvimento dos oOrgdos especializados, com aquisicdo de funcionalidades que o
tornam apto a reproduzir. A segunda garante a sobrevivéncia e perpetuacdo da espécie e a
terceira fase se caracteriza pelo declinio da capacidade funcional do organismo (Papalia &
Olds, 2000).

Spirduso (2005) salienta que o envelhecimento tem sido descrito como um conjunto
de processos intrinsecos a todos os seres vivos, tendo como caracteristica, a
irreversibilidade. A sua evolucédo se expressa pela perda da capacidade de adaptacéo e pela

diminuicdo da funcionalidade, estando associado a alteracBes fisicas e fisioldgicas.
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Verifica-se, portanto, um declinio de todas as suas func@es, que afetam progressivamente
0s varios 6rgdos e sistemas do corpo humano, influenciando na capacidade funcional. No
entanto, o envelhecimento é um processo diferente de individuo para individuo e sofre
influéncias do tempo, hereditariedade, meio ambiente, dieta, estilos de vida. Desse modo,
esse pode ser considerado como um processo gradual, progressivo, complexo, universal,
mas variavel de individuo para individuo, podendo ser alterado, mas nunca revertido.

De acordo com Bartrés-Faz, Clemente e Junqué (1999), o envelhecimento normal é
diferenciado pela variabilidade das fungdes cognitivas entre os individuos. Além disto, a
educacdo, o nivel de atividade e os fatores genéticos, dentre outros aspectos, sdo variaveis
que de um modo ou de outro influenciam as distintas capacidades ao longo da vida e
determinam o estado na velhice. Souza, Borges, Vitdria e Chiappetta (2009) apontam para
o fato de o idoso estar inserido em um ambiente onde ele realiza atividades de vida diaria,
como exercicios fisicos, atividades culturais e religiosas, manter contato com familiares e
amigos parece contribuir como um fator de protecdo de suas condic¢des cognitivas.

Argimon e Stein (2005) realizaram uma pesquisa com 0 objetivo de analisar as
modificagdes no perfil de algumas habilidades cognitivas (percepc¢do, fluéncia verbal,
memoria e ateng¢do) em individuos muito idosos (80 anos e mais), em um periodo de trés
anos. Portanto, foi um estudo com delineamento longitudinal, que examinou 0s idosos em
dois momentos, antes e apds o periodo citado, utilizando os mesmos instrumentos. Com o
resultado desse trabalho, as autoras levantaram a hipotese de que algumas caracteristicas
sociodemogréficas da populacdo estudada, como o envolvimento com a comunidade,
diferentes atividades de lazer, convivio com familiares e atividades fisicas, atuam como

fatores de protecdo as perdas cognitivas.
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Ainda, o trabalho de Argimon e Stein (2005), identificou outro aspecto que pareceu
contribuir, de forma significativa, como um fator de protecdo para esse declinio, a
escolaridade. Os individuos que tinham mais anos de escolariza¢do conservaram um melhor
resultado no periodo de trés anos em muitas das funcBes cognitivas examinadas.
Especificamente em relacdo a atencdo, as autoras verificaram um efeito principal para
escolaridade. As pessoas com até trés anos de escolaridade obtiveram um resultado
significativamente inferior quando comparadas com aquelas com quatro ou mais anos,
indicando que idosos com mais tempo de ensino formal mostraram um melhor resultado no
teste de atencdo do que idosos com menos tempo. Achados semelhantes a esses também ja
haviam sido encontrados anteriormente por Argimon (2002), em um estudo transversal com
idosos.

Considerando outro aspecto sociodemografico relacionado a condi¢des de moradia
dos idosos, encontra-se o estudo de Reis, Torres, Aradjo, Reis e Novaes (2009). Esse
trabalho objetivou avaliar o estado mental de idosos institucionalizados mas, também,
relacionou o fator escolaridade com o desempenho cognitivo. A amostra foi constituida por
60 idosos compreendidos na faixa etaria de 60 a 69 anos (41,7%), 70 a 79 anos (33,3%), 80
a 89 anos (11,7%) e acima de 90 anos (13,3%). Os resultados dessa pesquisa apontaram
que, quanto a situacdo de institucionalizacéo, 60% dos idosos apresentaram algum tipo de
comprometimento cognitivo. Em relacdo a escolaridade, o estudo verificou que 45% dos
idosos com alteragd@o cognitiva ndo sugestiva de déficit eram analfabetos.

Os resultados da pesquisa descrita de Reis e cols. (2009) sdo corroborados pelos
achados do estudo de Mello, Haddad e Dellaroza (2012) relativo a avaliacdo cognitiva de
idosos institucionalizados. Nesse trabalho, o estado cognitivo dos idosos foi verificado por

meio do Mini-Exame do Estado Mental (MEEM), associado a uma escala de Atividades
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Basicas de Vida Diaria (AVD) de Katz. Nos resultados apresentados pelos autores, salienta-
se a comparacgdo entre as variaveis escolaridade, estado cognitivo e nivel de atividade de
vida diaria, verificando-se um melhor estado cognitivo e menor dependéncia nas atividades
de vida diaria nas pessoas com maior nivel de escolaridade. Os autores também
compararam o0 desempenho no teste cognitivo em analfabetos e alfabetizados, verificando
uma influéncia significativa da escolaridade, com um aumento de quase 80% na
performance no MEEM.

Quando se fala de idosos deve-se atentar que se refere a individuos compreendidos
numa ampla faixa de idade, assim como considerar a variabilidade nas caracteristicas
cognitivas que deve ocorrer dentro deste grupo. De acordo com os critérios da Organizagédo
Mundial de Saude para os paises em desenvolvimento, é considerado idoso o individuo
com 60 anos ou mais (Ministério da Saude, 2009).

Segundo Camarano (2002), a populacdo idosa corresponde a uma faixa etaria de
aproximadamente 30 anos, sendo necessaria a subdivisdo entre idosos jovens (60 a 79 anos)
e 0s mais idosos ou longevos (80 anos e mais). Bottino, Cid e Camargo (1997) citam que ha
nos idosos preservacdo dos conhecimentos adquiridos ao longo da vida até a faixa etaria de
70 anos. A partir dessa idade, as reducdes mais significativas se relacionam as habilidades
praxicas e executivas que dependem de percepcdo visual, andlise visuoespacial e
desempenho visomotor, independente do sexo e condi¢do socioecondmica.

Para Ferrari (2002), as pessoas com mais de 80 anos apresentam caracteristicas
fisioldgicas, cognitivas, psicoldgicas e socioldgicas que as diferenciam dentro do grupo de
idosos. Baltes e Smith (2003) salientam que os idosos mais velhos estdo no limite da sua
capacidade funcional e para Karlamangla e cols. (2009), o envelhecimento longevo é

marcado por uma aceleragdo no declinio funcional e cognitivo. Torna-se necessério,
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portanto, nos estudos com idosos, considerar e verificar as diferencas entre os subgrupos
idosos jovens e longevos, principalmente na avaliacdo de aspectos cognitivos.

Além da influéncia da idade, da escolaridade e situacGes de institucionalizacdo no
desenvolvimento cognitivo, como visto até 0 momento, autores como Quevedo, Martins e
Izquierdo (2006) alertam que alteracbes decorrentes do declinio motor e sensorial,
comumente observadas na populacao de idosos, podem causar vieses em testes empregados
para avaliar funcBGes cognitivas nessa faixa etaria. Declinio tanto cognitivo como motor
relacionado a idade, e também escolaridade, pode ser verificado no estudo de Rodrigues,
Ferreira e Haase (2008). Os autores investigaram o desempenho motor e o perfil cognitivo
em adultos neurologicamente saudaveis, de 18 a 90 anos e com escolaridade entre um e 25
anos.

O trabalho de Rodrigues e cols. (2008) utilizou como medida do funcionamento
cognitivo, os testes PASAT-3 e PASAT-4, cujos principais construtos avaliados sdo a
velocidade de processamento da informacdo e atencdo sustentada. Para analisar o
desempenho motor, foram utilizados testes visando medir quantitativamente o
funcionamento dos membros superiores e inferiores. Os resultados apontaram correlacao
negativa entre idade e os resultados dos testes cognitivos, indicando que quanto maior a
idade, menor o desempenho cognitivo. Foi verificada correlacdo positiva entre idade e as
medidas de funcionamento motor, apontando que quanto maior a idade, maior o tempo de
execucdo das tarefas, o que significa uma piora de desempenho, com uma capacidade
motora inferior & medida que avanca a idade. Também houve correlacdo positiva entre
escolaridade e todos os testes que avaliam a funcdo motora e cognitiva, o que indica que
altos niveis de instrugdo correspondem a melhores resultados nos testes. Os resultados

indicaram que diferencas educacionais foram mais robustas para a explicagdo do



29
desempenho cognitivo ao passo que, para o desempenho motor, as diferencas etarias foram
mais importantes. A constatacdo do declinio do desempenho cognitivo em individuos com
menos de 10 anos de escolarizacao, e do desempenho motor em pessoas com mais de 60
anos de idade, possibilitou a conclusdo de que a educacdo e a idade sdo duas variaveis
importantes para a avaliacdo dos desempenhos motor e cognitivo.

A noc¢do de que hd um declinio cognitivo inevitavel associado ao processo de
envelhecimento é amplamente aceita, como salientado por Quevedo e cols. (2006), No
entanto, os autores ressaltam que estudos longitudinais sobre o declinio cognitivo ligado a
essa fase do desenvolvimento demonstram que as diferencas de desempenho observadas
ndo se confirmam em segmentos prolongados de coortes com idosos, sugerindo mais
diferencas entre geracdes do que impacto direto da idade no funcionamento cognitivo.
Camargo, Gil e Moreno (2006) concordam quando dizem que o envelhecimento traz
discretas modificacbes nas funcdes mentais que ndo afetam de forma significativa as
atividades de vida diaria, mas acrescentam que altera¢fes cognitivas substanciais ocorrem
quando o idoso é acometido por alguma patologia.

Quanto ao diagnostico do comprometimento cognitivo, Quevedo e cols. (2006)
consideram que é tarefa complexa e ainda ndo esta bem sistematizada na populagdo de
idosos. Os quadros leves sdo comuns, mas muitas vezes passam despercebidos, pois ha uma
dificuldade em diferenciar manifestacdes iniciais de doenca de modificagdes associadas ao
processo normal de envelhecimento.

No estudo realizado por Haan, Shemanski, Jagust, Manolio e Kuller (1999), na
Universidade da Califérnia, rastreando, anualmente, durante dez anos, variagGes na saude
cardiovascular e fungdes cognitivas de 5.888 idosos normais (de 65 anos ou mais), foi

observado que os sujeitos mantiveram desempenho cognitivo estavel quando avaliados de
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forma longitudinal por investigacdo clinica cuidadosa e testagem psicométrica repetida,
inferindo que um declinio cognitivo significativo ndo ocorria em 70% dos idosos, pelo
menos nessa faixa etaria. Nesse estudo, apenas pessoas com altos niveis de arteriosclerose
ou diabetes, bem como aquelas com o gene apolipoproteina E4, associado a Doenca de
Alzheimer, apresentaram risco para o declinio das habilidades cognitivas conforme
envelheciam.

Especificando mais as perdas cognitivas nessa fase do desenvolvimento, Bartrés-
Faz, Clemente e Junqué (1999) pontuam que o envelhecimento cerebral se caracteriza, em
ambito populacional, por certo grau de declinio de funcBes como memdria, habilidades
visuoespaciais e velocidade de processamento de informacdes; no entanto, outras fungdes
superiores, como a linguagem, podem permanecer intactas. Para Camargo e cols. (2006), o
declinio cognitivo decorre de mudancas na atencdo, na memdria imediata e na capacidade
de planejamento antecipatorio das acfes. Do mesmo modo, Yassuda e Abreu (2006)
alegam que, nos idosos, ocorre um declinio significativo em fungdes como memodria,
atencdo e funcdes executivas, mesmo em pessoas ndo acometidas por doencas.

Focalizando a atencdo, que é o tema central deste estudo, Parusaraman e Greenwood
(2000) consideram que a arquitetura neural basica para a selecdo de estimulos parece
amadurecer na infancia devido a exploracéo efetiva da interacdo ambiental e social, embora
a atencdo seletiva continue se desenvolvendo por toda a vida. Para os autores, a velhice traz
alguma reducdo na velocidade de processamento e na flexibilidade. Entretando, os
mecanismos da atencdo relacionados a seletividade continuam funcionando muito bem em
adultos mais velhos saudaveis, dos 50 aos 70 anos, mesmo em idosos entre 75 e 80 anos,

como, também, nos estagios iniciais de desordens demenciais.
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De acordo com Camargo e cols. (2006), os efeitos da idade sobre a atengédo variam
de acordo com a situacdo ou com a complexidade das atividades, exemplificando que os
idosos podem, em uma reunido social, seguir uma conversa negligenciando os ruidos de
fundo (atencéo seletiva), mas apresentam dificuldade em seguir varias conversas ao mesmo
tempo (atencdo dividida). Nessa direcdo, Sanchez-Gill e Pérez-Martinez (2008) explicam
que o declinio da atencdo no idoso estaria mais ligado aquela mantida voluntariamente.
Para os autores, com a idade, o aspecto atencional sofre modificacbes que se manifestam
por diminuicdo na capacidade de detectar sinais, que poderia ser interpretado como um
declinio progressivo no grau de vigilancia, manifestado por desempenho mais baixo em
tarefas que requeiram manutencao da atencao.

No que se refere aos estagios iniciais de desordens demenciais, e especificamente a
Doenca de Alzheimer, Parasuraman e Haxby (1993), em revisdo sobre os trés dominios da
atencdo, seletividade, divisdo e sustentacdo, concluiram que nem todos os aspectos desse
construto estdo envolvidos nos estagios precoces desta patologia. Eles sugerem que a
caracteristica de seletividade, principalmente quanto ao seu aspecto espacial, representa o
primeiro indicador cognitivo de disfuncdo cortical no inicio dessa patologia. Uma
desconexdo entre as areas frontal e parietal posterior pode mediar essas alteracBes das
funcOes atencionais que ocorrem na Doenga de Alzheimer. Para os autores, o padrdo de
preservacdo e comprometimento das diferentes funcbes da atencdo indica que estas sdo
subsidiadas por redes neurais diferentes e afetadas seletivamente pela neuropatologia dessa
doenca.

Ainda quanto ao Alzheimer, Parasuraman e Alexander (1997) enfatizam que, em
adicdo aos déficits de memdria proeminentes nesta patologia, ha comprometimentos

atencionais relacionados, principalmente, a caracteristica espacial da atengdo visual. Em
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estudo feito pelos autores, os resultados apontaram que idosos e individuos com Doenca de
Alzheimer, tém dificuldade em controlar o foco atencional em atividades que necessitam
que a atencdo seja direcionada para diferentes partes de um objeto visual complexo ou
diferentes locais visuais. Também, evidenciaram um continuum de eficiéncia na modulacédo
da atencdo espacial, a partir de melhor desempenho em adultos jovens, seguindo até as
idades mais avancadas e com desempenho mais baixo em quadros leves desse tipo de
deméncia.

Ainda no que se refere a Doenca de Alzheimer, Parasuraman e Greenwood (2000)
apontam que a atencdo pode aparecer afetada nos estagios precoces pela estreita ligacdo
entre a selecdo de estimulos relevantes do meio e a memoria de trabalho. A progressdo
desta doenca sugere que a memoria episodica é a funcdo cognitiva inicialmente mais
afetada, seguida, ndo necessariamente nesta ordem, pela atencdo e memoria de trabalho,
linguagem, memdria semantica, funcao visuoespacial e, por fim, funcdes sensoriomotoras.

Para Camargo e cols. (2006), a atencdo e a memoria se superpde em um continuum
no processamento de informacdes; diferentes aspectos destes dois construtos serdo
recrutados, dependendo da situacdo ou tarefa, de acordo com a facilidade ou dificuldade,
com a familiaridade e com o esforgo empregado na atividade. Segundo os autores, aspectos
da atencdo e da memoria vdo se mostrar estaveis com o decorrer da idade, ou em declinio,
dependendo da necessidade de empregar busca ativa (atencdo seletiva), organizacdo ou
manipulacdo mental de dados inerentes a uma dada tarefa (memoria de trabalho).

Um estudo conduzido por McGuinness, Barrett, Craig, Lawson e Passmore (2010),
teve como objetivo comparar a performance de pacientes com Doenca de Alzheimer em
estagio intermediario e Deméncia Vascular, em testes que avaliam o processamento de

informacdo e a atencdo. Participaram dessa pesquisa 75 pacientes com Doenca de



33
Alzheimer, 46 com Deméncia Vascular e 28 individuos sem diagndstico de deméncia.
Foram utilizados testes especificos de atencéo da bateria Cognitive Drug Research, além do
Color Trails, forma A e B, e teste de Stroop. Os resultados apontaram para um
comprometimento da atencdo nos pacientes de ambos o0s casos. Os individuos com
Deméncia Vascular apresentaram maior comprometimento em tempo de reacdo e foram
menos precisos nos testes de vigilancia medindo atencdo sustentada. Déficits em atencdo
seletiva e dividida ocorreram em ambos 0s grupos de pacientes e mostraram alta correlacéo
com os escores do Mini Exame do Estado Mental (MEEM). Os autores concluiram que a
avaliacdo da atencdo deveria ser uma rotina na investigacdo clinica dos transtornos de
memoria.

Como visto, € atribuido um proeminente valor a avaliacdo da atencdo no idoso. Essa
relevancia se refere ndo sé a investigacao de estados patologicos, como as deméncias, mas
também a contextos em que ha necessidade de se verificar o padrdo da atencdo no
envelhecimento normal. Dada a essa importancia, o tdpico a seguir se destina ao
levantamento e descricdo de alguns testes utilizados para a avaliacdo da atencédo, tanto

estrangeiros como nacionais.
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2. AVALIACAO DA ATENCAO

Modelos de atencdo comumente consideram o construto de acordo com 0s
processos que o compdem, tais como niveis de alerta ou ativacdo, atencdo seletiva
(concentrada ou focalizada), dividida, alternada e sustentada (Strauss & cols., 2006). Para
Lezak e cols. (2004), apesar de as modalidades de atencdo serem teoricamente
diferenciadas, na pratica elas sao dificeis de serem separadas.

Para manter a atencdo, o individuo deve focalizar determinados estimulos, que
podem variar em relacdo a modalidade, complexidade e relevancia contextual da
estimulacdo. A informacdo-alvo requerida nos testes de atencdo pode ser baseada na
linguagem (como letras e nimeros), ser visual, espacial ou auditiva; pode ser apresentada
em uma Unica modalidade (visual ou auditiva) ou requerer diferentes processos (motor e
verbal); e pode, ainda, adicionar aspectos como complexidade da tarefa e efeitos de
distratores. Muitos testes de atencdo sdo, por si s6, multifatoriais, requerendo aspectos
como destreza motora, velocidade de processamento de informac6es, aspectos verbais e
outras capacidades cognitivas (Strauss & cols., 2006).

Para Lezak e cols. (2004), estabelecer a natureza do problema atencional depende,
além da performance em testes envolvendo a focalizacdo e as modalidades atencionais, da
observagdo do comportamento geral do paciente; somente por comparacao desses fatores é
que o examinador pode distinguir entre déficits globais ou especificos de atencdo. Em
concordancia, Strauss e cols. (2006) referem que, em amostras clinicas, € necessario
cuidado na interpretacdo do desempenho nas tarefas de atencédo, requerendo interacdo dos

parametros dos testes com as caracteristicas do examinando.
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Segundo Strauss e cols. (2006), as atividades de atencdo podem sobrepor-se a outros
dominios neuropsicoldgicos, exemplificando que em testes de atencéo dividida, o individuo
pode demonstrar capacidade de inibicdo e mudanca, sendo que ambas incluem aspectos
associados as fungbes executivas. Outros processos cognitivos que também podem se
sobrepor a atencdo sdo as funcbes de memdria, como codificagdo, memoria imediata e
memoria de trabalho ou operacional. A partir dessas consideragdes, 0s autores argumentam
que muitos dos testes, que avaliam capacidade atencional, s&o uma combinacdo da medida
desse construto e de outras fungdes cognitivas e que a interacdo entre eles deve ser levada
em consideracao nas interpretac@es clinicas.

Como exemplo da complexidade de um teste de atencdo, Coutinho e cols. (2010)
argumentam gue nos testes de atencao sustentada esta implicita, necessariamente, a atencao
seletiva, pois este tipo de tarefa consiste na apresentacdo de estimulos por tempo
prolongado, exigindo do examinando respostas consistentes. Além disso, 0s autores
observam dois padrdes de baixo desempenho em testes de sustentacdo da atencédo
relacionados ao tempo médio de reacdo e ao nimero de erros. Uma primeira combinacao
seria aqueles individuos que apresentam lentiddo (tempo médio de reacdo elevado) com
poucos erros. Este perfil se associa comumente a desatencdo ou alentecimento motor ou na
velocidade de processamento das informacges, ocorrendo a emisséo da resposta momentos
apos o desaparecimento do estimulo. O outro perfil se refere & combinacéo de respostas
rapidas com ndmero elevado de erros, indicando impulsividade, ou seja, responder na
auséncia do estimulo alvo ou na presenca do estimulo distrator.

Vaérios autores (Lezak & cols., 2004; Mesulam, 2000; Spreen & Strauss, 1998;
Strauss & cols., 2006) referem a atencdo como sendo um aspecto central da avaliagéo

neuropsicoldgica. Segundo Strauss e cols. (2006), déficits atencionais afetam a maioria dos
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pacientes com desordens neuroldgicas, sendo que algumas das medidas mais sensiveis
usadas no diagndéstico dos transtornos que envolvem o cérebro sdo testes de capacidade
atencional, como, por exemplo, Digit Symbol, Symbol Digit Modalities Test — SDMT e
Paced Auditory Serial Addition Test — PASAT.

Além dos testes isolados para atencdo, algumas baterias neuropsicoldgicas contém
subtestes que abrangem o funcionamento atencional, tais como Neuropsychological
Assessment Batery — NAB, que se destina a faixa de idade entre 18 e 97 anos, com medidas
de orientacdo da atencdo, digitos diretos e inversos, nimeros e letras. A Developmental
Neuropsychological Assessment — NEPSY, dedicada a avaliacdo de criancas de 3 a 12 anos
de idade, inclue a avaliacdo de atencdo seletiva visual e auditiva (Strauss & cols., 2006). No
Brasil, ha o instrumento de Avaliacdo Neuropsicoldgica Breve — NEUPSILIN (Fonseca,
Salles, & Parente, 2009), com subtestes de contagem inversa e repeticdo de sequéncia de
digitos.

A maioria dos testes de avaliacdo do quociente intelectual, como Woodcock-
Johnson Tests of Cognitive Abilities — WJ COG, Stanford-Binet Intelligence Scales — SB e
Escalas de Inteligéncia Wechsler para Adultos — WAIS, e sua versao para criancas — WISC,
também enfocam aspectos de atencdo seletiva ou focalizada (relacionada a memoria
operacional ou de trabalho) por meio de subtestes como span de digitos, tarefas de
cancelamento ou de substituicdo de simbolos. Muitas baterias de memoria fornecem
estimativas do funcionamento atencional além do construto a que se destinam avaliar
(memoria e aprendizagem) como Wide Range Assessment of Memory and Learning —
WRAML, Wechesler Memory Scale — WMS e Children’s Memory Scale — CMS (Strauss &

cols., 2006).
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Com o intuito de compreender um pouco mais sobre o panorama dos testes de
atencdo, procurou-se, neste trabalho, fazer um levantamento dos instrumentos destinados a
avaliacdo deste construto, assim como das modalidades atencionais, tanto no estrangeiro
como no Brasil. Tendo como referéncia a populacdo de idosos, optou-se por focalizar os
testes utilizados para avaliagdo neuropsicologica, visto ser esta uma das demandas para esta
populacdo, devido a importancia deste tipo de avaliacdo para verificar deficits cognitivos,
tanto como auxilio diagndstico nos transtornos cognitivos e processos demenciais, como
para orientacdo e estabelecimento de programas de reabilitacdo (Abrizqueta-Gomes, 2004;
Mattos & Paixao Junior, 2010; Rozenthal, 2006; Teixeira & Caramelli, 2010; Yassuda,

Flaks, Pereira & Forlenza, 2010).

2.1. Instrumentos estrangeiros para avaliacdo da atencéo

Verifica-se, principalmente na literatura estrangeira, uma quantidade de testes
destinados a avaliacdo da atencdo em seus varios aspectos, como no caso da avaliacdo
neuropsicoldgica (Mesulam, 1985, 2000; Lezak & cols., 2004) e dos compéndios de testes
dessa mesma area (Spreen & Strauss, 1998; Strauss & cols., 2006). Neles, encontram-se a
descricdo dos testes, assim como a quem se destinam, aléem de normatizacGes que
complementam as informagdes encontradas nos manuais.

Grande parte dos testes de atencdo seletiva incluem o processamento visual, como
uma das mais conhecidas e utilizadas tarefas envolvendo essa capacidade atencional. O
Stroop Test, formulado por John Ridley Stroop em 1935 (Sternberg, 2008) é reconhecido
como uma prova de seletividade da atencdo, em uma tarefa que envolve tanto controle
inibitério como a flexibilidade cognitiva (Spreen & Strauss, 1998; Sternberg, 2008; Strauss

& cols., 2006). O Stroop é frequentemente utilizado na pratica clinica e tem como
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vantagem ser de facil e rapida aplicacdo. Como desvantagem, pode-se citar o fato de ser
uma tarefa muito curta, que dificulta a identificacdo de déficits atencionais mais leves,
apresentando, portanto, baixa sensibilidade em alguns casos (Coutinho & cols., 2010).
Outra limitacdo citada por Miranda (2008) é a de que ele, por envolver palavras, €
dependente da escolaridade e influenciado pelas habilidades de leitura.

A versdo original do Stroop Test é constituida de trés cartbes brancos, contendo
cada um dez filas com cinco itens cada. O teste se divide em quatro etapas, sendo que
inicialmente, o examinando deve ler o primeiro cartdo com os nomes de cinco cores
escritas em preto. Num segundo momento, as mesmas palavras sdo apresentadas, escritas
em cinco cores diferentes e ndo coincidentes com o nome da cor; o sujeito deve ler a
palavra ignorando a cor da letra. Na terceira etapa, o individuo tem que nomear a cor de
guadrados pintados com as mesmas cinco cores apresentadas nos outros cartbes. Por
ultimo, o segundo cartdo é novamente apresentado, sendo necessario, entdo, nomear as
cores das palavras, ignorando o que esta escrito. A diminuicdo na velocidade de nomeacao
da cor do ultimo cartdo é conhecido como “efeito stroop” (Strauss & cols., 2006).

Outras versdes desse teste tém sido desenvolvidas, diferindo em relacdo ao numero
de cartdes, forma de apresentacdo, bem como contendo diferengas na quantidade e cor dos
estimulos. Algumas das variantes mais utilizadas, citadas por Strauss e cols. (2006), sdo
Victoria Stroop Test (verséo Victoria) e o Stroop Color and Word Test (versdo Golden). A
primeira apresenta tabelas normativas, estabelecidas em lingua inglesa, para individuos de
18 a 94 anos, e a segunda, também com normas para o espanhol, abrange pessoas de 5 a 90
anos de idade.

Outro teste amplamente utilizado no campo da neuropsicologia para avaliagdo da

atencdo visual é o Trail Making Test — TMT (Miranda, 2008). Ele foi originalmente



39
desenvolvido em 1944 para verificacdo de rapidez visuomotora (Lezak & cols., 2004). De
acordo com Strauss e cols. (2006), esse teste se constitui como uma medida de atencéo, de
velocidade de processamento e flexibilidade mental. A tarefa consiste de duas partes, sendo
que na primeira sdo apresentados 25 numeros que devem ser ligados, em ordem crescente,
no menor tempo possivel. A segunda fase é composta por letras e nUmeros que devem ser
conectados alternadamente, respeitando a ordem crescente ou alfabética. Destina-se a
avaliar individuos de 15 a 89 anos de idade, havendo normas americanas adicionais para a
primeira versdo do TMT que podem ser encontradas em Spreen e Strauss (1998). Com
relacdo aos efeitos demogréaficos, a performance no teste é afetada pela idade, declinando
com 0 Sseu avango, €, também, pela educacdo e quociente intelectual, sendo que niveis mais
baixos de escolaridade se correlacionam com piores desempenhos na tarefa (Strauss &
cols., 2006).

Posteriormente, baseado na versdo inicial foi desenvolvido o Color Trails Test
(CTT) e o Children’s Color Trails Test (CCTT), visando minimizar a influéncia da
linguagem, possibilitando ser usado em pesquisas transculturais e com criancas (Strauss &
cols., 2006). Nesses testes sdo apresentados numeros em circulos de duas cores diferentes
gue devem ser ligados em ordem crescente, alternando-se as cores. O CTT foi desenvolvido
para uso com pessoas de 18 a 89 anos de idade e, a versdo infantil (CCTT), para ser
aplicada na faixa etaria de 8 a 16 anos, com normas, também, estabelecidas para a
populagéo estadunidense.

Outras tarefas utilizadas na avaliagdo da atengdo seletiva e que, também, abrangem
0 dominio visual, se situam na modalidade de teste de cancelamento, e foram
desenvolvidas, inicialmente, por Mesulam (1985), com o0 objetivo de avaliar a

heminegligéncia espacial. Elas sdo organizadas de diferentes formas, com simbolos
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dispostos de maneira estruturada e randomizada (tarefa ndo-verbal), e com letras também
nos dois formatos (tarefa verbal). A resposta consiste em circular, ou cancelar, todos os
estimulos alvo o mais rdpido possivel. Tais tipos de teste se tornaram populares na
avaliacdo da capacidade de atencao seletiva visual e inibicdo em tarefa de curta duragédo
(Miranda, 2008).

Os testes citados até entdo, neste topico, referem-se a seletividade. Outra
modalidade de atencdo bastante relevante para a avaliacdo de processos cognitivos em
varios contextos se relaciona a sustentacdo. De acordo com Miranda (2008), um dos
instrumentos de atencdo sustentada mais populares de pesquisa e diagnéstico em todo o
mundo é o Continuous Performance Test (CPT), ou Teste de Desempenho Continuo,
desenvolvido originalmente por Rosvold, em 1956, com o objetivo de discriminar déficits
de atencdo em individuos com lesGes cerebrais.

Esse tipo de teste requer que o examinando mantenha a atencdo e responda a
presenca ou auséncia de um estimulo especifico num conjunto de estimulos distratores
apresentados continuamente. Taxas altas de erros por omissdo normalmente indicam
respostas ndo orientadas e lentas. Um tempo de reacdo longo combinado com um grande
namero de erros de omissdo e co-omissao (responder a um estimulo que ndo é o alvo)
indica desatencdo, enquanto que um tempo de reacdo rapido combinado com muitos erros
de co-omissdo, mas poucos erros de omissdo, reflete impulsividade (Miranda, Sinnes,
Pompeia, & Bueno, 2009; Spreen & Strauss, 1998; Strauss & cols., 2006).

Atualmente, a versdo comercial estadunidense mais popular do Teste de
desempenho Continuo é o0 Conners’ Continuous Performance Test Il (CPT 1), uma tarefa
visual computadorizada, considerada basicamente um teste de sustentacdo da atencdo e do

controle inibitdrio, visto que sua configuracdo favorece erros por acdo, exigindo reacdo a
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todos os estimulos, exceto ao estimulo alvo. Esta versdo fornece diversos tipos de escore,
dentre eles, o numero de erros por omissdo, numero de erros por acdo, tempo médio de
reacdo, medida da capacidade de discriminar entre estimulo alvo e distratores, variacdo do
tempo de reacdo ao longo da execucdo da tarefa (Coutinho & cols., 2010; Miranda & cols.,
2009; Strauss & cols., 2006).

Estudos estadunidenses permitem usar o CPT-1I em individuos de 6 a 55 anos de
idade. Em relacdo a faixa etéria, o aspecto que se mostra mais significativo é o tempo de
reacao que vai diminuindo dos 6 aos 17 anos, estabiliza na idade adulta e, entdo, passa a
aumentar progressivamente com o avanco da idade. Quanto ao género, 0s homens
apresentam mais erros de co-omissdo, porem com tempo de reacdo menor. Nao ha
informacdes sobre a relacdo entre a performance nesse teste e niveis educacionais (Strauss
& cols., 2006).

Spreen e Strauss (1998), Lezak e cols. (2004) e Strauss e cols. (2006) apresentam
varios outros testes e baterias que visam avaliar aspectos da atencdo. Alguns deles serdo
descritos brevemente a seguir, lembrando que todos tém origem nos Estados Unidos e as
normas referem-se a esta populacéo.

Seguindo 0 mesmo modelo do CPT-Il, hda o Test of Variables of Attention
(T.O.V.A.), um teste de desempenho continuo computadorizado, que pode ser administrado
em pessoas de 4 a 80 anos de idade. Apresenta medidas de ateng@o sustentada, controle
inibitorio ou impulsividade e velocidade de resposta. E um teste visual, mas apresenta uma
versdo auditiva, o T.O.V.A.-A, que possui normas apenas para individuos de faixa etaria
entre 6 e 19 anos (Strauss & cols., 2006).

O Brief Test of Attention (BTA) é um teste de atencdo dividida auditiva,

padronizado para individuos de idade entre 17 e 82 anos. Em Strauss e cols. (2006)
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encontram-se normas adicionais para criancas na faixa etaria de 6 a 14 anos. Em relagédo
aos dados demograficos, apresenta declinio com o avanco da idade, iniciando por volta dos
60 anos; sofre efeito do género (mulheres com escores mais altos) e da escolaridade, com
maiores escores para mais anos de estudo (Spreen & Strauss, 1998; Strauss & cols., 2006).

O Integrated Visual and Auditory Continuous Performance Test (IVA) é um teste
computadorizado, que avalia atencdo sustentada, controle inibitorio, impulsividade e
velocidade de resposta. Possui dados normativos para a faixa etaria de 6 a 99 anos (Strauss
& cols., 2006) .

O Paced Auditory Serial Addition Test (PASAT) e a versdo para criangas,
Children’s Paced Auditory Serial Addition Test (CHIPASAT) avaliam a atencéo dividida,
sustentada, memoria de trabalho e velocidade de processamento de informacdo. Destina-se
a avaliacdo de individuos de 16 a 74 anos e, na forma para criangas, abrange a faixa etaria
de 8 a 14 anos. O desempenho neste teste sofre efeito de varidveis como nivel educacional
e se relaciona significativamente ao quociente de inteligéncia (Spreen & Strauss, 1998;
Strauss & cols., 2006).

O Ruff 2 & 7 Selective Attention Test é uma medida de atencédo sustentada e seletiva,
composto por dois tipos de testes, um de deteccdo automatica, no qual séo apresentados 0s
nameros 2 e 7 como estimulos a serem marcados entre letras distratoras, e outro de busca
dirigida, cujos numeros-alvo estdo entre outros nimeros. A selecdo dos alvos é automatica
na primeira condicdo, pois 0s nimeros diferem categoricamente dos distratores (letras), o
que ndo ocorre no outro caso, quando os estimulos pertencem a uma mesma categoria
(nimeros). Nesse altimo, haveria a influéncia da memaria de trabalho e o esforco para
processar as caracteristicas do estimulo é requerido para selecionar 0s nimeros-alvo entre

os distratores. As normas do teste abrangem individuos de 16 a 70 anos e a performance
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sofre pouca influéncia de efeitos demograficos como idade, género, educacao e etnia; a
correlacdo com nivel intelectual ndo € significativa (Strauss & cols. 2006).

O Symbol Digit Modalities Test (SDMT) é um teste que envolve dominio visual e
motor, atencdo dividida e velocidade de processamento. Pode ser administrado na faixa
etaria de 8 a 91 anos. Assemelha-se ao subteste “Codigos” das escalas Wechsler de
inteligéncia e apresenta duas formas, a escrita e a oral. Os escores do teste declinam com o
avanco da idade em ambas as modalidades, refletindo os declinios na velocidade motora e
de processamento de informacdes, assim como na memdria (Lezak & cols., 2004; Spreen &
Strauss, 1998; Strauss & cols., 2006).

Nos Estados Unidos, como citado por Strauss e cols. (2006), a avaliacdo
neuropsicoldgica tem dado mais énfase para a atencdo, criando baterias padronizadas
destinadas especificamente para a medida desse construto, como o Test of Everyday
Atention — TEA, com oito subtestes, e a sua versdo para criancas e adolescentes, o Test of
Everyday Atention for Children — TEACh, com nove subtestes. Possuem normas para a
faixa etaria de 6 a 16 anos (TEA-Ch) e de 18 a 80 anos (TEA). Elas avaliam uma gama
maior do funcionamento atencional, incluindo atencdo seletiva, sustentada, alternada e

dividida, tanto no aspecto verbal como visual.

2.2. Instrumentos nacionais para avaliacdo da atencao

Segundo Miranda (2008), as pesquisas com o Teste de Stroop, no Brasil, sdo
inimeras em diferentes grupos de pacientes, de acordo com o0s parametros psicométricos
propostos por Spreen e Strauss (1998), mas ha poucos estudos que propuseram o
desenvolvimento de normas nacionais. Dentre esses Gltimos, pode-se citar Duncan (2006)

que apresenta um estudo com 130 estudantes de 12 a 14 anos de idade, de ambos 0s sexos,
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utilizando uma das versdes do Teste de Stroop (versao Victdria) e Cerqueira e cols. (2006)
que avaliaram 92 sujeitos com idade entre 60 e 88 anos, de ambos 0s sexos. Tambéem,
Montiel e Capovilla (2007b) desenvolveram uma versdao semelhante ao primeiro Trail
Making Test, com letras e nimeros, com estudo de evidéncias de validade para grupo de
criancas com Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (Capovilla, Assef &
Cozza, 2007).

Na linha de testes de cancelamento, ndo ha estudos normativos em ambito nacional,
apesar de serem encontradas algumas pesquisas na populacéo clinica como a de Amaral e
Guerreiro (2001) que estudaram criancas com Transtorno de Déficit de Atencdo e/ou
hiperatividade e a de Cardoso e cols. (2005) que utilizaram o teste de cancelamento em
casos de lesBes cerebrais. Montiel e Capovilla (2007) desenvolveram o Teste de Atencéo
por Cancelamento (TAC), disponibilizado pelos autores no livro de Capovilla e Capovilla
(2007), com o objetivo de avaliar a atencdo seletiva, com dados normativos em estudantes
do ensino fundamental, obtidos em estudo com 524 sujeitos, com idades entre sete e 16
anos, das redes publica e privada da cidade de Natal, RN (Hazin & cols., 2012).

Na modalidade auditiva, segundo Miranda (2008), um dos testes mais conhecidos e
usados para avaliar atencéo seletiva e disponivel no Brasil, é o teste de Digitos, subteste das
baterias Wechsler de inteligéncia, WISC-III (Wechsler, 2002) e WAIS-III (Wechsler,
2002b). Apesar de ser considerada uma tarefa de memdria imediata e operacional, também
demanda atencdo focalizada. Brito, Alfradique, Pereira, Porto e Santos (1998) fornecem
dados normativos na populacédo brasileira para Digitos, ordem direta e inversa, para a faixa
etaria de 5 a 16 anos, obtidos em estudo realizado com 398 criangas, com média de idade

de 9,3 anos, sendo metade de cada sexo, da regido do Rio de Janeiro.



45

Feniman, Ortelan, Lauris, Campos e Cruz (2007), em estudo com 280 criancas
paulistas, sendo 141 do género masculino e 139 do feminino, na faixa etaria de 6 a 11 anos,
desenvolveram o Teste da Habilidade da Atencdo Auditiva Sustentada, o qual é baseado no
Auditory Continuous Performance Test. O instrumento apresenta uma lista de 21 palavras
monossilabicas, gravadas em voz masculina e apresentadas na propor¢do de uma palavra
por segundo. A lista gravada em CD é apresentada seis vezes sem interrup¢do. Os escores
sdo baseados no percentual de erros de desatencdo e erros de impulsividade; a vigilancia é
obtida pelo célculo do nimero de acertos para cada uma das seis apresentagdes.

Embora os testes descritos anteriormente sejam apontados na literatura como
medidas de atencdo, no Brasil os que tém parecer favoravel do Conselho Federal de
Psicologia para avaliacdo dos processos atencionais em idosos ndo sdo muitos quando
comparados com o0s testes estrangeiros. Na sequéncia, eles serdo apresentados,
especificando-se a modalidade de atencdo que avaliam e a populacdo a que se destinam.

Dentre os testes que se destinam a avalia¢do da atencdo concentrada encontram-se o
Teste D2 (Brickenkamp, 2000), publicado originalmente na Alemanha, que possui hormas
para pessoas de 9 a 52 anos de idade. O Teste de Atencdo Concentrada — AC (Cambraia,
2003), publicado pela primeira vez em 1967 e, atualmente, na sua quarta edicdo, é
destinado a individuos com mais de 18 anos e foi padronizado para pessoas que
participavam de avaliagdo psicoldgica pericial para motoristas. As normas dos estudos
feitos em 2001 e 2003, contemplam diferentes niveis de escolaridade, englobando sujeitos
desde o ensino fundamental até o nivel superior completo. O Teste de Atencdo Concentrada
— AC-15 (Boccalandro, 2003), originalmente prublicado em 1977, pode ser aplicado em
sujeitos de 16 a 60 anos, com nivel de escolaridade a partir do ensino fundamental. Os

estudos psicométricos feitos em 2003 contém tabelas separadas por sexo (feminino e
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masculino) e escolaridade (ensino médio e superior). Um outro teste que também visa a
avaliacdo dessa modalidade de atencdo é o TEACCO-FF (Rueda & Sisto, 2009), destinado
a pessoas de 18 a 61 anos de idade.

Para avaliacdo de atencdo sustentada e dividida, pode-se citar o Teste de Trilhas —
CTT (D’Elia, Satz, Uchiyama & White, 2010), uma adaptacdo brasileira do Color Trails
Test, indicado para ser utilizado nos contextos do transito, educacional, organizacional,
hospitalar, forense e demais areas nas quais ha necessidade de avaliacdo da atencdo. A
padronizacdo para essa populacdo foi realizada com pessoas de 18 a 86 anos de varias
regibes do Brasil (Rabelo, Pacanaro, Rossetti, & Leme, 2010). Os Testes de Atencdo
Dividida e Sustentada — AD e AS (Sisto, Noronha, Lamounier, Bartholomeu & Rueda,
2006) séo destinados a avaliacdo dos respectivos tipos de atencdo em individuos de 18 a 73
anos, cujos estudos de normatizacdo foram realizados com adultos submetidos a avaliacdo
psicolégica para obtencdo da Carteira Nacional de Habilitacdo. Deste instrumento de
avaliacdo da atencdo sustentada sdo extraidas as medidas de concentragdo, velocidade com
qualidade e sustentacao.

No quesito atencdo seletiva, encontra-se a Escala de Atencdo Seletiva Visual —
EASV (Sisto & Castro, 2011), que avalia a capacidade de selecionar estimulos semelhantes
frente a varios elementos distratores e se destina a pessoas com idade entre 18 e 70 anos de
idade. O Teste de Atencdo Seletiva — TAS (Silva, 2012), por sua vez, pode ser aplicado em
individuos de 15 a 60 anos. Para avaliagdo de atencdo dividida e alternada, estdo em
condicgdes de serem comercializados o Teste de Atencdo Dividida — TEADI e o Teste de
Atencdo Alternada — TEALT (Rueda, 2010), ambos destinando-se a pessoas de 18 a 72

anos, cujos estudos foram realizados com estudantes universitarios e com sujeitos que
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estavam passando por processos de obtencdo, renovacdo ou mudanca da Carteira Nacional
de Habilitacdo.

H4, ainda, baterias para avaliacdo da atencdo. A Bateria de Fungbes Mentais para
Motoristas — BFM-1 (Tonglet, 1999) inclui os testes TADIM 1 e 2, para avaliar atencao
difusa, os testes TACOM A e B, para atencdo concentrada e TADIM 1 e 2, para atengédo
discriminativa. A Bateria de Funcdes Mentais para Motoristas — BFM-4 (Tonglet, 2002a) é
constituida pelos testes TACOM C e TACOM D, que avaliam atencdo concentrada. A
Bateria Geral de Funcdes Mentais — BGFM-1 (Tonglet, 2002b) comporta os testes TEFIF
1, 2 e 3, que se propdem a avaliar a atencdo difusa. Ja a Bateria Geral de Fun¢bes Mentais —
BGFM-2 (Tonglet, 2003) é composta pelos testes TECON 1, 2 e 3 que visam a avaliacdo da
atencdo concentrada. Essas baterias possuem normas para aplicacdo em pessoas de 18 a 59
anos, com tabelas elaboradas de acordo com a escolaridade (ensino fundamental até
superior).

Outra categoria de testes que tem sido privilegiado com o nimero crescente de
estudos sobre avaliacdo da capacidade atencional sdo os testes computadorizados, uma vez
gue permitem a mensuracdo adequada do tempo de reacdo, além de minimizar a
possibilidade de erros de administracdo e correcdo por parte do examinador (Coutinho &
cols., 2010). Um teste computadorizado nacional, semelhante ao Conners’ Continuous
Performance Test I, € o TAVIS-III (Coutinho, Mattos, Aradjo, Borges, & Alfano, 2008).
Este instrumento, desenvolvido originalmente por Duchesne e Mattos (1997), permite
analisar diferentes niveis da atencdo visual, pois avalia separadamente, por meio de trés
tarefas, os aspectos da seletividade, da alternéncia e da sustentagéo, fornecendo escores de
namero de erros por omissdo, numero de erros por a¢do e tempo médio de reacdo para cada

um dos aspectos analisados. A normatizagdo do TAVIS-111 foi realizada com uma amostra
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de 631 criancas e adolescentes de 6 a 17 anos de idade, de ambos os sexos, de uma escola
publica e duas privadas, da cidade do Rio de Janeiro, por Coutinho e cols. (2008). Nao
foram encontradas na literatura referéncia a estudos de normatizacdo desse teste para outras
faixas etérias.

Com relacdo aos estudos brasileiros desenvolvidos com instrumentos de medida
referentes ao construto atencdo pode-se citar o realizado por Montiel, Figueiredo, Lustosa e
Dias (2006). O objetivo desse trabalho foi verificar evidéncia de validade convergente para
0 Teste de Atencdo Concentrada Toulouse-Piéron (Costa, 1999), por meio da comparacao
com o Teste de Atencdo Concentrada TACOM-A (Tonglet, 2002). Participaram da
pesquisa 139 candidatos a obtencdo da Carteira Nacional de Habilitacdo (CNH), com idade
entre 18 e 70 anos. Os resultados da andlise da associacdo entre as pontuacfes dos dois
testes mostraram correlacdo positiva e significativa, mas de magnitude baixa (r=0,34)
apenas para a medida de rapidez do Teste Toulsouse-Piéron. Comparando as faixas etarias,
0s autores encontraram diferencas entre 0s grupos na medida de rapidez no Teste Toulouse-
Piéron. No TACOM-A houve diferenca de desempenho tanto em rapidez quanto em
qualidade, favorecendo os participantes com até 23 anos em detrimento daqueles acima de
33 anos.

Em um estudo conduzido por Noronha Sisto, Bartholomeu, Lamounier e Rueda
(2006), foram comparados os testes de Atencdo Sustentada — AS (Sisto & cols., 2006) e de
Atencdo Concentrada — AC (Cambraia, 2003). O objetivo desse trabalho foi estudar ambos
0s construtos, possibilitando um melhor entendimento da relagdo entre eles e, ainda,
visando evidéncias de validade sob um de seus aspectos, construtos relacionados, para o
Teste de Atencdo Sustentada. A amostra foi composta por 212 candidatos a obtengdo da

Carteira Nacional de Habilitagcdo, com idade entre 18 e 62 anos e de ambos 0s sexos. Os
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resultados mostraram que as medidas de concentracdo e a velocidade com qualidade do
teste AS apresentaram correlacdes positivas e significativas, embora fracas (r=0,28 e r=0,40
respectivamente) com o AC de forma geral, com maior magnitude da correlacdo do AC
com velocidade com qualidade. Em relacdo aos construtos pode-se dizer que ha uma
medida em comum na pontuacdo de ambos os testes, embora a maior parte ndo o seja. Para
0s autores, 0s resultados revelam que os instrumentos pesquisados avaliam algo em comum
ou parte do construto, indicando que os instrumentos possuem construtos com semelhancas,
embora sejam diferentes, ou seja, 0s conceitos abordados sdo distintos. Como 0s grupos
em funcdo da sustentacdo ndo foram discriminados no teste AC, pode-se considerar
evidéncia de validade discriminante para a medida de sutentacdo do AS.

Rueda (2010) fez uma pesquisa relacionando o Teste de Atencdo Concentrada
(TEACO-FF) e o Teste de Atencdo Dividida (AD), objetivando fornecer evidéncia de
validade para instrumentos utilizados no Brasil e que se propde a avaliar 0 mesmo
construto, dentro de operacionalizac@es diferentes. Neste estudo participaram 76 estudantes
universitarios, com idade entre 18 e 44 anos. Os resultados evidenciaram correlacdes
positivas e significativas, de magnitude baixa, entre a medida de Concentracdo do AD e a
pontuagdo do TEACO-FF, mas ndo foram verificadas correlagcbes estatisticamente
significativas com a medida de Velocidade com Qualidade. No entanto, o autor concluiu
que houve correlagGes positivas e significativas de magnitude que ndo podem ser
consideradas altas, o que mostra que ambos 0s construtos tém propriedades em comum,
mas com caracteristicas proprias de cada tipo especifico de atencao.

Um ponto de interesse dos estudos de Noronha e cols. (2006) e de Rueda (2010) é
colocar em discussdo 0s construtos tedricos referentes a atencdo, suas definicdes e

classificacGes muitas vezes contraditorias ou sobrepostas, assim como, investigar a validade
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dos testes que se propde a avaliar os diferentes aspectos deste construto. Como se trata de
um processo multideterminado, sua avaliacdo exige cautela e ha necessidade da busca de
evidéncias de validade para os diversos testes, incluindo, validade convergente,
discriminante, de construtos relacionados, dentre outras.

Objetivando a procura de evidéncia de validade baseada no critério idade, Sisto,
Castro, Cecilio-Fernandes e Silveira (2010) propuseram uma pesquisa visando analisar a
relacdo entre a atencdo, por meio da Escala de Atencdo Seletiva Visual (EASV), e o
processo de envelhecimento. Participaram deste estudo pessoas com idades entre 18 e 70
anos, com maior concentracdo de pessoas entre 18 e 31 anos (78,9%). Os resultados
evidenciaram uma correlacdo negativa, embora baixa, entre a pontuacdo no EASV e a
idade, indicando que o aumento da idade corresponde a diminuicdo da capacidade de
atencdo seletiva. No entanto, quando as idades foram agrupadas em trés grupos etarios
distintos (18-22 anos, 23-37 anos e 38 ou mais), os resultados forneceram diferencas
significativas no EASV em razdo destas faixas de idade, com o0s grupos mais jovens
apresentando médias maiores quando comparados aos mais velhos.

Outro estudo objetivando a relacdo do construto atencdo e a varidvel idade foi o
proposto por Rueda e Castro (2010). Eles utilizaram como instrumento o Teste de Atencdo
Alternada — TEALT, com a participac¢do de 798 individuos com idades variando entre 18 e
72 anos, com representatividade significativa de pessoas com até 40 anos. Os resultados
evidenciaram correlacdo negativa e significativa, porém de baixa magnitude (r=-0,36),
entre a pontuacdo do TEALT e a idade, verificando que ao aumento da idade correspondeu
uma diminuicdo da pontuagdo em atencdo alternada avaliada pelo teste. Neste estudo, 0s
autores evidenciaram trés aspectos, sendo o primeiro relacionado a existéncia de um

decréscimo atencional, independente do tipo de atencdo avaliado, com um aumento da
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capacidade atencional até por volta dos 25 anos, com uma provavel diminuicdo dos 25 aos
35 anos aproximadamente e, a partir de entdo, com a verificacdo de um declinio mais
acentuado. O segundo item se refere a necessidade de estabelecimento de normas em
funcdo da idade para os testes de atencdo e, por fim, os autores ressaltam a caréncia de
estudos abrangendo as idades mais avangadas, com pessoas com mais de 60 anos.

Verifica-se, como levantado anteriormente, que ha poucos instrumentos validados
para a populacao brasileira, principalmente com normas para as idades tardias, dificultando
a avaliacdo da atencdo, de seus déficits e, por conseguinte, de sua melhora mediante
intervencdo. Dos testes de atencdo apresentados, tinham normas para individuos acima de
60 anos, o Teste de Trilhas — CTT (abarcando a faixa etaria de 18 a 86 anos), os Testes de
Atencdo Dividida e Sustentada — AD e AS (18 a 73 anos), a Escala de Atencdo Seletiva
Visual — EASV (18 a 70 anos), o Teste de Atencdo Dividida — TEADI e o Teste de Atencao
Alternada — TEALT (18 a 72 anos). Os demais abrangem individuos até 60 ou 61 anos,
sendo que alguns possuem tabelas normativas referentes somente a diferenca de
escolaridade. Também se observa uma caréncia de estudos de evidéncia de validade, para
os testes de atencéo utilizados no Brasil, baseados na variavel idade, com essa populacao.

Segundo Castro (2008), ha na literatura uma predominancia de trabalhos
investigando aspectos patoldgicos relacionados a atencdo e poucos estudos que avaliam a
atencdo em sujeitos normais. A capacidade atencional varia ndo somente entre individuos,
mas também para cada pessoa em épocas diferentes ou sob condigdes distintas. Apresenta-
se alterada em transtornos que tém como base a desatencéo, como o transtorno de déficit de
atencdo e hiperatividade e, também, encontra-se comprometida, com frequéncia, em outras
patologias, tais como esquizofrenia, dislexia e transtornos invasivos do desenvolvimento

(Coutinho & cols., 2010). Transtornos como depressédo ou fadiga, por exemplo, podem
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altera-la temporariamente; idade avancada e danos cerebrais podem reduzir a capacidade
atencional de forma mais duradora (Lezak & cols., 2004).

De todas as funcdes cognitivas, a atencdo é a que mais frequentemente se mostra
comprometida em casos de lesdes cerebrais, independente de sua localizacdo. O déficit
atencional pode ser a Unica expressao de leses cerebrais mais sutis, além de ocorrer com
frequéncia em individuos com doencas cérebro-vasculares e em diferentes tipos de
deméncia (Coutinho & cols., 2010). Segundo Castro (2008), apenas as pesquisas com Viés
desenvolvimentista utilizam amostras com desenvolvimento tipico, demonstrando a
importancia de se estudar e avaliar esse construto nas diferentes faixas etarias, incluindo
estudos com idosos.

Considerando as ponderacdes tedricas e empiricas aqui trazidas, o presente estudo
teve como objetivo geral verificar evidéncias de validade para testes de atencédo
concentrada e sustentada em pessoas idosas, individuos com 60 anos e mais de idade.
Especificamente, objetivou verificar evidéncias de validade de critério, analisando o
desempenho em ambos os testes de atencdo quanto a critérios externos como idade
cronoldgica, escolaridade e condi¢cdo de moradia (se residentes em abrigo ou ndo). Também
foi verificada a diferenciacdo entre idosos jovens (60 a 79 anos) e longevos (80 anos e
mais) quanto ao desempenho no teste de atencdo concentrada, relacionado ao critério
externo tempo de resolucdo do instrumento. Este trabalho também contemplou, como
objetivo especifico, a busca de evidéncia de validade convergente para testes medindo
mesmo construto, por meio da comparacdo dos escores das pessoas nos testes de atencéo

concentrada e sustentada.
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3. METODO

3.1. Participantes

O estudo foi desenvolvido em instituicdes que abrigam idosos e em grupos de
idosos de uma cidade do interior do estado de Minas Gerais. No total foram 83 pessoas com
idade de 60 anos e mais, de ambos 0s sexos, com condi¢fes motoras, visuais e auditivas
que ndo impedissem de responder adequadamente aos testes e com capacidade de
compreensdo das instrugdes.

Foram considerados inelegiveis para a pesquisa, 0s idosos que, por observacao do
pesquisador ou da equipe técnica da instituicdo, apresentassem comprometimento da
motricidade e da visdo que pudessem interferir na execucdo dos testes, assim como 0s
portadores de déficits de audicdo que dificultassem a comunicacdo. Também, como critério
de exclusdo, estavam os idosos apontados pela equipe técnica da instituicdo, como
portadores de déficits cognitivos graves sugestivos de deméncia. Uma melhor descri¢do da
amostra pode ser observada na Tabela 1.

Tabela 1. Caracterizacdo da amostra quanto a idade, escolaridade e condicdo de moradia
(N=83)

Abrigo n  Minimo Maximo Média Desvio Padrdo
Idade abrigados 15 63 100 78,13 10,960
ndo abrigados 68 60 87 68,91 5,924
Anos de abrigados 15 0 11 2,93 2,890
escolaridade n3p abrigados 68 0 17 7,84 4,746

Como se pode verificar, a média de idade dos abrigados foi de aproximadamente 10
anos a mais do que a dos idosos do outro grupo. Da mesma forma, houve diferencga grande
na média de anos de escolaridade dos dois grupos, tendo os ndo abrigados, mais que o

dobro de escolarizagdo dos demais.
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3.2 Instrumentos
Neste estudo foram utilizados o Teste de Atencdo Concentrada — AC da Bateria
Psicologica para Avaliacdo da Atencdo — BPA (Rueda, no prelo) e o Teste de Atencdo

Sustentada, TASU (Monteiro & Santos, 2011). Eles serdo descritos a seguir.

3.2.1. Teste de Atencédo Concentrada — AC (Rueda, no prelo)

A BPA se destina a avaliacdo da capacidade geral de atencdo e é composta por
testes que avaliam, também, tipos especificos de atencdo, que sdo Atencdo Concentrada —
AC, Atencdo Dividida — AD e Atencdo Alternada — AA. Os estudos da BPA foram
desenvolvidos com individuos com idades variando entre 6 e 82 anos. E um instrumento
que serve para auxiliar na avaliacdo da atencdo em diversos contextos, dentre estes, 0
clinico, escolar, organizacional e de transito, sendo util, por exemplo, na selecao de pessoal,
no diagnostico de transtornos de atencdo e em avaliagcdes neuropsicoldgicas.

A construcdo dessa bateria partiu do pressuposto de que para a avaliacdo da atengédo
visual, os estimulos do teste deveriam ter caracteristicas mais abstratas, a fim de eliminar o
fator de familiaridade com o estimulo (como no caso de letras) e, consequentemente,
reduzir a interferéncia da escolaridade. Para tanto, foram criados varios estimulos abstratos
(tanto alvo como distratores) que compdem os trés testes da BPA. Neste trabalho, foi
utilizado somente o teste de Atencdo Concentrada — AC, seguindo-se uma breve descrigcdo
deste.

O AC é composto por 400 estimulos distribuidos em 20 linhas, com 20 estimulos
cada. Desse total, 120 sdo estimulos alvo e os demais, distratores. No topo da folha de
resposta encontra-se 0 modelo a ser assinalado ao responder o teste e a pessoa deve marcar

cada vez que aparecer um desenho igual a este. O tempo de aplicacdo do instrumento é de
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dois minutos baseado em estudo prévio com 127 pessoas, com idade variando entre 8 a 63
anos, no qual se verificou que o tempo de resposta do grupo variou de 1’°36” a 5°07°, com
tempo médio de 3°05”°. A informagdao de Atengdo Concentrada, fornecida por esse teste,
esta relacionada a capacidade de um individuo em selecionar o que é relevante em meio a
varios distratores, em um tempo pré-estabelecido. A medida de AC é obtida somando-se 0s
estimulos alvos que foram assinalados e subtraindo os erros e omissdes cometidos pela
pessoa.

Nos estudos psicométricos da BPA, participaram 1759 sujeitos, com idade variando
de 6 a 82 anos, sendo a maior concentracdo (51,4%) entre 14 e 30 anos. Com relacdo ao
género, 52,8% eram do sexo feminino e 47,2%, masculino. O quesito escolaridade abarcou
desde o Ensino Fundamental incompleto até o Superior completo, incluindo, também, a
Educacao de Jovens e Adultos, sendo a maior frequéncia das pessoas com Ensino Superior
completo ou incompleto (43,1%).

Foram feitos estudos de evidéncia de validade de critério com as varidveis idade e
escolaridade, identificando que os niveis de atencdo variavam em funcdo destas variaveis.
Em relacdo a idade, verificou-se um aumento no nivel atencional (nos trés tipos de atencédo)
até o inicio da vida adulta (por volta dos 25 anos), declinando apds essa fase da vida. No
que concerne a escolaridade, observou-se que aumento no nivel de atencdo correspondia a
uma maior escolaridade.

Também, foi verificada a validade convergente por correlacdo dos testes que
compdem a BPA com o Teste de Atencdo Concentrada (TEACO-FF), com o Teste de
ATencdo Dividida (TEADI) e com o Teste de Atencdo Alternada (TEALT), verificando-se

que todas as correlagGes foram significativas e de magnitude moderada. Os coeficientes de
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correlacédo entre 0 AC e TEACO-FF, AD e TEADI e AA e TEALT foram todos acima de
0,501, indicando evidéncia de validade convergente.

A evidéncia de validade com testes que avaliam construtos relacionados foi
verificada comparando o resultado na BPA ao resultado de testes de inteligéncia, a saber,
R1 e Teste de Cubos. No primeiro, R1, foram obtidos coeficientes de correlacdo variando
entre 0,31 e 0,45. Com o Teste de Cubos, os resultados foram significativos para o AD, AA
e medida de Atencdo Geral, com coeficientes variando entre 0,20 e 0,29. No caso da
comparacdo desse teste com o AC, o resultado indicou coeficiente de correlacdo inferior a
0,20.

Para os estudos de precisao, foi escolhido o teste-reteste e os resultados apontaram
coeficientes variando de 0,68 a 0,89, sendo que todos os testes, assim como a medida de
Atencdo Geral, apresentaram variacGes semelhantes. Os autores interpretaram que 0S
resultados de precisdo para a BPA indicam a confiabilidade do instrumento e estes,
juntamente com os resultados dos estudos de validade atestam a qualidade desta bateria

como medida do construto atencao.

3.2.2. Teste de Atencéo Sustentada — TASU (Monteiro & Santos, 2011)

O Teste de Atencdo Sustentada, TASU (Monteiro & Santos, 2011) é um teste de
atencdo que avalia a capacidade do individuo em manter o foco na mesma tarefa
continuamente durante um periodo de tempo, sem deixar que a fadiga e estimulos
distratores interfiram no seu desempenho final. O teste é composto por uma Unica tarefa, na
qual o sujeito devera identificar um determinado simbolo, previamente mostrado em um
exemplo, em meio a varios outros que podem confundir ou distrair a atencdo durante a

atividade. Essa tarefa é repetida pela pessoa no decorrer do teste. Para tanto, sdo
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apresentados 10 blocos cada um com 23 simbolos alvos e 77 simbolos distratores
distribuidos aleatoriamente. A tarefa da pessoa € identificar e marcar o simbolo alvo toda
vez que ele aparecer. Para cada bloco € dado um tempo de execucdo de 45 segundos e
quando esse tempo termina a pessoa deve passar para 0 proximo, no qual realizara a mesma
tarefa. Portanto, o teste conta com um tempo total de execucao de 7 minutos e 30 segundos.
O importante desse procedimento € verificar se a pessoa mantém a mesma media de acertos
na realizacdo da tarefa em cada um dos blocos.

A correcdo é feita por blocos; para cada bloco deve-se somar o nimero de acertos
subtraindo o nimero de marcacg6es erradas (simbolos distratores marcados) e o numero de
omiss@es (simbolos alvo que ndo foram marcados). Depois, de dois em dois blocos, soma-
se a pontuacdo do sujeito e divide por dois para obter a média do sujeito a cada par de
blocos do instrumento. Por fim, verifica-se se as cinco médias obtidas do inicio ao final do
teste se mantiveram.

Em relacdo as propriedades psicométricas, foi realizado estudo para estabelecer
evidéncia de validade baseada na estrutura interna do instrumento (Monteiro, 2012).
Participaram desse estudo 314 motoristas de dnibus urbano e quatro trocadores, todos do
sexo masculino e de idades variando entre 22 e 62 anos. A escolaridade variou de ensino
fundamental incompleto a ensino superior incompleto. Para estudar a estrutura interna do
instrumento, as respostas dos participantes foram analisadas e, para isto, cada folha do teste
foi considerada como um subteste, constituindo, entdo, em cinco subtestes submetidos a
analise fatorial. Para esse fim, utilizou-se a andlise de variancia (ANOVA) que comparou
as médias dos sujeitos por folha do teste. Os resultados apontaram para uma diminuicéo do
desempenho dos participantes no decorrer do teste, com exce¢édo da folha 5. Os dados desse

estudo apontaram para existéncia de evidéncia de validade baseada na estrutura interna do
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instrumento, ou seja, esse teste de fato mensura especificamente a atencdo sustentada, visto
que, em um determinado periodo de tempo executando uma dada tarefa, o nivel de
manutencdo do foco atencional decresceu significativamente da primeira a pendltima folha
do teste. A autora ressalta a necessidade de se investigar a recuperacdo que ocorre na quinta
folha.

Outro estudo foi realizado para estabelecer evidéncias de validade convergente com
medidas de construtos similares (outros testes de atencdo) e com construtos relacionados,
nesse caso, com um teste que avalia a memoria (Monteiro, 2012). Neste estudo, fizeram
parte 498 sujeitos, sendo quatro trocadores e 494 motoristas de dnibus urbano, todos do
sexo masculino e de idade entre 22 e 66 anos. A escolaridade variou de ensino fundamental
incompleto a superior incompleto. Os instrumentos utilizados foram o Teste de Atencao
Sustentada — AS (Sisto e cols., 2006), o Teste de Atencdo Concentrada — TEACO-FF
(Rueda & Sisto, 2009), o Teste de Atencdo Alternada — TEALT (Rueda, 2010), o Teste de
Atencdo Dividida — TEADI (Rueda, 2010) e o Teste de Memoria de Reconhecimento —
TEM-R (Rueda, Raad & Monteiro). Para verificacdo da relacdo entre o desempenho dos
participantes em cada desses instrumentos e 0 TASU, foi realizada a correlacdo de Pearson.
Os resultados evidenciaram correlagdes entre as folhas do TASU e o TEADI, TEACO e AS
variando entre 0,52 e 0,67, configurando evidéncia de validade convergente, sendo que, no
caso do AS que também mensura atencdo sustentada, a correlagdo foi acima de 0,60. A
correlagéo entre 0 TASU e o TEADI, no entanto, variou entre 0,20 e 0,37, valor ndo
considerado para evidéncia de validade convergente. Na relacdo do TASU com o teste de
memdria TEM-R, as correlagbes variaram entre 0,39 e 0,46, correspondendo ao valor

exigido para evidéncia de validade convergente entre construtos relacionados.
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As evidéncias de validade de critério foram também estabelecidas, sendo que dentre
as variaveis externas enfocadas, salienta-se o efeito da faixa etaria (Moreira, 2012). Este
estudo contou a participacdo de 494 motoristas de 6nibus urbano e quatro trocadores, do
sexo masculino e com idade entre 22 e 66 anos. Para analise dos dados foi utilizada a
ANOVA, que revelou existir diferenca estatisticamente significativa entre 0s grupos
separados por faixa etaria. Em relacdo a esse critério, os resultados apontaram que
conforme o aumento da idade, menor o desempenho dos participantes no TASU.

Também foi efetuado um estudo para averiguar a precisdo da medida por meio do
teste e reteste (Monteiro,2012). Nesse caso, a amostra foi composta por 89 estudantes
universitarios, de ambos os sexos, com idade entre 20 e 53 anos. Para verificar a precisdo
teste-reteste foi utilizada a correlacdo de Pearson entre os escores obtidos pelos alunos na
realizacdo do teste em duas aplicacdes do mesmo instrumento, em momentos diferentes
com intervalo de duas semanas entre estes. Os resultados revelaram que o TASU possui

precisdo por meio do teste-reteste com valores acima de 0,80.

3.3. Procedimento de coleta dos dados

O estudo teve inicio apds autorizacdo das instituicbes e aprovacdo do projeto pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade S&o Francisco, sob ndimero 0156.0.142.000-
11. A data e horério de aplicacdo dos testes foram agendados com as instituicbes e com 0s
grupos de terceira idade. A coleta de dados foi precedida pela obtencdo do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Para as pessoas que consentiram sua participacdo foi
dada sequéncia na aplicacdo com o preenchimento do Questionario de identificacdo e de

dados sociodemograficos. Depois foi feita a aplicagdo dos demais testes.
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A aplicacdo do AC foi feita em trés fases, de forma coletiva com o grupo de idosos
e individualmente com os idosos abrigados. A primeira com o tempo definido pelo manual
do teste, parando a marcacdo dos estimulos aos dois minutos; a segunda, logo em seguida,
dando continuidade a marcacdo e cessando aos trés minutos; e a terceira, na sequéncia,
interrompendo-se aos quatro minutos do inicio da marcacdo. A coleta se iniciou com a
leitura das instrucdes que inclui um treino e posterior correcdo. Apo6s sanar as duvidas
surgidas, procedeu-se a execucao da tarefa. Apos dois minutos de marcagdo, o crondémetro
foi parado e os sujeitos foram instruidos a marcar (com o nimero 2) o ultimo item que
responderam. Passou-se para a segunda fase, dando continuidade a marcacdo e
continuidade no tempo até os trés minutos, quando houve nova parada e as pessoas
marcaram (com o nimero 3) o ultimo item que elas asssinalaram. Na sequéncia, 0S
participantes continuaram a tarefa, sendo contado o tempo até os quatro minutos quando se
encerrou a atividade. Todos os participantes respeitaram os critérios estabelecidos para
coleta dos dados, assinalando os estimulos na horizontal, sempre da esquerda para a direita,
e levantando a caneta a cada parada do cronbmetro para evitar que continuassem a
marcacao.

O TASU foi aplicado em uma Unica fase e, como o AC, coletivamente com o grupo
de idosos e de forma individual com os idosos abrigados. O teste conta com um tempo total
de 7 minutos e 30 segundos, sendo que para cada bloco do teste foi dado um tempo de
execucao de 45 segundos. Entre a aplicacdo dos dois testes, houve um periodo de descanso

de 15 minutos, para evitar interferéncia da fadiga.
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3.4. Procedimento de analise dos dados
A analise dos dados foi feita por meio de estatistica descritiva e inferencial. Para a
busca de evidéncia de validade de critério, o desempenho nos testes foi relacionado as
variaveis externas idade, escolaridade, condicdo de moradia e tempo de resposta. Foi feita a
correlagdo da idade com a pontuacdo nos testes AC e TASU, utilizando a prova de
correlagdo de Pearson. Recorreu-se a ANOVA para comparar o desempenho, nesses
instrumentos, de grupos separados por nivel de escolaridade. Para a analise das respostas
nos dois testes com relacdo a condicdo de moradia, assim como do desempenho no AC
quanto a variavel tempo de resolucdo do instrumento, recorreu-se ao teste t de student.
Também foi verificada validade convergente por meio da comparacao com os resultados de
outra medida do construto de atencdo (AC e TASU). Para tanto, foram correlacionados os
dados do AC, instrumento de atencdo concentrada, com os obtidos no TASU, de atencédo

sustentada pela prova de correlacdo de Pearson.
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4. RESULTADOS

Para se atingir o objetivo do estudo, de busca de evidéncias de validade, foram
utilizados todos os protocolos descritos em participantes. Na descricdo resultados sédo
apresentadas, inicialmente, analises referentes a evidéncia de validade de critério, para o
Teste de Atencdo Sustentada (TASU) e para o Teste de Atencdo Concentrada (AC), pela
analise das variaveis externas, sendo a primeira a idade e a segunda a escolaridade. Outra
varidvel externa usada refere-se a condicdo de moradia (abrigado e ndo abrigado).
Especificamente com relacdo ao AC foi verificado o tempo de resposta ao instrumento.
Apds, foi realizado o estudo de correlacdo entre os resultados dos instrumentos que avaliam
0s construtos de atencdo concentrada (AC) e atencdo sustentada (TASU), na busca de
evidéncia de validade convergente entre ambos. Os resultados que se seguem sdo

apresentados na ordem anunciada.

4.1. Evidéncia de validade de critério pela diferenciacdo das idades

O objetivo do estudo foi buscar evidéncia de validade de critério, com base na
comparacéo entre as idades para 0 AC e o TASU. Para averiguar a relacdo entre os testes e
as idades estudadas, utilizou-se a prova de correlacdo de Pearson com nivel de
significancia de 0,05. Na Tabela 2, encontram-se o0s resultados.

Tabela 2. Correlacdo entre a idade e a pontuacgdo nos testes TASU e AC (N=83)

TASU AC

folhal folha2 folha3 folhad4 folha5 total AC2> AC3 AC#4

ldage r -0,33 -0,32 -033 -037 -038 -037 -041 -042 -0,35
p 0,003 0,003 0,002 0001 <0001 0,001 <0001 <0,001 0,001
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O resultado dessa andlise evidenciou correlacdo negativa e significativa entre ambos
os testes e a variavel idade, podendo ser interpretado que o desempenho tanto em atencédo
concentrada como em sustentada diminuiu com o aumento da idade. No TASU, em todas as
cinco folhas, assim como na pontuacao geral, o indice de correlacdo ficou entre -0,33 e -
0,38, com nivel de significancia predominante de 0,001, indicando uma correlacdo
altamente significativa. O teste AC, de dois e trés minutos, mostrou uma correlacédo
moderada, de -0,41 e -0,42 respectivamente, com p < 0,001 para ambos.
Com o intuito de comparar o desempenho dos idosos, divididos entre os jovens (79
anos e menos) e os longevos (80 anos e mais), recorreu-se ao teste t de Student. Os
resultados sao apresentados na Tabela 3.

Tabela 3. Comparac¢éo do desempenho dos idosos jovens e longevos nos testes TASU e AC
(N=83)

Teste Idade n Média Desvio Padrdo t p
TASU folha 1 79 e menos 71 12,31 9,172 2,161 0,034
80 e mais 12 6,33 6,555

79 e menos 71 11,86 9,106 2,077 0,041
folha 2 )
80 e mais 12 6,17 6,337
79 e menos 71 12,15 9,033 1,970 0,052
folha 3 )
80 e mais 12 6,75 7,073
79 e menos 71 10,99 8,318 2,817 0,006
folha 4 )
80 e mais 12 3,75 7,653
folha 5 79 e menos 71 13,55 10,209 2,891 0,005
80 e mais 12 442 9,539
total 79 e menos 71 60,86 43,199 2,538 0,013
80 e mais 12 27,42 35,395
AC AC 2’ 79 e menos 71 54,90 30,091 2,450 0,016
80 e mais 12 32,17 27,319
AC 3 79 e menos 71 80,11 39,683 2,682 0,009
80 e mais 12 46,83 40,233
AC 47 79 e menos 71 88,07 43,509 2,279 0,025

80 e mais 12 57,00 44,774




64
Pode-se observar uma melhor performance dos idosos jovens em ambos os testes.
As diferencas entre os dois grupos se mostraram significativas, com excecdo da Folha3 do

TASU, na qual a diferenca encontrada pode ser atribuida ao acaso.

4.2. Evidéncia de validade de critério pela diferenca de escolaridade

Para verificar a relagcdo entre os testes e a escolaridade dos participantes, 0s anos de
escolarizacdo foram agrupados em cinco categorias, sendo a primeira referente aos
analfabetos ou com até um ano de escolaridade, seguindo os grupos de dois a oito anos, de
nove a onze anos e de doze e mais anos de escolarizagdo, como pode ser observado na
Tabela 4.

Tabela 4. Frequéncia dos participantes por anos de escolaridade (N=83)

Porcentagem Porcentagem
Anos de Escolaridade  Frequéncia Porcentagem valida acumulada
até 1 ano 7 8,4 8,4 8,4
2 a8 anos 50 60,2 60,2 68,7
9allanos 14 16,9 16,9 85,5
12 anos ou mais 12 14,5 14,5 100,0
Total 83 100,0 100,0

A maior frequéncia (60,2%) foi de participantes com dois a oito anos de
escolaridade, que incluiu quem tinha o Ensino Fundamental completo ou incompleto. A
menor porcentagem (8,4%) foi de analfabetos ou com até um ano de escolarizacdo. Para
comparar o desempenho nos testes, considerando os anos de escolaridade, utilizou-se a

prova de Analise de Variancia (ANOVA). Os resultados estdo descritos na Tabela 5.
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Tabela 5. Comparacéo entre os grupos de diferente escolarizacdo pelos valores da ANOVA

por folha de resposta do TASU e pelo AC de 2, 3 e 4 minutos

df

TASU folha 1

folha 2

folha 3

folha 4

folha 5

total

3
79
82

3
79
82

3
79
82

3
79
82

3
79
82

3
79
82

12,245

13,079

11,453

15,361

19,276

16,352

<0,001

<0,001

<0,001

<0,001

<0,001

<0,001

AC AC?2’

AC3

AC4#

3
79
82

3
79
82

3
79
82

10,538

10,904

12,646

<0,001

<0,001

<0,001

Evidenciou-se que a diferenca entre os grupos foi significativa em ambos os testes,

assim como em todas as folhas do TASU e no AC de dois, trés e quatro minutos. Para
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verificar quais as faixas de escolaridade se diferenciaram, recorreu-se a prova de Tukey,

com grau de significancia igual a 0,05. Os resultados estao apresentados nas tabelas 6 a 14.

Tabela 6. Prova de Tukey para a folha 1 do TASU

Escolaridade n 1

até 1 ano 7 0,71

2 a8 anos 50 9,52

9allanos 14 17,36 17,36
12 anos ou mais 12 18,83
p 1,000 0,056 0,962
Tabela 7. Prova de Tukey para a folha 2 do TASU

Escolaridade n 1

até 1 ano 7 -0,71

2 a8 anos 50 9,48

9allanos 14 15,29 15,29
12 anos ou mais 12 19,42
p 1,000 0,215 0,510
Tabela 8. Prova de Tukey para a folha 3 do TASU

Escolaridade n 1

até 1 ano 7 1,00

2 a8 anos 50 9,56

9 a 11 anos 14 16,43 16,43
12 anos ou mais 12 19,08
p 1,000 0,115 0,817




Tabela 9. Prova de Tukey para a folha 4 do TASU
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Escolaridade n 1

até 1 ano 7 -3,00

2 a8 anos 50 8,66

9allanos 14 14,64 14,64
12 anos ou mais 12 17,33
P 1,000 0,143 0,765
Tabela 10. Prova de Tukey para a folha 5 do TASU

Escolaridade 1

até 1 ano 7 -6,29

2 a8 anos 50 11,02

12 anos ou mais 12 19,00 19,00
9allanos 14 20,00
P 1,000 0,076 0,990
Tabela 11. Prova de Tukey para o TASU total

Escolaridade 1

até 1 ano 7 -8,29

2 a8 anos 50 48,24

9 a 11 anos 14 83,71 83,71
12 anos ou mais 12 93,67
p 1,000 0,060 0,891
Tabela 12. Prova de Tukey para o AC de 2 minutos

Escolaridade n 1

até 1 ano 7 15,43

2 a 8 anos 50 46,24

9allanos 14 66,29 66,29
12 anos ou mais 12 78,00
p 1,000 0,233 0,682
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Tabela 13. Prova de Tukey para 0 AC de 3 minutos

Escolaridade n 1 2 3

até 1 ano 7 19,43

2 a8 anos 50 69,98

9allanos 14 95,00 95,00
12 anos ou mais 12 107,08
p 1,000 0,292 0,826

Tabela 14. Prova de Tukey para o AC de 4 minutos

Escolaridade n 1 2

até 1 ano 7 12,29

2 a8 anos 50 80,26
9allanos 14 106,43
12 anos ou mais 12 112,33
p 1,000 0,148

A pontuagdo média obedeceu sempre a ordem hierarquica dos anos de escolaridade,
subindo gradativamente da menor para a maior. Trés grupos se diferenciaram
significativamente, aqueles com até um ano de escolaridade, daquele com dois a oito anos e
o de mais de doze anos de escolarizagdo. Os escores médios ndo se diferenciaram do grupo
de nove a onze anos com o anterior (dois a oito anos) e o posterior (doze ou mais anos).
Essa diferenciacdo somente ndo ocorreu no teste AC com aplicagdo de quatro minutos, no

qual houve separacdo apenas do grupo com até um ano de escolariza¢do dos demais.

4.3. Evidéncia de validade de critério pela variavel condi¢do de moradia.
Este estudo teve como objetivo, buscar evidéncia de validade de critério com base
na comparacdo entre condicdo de moradia e o desempenho nos testes de atencdo (AC e

TASU). Para tanto, os participantes foram divididos em dois grupos, um dos que residiam
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em instituicdo de abrigo (18,1% do total de sujeitos) e 0s que ndo se enquadravam nesta
condicdo. Desses ultimos, 16,9% moravam sozinhos, 47% com companheiro e 0s demais
com outros parentes. Para verificar a diferenca de desempenho entre os dois grupos,
utilizou-se o teste t de Student, com indice de significancia p<0,05. Os resultados
encontram-se na Tabela 15.

Tabela 15. Diferenca de desempenho dos idosos abrigados e dos ndo abrigados nos testes
TASU e AC (N=83)

Abrigo n Média Desvio Padréo t P
TASU folhal abrigado 15 2,93 5,120 -4,460 < 0,001
ndo abrigado 68 13,32 8,669
folha2 abrigado 15 2,33 5,715 -4651 <0,001
ndo abrigado 68 12,96 8,407
folha3  abrigado 15 3,27 5,885 -4,265 <0,001
ndo abrigado 68 13,16 8,528
folha4 abrigado 15 1,00 7,211 -5,097 <0,001
ndo abrigado 68 11,91 7,564
folha5 abrigado 15 -,13 9,920 -5,972 <0,001
ndo abrigado 68 14,96 8,619
total abrigado 15 9,40 32,335 -5,270 < 0,001
ndo abrigado 68 66,31 38,913
AC AC?2’ abrigado 15 19,80 15,649 -5,071 <0,001
ndo abrigado 68 58,63 28,636
AC3> abrigado 15 28,27 26,001 -5,760 < 0,001
ndo abrigado 68 85,68 36,536
AC4>  abrigado 15 36,87 34,144 -5,098 < 0,001
ndo abrigado 68 93,88 40,187

Pode se observar que a diferenga entre os dois grupos foi significativa em ambos 0s
testes de atencdo, tanto para as cinco folhas do TASU como no AC de dois, trés e quatro

minutos. O desempenho foi melhor no grupo ndo abrigado, o que permite inferir que 0s
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idosos ndo abrigados apresentam melhores condicfes de atengdo tanto concentrada quanto

sustentada.

4.4. Evidéncia de validade de critério para o AC pela variavel tempo de execucéo do
instrumento.

Foi averiguado, também, em relacdo ao teste AC de atencdo concentrada, o
desempenho dos idosos jovens e dos longevos, considerando-se a variavel tempo de
execucdo do teste. Para esse fim, foi utilizado o teste t de Student, com nivel de
significancia de 0,05. Os resultados obtidos estao apresentados Tabela 16.

Tabela 16. Diferenca de desempenho dos idosos jovens e dos longevos no teste AC aos 2, 3
e 4 minutos (N=83)

Agrupamento
por idade n Média Desvio Padrao t P

AC 2’ idosos jovens 71 54,90 30,091 2,450 0,016
longevos 12 32,17 27,319

AC 3° idosos jovens 71 80,11 39,683 2,682 0,009
longevos 12 46,83 40,233

AC 4’ idosos jovens 71 88,07 43,509 2,279 0,025
longevos 12 57,00 44,774

Verificou-se que o0 grupo com 79 anos e menos obteve escores mais elevados no AC
nas trés tomadas de tempo, indicando que este grupo apresenta melhores condicdes de
atencdo concentrada. Observou-se, também, que a média dos mais idosos, com mais tempo
de execucdo, vai se aproximando da média de execucao aos dois minutos dos idosos jovens.
Recorreu-se, entdo, ao teste t one sample, com nivel de significancia de 0,05, para verificar
0 desempenho dos longevos quanto ao tempo de execucdo do instrumento. Para tanto,
comparou-se o valor médio no AC de dois minutos dos idosos jovens com as pontuagdes no

AC de dois, trés e quatro minutos dos longevos. Os dados obtidos constam da Tabela 17.
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Tabela 17. Comparacdo do desempenho dos longevos no teste AC com o valor médio dos
idosos jovens no teste AC de 2 minutos (N=83)

Valor comparado

54.90
t P
AC2 -2,883 0,015
AC3 -0,695 0,502
AC#4 0,162 0,874

Observou-se que houve diferenca significativa entre o valor comparado e o grupo de
longevos na execucdo do teste em dois minutos, com melhor desempenho do grupo mais
jovem. Com trés minutos de execucdo, a diferenca ja ndo se mostrou significativa, assim
como com quatro minutos, sendo que neste Gltimo caso, a pontuacdo dos mais idosos foi
maior. Pode-se interpretar que com 50% a mais de tempo, o desempenho em atencdo
concentrada dos longevos ja ndo difere significativamente da performance dos idosos

jovens.

4.5. Evidéncia de validade convergente pela correlacdo do AC com o TASU.

O objetivo desse estudo foi a busca de evidéncia de validade convergente para 0s
construtos de atencdo concentrada e atengdo sustentada por meio da correlacdo entre os
escores dos testes AC e TASU. Para tanto, utilizou-se a prova de correlacdo de Pearson
com nivel de significancia de 0,05. Os resultados dessa correlagdo estdo demonstrados na

Tabela 18.
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Tabela 18. Correlacdo do teste AC de atencdo concentrada com o teste TASU de atencéo

sustentada (N=83)

TASU
folha 1 folha 2 folha 3 folha 4 folha 5 total
AC2 r 0,69 0,71 0,71 0,75 0,70 0,75
AC3 r 0,68 0,69 0,69 0,73 0,71 0,74
AC4 v 0,65 0,63 0,65 0,67 0,69 0,70

*Considerando nivel de significancia p < 0,001

Os resultados evidenciaram indices de correlacdo positiva, de moderada a forte entre

os testes, podendo-se inferir que melhor performance em atencdo concentrada corresponde

a desempenho mais alto em atencdo sustentada. Nas correlacBes entre o AC de dois, trés e

quatro minutos com todas as folhas do TASU, assim como com a pontuacdo geral deste, o

indice de correlacdo ficou entre 0,65 e 0,75, indicando uma correlacdo forte. Isso significa

dizer que ambas as medidas sdo convergentes, como inicialmente se esperava.
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5. DISCUSSAO DOS RESULTADOS

A discussdo dos resultados serd abordada de acordo com 0s objetivos deste
estudo que, de forma geral, visou buscar evidéncias de validade para testes de atencédo
concentrada e sustentada em pessoas idosas. Especificamente, este trabalho objetivou
analisar o desempenho nos testes quanto a critérios externos como idade cronoldgica,
escolaridade e condicdo de moradia (se residentes em abrigo ou ndo). Também, pretendeu
verificar a diferenciacdo entre idosos jovens e longevos guanto ao desempenho no teste de
atencdo concentrada, relacionado a variavel tempo de resolucdo do instrumento. Por fim,
foi proposto correlacionar os dois testes visando a busca de evidéncia de validade
convergente. A seguir serdo descritas as implicacGes dos resultados obtidos, que serdo
também comparados com resultados de outras pesquisas apresentadas na parte inicial desta
dissertacdo.

Os resultados aqui obtidos apontaram para diferencas significativas no desempenho
em testes de atencdo concentrada e sustentada com relacdo a idade dos sujeitos, visto que o
desempenho diminuiu com o avanco da idade. Esses dados corroboram com os encontrados
no estudo de Noronha e cols. (2006), que apontou para a influéncia da idade nos resultados
do teste de Atencdo Sustentada — AS (Sisto e cols., 2006), embora ndo tenham encontrado
esta associagdo para o teste de Atencdo Concentrada — AC (Cambraia, 2003). J& o estudo de
Sisto e cols. (2010), que visava analisar a relagdo entre atencédo seletiva, por meio da Escala
de Atencéo Visual — EASV (Sisto & Castro, 2011), e idade, também indicou que 0 aumento

da idade corresponde a uma diminuicéo da capacidade desta modalidade atencional.

A mesma relacdo entre o construto atencdo e a variavel idade, encontrada neste

trabalho, foi verificada no estudo proposto por Rueda e Castro (2010), s6 que neste foi
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relacionada a atencédo alternada, verificando que ao aumento da idade correspondeu a uma
diminuicdo da pontuacdo na modalidade de atencdo avaliada pelo teste. Nesse estudo, além
dos autores evidenciarem a existéncia de um decréscimo atencional, independente do tipo
de atencdo avaliado, eles também pontuaram a necessidade de estabelecimento de normas
em funcdo da idade para os testes de atencdo e a caréncia de estudos abrangendo as idades
mais avancadas, com pessoas com mais de 60 anos, necessidades estas relacionadas ao que

se destinou o presente trabalho.

Também foi verificado, no presente trabalho, que idosos longevos apresentaram
desempenho mais baixo que os idosos jovens, tanto em atencdo concentrada quanto em
sustentada. Esses achados sdo corroborados por autores como Ferrari (2002), que cita que
as pessoas com mais de 80 anos apresentam caracteristicas fisioldgicas, cognitivas,
psicoldgicas e socioldgicas que as diferenciam dentro do grupo de idosos. Também Baltes e
Smith (2003) salientam que os idosos mais velhos estdo no limite da sua capacidade
funcional; e Karlamangla e cols. (2009) que descrevem o envelhecimento ap6s os 80 anos
como uma continuidade do processo fisiol6gico marcada por uma aceleracdo na velocidade

de perda da capacidade funcional e cognitiva.

Outro fator que se apresentou como significativo, neste estudo, foi a influéncia da
escolaridade nos resultados dos testes de atencdo. O desempenho dos participantes, tanto
em atencdo concentrada como em sustentada, foi mais elevado entre os idosos com mais
escolaridade. Esses resultados estdo em consonancia com o estudo longitudinal de Argimon
e Stein (2005), que evidenciou que os individuos que tinham mais anos de escolaridade
conservaram um melhor resultado no periodo de trés anos em muitas das funcdes
cognitivas examinadas, incluindo a atencdo. Também corrobora com os dados encontrados,

o0 estudo de Rodrigues, Ferreira e Haase (2008) que objetivando verificar o desempenho
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motor e o perfil cognitivo (incluindo medida de velocidade de processamento e atencao
sustentada), de adultos neurologicamente saudaveis, relacionados a idade e a escolaridade,
encontraram correlacdo positiva entre escolarizacdo e os testes que avaliavam a funcéo
motora e cognitiva. Os resultados desse estudo mostraram, também, que os testes
cognitivos foram mais influenciados pela escolaridade que pela idade e verificaram menor
desempenho cognitivo em individuos com menos de 10 anos de escolarizacao.

Ainda em relacdo a escolaridade, os resultados aqui obtidos evidenciaram que trés
grupos se diferenciaram significativamente que foram o0s grupos com até um ano de
escolaridade, daquele com dois a oito anos e o de mais de doze anos de escolarizacdo. Tais
dados sdo coerentes com os do estudo de Argimon e Stein (2005) no qual as pessoas com
até trés anos de escolaridade obtiveram um resultado significativamente inferior quando
comparadas com aquelas de quatro ou mais anos de escolarizacdo. No mesmo sentido, Reis
e cols. (2009), ao avaliarem o estado mental de idosos institucionalizados, verificaram que
45% destes que apresentavam alteracdo cognitiva, embora ndo sugestiva de déficit, eram
analfabetos. De forma similar, Mello, Haddad e Dellaroza (2012), também em estudo
relativo a avaliacdo cognitiva de idosos institucionalizados, verificaram melhor estado
cognitivo e menor dependéncia nas atividades de vida diaria nas pessoas com maior nivel
de escolaridade, com diferenca significativa no desempenho de analfabetos e alfabetizados,
em favor destes Gltimos.

Além da escolaridade, foi verificada no presente estudo, influéncia no desempenho
dos testes de outro fator sociodemogréfico, a situacdo de moradia, se residente em abrigo
ou ndo. Os resultados evidenciaram que os idosos ndo abrigados apresentam melhores
condi¢bes de atencdo tanto concentrada quanto sustentada. Corroborando com esses

achados, Reis e cols. (2009) verificaram, no seu estudo, que 60% dos idosos
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institucionalizados apresentaram algum tipo de comprometimento cognitivo. A explicacao
para essa diferenca pode estar na escassez, nessa populacdo, de fatores considerados de
protecdo para o declinio cognitivo citado por alguns autores. Para Argimon e Stein (2005),
esses fatores se referem ao envolvimento com a comunidade, diferentes atividades de lazer,
convivio com familiares e atividades fisicas. Da mesma forma, Souza, Borges, Vitdria e
Chiappetta (2009) apontam para o fato de o idoso estar inserido em um ambiente onde ele
realiza atividades de vida diaria, exercicios fisicos, atividades culturais, religiosas e mantém
contato com familiares e amigos, parece contribuir como um fator de protecdo de suas
condicdes cognitivas.

Deve-se atentar, também, que os grupos de idosos asilados e ndo asilados, do atual
estudo, ndo apresentaram homogeneidade em relacdo a idade e a escolaridade. Os
individuos asilados tinham média de idade de aproximadamente dez anos a mais que 0
outro grupo e, quanto a escolaridade, por volta de cinco anos a menos de escolarizacdo que
0s nao asilados. Importante salientar que esses dois fatores se mostraram significativos
para 0 desempenho em ambos os testes de atencdo deste trabalho, podendo estar causando
vieses nos resultados encontrados, com diferenca significativa de desempenho entre os dois
grupos. No entanto, como ja visto anteriormente, esses dados sdo corroborados com outros
trabalhos com idosos institucionalizados, mas, mesmo assim, estudo com grupos mais
homogéneos se faz necessario para confirmar essa diferenca.

Na avaliacéo cognitiva de idosos, deve-se considerar, como alertado por Quevedo e
cols. (2006), que ocorrem alteragbes motoras e sensoriais decorrentes do envelhecimento
que podem causar vieses em testes que mensuram fungdes cognitivas nessa faixa etaria.
Levando em conta esse fato, foi que se prop0s analisar o tempo de execugédo do instrumento

de atencdo concentrada (AC) pela comparagdo entre os dois grupos de idosos, 0s jovens e
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os longevos. Os resultados mostraram haver diferenca significativa entre os dois grupos,
com melhor desempenho do mais jovem, no tempo de execucdo estipulado pelo teste. No
entanto, com 50% ou mais de tempo, o desempenho em atencdo concentrada dos longevos
ja nao diferiu significativamente da performance dos idosos jovens.

De acordo com Bottino, Cid e Camargo (1997), a partir da faixa etaria de 70 anos,
as reducbes mais significativas nos individuos desta idade, se relacionam as habilidades
praxicas e executivas que dependem de percepcdo visual, andlise visuoespacial e
desempenho visomotor, habilidades estas necessarias na execuc¢do do teste AC. Da mesma
forma, Parusaraman e Greenwood (2000) relatam que a velhice traz alguma reducdo na
velocidade de processamento e na flexibilidade. Para Faubert (2002), de modo geral, em
relacdo a atividades perceptivas visuais, individuos idosos apresentam maiores
dificuldades. E de acordo com Camargo e cols. (2006), essas reducBes decorrem, também,
de mudancas na atencdo, na memdria imediata e na capacidade de planejamento

antecipatorio das acoes.

Corroborando com o resultado encontrado no presente trabalho e com os autores
citados, encontra-se o estudo de Rodrigues, Ferreira e Haase (2008) que, como ja citado
anteriormente, tinha dentre os objetivos, investigar o desempenho motor relacionado a
idade e a escolaridade. Os resultados indicaram que quanto maior a idade, menor o
desempenho cognitivo e maior o tempo de execucdo das tarefas, com declinio do
desempenho motor em pessoas com mais de 60 anos de idade. Os resultados desse estudo,
como ja mencionado, constataram que diferencas educacionais foram mais robustas para a
explicacdo do desempenho cognitivo ao passo que, para o desempenho motor, as diferencas

etarias foram mais importantes.
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Passando ao objetivo final deste estudo, qual seja, busca de evidéncias de validade
convergente para os construtos de atengdo concentrada e atengdo sustentada, correlacionou-
se 0s escores obtidos nos testes AC e TASU. De acordo com Nunes e Primi (2010), o
objetivo principal de pesquisas de validade convergente é averiguar se um teste apresenta
forte associacdo com outros instrumentos psicoldgicos que avaliam 0 mesmo construto. Se
dois testes medem construtos idénticos, devem ter altas correlacdes entre si, portanto, 0s

coeficientes devem ser de magnitude forte, acima de 0,51.

Os resultados do presente estudo evidenciaram correlacGes de todas as folhas do
TASU, assim como da pontuacdo geral deste, com o AC de dois, trés e quatro minutos,
com indices de correlacdo entre 0,65 e 0,75, o que significa um grau forte de correlacao,
indicando que ambas as medidas sdo convergentes. Os dados acima permitem inferir,
também, que melhor performance em atencéo concentrada corresponde a desempenho mais

alto em atencdo sustentada.

A evidéncia de validade convergente entre medidas de atencdo sustentada e
concentrada também foi evidenciada no estudo conduzido por Noronha e cols. (2006) que
correlacionou medidas de Atencdo Sustentada — AS (Sisto & cols., 2006) e de Atencéo
Concentrada — AC (Cambraia, 2003). Os resultados mostraram que as medidas de
concentracéo e a velocidade com qualidade do teste AS apresentaram correlagdes positivas
e significativas, embora fracas (r=0,28 e r=0,40 respectivamente) com o teste AC de forma

geral, com maior magnitude da correlacdo do AC com velocidade com qualidade.

Nos estudos psicométricos da Bateria Psicoldgica para Avaliagdo da Atencdo — BPA
(Rueda, no prelo), na qual esta inserido o teste de atencdo concentrada utilizado neste

trabalho, foi verificada a validade convergente por correlagdo dos testes que compdem a
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BPA com testes de atencdo concentrada, dividida e alternada, evidenciando que todas as
correlagcdes foram significativas e de magnitude moderada. Os coeficientes de correlacéo
entre os testes foram todos acima de 0,51.

Do mesmo modo, foram feitos estudos de validade convergente para o Teste de
Atencdo Sustentada — TASU (Monteiro, 2012). Para tanto foram utilizados instrumentos de
medida de atengdo sustentada, concentrada, alternada e dividida. Os resultados mostraram
correlagcdes de magnitude forte entre as folhas do TASU e os testes de atencdo variando
entre 0,52 e 0,67, configurando evidéncia de validade convergente, com excecdo da
correlacdo com o teste de atencdo divida, cujo valor variou entre 0,20 e 0,37, apontando um
grau fraco de correlacéo.

Em sintese, pode se verificar, neste estudo, que a diferenca de faixa etaria foi
significativa na performance em testes de atencdo concentrada e sustentada, com o
desempenho diminuindo com o avanco da idade, sendo, também, relevante o desempenho
mais baixo dos idosos longevos quando comparados aos idosos jovens. A escolaridade foi
outro fator preponderante, visto que a performance nas duas modalidades atencionais foi
mais elevada em idosos com mais anos de escolariza¢do. Quanto a situacdo de moradia, foi
evidenciado, neste estudo, que os idosos ndo abrigados apresentavam melhores condigdes
de atencdo concentrada e sustentada, mas, também, apresentavam média de idade mais
baixa e mais anos de escolaridade. Por fim, os resultados evidenciaram correlacGes
positivas, significativas e de magnitude forte entre o teste de atencdo sustentada, TASU, e o
de atengdo concentrada, AC, indicando que ambas as medidas s&o convergentes, como

inicialmente se esperava.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo permitiu que se observasse o desempenho dos idosos em testes de
atencdo. Os resultados obtidos indicaram que ha diferenca de desempenho nas medidas de
atencdo concentrada e sustentada em relacdo a idade, mostrando que este diminui em
funcdo do envelhecimento. Como reportado na literatura, o processo de envelhecimento,
que se inicia na idade adulta, € marcado por perdas fisicas e cognitivas. Embora, segundo o
levantamento bibliografico, esse declinio ndo gere um impacto grande na funcionalidade,
ele pode estar alterado em varias situacdes, dentre estas estdo os quadros psiquiatricos e
neuroldgicos como, por exemplo, as deméncias. Portanto, o conhecimento e uma maior
compreensdo deste declinio e dos fatores fisicos, sociodemograficos e cognitivos
relacionados a este, favorece o desenvolvimento de medidas de avaliacdo e programas de
intervencdo mais eficazes para os individuos dessa faixa etaria.  Nisso inclui o
estabelecimento de normas para os testes que avaliam as fungdes cognitivas, dentre elas a
atencdo, visto a caréncia destes com condicdo de avaliar idosos, principalmente individuos
em faixas etarias mais tardias. Esse € outro dado que se deve salientar, pois foi verificado
neste estudo, assim como na literatura, que ha diferenca significativa de desempenho entre
idosos jovens (60 a 79 anos) e longevos (80 anos e mais), ndo podendo, portanto, analisa-

los segundo as mesmas normas.

Uma questdo relevante para futuros trabalhos seria verificar as perdas cognitivas
com o avanco da idade, especificando as diferencas entre as diversas funcoes,
principalmente em relacdo as faixas de idade nas quais este declinio pode ser mais
significativo. Estudos de coorte, comparando individuos em idades diferentes podem ser

enviesados por diferencas bioldgicas, cognitivas, socioculturais, como pela diferenca entre



81
as geracgoes. Estudos longitudinais, que avaliassem as mesmas pessoas em diferentes fases
do desenvolvimento, incluindo a separacdo por idade, poderiam trazer maiores

esclarecimentos sobre a questéo levantada.

Outro fator que se mostrou relevante no desempenho nos testes deste estudo foi a
escolaridade. Os resultados evidenciaram que individuos com mais anos de estudo se
sairam melhor tanto em atencdo concentrada como em sustentada. A literatura também
aponta o nivel de escolarizagdo como um elemento importante para a cognicao, atuando

como fator de protecdo para o declinio cognitivo.

Aliado a escolaridade, outros fatores sociodemogréficos também sdo citados no
levantamento bibliografico deste estudo como protetores as perdas cognitivas com a idade,
como estar inserido em um ambiente onde o idoso mantém contato com familiares, amigos,
se vé envolvido com a comunidade, com atividades de vida diaria, de lazer, culturais,
religiosas e exercicios fisicos. Esses fatores podem estar relacionados a diferenca
encontrada entre dois grupos investigados neste estudo, idosos asilados e ndo asilados.
Falando em especial desta amostra, os ndo asilados faziam parte de grupos de terceira
idade, os quais se reuniam de duas a trés vezes por semana para atividades fisicas,
recreativas e culturais. A grande maioria morava com companheiro ou com familiares. Ja
os asilados tinham poucas atividades fisicas e de lazer, sendo estas restritas ao ambiente do
asilo, com pouco envolvimento com a comunidade. Em verbalizagdes dos idosos durante o
rapport, a maioria deles se queixava de sua condigdo, de sentimentos de soliddo e se

mostravam carentes de companhia.

A influéncia de fatores sociodemograficos aponta para a importancia de se

desenvolver estudos experimentais relacionando estes ao desempenho cognitivo. Como na
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literatura esses sdo apontados como fatores de protecdo para o declinio cognitivo, mostra-se
relevante que as relacfes entre eles sejam melhor esclarecidas, assim como sejam feitos

mais estudos focados em estratégias de intervencdo, visando melhor qualidade de vida.

Deve se ressaltar as dificuldades quanto a coleta de dados nos asilos. Por causa da
heterogeneidade dos asilados, alguns com comprometimentos fisicos e neuroldgicos graves,
as instituicGes tém horarios definidos para as atividades diarias, tendo sido possivel aplicar
0s testes somente nos intervalos entre estas atividades. A aplicacdo também teve que ser
individual porque era dificil estar mais de um idoso disponivel no mesmo horario. Aliado a
isso, outro complicador se refere ao que foi citado no pardgrafo anterior, o rapport.
Geralmente este levava um tempo maior, pois 0s idosos se mostravam avidos por atencéo e
por companhia, por ter alguém para conversar. Deve-se apontar, também, como limitagdo
deste estudo, que os asilos eram de uma mesma cidade e poucos eram 0s idosos em

condicdo de responder os testes, afetando a generalizacdo dos achados desta pesquisa.

No que se refere a avaliacdo da atencdo, deve-se atentar para o fato de que os testes
que se propde a avaliar este construto, contemplam outros aspectos cognitivos e motores.
Para os testes com estimulos visuais e de execucdo grafomotora, como os utilizados neste
estudo, habilidades visoperceptivas, visoespaciais e motoras devem ser consideradas. Pode
se verificar, no levantamento tedrico deste trabalho, que nos idosos ha& diminuicéo
significativa dessas habilidades, assim como das funcdes praxicas e executivas, dentre
outras. Este estudo, por sua vez, mostrou que ampliando o tempo de execucéo do teste de
atencdo concentrada em 50%, o desempenho atencional dos longevos ja ndo diferia

significativamente dos idosos jovens.
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Por fim, deve se ressaltar a importancia em se verificar se um teste que propde
avaliar determinado construto realmente o faz. Para isso sdo exigidos os estudos de
validade convergente, tendo sido este um dos objetivos do presente trabalho. Verificou-se,
portanto, que o Teste de Atencdo Sustentada (TASU) apresenta correlacdo forte com o teste
de Atencdo Concentrada (AC), que por sua vez, ja tinha evidéncia de validade convergente
com outros testes de atencdo. Os resultados deste estudo auxiliaram, portanto, na
sustentacdo do TASU como medida de atencdo. Este trabalho contribuiu, também, para
evidenciar a importancia de elaboracdo de normas especificas para individuos com 60 anos
e mais tanto para 0 TASU como para o AC, sendo estes dados relevantes devido a escassez,

no Brasil, de testes de aten¢do que possuem normas para esta populacao.
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ANEXOS

ANEXO 1 - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

TITULO DA PESQUISA: Evidéncias de validade de testes de atenc&o: estudo com
idosos.

RG...ccoov e, , abaixo assinado, dou meu consentimento livre e esclarecido para
participar como voluntario do projeto de pesquisa supra-citado, sob a responsabilidade das
pesquisadoras Eliane Sousa de Oliveira Fernandes e da Profé. Dr2 Acécia Aparecida Angeli dos
Santos do Curso de P6s-Graduagdo em Psicologia, nivel Mestrado, da Universidade S&o Francisco.
Assinando este Termo de Consentimento estou ciente de que:

1 - O objetivo da pesquisa € verificar evidéncias de validade da Escala de Avaliacdo da Atencéo
Concentrada (AC), em pessoas idosas. As respostas das pessoas neste instrumento serdo
comparadas com seu desempenho no Teste de Atencdo Sustentada (TASU), e a analise de varidveis
como idade, escolaridade, condi¢Bes de moradia e tempo de resposta do instrumento.

2- Durante o estudo serd preenchida uma ficha de identificacdo e de dados sociodemograficos. A
seguir serdo aplicados dois instrumentos, a Escala de Avaliacdo da Atencdo Concentrada (AC) e 0o
Teste de Atencdo Sustentada (TASU). Esses instrumentos serdo aplicados num anico dia,
respeitando um tempo de descanso entre a aplicacdo dos dois testes para evitar interferéncia da
fadiga. A aplicacdo de ambos seré feita de forma coletiva. O tempo de aplicacdo do AC sera de
aproximadamente 10 minutos e do TASU, de cerca de 15 minutos.

3 - Obtive todas as informacdes necessarias para poder decidir conscientemente sobre a minha
participacéo na referida pesquisa.

4- A resposta a estes instrumentos ndo causam riscos conhecidos a minha satde fisica e mental, ndo
sendo provavel, também, que causem desconforto emocional.

5 - Estou livre para interromper a qualquer momento minha participacéo na pesquisa, 0 que ndo me
causara nenhum prejuizo.

6 — Meus dados pessoais serdo mantidos em sigilo e os resultados gerais obtidos na pesquisa serdo
utilizados apenas para alcancgar os objetivos do trabalho, expostos acima, incluida sua publicagdo na
literatura cientifica especializada.

7 - Poderei contatar o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade So Francisco para apresentar
recursos ou reclamacdes em relacéo a pesquisa pelo telefone: 11 — 2454-8981 ou 11 — 2454-8028;

8 - Poderei entrar em contato com a responsavel pelo estudo, Eliane Sousa de Oliveira Fernandes,
sempre que julgar necessério, pelo telefone 35 — 9993-2639;

9- Este Termo de Consentimento é feito em duas vias, sendo que uma permanecera em meu poder e
outra com o pesquisador responsavel.

Local data
AsSInatura do PartiCiPaNTe .........ccccveiiiiieie e



100

ANEXO 2 - Questionario de identificacdo e de dados sociodemograficos do

participante (adaptado de Burgos, 2010)
Identificacdo do participante:

1. Nome:

2. Rua/Av.:

3.No: 4.Compl: 5. Bairro:

6.Tipo de domicilio:

(1) Casa

(2) Apartamento

(3) Casa de fundos

(4) Cébmodo

(5) Instituicdo de abrigo

Variaveis sociodemogréficas:

1. Qual é sua idade?
anos

2. Qual é sua data de nascimento?
/ /

3. Sexo
(1) Masculino
(2) Feminino

4. Qual € o seu estado civil?

(1) Casado(a) ou vive com companheiro(a)

(2) Solteiro(a)

(3) Divorciado(a), separado(a) ou desquitado(a)
(4) Viuvo(a)

5. Qual sua cor ou raga?
(1) Branca

(2) Preta

(3) Mulata/cabocla/parda
(4) Indigena

(5) Amarela/oriental

6. Trabalha atualmente?
(1) Sim
(2) Nao
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7. O/a senhor/a € aposentado/a?
(1) Sim
(2) Nao

8. O/a senhor/a € pensionista?
(1) Sim
(2) Nao

9. O/a senhor/a é capaz de ler e escrever um bilhete simples?
(1) Sim
(2) Néo

10. Até que ano de escola o/a senhor/a estudou?

(1) Nunca foi a escola, ou ndo chegou a concluir a 12 série priméaria ou o curso de
alfabetizagéo de adultos

(2) Curso de alfabetizacédo de adultos

(3) Até o ano do Primério (atual nivel Fundamental 12 a 42 série)

(4) Até o ano do Ginasio (atual nivel Fundamental, 4% a 82 série)

(5) Até o ano do Cientifico, Classico (atuais Curso Colegial) ou Normal (Curso de
Magisteério)

(6) Até o ano do Curso Superior

(7) P6s-Graduacdo incompleta
(8) Pds-Graduacgdo completa, com obtencéo do titulo de Mestre ou Doutor

11. Numero de anos de escolaridade (calcular sem perguntar)
anos

12. Quantos filhos/as o/a senhor/a tem?
filhos/as

Com quem o/a senhor/a mora?

3
an
(@]

13. Sozinho

14. Marido/mulher / companheiro/a
15. Filho/s ou enteado/s

16. Neto/s

17. Bisneto/s

18. Qutro/s parente/s

19. Pessoa/s fora da familia

20. Instituicdo de abrigo

PRPRRPRRRERPRELW
NN NNN Z
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ANEXO 3 - Teste de Aten¢do Concentrada (AC)

Instrucgdes: Para responder o teste vocé devera fazer um trago ( /) cada vez que
aparecer um desenho igual ao modelo abaixo. Ou seja, cada vez que esse desenho
aparecer vocé deverd fazer o traco por cima dele. Caso erre, faca um circulo e
continue respondendo o teste.

O teste deve ser respondido sempre da esquerda para a direita. Quando chegar ao
final de cada linha comece na linha seguinte, novamente pelo lado esquerdo da
folha.

Vocé tera 2 minutos para realizar o teste. Bom trabalho!

\ Agora faga um treinamento antes de iniciar a resposta ao instrumento .

i
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ANEXO 4 - Teste de Atencao Sustentada (TASU)

Instrucdes: VVocé ira fazer um teste de atencdo. Nas folhas seguintes vocé devera assinalar
com um traco ( /) todos os desenhos que forem iguais a0 modelo abaixo, ou seja, um
circulo dividido em quatro partes iguais cada uma com uma figura dentro. Na parte de
cima, da esquerda para a direita, tem um quadrado e ao lado um triangulo. Na parte de
baixo as figuras estdo ao contrario, sendo da esquerda para a direita, primeiro o triangulo e
depois o quadrado. As figuras estdo distribuidas em um grande bloco numerado conforme o
exemplo desta folha. Existe um tempo de execucdo para cada bloco do teste. Portanto,
comece do bloco 1 e espere o aplicador falar préoximo para passar para o bloco 2 e assim
por diante. Vocé terd um tempo total de 7 minutos e 30 segundos para a realizacao do teste.
Lembre-se que este € um teste de atencdo, entdo concentre-se a0 maximo para cumprir a
tarefa até o final da melhor maneira possivel.

Modelo
A/

Antes de iniciar o teste treine para certificar-se que compreendeu a instrucao

DD DD B
G @ &y & @y
B DD BB
o @) @ &y @p




