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ARTIGO DE REVISÃO

RESUMO – Objetivo: Este artigo tem como objetivo apresentar uma revisão 
bibliográfica de avaliações neuropsicológicas de crianças e adolescentes 
com lesão cerebral, diagnosticados com paralisia cerebral e traumatismo 
cranioencefálico, no período de janeiro de 2006 a outubro de 2011. Método: 
Na investigação, foram empregadas as bases de dados LILACS (Literatura 
Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde), Medline/PubMed 
(National Library of Medicine, Institutes of Health) e SciELO (Scientific 
Eletronic Library Online). Resultados: Foram identificados 28 estudos, 
sendo 26 artigos internacionais e 2 nacionais, sendo 4 sobre paralisia 
cerebral e 24 de traumatismo cranioencefálico. Os resultados demonstraram 
que a avaliação neuropsicológica é frequentemente empregada para a 
identificação de desempenhos e sequelas comportamentais decorrentes, 
em crianças e adolescentes pós-insulto, tendo foco na compreensão sobre 
a inteligência, nas funções executivas, memória, atenção, linguagem e 
habilidades sociais. Os instrumentos neuropsicológicos mais empregados 
foram o WISC-III e IV, WPPIS, Trail Making Test e Teste de Fluência 
Verbal. Conclusão: A quantificação de publicações no período investigado 
relacionadas à avaliação neuropsicológica com a população de lesionados 
cerebrais mostrou-se incipiente, mesmo considerando a sua relevância 
sobre as condições evolutivas e nas proposições interventivas educativas. 

UNITERMOS: Neuropsicologia. Avaliação. Traumatismos encefálicos. 
Paralisia cerebral.
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INTRODUÇÃO
A pesquisa bibliográfica tem por finalidade 

buscar a resolução de um problema hipotetizado 
por meio de referenciais teóricos publicados, 
analisando e discutindo as várias contribuições 
científicas. Esse tipo de pesquisa poderá forne-
cer subsídios para o conhecimento sobre o que 
foi pesquisado, como e sob que enfoque e/ou 
perspectivas foi tratado o assunto apresentado 
na literatura científica.

A pesquisa bibliográfica fundamenta-se em 
conhecimentos de identificação, localização e 
obtenção da informação, proporcionados pela 
ciência1. As revistas científicas têm o papel de 
favorecer a comunicação dos resultados de tra
balhos de pesquisa, por meio de artigos, à co-
munidade científica e à sociedade em geral2. As 
fontes de informações eletrônicas, como as bases 
de dados bibliográficas e os portais de revistas 
eletrônicas, têm sido atualmente as fontes mais 
utilizadas para a realização da investigação 
bibliográfica e recuperação de informações es-
pecíficas, tais como, a base de dados Medline/
PubMed, focada nas áreas médicas e biomédicas 
e a base de dados LILACS e SciELO, produzidas 
pela BIREME, que abordam a literatura das 
Ciências da Saúde. 

Informações sobre a condição humana e suas 
adversidades têm sido uma temática de interesse 
geral e, mais especificamente, de cunho cientí-
fico. Durante o desenvolvimento, o ser humano 
está exposto a condições adversas impactantes, 
dentre elas as lesões cerebrais em fases diferen-
ciadas da vida. Com grande impacto na quali-
dade de vida, temos as vítimas de doenças ou 
acidentes automobilísticos ou ciclísticos, quedas 
de grandes alturas, agressões físicas ou infecções 
neurológicas. Dentre as patologias decorrentes 
de lesões cerebrais, a paralisia cerebral e o trau-
matismo cranioencefálico acarretam prejuízos 
estruturais e funcionais, podendo comprometer 
funções cognitivas diversas, em diferentes graus.

Na compreensão da repercussão funcional das 
lesões cerebrais, são utilizados vários procedi-
mentos diagnósticos, e a avaliação neuropsicoló-
gica tem consistido em um método investigativo 

de funções cognitivas e comportamentais que 
propicia a investigação clínica com enfoque 
no diagnóstico precoce da sintomatologia. Os 
testes padronizados utilizados na avaliação 
neuropsicológica buscam a compreensão das 
funções cognitivas, entre outras, atenção, per-
cepção, memória, linguagem e habilidades de 
leitura, escrita e cálculo3. Os resultados desses 
testes padronizados indicam ganhos ao longo 
do desenvolvimento e têm como objetivo deter-
minar o nível evolutivo da criança4. Têm suma 
importância na prevenção precoce de distúr-
bios do desenvolvimento, indicando o ritmo e a 
qualidade do processo, possibilitando, assim, a 
identificação mais específica das áreas cerebrais 
e suas interligações, visando intervenções tera-
pêuticas precoces e mais precisas. 

Em casos de lesões cerebrais decorrentes 
de várias causas, a extensão e o impacto são 
avaliados por exames neurológicos, tomografia 
computadorizada, ressonância magnética e ava-
liação neuropsicológica. A gravidade dependerá 
da extensão e da localização da lesão, que podem 
resultar em incapacidade leve a permanente, com 
déficits neurocognitivos5 e dificuldades atencio-
nais, fadigabilidade, alterações de linguagem e 
funções visuo-espaciais, de memória e apren-
dizagem, funções executivas de planejamento, 
automonitoramento e de resolução de problemas, 
e de personalidade, com alteração da capacidade 
de crítica, de julgamento e impulsividade6.

As lesões cerebrais que mais acometem crian
ças e adolescentes, prejudicando sua evolução, 
justamente por ser um período de desenvolvi-
mento encefálico importante, podem decorrer de 
paralisia cerebral e traumatismo craniencefálico5.

A paralisia cerebral é decorrente de uma 
lesão que atinge o cérebro imaturo, de caráter 
não-progressivo, que interfere no desenvolvi-
mento motor normal da criança e se expressa 
em padrões distorcidos de postura e movimento, 
associados a tônus postural instável e irregular5. 
Sua classificação espástica, discinética, atáxica 
e mista é baseada nos distúrbios do tônus, na 
distribuição anatômica do comprometimento e 
na gravidade do quadro clínico7.
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Casos de traumatismo cranioencefálico são 
conceituados como qualquer agressão que 
acarreta lesão anatômica ou comprometimento 
funcional, leve, moderado ou grave, do couro 
cabeludo, crânio, meninges ou encéfalo, cujas 
consequências do quadro patológico podem 
persistir e progredir com o passar do tempo8. 
As incapacidades resultantes do traumatismo 
cranioencefálico podem ser físicas/sensoriais, 
cognitivas e comportamentais/emocionais, como 
a perda da autoconfiança, infantilidade, baixa 
motivação e, mais comumente, irritabilidade e 
agressão9.

A Neuropsicologia tem por objetivo identifi-
car alterações no desenvolvimento cognitivo e 
comportamental relacionadas ao funcionamento 
cerebral, tem se tornado cada vez mais um dos 
componentes essenciais de consultas periódi-
cas da saúde. Com essa finalidade, emprega 
instrumentos padronizados, como escalas e 
testes neuropsicológicos, para a investigação 
do desenvolvimento e conduta do indivíduo. Os 
testes padronizados para avaliação das funções 
neuropsicológicas investigam principalmente 
habilidades de atenção, percepção, linguagem, 
raciocínio, abstração, memória, aprendizagem, 
habilidades acadêmicas, processamento de 
informação, visuoconstrução, afeto, funções mo
toras e executivas3. 

Os testes neuropsicológicos que avaliam in-
teligência medem quociente de intelectual (QI) 
e habilidades necessárias para o desempenho 
acadêmico. Dentre eles podem ser citados: We-
chsler Intelligence Scale for Children – WISC III 
e IV10; WIPPS – Wechsler Preschool and Primary 
Scale of Intelligence11; Matrizes Progressivas 
de Raven12; Rey Auditory Verbal Learning Test 
– RAVLT13; Rey Visual Design Learning Test – 
RVDLT14; F.A.S – Verbal Fluency Test15; Tower of 
London16; Trail Making Test14; Wisconsin Card 
Sorting Test – WCST17.

Considerando-se os danos neurológicos, 
como os resultantes da paralisia cerebral e do 
traumatismo cranioencefálico, a avaliação neu-
ropsicológica visa à identificação de recursos 
cognitivos, tanto os preservados como os pre-

judicados, contribuindo para procedimentos 
interventivos específicos18.

MÉTODO
Empregou-se a pesquisa bibliográfica por 

meio da análise de artigos publicados em revis-
tas científicas, nacionais e internacionais, no 
período de janeiro de 2006 a outubro de 2011, 
relacionados com a temática de lesão cerebral. 
As bases de indexação de dados utilizadas 
foram: LILACS (Literatura Latino-Americana 
e do Caribe em Ciências da Saúde), Medline/
PubMed (Library of Medicine National, Insti-
tutes of Health) e SciELO (Scientific Eletronic 
Library Online).

Os descritores obedeceram às seguintes com-
binações: neuropsicologia + avaliação + lesão 
cerebral; neuropsicologia + avaliação + parali-
sia cerebral; neuropsychological + evaluation + 
cerebral palsy; neuropsychological + evaluation 
+ brain injury; neuropsychological + evalua-
tion + traumatic brain injury. Como critério de 
inclusão dos descritores, foi considerado o tema 
do estudo da avaliação neuropsicológica em su-
jeitos com lesão cerebral, especificamente com 
diagnóstico de paralisia cerebral e traumatismo 
cranioencefálico. Foram excluídos os artigos com 
outras populações, que não mencionaram a ava-
liação neuropsicológica e que foram publicados 
em anos anteriores a 2006.

As informações sobre os artigos possuem 
identificação dos autores, ano de publicação, país 
de origem, objetivo, método (amostra e instru-
mentos) e resultados. Os dados obtidos foram 
analisados quanto à caracterização neuropsico-
lógica da população estudada e às contribuições 
na área.

RESULTADOS
A maior quantidade das publicações cien-

tíficas ocorreu no ano de 2009, sendo artigos 
internacionais em sua maioria referente aos 
anos de 2006, 2007 e 2011, contudo, há um 
declínio de publicações nos anos de 2008 e, 
com mais significância, em 2010 (Figura 1). 
Artigos nacionais são minoria, foram identifica-
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das apenas 2 publicações referente a pacientes 
com traumatismo cranioencefálico, em 2007 e 
2009, e nenhum artigo relacionado à paralisia 
cerebral. As publicações internacionais sobre 
o tema são infinitamente superior ao núme-
ro de publicações nacionais, totalizando 26, 
sendo dos Estados Unidos, 5 da Austrália, 2 
da Islândia, 2 da Suécia, 2 da Holanda e Dina
marca, Itália, Escócia e Reino Unido com 1 
publicação cada. 

Na Figura 2, torna-se evidente que as publi-
cações científicas em relação ao tema, em sua 
grande maioria, referem-se às lesões cerebrais 
com traumatismo cranioencefálico, havendo 
poucas publicações com paralisia cerebral, estas 
últimas sendo publicadas. 

Os artigos mencionaram a memória e a aten-
ção como funções mais avaliadas (Figura 3). 
Dentre os artigos publicados em 2006, um foi 
dedicado ao traumatismo cranioencefálico, em 
que os sujeitos foram avaliados em memória de 

trabalho, outros se referiam a habilidade verbal, 
inteligência e funções executivas. Nos anos de 
2007 e 2011 encontram-se algumas publicações 
que avaliam linguagem e fluência verbal. Em 
2010, foi encontrada apenas uma publicação 
sobre paralisia cerebral, que focava atenção e 
função executiva. Em relação à cognição e às 
habilidades sociais houve aumento significativo, 
se comparado às publicações de 2006 a 2011, 
contudo, no ano de 2010, não há registro de 
pesquisa sobre habilidades sociais. 

Por meio da busca nas bases de dados pre-
vistas foi possível rastrear 267 artigos segundo 
os descritores elegidos. Destes, somente 28 
atenderam os critérios de inclusão da presente 
pesquisa. As informações gerais registradas 
sobre os artigos foram relacionadas a autores, 
ano, publicação e país de origem. Os objetivos 
dos artigos contemplaram principalmente se-
quelas da paralisia cerebral ou do traumatismo 
cranioencefálico e da avaliação de desempenho 
da memória, atenção, habilidades sociais, cog-
nição, função executiva, linguagem em crianças 
e adolescentes.

DISCUSSÃO
A maioria das publicações científicas sele-

cionadas foi publicada em 2009, contudo, nos 
anos de 2006, 2007 e 2011, os resultados foram 
aproximado. Em 2010, houve declínio do tema 
referido, o mesmo tem uma ligeira alta em 2011, 
o que pode ser indicação de que o interesse pelo 
tema esteja ressurgindo.Figura 1 – Distribuição dos artigos de acordo com o ano 

de publicação.

Figura 2 – Temática dos artigos publicados.
Figura 3 – Tipos de funções avaliadas em indivíduos com 
paralisia cerebral e traumatismo cranioencefálico.



Avaliação neuropsicológica de sujeitos com lesão cerebral

Rev. Psicopedagogia 2013; 30(92): 149-56

153

Entre os artigos de pesquisa aplicada, apenas 
três utilizaram o método de comparação para 
ter um parâmetro de funcionamento de crian-
ças com lesão cerebral e crianças normais. Os 
demais buscaram verificar por meio de testes 
neuropsicológicos se as funções neurológicas 
de crianças e adolescentes com lesão cerebral 
(traumatismo cranioencefálico e paralisia ce-
rebral) tiveram alguma alteração. Apenas uma 
publicação descreve a pesquisa de sujeito com 
lesão cerebelar e as consequências advinda des-
ta, tais como: discalculia e baixo desempenho 
cognitivo e visual.

Em relação aos métodos comparativos, cons-
tatou-se que crianças e adolescentes com lesão 
cerebral em relação aos normais, tiveram prejuí
zo em memória de trabalho, déficits em função 
executiva, cognição e comportamento. Conforme 
pesquisa realizada19, crianças com traumatismo 
cranioencefálico leve demonstraram evidências 
limitadas de déficits em funções executivas, 
seja cognitivamente ou comportamentalmente, 
independentemente das características da lesão.

Os artigos de pesquisa aplicada efetuados 
em sujeitos com paralisia cerebral e traumatis
mo cranioencefálico demonstram que lesões 
cerebrais comprometem (dependendo da ex-
tensão e da localização) as funções cognitivas 
e a performance torna-se mais lenta em relação 
ao processamento de informações, ocorrendo 
deficiências nas funções executivas, atenção e 
habilidades sociais. Contudo, habilidades cog-
nitivas podem ser mascaradas por limitações de 
movimento e controle motor em crianças com 
paralisia cerebral, uma vez que perdem a oportu-
nidade de expressarem habilidades e competên-
cias20. Em relação à gravidade da lesão, quanto 
menos grave, o desempenho se assemelha ao de 
crianças normais, porém, quanto mais grave, o 
desenvolvimento intelectual fica mais limitado. 

Havia grupos que confrontavam os avanços 
em relação ao desempenho neuropsicológico e 
os resultados a longo prazo pós-lesão cerebral, 
que apontava déficits cognitivos no início da 
reabilitação e melhora de 40% após um ano, 
evidenciando a importância da reabilitação neu-

ropsicológica. Crianças com traumatismo cra-
nioencefálico leve, moderado ou grave tiveram 
pior desempenho precoce pós-lesão e mudança 
maior na performance ao longo do tempo. O 
desempenho para os grupos moderado e grave 
atingiu no máximo 12 meses e a diferença de 
desempenho entre eles e o grupo de traumatismo 
cranioencefálico leve aumentou ligeiramente de 
12 a 24 meses21.

Estudos demonstram que lesões cerebrais 
na infância podem atrapalhar a aquisição de 
desenvolvimento de emoção e reconhecimento 
de competências avançadas22.

Pesquisa realizada com aplicação de resso-
nância magnética de espectroscopia do cérebro 
infantil em pacientes com lesão aguda melhora 
a capacidade de prognóstico e pode fornecer 
informações valiosas para o tratamento precoce 
e planejamento de intervenções23. 

Em relação às funções neuropsicológicas 
mais analisadas em sujeitos com lesão cerebral 
estão: memória, atenção, velocidade de proces-
samento, cognição e habilidades sociais, o que 
pareceu indicar funções com grande impacto no 
desenvolvimento global e na aprendizagem da 
população alvo. 

Pesquisa que buscava averiguar memória 
imediata, memória de trabalho e complexas 
indicou em seus resultados que traumatismo 
cranioencefálico grave foi associado com dimi-
nuição das complexas auditivo-verbal e o desem
penho da memória, embora as crianças com trau
matismo cranioencefálico não demonstrassem 
comprometimento imediato em memória de 
trabalho, complexas e memória visuo-espacial24.

Traumatismo cranioencefálico grave em crian
ças pequenas pode afetar negativamente as fun
ções executivas e a competência social25.

Pesquisas com paralisia cerebral indicam per
formance mais lenta em tarefas, sugerindo um 
comprometimento geral na eficiência do pro-
cessamento de informação em relação à lesão 
em substância branca. Deficiências estas em 
atenção e funções executivas estão presentes 
nessas crianças que podem explicar porque as 
mesmas têm aumento dos problemas sociais e de 
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aprendizagem26. Crianças com paralisia cerebral 
expressam sentenças e quase a metade delas tem 
QI verbal normal. O status não-verbal frequen-
temente indica prejuízo múltiplo, enquanto a 
disartria grave pode estar associada a cognição 
normal27. .

Os testes neuropsicológicos mais emprega-
dos nos estudos pesquisados, para a avaliação 
das funções acima citadas, foram o WISC-III e 
IV, WPPSI-II, CVLT-II e C, Trail Making Test, 
Matrizes Coloridas de Raven, Verbal Fluency 
Test, considerando tratar-se de instrumentos 
padronizados, com idoneidade reconhecida 
internacionalmente.

Dentre os artigos nacionais, as funções ava-
liadas foram: fluência verbal, reconhecimento 
visual, atenção e memória, utilizando-se dos 
seguintes testes: Matrizes Coloridas de Raven, 
Teste de Fluência Verbal (Verbal Fluency Test), 
dígito Spain e Corsi Blocks Test.

Nenhum estudo de comparação entre pa-
ralisia cerebral e traumatismo cranioencefálico 
foi encontrado nos indexadores utilizados no 
período corresponde de 2006 a 2011. Esse dado 
sugere que as sequelas da paralisia cerebral de-
correntes de condições etiológicas em períodos 
precoces do desenvolvimento (pré e peri-natais) 
podem representar variáveis capazes de interfe-
rir na análise das habilidades neuropsicológicas, 
comparativamente em casos de traumatismo 
cranioencefálico, adquirido mais tardiamente.

CONCLUSÃO
As publicações selecionadas entre os anos de 

2006 e 2011 estavam relacionadas com o tema 
do trabalho e indicam alguns aspectos:

•	 Os estudos neuropsicológicos são muitos 
utilizados em avaliações de pacientes com 
lesão cerebral para avaliar o desempenho 
ou as sequelas adquiridas. A maioria dos 
estudos foi de avaliação de memória, 
atenção, processamento de informação, 
cognição, habilidades sociais e função 
executiva;

•	 Os testes neuropsicológicos mais utili-
zados para avaliação clínica de crianças 
e adolescentes com paralisia cerebral 
e traumatismo craniencefálico foram: 
WISC-II e IV, WPPIS, Trail Making Test, 
Teste de Fluência Verbal, no qual busca-
vam avaliar cognição, linguagem, função 
executiva, memória, habilidades sociais, 
aprendizagem e atenção;

•	 Os testes neuropsicológicos evidenciam 
a necessidade da utilização na avaliação 
inicial e acompanhamento em reabilita-
ção de pacientes vítimas de lesões cere-
brais (paralisia cerebral e traumatismo 
craniencefálico), pois fornecem informa-
ções necessárias para avaliação clínica, 
o que propicia identificar os recursos 
cognitivos, tanto os preservados como os 
prejudicados, contribuindo para procedi-
mentos interventivos específicos;

•	 A quantificação de publicações relacio-
nadas à avaliação neuropsicológica com 
a população de lesionados cerebrais de-
monstrou-se incipiente, dada a relevância 
dos achados no direcionamento diagnós-
tico e da pertinência para a proposição de 
programas interventivos educativos com 
essa população.
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SUMMARY
Neuropsychological assessment of subjects with brain injury:  

a literature review

Objective: This article aims to present a review of neuropsychological 
evaluations of children and adolescents with brain injury, diagnosed with 
cerebral palsy and traumatic brain injury, from January 2006 to October 2011. 
Methods: In research, we used the database of LILACS (Latin American 
and Caribbean Literature in Health Sciences), Medline/PubMed (National 
Library of Medicine, Institutes of Health) and SciELO (Scientific Electronic 
Library Online). Results: Twenty-eight studies, being 26 international and 2 
national articles, and 4 on cerebral palsy and 24 traumatic brain injury were 
identified. The results showed that neuropsychological assessment is often 
used to identify performance and behavioral sequelae arising in children 
and adolescents after insult, with a focus on understanding intelligence, 
executive function, memory, attention, language and social skills. The 
instruments used were more neuropsychological WISC-III and IV, WPPIS, 
Trail Making Test and Verbal Fluency Test. Conclusion: Quantification 
of publications in the period investigated, related to neuropsychological 
evaluation with the population of brain injured, was in its infancy, even 
considering their relevance on the conditions and the evolutionary edu
cational interventional propositions.

KEY WORDS: Neuropsychology. Evaluation. Brain injuries. Cerebral palsy.
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