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INTRODUCAO

Os problemas relacionados ao uso de crack tém aumentado na populacao
brasileira na Gltima decada (Garcia, 2014). Dentre as decorréncias do uso de
crack, ressalta-se a velocidade do deterioro da vida mental, organica e
social do individuo (Kessler & Pechansky, 2008). Alguns estudos tém
apresentado a relacdo do uso dessa substancia psicoativa com prejuizos
cognitivos importantes, em sua maioria, envolvendo as Funcoes Executivas
(FE) (Narvaez et al., 2012; De Oliveira et al., 2009; Pace-Schott et al.,
2008), cujo adequado funcionamento esta relacionado com a capacidade
que uma pessoa tem para Se engajar com Sucesso em comportamentos
Independentes, Intencionais, autodirecionados e autossuficientes (Lezak et
al., 2012). Alguns dos componentes das FE sao a flexibilidade cognitiva, o
controle inibitorio, planejamento, tomada de decisdo, fluéncia, controle
atencional, entre outros (Pureza et al., 2011). Esse estudo faz parte de um
projeto aprovado e registrado sob o nimero CAAE: 22698113.3.0000.5334.

OBJETIVOS

O objetivo desse trabalho fol avaliar a presenca de disfuncoes executivas
em uma amostra de usuarios de crack em tratamento, comparada a uma
amostra controle, atraves da aplicacdo de uma bateria de avaliacdo
neuropsicologica das FE.

METODOS

» Participantes (caracterizados conforme Tabela 1)

¢+ Grupo Controle: 15 sujeitos do sexo masculino, estudantes de um EJA
(Educacdo de Jovens e Adultos) da rede publica de educacdo, nao
usuarios de crack;

% Grupo Clinico: 20 sujeitos do sexo masculino, usuarios de crack
Internados para tratamento em Hospital Geral.

» Procedimentos

Todos os participantes foram avaliados por meio da Escala de Inteligéncia

Wechsler Abreviada — WASI (Trentini et al., in press), para uma medida de

QI estimado (subtestes Vocabulario e Raciocinio Matricial), e tiveram as

FE medidas atraves da Behavioural Assessment Dysexecutive Syndrome —

BADS (Wilson et al., 1996). O uso de substancias foi verificado no grupo

controle através de um questionario desenvolvido especialmente para esse

fim.

» Analise dos dados

Os desempenhos obtidos pelos grupos clinico e controle na testagem foram

comparados em termos de média (M) e desvio padrao (DP), utilizando o

Teste t de Student.

Tabela 1

Caracterizacdo da amostra conforme idade, escolavidade e medidas

de mteligéncia

VARIAVEIS GRUPO GRUPO
CONTROLE CLINICO
n=14 n=20
M (DP) M (DP)
224 (7.1) 31.4(3.6)
8.4 (0.3 7.9 (2.1)
963 (7.1) 88.1(10.5)

494(8.0)  414(95)

VALOR p

Idade
Escolarnidade
QI Total Estimado
Subteste
Vocabulario
Subteste
Raciocinio Matricial

NOTA: *p < 0,05

0,001%
0.432
0,014*
0.013*
233 (4.6)

159(6.6)  0.001*

RESULTADOS

A partir de uma primeira analise dos dados, identificou-se a presenca de um
sujeito com desempenho atipico no grupo controle, o qual foi excluido.
Pudemos verificar, conforme a Tabela 2, que o grupo clinico teve um
desempenho significativamente inferior na pontuacao total do perfil da
BADS, observado nos resultados dos subtestes Cartas de Alternar Regras
(perfil e total de erros da prova 2), Mapa do Zoologico (tempo total do
mapa zoo 2) e Seis Elementos Modificados (perfil). Houve também uma
tendéncia de desempenho rebaixado do grupo clinico no Mapa do
Zoologico (perfil e escore bruto mapa zoo 2). Além disso, o grupo clinico
apresentou escores mais baixos em ambos 0s subtestes da WASI,
Vocabulario e Raciocinio Matricial, culminando em um QI Total Estimado
significativamente mais baixo.

Tabela 2
Desempenho nas tavefas da Behavioural Assessment Dysexecutive

Syudrome - BADS

VARIAVEIS GRUPO GRUPO

CONTROLE CLINICO
n=14 n=20

M (DP) M (DP)
3.3 (0.5) 2.0(1.2)

VALOR p

Perfil Cartas de
Alternar Regras
Total de erros Prova
2 Cartas de Alternar
Regras
Perfil Programa de
Acao
Perfil Procurar
Chaves

Escore bruto total
Procurar Chaves

Perfil Juleamento
Temporal
Perfil Mapa do
Zoologico
Tempo total (s)
Mapa Zoo 1

Total de erros Mapa
Zoo 1

Escore bruto Mapa
Zoo 1

Tempo total (s)
Mapa Zoo 2

Total de erros Mapa
Zoo 2

Escore bruto Mapa
Zoo 2

Perfil Seis Elementos
Modificados

Pontuacio Total do
Perfil

NOTA: *p =005, **p < 0,08

CONCLUSOES

Os resultados encontrados indicaram que 0s usuarios de crack
apresentaram desempenho geral inferior nas medidas de FE. Quando
analisados separadamente o0s desempenhos nas tarefas da BADS,
constatou-se que 0s possiveis prejuizos do grupo clinico foram associados
aos componentes Controle Inibitério e Flexibilidade Cognitiva (Cartas de
Alternar Regras e Mapa do Zoologico), alem de Planejamento e
Organizacdo (Mapa do Zoologico e Seis Elementos Modificados). O grupo
clinico também apresentou um desempenho intelectual inferior ao grupo
controle, o que pode advir do uso de crack, visto que nao foram
constatadas diferencas entre os grupos em termos de escolaridade.
Salienta-se a necessidade de pesquisas com amostras ampliadas, a fim de
corroborar os dados encontrados nesse estudo.
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