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"I do not know what I may appear to the world;

but to myself I seem to have been only like a [girl]*
playing on the sea-shore, and diverting myself in now
and then finding a smoother pebble or a prettier shell
than ordinary, while the great ocean of truth lay all
undiscovered before me."

Isaac Newton

*boy (original version)
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Resumo

Efetuar estimativas cognitivas € uma habilidade epsolve encontrar respostas nao
imediatamente disponiveis, requerendo processosradmcinio e resolucdo de
problemas para se chegar a uma alternativa de &olUEsses processos estao
relacionados as func¢des executivas, associadasoaespamento frontal. A estimacao
cognitiva é alocada no intuito de solucionar prof@de cuja resposta ndo esté
prontamente disponivel, podendo ser investigadaveédr do uso do Cognitive
Estimation Test (CET). Este trabalho € dividido &#és estudos: o primeiro objetivo
fornecer subsidios que reforcem a relacdo da edimneognitiva as funcdes executivas.
Este argumento é baseado em dois aspectos: o dadsonmo CET se correlaciona com
outras medidas de funcdes executivas, e paciemt®s lesdes frontais apresentam
déficits de desempenho no CET. Pesquisas relaivadaptacdo e normatizacdo de
instrumentos envolvendo o CET também séo discytidesisive de outras medidas de
estimativas. Finalmente, relatos envolvendo o usdCBT em amostras clinicas sédo
apresentados. O segundo estudo objetiva adaptail @@ Portugués Brasileiro. O CET
foi traduzido da versé&o original, em inglés britdn{duas listas contendo 30 perguntas
cada), e entdo as questdes foram submetidas aeatedrica e empirica de itens. Duas
novas listas de 30 perguntas foram geradas e sidamet aplicacdo piloto, da qual
participaram 37 participantes jovens universitar@smo resultado destas, uma escala
de 28 perguntas foi produzida, atingindo niveisalesisténcia interna de 0,502 (Alpha
de Cronbach), 0,584 (split-half), e 0,730 (Guttmaxn}arefa definida no estudo piloto
foi entdo testada em uma nova amostra, de 30 idemadaveis, obtendo indices de
fidedignidade de 0,574 (Alpha de Cronbach), 0,68ditthalf), e 0,747 (Guttman).
Como resultado, uma verséao final do CET foi prodaz disponibilizada em Portugués
Brasileiro. Finalmente, o terceiro estudo foi efehn, objetivando investigar quais as
relacbes entre uma série de processos cognitimokjindo habilidades intelectuais
(através do uso de alguns subtestes do WASI-Ifi)nedes executivas (medidas pelo
FAS e o Stroop), e o desempenho no CET. Trintacgzabhtes idosos saudaveis foram
testados. O desempenho dos mesmos no CET foi atimebdo a variaveis
sociodemograficas e alguns testes neuropsicolagi@esesultados apontam para uma
correlacao significativa entre o desempenho no €l a variavel escolaridade e uma
pontuacdo elevada no subteste Vocabulario. Taldaclsinaliza a importancia do
conhecimento formal para a realizacdo da estimatwgaitiva.

Palavras-chave: Cognitive Estimation Test (CET)imegtivas cognitivas; funcdes
executivas; processos cognitivos.
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Abstract

Estimation abilities are a group of processes thablve functions as planning,
attention and abstract reasoning. They are alldcateorder to solve problems which
the answers are not readily available. These pseseare related to executive frontal
functions. Estimation abilities can be measuredigithe Cognitive Estimation Test
(CET). This report is divided in three studies: tinst one aims to provide data proving
that executive functions (EF) and estimation dbdgitare related processes. We base our
argument on two assumptions: CET correlates tor ati@asures of EF and patients with
frontal lobe lesions are impaired on CET. We alsscubs the importance of the
standardization of measures that assess estinaiibites and we show other measures
of estimation abilities. Finally, studies with atal samples are presented to prove our
assumption. The second study aims to adapt the tGHe Brazilian Portuguese. The
CET was translated from the original version intiBn English (two lists of 30
questions each), then its items were submittechéoretical and empirical analysis.
Two lists of 30 questions each were generated. Tiepilot study was conducted, and
a 28-item scale was produced. This scale reachetslef internal consistency of 0.502
(Cronbach’s Alpha), 0.584 (split-half), and 0.73Bu{tmann) when tested in a young
sample of 37 participants. Then the task definethduhe pilot study was tested in a
new sample with 30 elderly individuals, producirajues of 0.574 (Cronbach’s Alpha),
0.606 (split-half), and 0.747 (Guttman) for theemmial consistency. A final version of
the CET was produced and is now available in BieziPortuguese. Finally, the third
study was conducted in order to explore the ratatioetween this final version of the
CET and other cognitive functions in a sample afeoladults. The aim of this study
was to investigate the relations among severalitegrabilities, including intellectual
ones (some subtests from WAIS-III), other execufiugctions (measured by FAS and
Stroop), and the performance on the CET. Thirtyithgeelderly were assessed. Their
performance on the CET was correlated to sociodeampbic variables and some
neuropsychological tests. Results suggest that g&Tormance can be significantly
correlated to the variable years of education artddgher scores on Vocabulary subtest.
This finding suggests that the formal knowledge da» important to effective
estimation abilities.

Keywords: Cognitive Estimation Test (CET); estiroatabilities; executive functions;
cognitive processes.
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Apresentacgao

As funcgbes executivas, processos cognitivos de attlem envolvidos no
controle e no direcionamento de habilidades subadiis (Stuss & Levine, 2002), vem
sendo alvo de uma série de estudos, sejam elasodiaedos para a clinica ou para o
melhor entendimento dos processos psicologicosdmdtstas fungdes sdo processadas
com a participagcdo dos lobos frontais do encéfaloss & Benson, 1984), requisitando
informagBes advindas de outras &reas corticaisbeosicais, gragas a um amplo

circuito (Miller & Cohen, 2001).

Dentro da Neuropsicologia, as regides envolvidEsprocessos executivos vém
sendo vistas como uma espécie de fronteira firtak§S& Levine, 2002), uma vez que
desvendar seu completo funcionamento ainda consste um desafio para
neurocientistas clinicos e experimentais. Para ceemgler os processos gerenciados
pelas areas frontais do encéfalo, pesquisadoresnfaso de uma série de métodos.
Entre os métodos utilizados, destaca-se a formassick de investigacao
neuropsicoldgica, isto €, a avaliacdo de pacieqies sofreram lesdo cerebral e
passaram a apresentar prejuizos cognitivos. Edda per feita de duas formas: 1)
experimentalmente, através do uso de tarefas dels@tas para testar especificamente
os déficits; 2) clinicamente, mediante utilizacd® tdstes psicologicos. No primeiro
caso, trata-se de idealizar tarefas que requigiteuizos e/ou disfuncbes especificas.
No segundo, faz-se uso dos chamados testes pstmsEpgnstrumentos geralmente
desenvolvidos segundo a tradicdo psicométrica paravestigacdo de uma série de
processos cognitivos. Em geral, a primeira forraaadaliacdo € utilizada quando a
segunda ndo esta disponivel, isto €, quando namdtaimentos desenvolvidos e

testados para avaliar um dado processo ou um dorgefes.
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No que tange as funcdes executivas, estas cansist® um construto
multicomponencial (Jurado & Rosselli, 2007; StusAlexander, 2000), envolvendo
uma série de subprocessos, bem como multiconcedoisentando diversos conceitos
e definicbes (Jurado & Rosselli, 2007; Stuss & Bend 986). Tais aspectos constituem

tema da Introducéo deste trabalho, onde sdo mssamente discutidos.

O tema central do presente estudo vem a ser odesom instrumento de
avaliacdo de processos executivos conhecido doagmitive Estimation TegICET),
desenvolvido originalmente por Shallice e Evan¥8)9Esta tarefa objetiva investigar
a habilidade de efetuar estimativas cognitivas, éstde buscar uma resposta através de
reflexdo e estimacdo, quando uma solucdo imediata esta direta e prontamente

disponivel.

Desde sua criacao na Gra-Bretanha na década dev@so0s estudos vém sendo
realizados utilizando a tarefa, alguns enfatizapipriedades psicométricas (Axelrod
& Millis, 1994; Della Sala, MacPherson, Phillipsacgo, & Spinnler, 2003; O’Carroll,
Egan, & MacKenzie, 1994), outros priorizando anassticlinicas (por exemplo,
Freeman, Ryan, Lopez, & Mittenberg, 1995; Leng &kita 1988; Shogeirat, Mayes,
MacDonald, Meudell, & Pickering, 1990; Spencer &dson-Greene, 2009; Taylor &
O’Carroll, 1995). Contudo, ndo ha estudos brasdeaonhecidos que utilizem o CET.
Dadas a complexidade dos processos executivos enseguiente necessidade de
diversas tarefas para sua avaliacdo, o uso do GCd&le ir a contribuir para
complementar a investigacdo das funcdes execuggagecialmente num outro possivel
componente das mesmas, a estimativa cognitiva.t®ataés estudos foram efetuados.
O primeiro deles envolve o uso do CET como medeldudcdes executivas. Trata-se
de um estudo tedrico em que se apresentam algumestigacdes normativas e de

grupos clinicos que utilizaram o CET, buscando islitis teoricos e empiricos para o
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uso da tarefa como medida de processos executvagegundo estudo apresenta o
processo de adaptacdo do CET para o portuguésiebmsie teve por objetivo
disponibilizar mais uma ferramenta de avaliacdo fdecoes executivas para a
populacdo deste pais. Trata-se de um estudo emeaseado na versdo atualizada do
CET, que se encontra em processo de normatizacddradretanha (MacPherson,
Cippolotti, & Shallice, comunicacdo pessoal). Oceé&o e Ultimo estudo objetivou
relacionar a habilidade de efetuar estimativa dognia alguns outros processos
psicolégicos basicos. Trata-se de um estudo eroptrigo alvo foi o de buscar
averiguar as relagcdes do construto estimativas itbgggncom outros processos

cognitivos.
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1 Introducédio — Funcdes executivas: Modelos tedricesformas de mensuracdo

Gabriela Peretti Wagner. Doutoranda em Psicologi@dRGS). Mestre em Psicologia
(UFRGS).

Denise Balem Yates. Doutoranda em Psicologia (UPR®&stre em Psicologia
(UFRGS). Especialista em Neuropsicologia (UFRGS).

Maria Alice de Mattos Pimenta Parente. Pos-Doutmeka Université Toulouse Le-
Mirall (Franca). Doutora em Psicologia (USP). Bssiora Colaboradora do Programa
de Pos-Graduacao em Psicologia (UFRGS).

Clarissa Marceli Trentini. Doutora em Ciéncias M@&gi — Psiquiatria (UFRGS).
Professora Adjunta do Instituto de Psicologia (UBRG do Programa de POs-
Graduacgao em Psicologia (UFRGS).

! Este capitulo constitui uma versdo modificada eptd de um texto aceito para publicacéo.
Referéncia: Wagner, G. P., Yates, D. B., ParenteAMM. P., e Trentini, C. M. (no prelo). Modelos
tedricos de fungBes executivas. In C. M. Trentini). L. Argimon, M. S. Oliveira, e B. S. G. Wernlg
(Eds.),Teste Wisconsin de Classificacdo de Caméanual para idososSao Paulo: Casa do Psicologo.
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1.1 Modelos Tedricos de Funcbes Executivas

O termo fungdes executivas é relativamente reqestedo a partir da década de
80), e vem sendo utilizado para descrever uma skrigprocessos envolvidos em
atividades como “resolucao de problemas”, “planejato’, “iniciacdo de atividades”,
“estimacgdo cognitiva” e “memoria prospectiva’ (Besg, 1997). Historicamente esses
processos foram sempre ligados aos lobos frontat®ebro (Stuss & Benson, 1986),

especialmente as areas pré-frontais (Fuster, B388s & Levine, 2002).

As funcbes executivas sao entendidas como praxzesentais elaborados, cujo
apice se da, em termos de filogénese, no ser hu(Rraster, 1997; 2002; Passigham,
1997). Essas funcbes, definidas de diversas formasenciam o comportamento
dirigido a objetivos, bem como recrutam as demaiscdes mentais superiores
(linguagem, memoaria, percepcao e etc.) (Luria, 1986 verdade, apesar da auséncia
de consenso acerca dos processos executivos, amedes incluem: a) focar a atencao
em informacdes relevantes e inibir as irrelevani@sgirecionar os processos para o
desempenho de tarefas complexas, o que requertmleoda atencdo focada para as
tarefas em questdo; c) planejar uma sequéncialdtasefas para atingir determinado
objetivo; d) atualizar e monitorizar, através danmiga de trabalho, as etapas em
andamento para determinar o proximo passo numia teegiencial; e, e) codificar das
representacdées na memoria de trabalho de acordoocespaco e o tempo (Smith &
Jonides, 1999). Em outras palavras, existe umargiilagle em termos de modelos
tedricos e dos processos cognitivos envolvidodurages executivas (Grafman, 1995;
Stuss & Alexander, 2000), mas a maioria dos modaboange as fun¢cdes mencionadas

por Smith e Jonides (1999).
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Uma vez que o conceito de funcbes executivas nd@oitdrio também em
relacdo aos processos cognitivos envolvidos, éimsafirmar que essas habilidades
sao alocadas de diferentes maneiras e conformetdsssituacdes. E para dar conta da
complexidade deste construto, diversas tarefasitoaapr sdo necessarias (Jurado &
Rosselli, 2007; Strauss, Sherman, & Spreen, 2006sS& Benson, 1984; Stuss &
Levine, 2002). A proposta do presente capitulo smmtar brevemente alguns dos
conceitos e modelos de fungdes executivas, bem atgnmas formas de avaliagéo das
mesmas. Nao se pretende esgotar o assunto (issemd@@ossivel em poucas paginas),
mas ao contrario, salientar a existéncia de difesetiefinicdes funcionais, o que auxilia
em uma avaliacdo adequada destes processos. Utesespode ser encontrada na

Tabela 1.

Tabela 1. Modelos Tedricos de Func¢des Executisame Respectivas Enfases

Modelo/Autor Enfase

Neuroanatébmica com tentativa de abordagem e

Sistema de Feedback/Pribram explicacdo de processos psicoldgicos

Descarga Corolaria/Teuber Neuroanatbmica e fisicédg

Base Neuroanatémica/Nauta Neuroanatbémica e fisgadg

Teoria Clinico-anatomo- Processos cognitivos relacionados as estruturas
neuropsicolégica/Luria neuroanatdmicas correspondentes

Hipotese do Marcador Abordagem neuroanatdmica, fisiologica e
Somatico/Damasio cognitiva dos processos decisorios

Integracdo Temporal do Abordagem inicialmente anatomo-fisioldgica, com
Comportamento/Fuster exploracdo posterior de processos cognitivos

Modelo de Processamento da  Predominantemente cognitivo, com correlagbes
Informacao/Shallice anatbmicas

Memoria de Trabalho/Baddeley Cognitivo

Predominantemente cognitivo, mas com

Miller e Cohen ~ .
correla¢des neuroanatémicas
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Alguns dos modelos que serdo aqui mencionados/ééon histérico, como o0s
de Pribram, Teuber e Nauta. Trata-se de modelogoantndo mais utilizados
atualmente, mas que merecem ser mencionados peseaparem o0s primordios dos
estudos com os lobos frontais. Os demais sdo lastailizados e pesquisados
atualmente. O modelo de Luria, apesar de cron@dognte mais antigo, assumiu
importancia por ter lancado as bases neuropsiaasglas fun¢des associadas aos lobos
frontais humanos. O modelo de Damasio, um dos caaisecidos e pesquisados no que
tange ao processo de tomada de decisdes, salienf@ogancia dos lobos frontais nas
relacbes entre 0s aspectos anatdmicos, fisioldgicognitivos e funcionais no
comportamento dirigido a objetivos, associado agdas executivas. O modelo de
Fuster destaca fortemente as relagbes entre fyigole cognicdo, enfatizando o
planejamento dos atos (motores ou ndo motores) eefacao com a execucgéo de acoes.
Em relacdo aos modelos de Shallice, Baddeley eeivdlICohen, apesar da associacao
com as estruturas cerebrais frontais, os autotesntsan a diversidade de processos e
sub-processos relacionados as funcdes executintjzando os aspectos cognitivos
das mesmas. Na verdade, justamente pelo constmgéds executivas ndo ser unitario,
torna-se necessario conhecer alguns dos prinaipadtelos para discutir os resultados
de avaliacfes dos processos executivos. Os olgaliv@resente capitulo sdo, portanto:
(i) apresentar alguns modelos histéricos e atuaitidcdes executivas; e, (i) destacar

algumas tarefas e formas de avaliacao de processostivos.

1.1.1 Modelos histéricos

1.1.1.1 Modelo de Pribram
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Karl H. Pribram (1919- ), cirurgido austriaco,limau estudos na area que hoje
chamamos de Neuropsicologia. O autor desenvolveuw@&s na linha da Psicologia
Experimental, relacionando os processos mentaisahosnaos substratos fisioldgicos.
Pribram (1969), apesar de n&o trabalhar com o donce fungdes executivas,
manifestou interesse em habilidades como pensarriptéesse e raciocinio, processos

atualmente relacionadas as funcdes executivas.

O autor publicou em conjunto com A.R. Luria, riasicélogo russo também
interessado nas atividades regidas pelos lobostafsonhumanos. Entre suas
contribuicBes, destacam-se suas idéias acerca rikarmpento, o qual o autor definiu
como um recurso utilizado para obter controle sa®m®rminada situacéo (Pribram,
1971). O pensamento é uma capacidade que orgammmao interior \orld-within).

Em contrapartida, o interesse depende de excit@dgsioeceptores sensoriais e também
de processos emocionais e motivacionais, o quspardido por estimulos do ambiente
externo (orld-out-ther@. Possivelmente tais observacdes estdo na raguedoje é
conhecido como controle do comportamento — umdwages executivas. Em outras
palavras, é possivel afirmar que trata-se do clenéxecutivo exercido sobre o mundo

interno a fim de adequa-lo as necessidades do nmextdmo (Pribram, 1971).

O autor também estudou as fun¢des dos lobos fsoeta macacos (Pribram,
Konrad, & Gainsburg, 1966). Apos treinar os prireagan uma determinada tarefa,
submeteu parte deles a leucotomia frontal. Entrachaidos, o autor observou que os
animais lobotomizados demoram mais para aprendeasnestratégias, bem como
falham em aplica-las ao longo de uma determinagdatasintomas conhecidos como

parte da sindrome disexecutiva (Baddeley & Wild®88).
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1.1.1.2 Modelo de Teuber

O modelo de Hans-Lukas Teuber (1916-1977), psitolalemao, representa
uma mudanga em termos de fung¢des executivas, umaue entende o inicio dos
processos pelas areas anteriores do encéfalo, vés ihas posteriores. Em outras
palavras, Teuber enfatizava de qual forma o sistaotar poderia influenciar o sistema
sensorial. Na verdade, tratar-se-ia de uma desecantgaipatOria ou corolario que viaja
das areas motoras para as sensoriais, a fim darpregs estruturas sensoriais para uma
mudanca na acgdo voluntaria. Para isso, os lobosafsosdo essenciais, uma vez que
permitem o ajuste das acbes as reacgfes do suitl. €€ada movimento voluntério
tem, portanto, dois correlatos neurais: uma cogrdatimpulsos em direcéo aos efetores
e uma simultanea descarga corolaria direcionadstasturas receptoras centrais. Cabe
ressaltar que os fatores relevantes ndo sdo osnantosper s mas a antecipacéo da

mudanca e a distancia entre movimentos externugmos (Stuss & Benson, 1986).

1.1.1.3 Modelo de Nauta

O modelo de Walle J. H. Nauta (1916-1994), médicandés, € visto como
uma extensdo e uma ampliacdo do modelo de Teutuss(& Benson, 1986). Contudo,
trata-se de um modelo ndo tdo desenvolvido em tedeoaspectos cognitivos. Nauta
percebeu que as areas frontais possuem conexdes éoreciprocas com duas grandes
zonas funcionais, as areas perceptuais (zonasiyjiualitivas e somatossensoriais,
envolvendo areas parietais e temporais) e o sistentdco (que fornece respostas
afetivas e motivacionais). Além disso, percebeu agiéreas frontais e as respectivas

conexdes limbicas representam talvez a Unica mepEEso neocortical do sistema
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limbico. Portanto, enfatiza-se o aspecto funcidisaddégico em detrimento do

processo psicologico-cognitivo.

E através dessas fortes conexbes dos lobos Bootan diferentes éareas
cerebrais que os primeiros podem agir como efeteregnsores. Como efetores, é
possivel planejar, programar e modular respostasrgortamentos. Como sensores, €
possivel dizer que os lobos frontais estdo envodvitb processamento perceptual. Por
causa dessa “dupla funcéo”, as &reas frontais sadnigas regibes neocorticais a

associar informacdes tanto de fontes externas guaternas (Stuss & Benson, 1986).

1.1.2 Modelos atuais

1.1.2.1 Modelo de Luria

Aleksandr Romanovich Luria (1902-1977) foi um intpate psicélogo russo,
cujos trabalhos em neuropsicologia permitiram uange em termos de conhecimento
acerca das funcdes mentais superiores. Luria n#éiaout a expressdo funcbes
executivas, mas preocupou-se em explorar 0os paxesgentais associados aos
diferentes lobos do encéfalo humano (Luria, Sintgkaya, & Tubylevich, 1970), o que

inclui as areas frontais, sabidamente envolvidagracessamento executivo.

A teoria de Luria (1966, 1973a), conhecida comae$ias Funcionais, define
unidades e zonas no encéfalo humano. O encéfabmatdo com o autor, é dividido em
trés unidades funcionais. A Unidade | envolve regipertencentes ao tronco cerebral; a
Unidade Il corresponde as areas corticais dos ltdraporal, occipital e parietal; por
fim, a Unidade Il é formada pelos lobos frontads unidades Il e Il sdo também

divididas em zonas corticais — primaria, secundartarciaria. As zonas corticais sao
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estruturas que permitem a associagdo e integragfe enodalidades sensoriais.
Enquanto as zonas primérias processam uma modalgtatsorial (percepcéo tatil no
caso do cértex parietal, por exemplo), as secussl&riterciarias associam diferentes
propriedades dos estimulos (visuais e auditivosggemplo). Enquanto na Unidade Il

0 processamento € ascendente (da primaria paracirisd, na Unidade Il o

processamento das funcdes cognitivas é descer(tienciéria para primaria).

Em termos de processamento executivo, poréma lewfiatiza a necessidade e a
relevancia de haver integridade funcional nas Utedal e Il. Em outras palavras, €
necessario que as habilidades cognitivas assocmdagras areas (como memodria,
atencéo e percepcgao, por exemplo) estejam sendesgamlas adequadamente para que
as funcbes executivas possam ser alocadas. Enprinogpais processos relacionados a
Unidade Il (Luria, 1973a), destaca-se (a) a regidee controle da atividade mental, (b)
dos movimentos e acdes e (c) das habilidades d¢tieie e mnésicas. Em outras
palavras, a Unidade Ill € responsavel por programegular e verificar as acdes

humanas, sejam elas motoras ou mentais.

As idéias do autor acerca das funcdes mediadas petas frontais antecipam,
de certa forma, uma série de descobertas atuads,Aeu interesse Nnos processos
cognitivos mediados pelos lobos frontais merecearamlivio em co-autoria com K.H.
Pribram (Pribram & Luria, 1973). Em consonancia aestudos previos (Luria, 1966;
Luria et al., 1970; Luria, Homskaya, Blinkov, & @itley, 1967), o autor descreve um
conjunto de sintomas peculiares as disfuncdes deepsos cognitivos frontais. Entre
eles, destaca-se 0 papel dessas areas na regdéaefivacdo de processos, ou seja, 0S
lobos frontais estdo envolvidos no grau de ativagiitical tanto em repouso quanto no
desempenho de determinada atividade. Aléem dissasaggifes estdo implicadas na

execucao de processos comportamentais verbalmergemados — pacientes frontais
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conseguem imitar ordens simples, mas apresentaguldddes em manter a informagéo
verbal dada em mente para poder desempenhar aégistrademandada pelo
examinador. Por fim, destaca-se o papel dessas aeedabilidade de resolucédo de
problemas. Pacientes que manifestam a sindroméalfreendem a nao fazer uma
andlise prévia de um problema a fim de escolher estaatégia para resolvé-lo
(diferente de controles saudaveis), evidenciandorganizacéo diante do problema em
questdo. Além das dificuldades de analise, os psendo conseguem decompor 0
problema em subpartes, bem como manifestam difideélsl quando a tarefa requer que

eles escolham uma entre diversas alternativas o@mees (Luria, 1973b).

Uma das possiveis ilustragbes da sindrome descidtale um paciente de 64
anos (Vass), do sexo masculino, submetido a cauegi funcdo de um tumor frontal
esquerdo (Luria, Homskaya, Blinkov, & Critchley,619. O paciente em guestdo nao
apresentava sintomas de agnosia, apraxia ou afasi@ontrapartida, Vass evidenciou
uma desorganizacdo comportamental, marcada pedpdoicdade de inibir estimulos
irrelevantes a demanda em questdo. Em outras paJagm funcdo dos déficits de
seletividade atencional/inibicdo, Vass era incagmpriorizar, por exemplo, um didlogo
com a equipe que o estava avaliando. Se uma enfarergrasse no quarto, o paciente
imediatamente iniciava um didlogo com ela e pasaawegligenciar a equipe médica. O
paciente também evidenciou sintomas de perseveracao realizar determinadas
tarefas de reconto de historias, Vass as reprodoniaelementos mistos entre histérias
(evocava a segunda historia misturada a elemerdgsritheira). A inabilidade para
selecionar o que é relevante, bem como a de imil@mentos irrelevantes, e de
perseverar em respostas prévias compdem sintomadisfiencdes executivas —

processos mediados pela Unidade Il supracitada.
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1.1.2.2 Modelo de Damasio

Um segundo modelo anatémico-funcional foi propgsto Damasio, Tranel e
Damasio (1991) no qual trés fatores se destacammelo, o principio que guia o
comportamento € a preservacgao do equilibrio indalidSegundo, as func¢des gerais dos
lobos frontais séao julgar e regular a percepcaereate, baseado nesta percepcao,
planejar a resposta mais vantajosa para o0 orgaresmom ambiente social complexo.
O sinal usado para selecionar a resposta adeqaddaum marcador somatico, isto €,
um estado somatico que é correlacionado tempor&meom uma representacdo
particular e é “marcado” por ele. O terceiro fatoonsiste na organizacdo
neuroanatdémica basica que sustenta essas funcéesgin, 1993). Essa organizacdo
seria baseada em conexdes reciprocas com: (1l)temaigde ativacdo reticular e o

sistema limbico, (2) os cortices de associacaceposte (3) o sistema motor cortical e

subcortical (Stuss & Benson, 1986).

A teoria do marcador somatico proposta por AntoD@amasio (1944 - ),
neurologista portugués, surgiu do estudo com peseoom lesbes no cortex pré-
frontal, especialmente aqueles com danos ao cpréekontal ventro-medial (Bechara,
Damasio, Damasio, & Anderson, 1994). Esses pacgeoten uma conduta e raciocinio
normais anteriores a lesdo, desenvolveram uma targhcial anormal, geralmente
levando a consequiéncias repetidamente negativesaragle sua memaoria e inteligéncia
permanecerem integras. Damasio propds que uma midsp@is causas para 0O
aparecimento dessa conduta prejudicada (embora ridica) € a ativacao deficiente
dos estados somaticos ligados a punicdo e recompersacordo com o pesquisador,
0s pacientes com lesbes no cortex frontal ventrahedo apenas possuiam como
também acessavam o0s conteudos manifestos de awidadventos (a identidade de

uma pessoa ou lugar), como também conheciam griicgsidos implicitos (os valores
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positivos ou negativos de uma pessoa ou acédo,vpsspcdes de resposta a um
evento, e as consequéncias imaginadas que seguriama determinada resposta,
imediata e tardiamente), mas ndo conseguiam imtegs® conhecimento a uma reacao
apropriada em situagfes em que 0 mesmo seja eXiBehara et al., 1994; Bechara,

Damasio, Tranel, & Damasio, 1997).

Em uma situacdo de tomada de decisdo, as premdssafuacdo, diversas
opc¢Oes de resposta, e diversas consequénciaspadigeidevem estar simultaneamente
disponiveis para inspec¢do, para que a atencad@@e & consciéncia (Damasio et al.,
1991). As vantagens imediatas e desvantagens a [mago, ou vice-versa, devem ser
consideradas, e a decisdo sobre a atitude a sed&opodera ser feita através de
deliberacdo, automaticamente, ou de alguma forteeniediaria. O que Damasio e seus
colaboradores propuseram é que individuos sauddpaem ser assistidos nesse
complexo processo de tomada de decisbes pelo apardo de um sinal somatico que
marca as consequéncias finais de cada opcado destaspom um estado somatico
positivo ou negativo. Em outras palavras, a opgioedposta “A”, independentemente
de sua previsivel recompensa imediata, pode evaoarcenario futuro que é
potencialmente ameacador ao individuo, e é marpadam estado somatico negativo.
O sujeito iria entdo reexperienciar a punicao @ddrma de explicar seria dizer que
uma emocao negativa seria sentida). A propostaesgp@ o estado somatico que
acompanha a opcdo de resposta iria garantir, narima@ias circunstancias, e de uma
forma praticamente automatica, que as respostas consequéncias seriam negativas
para o individuo sejam conscientemente evitadasewcobertamente suprimidas

(Bechara, Damésio, & Damasio, 2000; Damasio e1881).
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1.1.2.3 Modelo de Fuster

Joaquin Fuster (1930 - ), médico espanhol, prap@$orma geral, que o cortex
pré-frontal como um todo é dedicado a memodria, laogpamento e a execucao de
acdes. Para o autor, a principal funcdo do contéxrpntal é a estruturacéo temporal do
comportamento, com trés fun¢des subordinadas: ipatgm, memadria proviséria e
controle de interferéncias (Fuster, 1997). A apgiio € uma funcdo prospectiva, na
qual o cértex frontal, utilizando experiéncias a8y auxilia na preparacao para eventos
futuros. A funcdo da memoria provisoria, por sua, & retrospectiva, e consiste na
manutencdo de uma informagéo na consciéncia até meta visada seja atingida. Ja as
interferéncias podem prejudicar a “gestalt” tempgrala qual o lobo frontal é
responsavel, e por isso devem ser evitadas atdevama protecao inibitéria. Por fim,
os lobos frontais sdo importantes para a iniciagéiencdo, motivacao e vigor através
dos quais os comportamentos complexos sdo desa@lPosteriormente, Fuster
(2001) localizou a organizacao e integracao tentpmracortex pré-frontal lateral. No
entanto, 0 mesmo salienta que essa funcdo dependmitths como a atencdo, a
memoria de trabalho esetpreparatoério, as quais se encontram distribuidasgolo o

cortex pré-frontal.

Recentemente, Fuster (2006) prop6s um modelo de de representacao
cortical chamadaognit Discordando do modelo prevalente de médulos efysistula
gue a memoria e o conhecimento sdo representadosdas de neurdnios distribuidas,
interativas e sobrepostas no cortex de associd€sens redes, chamadesgnits
constituem as unidades basicas da memodria e deciomnto. O cortex de associagcao
frontal contémcognits executivos, feitos de neurdnios associados pornrdodes
relacionadas a acdes. Tanto no cortex posteriopamncoértex frontal, osognitssao

organizados de forma hierarquica. Na base da aagdn — isto €, no cortex
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parasensorio e no cortex pré-motor -cognitssao pequenos e relativamente simples,
representando percepc¢des ou atos motores simple®p da organizagcado — no cortex
temporo-parietal ou pré-frontal — oggnitssdo mais amplos e representam informacdes
complexas e abstratas, de carater perceptual autes@ Redes posteriores e frontais
sdo associadas por longas e reciprocas conexden-amrticais, que dao suporte para
o ciclo percepgédo-acdo no comportamento sequenedinguagem e no raciocinio. O
ciclo percepgao-acao consiste no fluxo circulamfémacao entre um organismo e seu

meio.

1.1.2.4 Modelo de Shallice

Timothy Shallice, matematico inglés, é atualmgmtdessor em neuropsicologia
na University College London. Seu modelo é conte@dr Sistema Atencional de
Superviséo (SAS) e foi proposto por Norman e Stealli986). Trata-se de um sistema
Unico que gerencia e coordena diferentes proceSs8AS € associado ao cortex pre-
frontal, estrutura relacionada a processos cogsitelaborados e que modula funcoes
subordinadas (Shallice & Burgess, 1996). De acawim o modelo de Norman e
Shallice, a maioria das acdes é controladaspbematascolecdes de acdes que sao
dirigidas automaticamente, de acordo com a inkagho apropriada. Varios esquemas
podem operar ao mesmo tempo e em diferentes rdeet®mplexidade, desde retirar
uma mosca do brago, caminhar, dirigir, etc. Estasdades sdo realizadas com o
minimo de controle atencional. Se os esquemaseassam livremente, sem outro tipo
de controle, seria provavel que os mesmos entrassenonflito em alguns momentos,
levando a interrup¢cdo do comportamento. Isso @awipor um processo de resolucao

automética de conflitos. Além desse processo, eexist controlador geral, o sistema
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supervisor atencional (SAS). Esse controle ateaticonsciente é usado para sobrepor-
se a outras influéncias no sistema de resolucamnffitos quando ha necessidade, em

funcao de fatores externos.

O SAS tem uma capacidade limitada. Ele atua emaéria de circunstancias,
como: (a) tarefas que envolvem planejamento oudand@ decisdes, (b) situacdes nas
guais 0s processos automaticos parecem estar gagsandificuldades e algum tipo de
resolucdo € necessario, (c) quando novas ou pouoeecidas sequéncias de acdes
estdo envolvidas, (d) quando uma situacdo é julgadigosa ou tecnicamente dificil,
(e) quando alguma resposta fortemente habituatoiag¢do est4 envolvida. O modelo
supfe que as acdes sdo controladas em dois ritvieigiro, via resolucao de conflitos
entre esquemas, 0 que evita a producdo de respostaspativeis ou a sobrecarga de
subcomponentes do sistema. Em segundo lugar, comstupervisor geral € exercido

pelo sistema SAS.

Baddeley (1986) cita Shallice ao tentar integratéssica sindrome frontal ao
funcionamento defeituoso do executivo central. SdguShallice, os lobos frontais
podem estar envolvidos na operacdo do SAS, o sastewvolvido no monitoramento e
controle do comportamento e no planejamento deidattes futuras. Atividades
rotineiras podem ser executadas normalmente, atrdeé‘contention schedulling
procedure”, que se apoOia erachemata mas ndo sdo dependentes do lobo frontal.
Problemas ocorrem quando o sujeito é solicitaduocgar um comportamento novo ou a
descontinuar um comportamento ou modificar a adem andamento. Um exemplo
desta manifestacdo pode ser visto no desempenfiesie Wisconsin de Classificacéo
de Cartas (WCST — Berg, 1948), em que 0 pacientkerfgo completar a primeira

categoria, demonstrando compreender o0 primeirogitanas ser incapaz de alterar a
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estratégia e classificar de acordo com outro tipoedtimulo, ou seja, mudar de

categoria.

Um aparente paradoxo € que esses pacientes pdadamse distraem com
facilidade, e por outro, sdo inclinados a perseveshallice explica esse fato da
seguinte forma: como o SAS néao funciona adequadanepaciente esta a margem do
schemataatualmente em funcionamento. Se ocorrer uma $ituagn que um esquema
esta claramente dominante, entdo ele continuacdnéndr, levando a perseveracao. Se,
por outro lado, ha um numero dehemataconcorrentes de forga aproximadamente
igual, entdo, ndo havendo a coordenacgédo do SA8rdawa tendéncia para o controle

mudar de um esquema para outro na base de mudamgasas do contexto ambiental.

1.1.2.5 Modelo de Baddeley

Talvez uma das mais importantes contribuicbes pac@ncia cognitiva nos
altimos anos tenha sido o conceito de memoriaalsalino orking memory Apesar
da diversidade de visbes a respeito desse sistdiyake & Shah, 1999; Osaka, Logie,
& D’Esposito, 2007), o modelo de Alan Baddeleycpkigo inglés (Baddeley & Hitch,
1974; Baddeley & Hitch, 1994), tem sido o maisizdiflo. Baddeley e Hitch (1974)
propuseram um modelo de multiplos componentes aléirexpandir e de completar o

conceito de memoria de curto prazo (Atkinson & f8inif 1968).

Inicialmente o sistema de memoria de trabalho engposto por trés partes: alca
fonologica, bloco visuoespacial e executivo centtaklca fonoldgica € responsavel,
segundo os autores, por processar informacdesveasdiO bloco visuoespacial opera
com informacdes visuais e espaciais. Tanto o blisooespacial quanto a alca

fonologica processam informacdes de curto prazofiPQ 0 executivo central consiste
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em um sistema responsavel por direcionar recutsogianais aos outros dois. Porém,
ao contrario dos anteriores, esse componente né&pa de armazenar informacdo
(Baddeley, 1986; Baddeley & Hitch, 1974). De acombon Baddeley e Della Salla

(1998), um executivo central prejudicado deveriesgntar dificuldades para coordenar

operacdes simultaneas da alca fonologica e do bisooespacial.

Anos depois, Baddeley publicou uma revisdo de sedeino (Baddeley, 2000).
O sistema de memodria de trabalho continua um modalicomponencial, porém com
um novo sistema escravsldve systenou dependente), a alca episodica. Este novo
componente também é controlado pelo executivo @eattem como funcdo armazenar
informacg&o por algum tempo, capacidade que a afgaldgica e o bloco visuoespacial
ndo tém. Em outras palavras, a alca episddica openao uma ponte entre o
armazenamento de curto prazo (seja ele visuoes$pacigerbal) e a memaoria de longo

prazo (Baddeley, 2000; 2007).

1.1.2.6 Modelo de Miller e Cohen

Earl K. Miller e Jonathan D. Cohen, psicélogos acamos, buscam
compreender 0s mecanismos que permitem ao cortefrqmtal exercer o controle
cognitivo do comportamento. O cortex pré-frontalaatjuando o processamertop
down é necessario, ou seja, quando as relacdes iaptrts sensoriais, pensamentos e
acOes ainda ndo estdo bem estabelecidos ou estdandau rapidamente. Nesse
momento € necessario usar as representacdes sienabjetivos e das formas de

atingi-los.

Tarefas como as apresentadas pelo WCST e pelopSBolr and Word Test

envolvem fungbes como atencdo seletiva, inibicAmpartamental, memoria de
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trabalho e comportamento baseado em regras ouddirggobjetivos. Miller e Cohen
(2001) consideram que todas essas funcdes depeataterapresentacdes de objetivos e
regras na forma de padrbes de atividade no coméfrgntal, os quais configuram
processamentos em outras partes do cérebro, dioammm as demandas da atividade a
ser desenvolvida. Esses padr@ep down favorecem mapeamentos de estimulo-
resposta fracos (mas relevantes para a tarefaflqueam competicdo com padrdoes mais

fortes e habituais (automaticos), especialmentadpé requerida flexibilidade.

Para Miller e Cohen o principio de que o processdmcerebral é competitivo €
fundamental. Caminhos diferentes, com fontes d@nmdcdes diversas, competem pela
expressao no comportamento, e 0s vencedores s@besquom maiores fontes de
suporte. Os autores propdem que o controle cognilipende de algumas propriedades
do coértex pré-frontal: a habilidade de efetuar rficaigbes anatdmicas causadas pela
experiéncia; a ampla gama idputse conexdes intrinsecas, as quais permitem asintes
e representacao de diversas formas de informag@essarias para guiar o desempenho
em tarefas complexas; sua capacidade de mantexmainie essas representacoes,
inibindo interferéncias quando necessario; e swaglacdes através de sistemas
neuromodulatérios que fornecem meios para atualiapropriadamente essas
representacdes. Dependendo do alvo desejado, reserfacdes no cortex pré-frontal
podem variar desde focos atencionais, regras oetiwig, enviando sinai®p down
para outras partes do cérebro que guiardo a alwidaaves dos caminhos necessarios

para realizar a tarefa.
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1.2 Formas de avaliacao de funcdes executivas

Conforme afirmado anteriormente, o conceito de;des executivas envolve
uma diversidade de componentes (Burgess, 1997dd@aRosselli, 2007; Smith &
Jonides, 1999; Stuss & Benson, 1984; Stuss & Lewdd2). Nas paginas anteriores,
alguns modelos tedricos foram listados, numa teatate apresentar subsidios para a
diversidade conceitual do construto. Nas paginasesyiientes, discutir-se-a as razdes
para a multiconceitualidade das funcdes executipak) menos parcialmente. Em
outras palavras, serdo descritas algumas evidéeomgsricas para tal, ou seja, a
multicomponencialidade do construto e alguns dosamemos utilizados para sua
avaliacdo. Visto que algumas definicbes de fungdesutivas ja foram exploradas, o

enfoque agora sera o das formas de avaliacao.

O primeiro aspecto a ser mencionado envolvendfomsas de avaliacdo de
processos executivos esta relacionado justamentguestdo da diversidade de
componentes. Existem evidéncias suportando vis@éarias do construto, tanto
quando nao unitarias (Jurado & Rosselli, 2007)uAfgautores acreditam em um fator
comum, subjacente a todos os pacientes que ameseligfuncdes executivas. Estes
pesquisadores acreditam que, independente da siedpresentada, todos os pacientes
apresentam dificuldades no comportamento dirigicetas goal-directed behavior
Duncan, Emslie, Wiliams, Johnson, & Freer, 1996n Brgumento em contrario para
tal achado vem exatamente dos estudos com lesaiebrais (Miyake, Friedman,
Emerson, Witzki, & Howerter, 2000). Pacientes qo&esam lesbes frontais podem
apresentar desempenhos completamente distintos ifementes testes de funcdes
executivas. Por exemplo, um paciente hipotéticoodepndo apresentar dificuldade
alguma em uma tarefa A de funcdes executivas, m@Rreiar severos prejuizos

cognitivos ao ser testado em outro instrumentovdéagdo de processos executivos, a
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tarefa B. Este achado € corroborado por estudeslacionais, em que as correlacdes
ndo atingem significancia e/ou indices baixos deetagdo entre diferentes testes
executivos sdo encontrados. Estas baixas correlggdgem se originadas tanto de
processos nao executivos, isto €, de outras hathdil cognitivas, quanto podem
significar a existéncia de varaveis que refletenttipias fungbes executivas (Salthouse,
Atkinson, & Berish, 2003; Stuss & Alexander, 200@)4as, da-se 0 nome de impureza
da tarefa (task impurity — Burgess, 1997) para as situagbfes em que 0®$808

executivos sao “contaminados” por fungdes néo dikexsu Burgess (1997) acredita que
para ter a certeza de que um determinado indiviekté manifestando disfuncéo

executiva, € necessario investigar praticameniestod demais processos cognitivos.

Uma viséo recente na literatura que vem ganhaodgma fé derivada de uma
mudanca metodologica no estudo dos processos @@ECcuf\ssim como aconteceu
com o construto inteligéncia ha muitos anos, algam®res (Delaloye et al., 2009;
Huizinga, Dolan, & van Der Molen, 2006; Miyake ét, 2000; Rodriguez-Aranda &
Sundet, 2006) vém utilizando o método estatiste@lise fatorial em uma série de
tarefas executivas a fim de buscar fatores quepagras funcdes executivas. Miyake et
al. (2000), por exemplo, trabalharam com trés &stor atualizacdoupdating,
alternancia ghifting e inibicao (nhibition) — e concluiram que existe um fator comum
subjacente aos trés (comunalidade), mas que sedeatrés componentes executivos
claramente distinguiveis. Rodriguez-Aranda e Surfd@06) realizaram um estudo
envolvendo analise fatorial exploratéria. Os awgowtilizaram tarefas classicas de
avaliacdo de funcbes executivas (WCST — Berg, 1948CWT - Stroop, 1935;
COWAT - Benton & Hamsher, 1989). Os autores buscardacdes entre os diversos
indices de pontuacdo de cada tarefa e encontramziroqfatores, mas houve

comunalidade entre alguns dos fatores. No fatorapenas variaveis referentes ao
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WCST apareceram (categorias completadas, erroseveeadivos e erros nao
perseverativos). No fator 02 houve carga de indite<COWAT (escore total) e do
SCWT (cores, palavras, interferéncia). Porém, o @0Mbi responsével pela geragéo
de um terceiro fator, em separado (perseverac@e®®). Finalmente, um quarto fator
emergiu para apenas um dos indices do WCST (fa@ssmanter o contexto). Em
outras palavras, os achados mostram processosticogrsubjacentes comuns entre
diferentes tarefas, bem como evidenciam a indepemléle alguns componentes

executivos.

Em relagdo ao uso da analise fatorial, ressaltguse esta € uma tendéncia
recente da literatura em fungBes executivas. Msaisdes sdo necessarios para se
confirmar a natureza fatorial dos processos exarsitespecialmente porque os estudos
supracitados fizeram uso de algumas tarefas apEnagas investigacdes poderéo ser
feitas utilizando outros instrumentos de avaliagéduncdes executivas, ndo apenas 0s
tidos como “classicos” (por exemplo, o WCST, o COWA o SCWT, no caso do

estudo de Rodriguez-Aranda & Sundet, 2006).

As formas classicas de avaliacdo de funcbes axasubram idealizadas e/ou
descobertas através da testagem de pacientes cdnorsés diversas. No caso da
maioria dos testes de fung¢des executivas, pacitagados frontais e/ou disexecutivos
foram testados em experimentos gerados para ekplespecificamente suas
dificuldades (Rapp, 2001). Uma vez comprovadaiaulidfade, novos pacientes frontais
e/ou disexecutivos devido a lesGes de etiologiaadas passaram a ser testados. Com
0 passar do tempo, conforme os déficits foram seondgprovados pela replicacdo dos
estudos e consequentemente dos achados, as targiaalmente experimentais foram

transformadas em testes e seu uso na avaliacamceEspos executivos foi reafirmado
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(Lezak et al.,, 2004; Strauss et al., 2006). Umta lontendo alguns dos testes de

funcdes executivas pode ser encontrada na Tabela 2.

Tabela 2. Testes de Funcdes Executivas e Compaenaugtiados (Jurado & Rosselli,
2007; Lezak et al., 2004; Strauss et al., 2006)

Teste Processo(s) executivo(s)

Brixton Spatial Awareness TE®8SAT — Deteccao de regras
Burgess & Shallice, 1997)

Hayling Sentence Completion Test Velocidade de iniciagao

(HSCT — Burgess & Shallice, 1997) . o
Supressao de resposta / Inibicdo

Controlled Oral Word Association Test Geracao de resposta

(COWAT - Benton & Hamsher, 1989) o
Inibicdo

Stroop Color and Word Te§SCWT — Inibicdo

Stroop, 1935)

Trail Making Tes{TMT — Reitan, 1955) Alternancia entre tarefas
Inibicdo

Tower of LondorfTOL — Shallice, 1982) Planejamento

Inibicdo
Cognitive Estimation Te¢CET — Resolucao de problemas
Shallice & Evans, 1978) .
Raciocinio
Wisconsin Card Sorting TeBVCST —  Formacao de conceitos
Berg, 1948) .
Deteccéao de regras
Inibicdo
Raciocinio
Modified Card Sorting TegMCST — Formacé&o de conceitos

Nelson, 1976
) Deteccéao de regras

Inibicdo

Raciocinio
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Diversas séo as formas existentes de mensurac@undg@es executivas (para
uma revisdo detalhada, consultar Lezak et al., 2804 Strauss et al., 2006). Porém,
algumas sao tidas como “tradicionais”, muitas vetésintegrando baterias de testes,
como a Delis-Kaplan Executive Function Syste(D-KEFS - Delis, Kaplan, &
Kraemer, 2001). Fazem parte desta batefisad Making Test{TMT — Reitan, 1955) e

tarefas de fluéncia verbal.

Conforme pode ser observado na Tabela 2, BurgesShadlice (1997)
publicaram duas tarefas para avaliagdo de func@esugvas, oBrixton Spatial
Awareness TesfBSAT) e oHayling Sentence Completion Tg$i{SCT). O BSAT
consiste em uma tarefa visual, em que a posi¢c@ondeirculo colorido é modificada de
uma pagina para outra. Esta mudanca segue regrasaidas do examinador, mas néo
pelo paciente. Este precisa tentar descobrir aregplicita e tentar prever a préxima
posicdo em que o circulo colorido aparecera. O BS#@&rece trés medidas
independentes de processos executivos, as quasnpsel consideradas em separado
ou combinadas em um escore total. O HSCT, por ®m & uma tarefa verbal
envolvendo listas de frases, cada uma contenderit®rgcas, todas com a palavra final
faltando. A tarefa é dividida em duas etapas. Nagira etapa, o paciente € instruido a
completar frases, uma a uma, com palavras que fagatido para a frase. Na segunda,
0 examinando precisa completar as sentencas camraslfinais que ndo combinam
com a frase. As medidas executivas obtidas no H8@®lvem velocidade de iniciacao

de resposta, tempo de reflexdo e habilidade dess§o de respostas.

A tarefa seguinte é Gontrolled Word Association TeEBEOWAT — Benton &
Hamsher, 1989), também conhecido por FAS. Tratdeseuma tarefa envolvendo
iniciativa e flexibilidade reativa, em que o exaamndo € requisitado a emitir séries de

palavras com as iniciais F, A e S. O participaet® um intervalo de tempo de 60
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segundos (versao tradicional) por letra para eannci maior numero de palavras

possivel.

O Stroop Colors and Words TeE@CWT — Stroop, 1935) deriva originalmente
de um experimento. A tarefa envolve trés etapgwirieira delas consiste em solicitar
ao participante que leia nomes de cores em umagagi cartdo, todas impressas em
tinta preta. Na segunda, o examinando recebe wt@ade letras X agrupadas (XXX),
cada grupo impresso em uma cor distinta. A tarefsiste em dizer os nomes das cores
de cada agrupamento. Na terceira e Ultima etapgagriicipante recebe um lista de
palavras contendo nomes de cores. Cada palavrapgessa em cores que nao
correspondem ao nome da mesma. O examinando éidust dizer a cor em que cada
palavra esta escrita, ao invés de ler cada pal@v&CWT é aplicado com um limite de
tempo de 60 segundos por etapa. Contabiliza-sem®emide palavras lidas em cada
etapa. Trata-se de uma tarefa de avaliagdo do cenf®de inibicdo, em que o0 sujeito

precisa inibir a resposta automatica (leitura) éiemadequada.

O Trail Making Test(TMT — Reitan, 1955) é também conhecido por Teste
Trilhas e era parte integrante da avaliagdo queadok norte-americanos sofriam ao
entrar no exeército. Esta tarefa também tem dugmet&la primeira delas, o participante
€ instruido a conectar com um lapis uma série dei@ulos, todos numerados e
dispersos aleatoriamente em uma folha. A tarefaistenem ligar estes circulos o mais
rapido possivel — o tempo é cronometrado — segandalem numérica. Na segunda
etapa, o0 participante novamente precisa conectar sémie de circulos, desta vez
podendo conter numeros ou letras. O examinandstikiido a conectar alternadamente
nameros e letras, seguindo a ordem alfabética epemmo tempo, numérica. A tarefa

envolve controle de interferéncias e alternancisednrefas.
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A Torre de Londres odower of Londor(TOL — Shallice, 1982) é uma tarefa
formada por uma base com trés hastes e trés distmsdos de mesmo tamanho, mas
cores distintas. O participante € instruido a mesgetdiscos de uma posi¢ao inicial para
uma final, segundo algumas regras. O objetivo garha posicao final ou alvo com o
menor niumero de movimentos possivel. A TOL é umefdajue requer essencialmente

a habilidade de planejamento.

O Cognitive Estimation Te¢CET — Shallice & Evans, 1978) consiste uma lista
de perguntas requerendo estimativas variadas ~ pelstidade, area, altura, extensao
e etc. Trata-se de uma das poucas tarefas verbaik/endo planejamento, raciocinio e

resolucéo de problemas e é tema dos capitulosdcigrges.

O Teste Wisconsin de Classificacdo de Carta¥Vimconsin Card Sorting Test
(WCST — Berg, 1948) € uma tarefa de combinacdoattax Séo dispostas quatro
cartas-estimulo na frente do sujeito. Estas cadatem figuras geomeétricas impressas
em cores e quantidades variadas. O participantebeed28 cartas, as quais deve
combinar, uma a uma, com uma das quatro cartastdsti segundo um principio
conhecido apenas pelo examinador. Esta tarefaemdiéeimpo determinado. Trata-se de

um instrumento que avalia formagéo de conceitafemio e flexibilidade mental.

O Modified Card Sorting TesfMCST — Nelson, 1976) consiste em uma
variacdo do WCST, porém mais simples. Diferent®\HoST, em que as cartas podem
partilhar um, dois ou trés atributos, no MCST asasacompartilham no maximo um
atributo. No MCST o participante é avisado de queincipio de combinacao vai ser
modificado, diferente do WCST. Também é um instmimesm que oS componentes

avaliados séo formacao de conceitos, raciociniexéflidade mental.
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1.3 Consideracdes finais

Este capitulo teve por objetivos apresentar algomzdelos de funcdes
executivas e algumas tarefas de avaliacdo das mesbean como destacar a
importancia do conhecimento dos modelos e dosstgsiea uma boa avaliacdo dos

processos executivos.

Conforme discutido anteriormente, as fun¢des dreucompdem um conjunto
de processos e subprocessos, com abordagens gednaasificadas. Alguns dos
modelos sao predominantemente neuroanatdémicos, atagquoutros enfatizam
processos cognitivos. Tal fato pode, por exemp@oegplicado pelas formacdes de seus
idealizadores. Pesquisadores das areas biologicderh a enfatizar aspectos estruturais
e fisiologicos, enquanto autores oriundos de ateamanas tendem a priorizar 0s
processos cognitivos, sem atribuir tanta importarei correlatos neuroanatémicos.
Contudo, o que é indiscutivel nos estudos neuroldgjicos atuais é a importancia de
se relacionar as estruturas cerebrais envolvidasleterminados processos com as
habilidades cognitivas em si, isto €, relaciondruasa e funcdo. Entdo, mesmo nos
estudos em que ndo ha preocupacao localizacioostibos frontais geralmente séao

mencionados como as areas envolvidas nos prooessostivos.

Historicamente, a associacao das funcbes execunsmdobos frontais se deu
gracas a estudos com pacientes lesados cerebuais, (1973b). Em outras palavras, ao
comparar grupos de pacientes com lesdes postererasteriores, bem como a
controles, observou-se que déficits de etiologiamiadas nas areas frontais
desencadeavam disfungBes executivas, gracas aseandld desempenho dos

participantes em tarefas que avaliam os procesgwastados.
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Modernamente, a tendéncia dos estudos nas divarsas da Neurociéncia
Comportamental Humana tem sido combinar exame®udmimagem funcional (como
fMRI e PET, por exemplo) e tarefas cognitivas (Gg#001; Pefia-Casanova, 1987). O
uso desses métodos de forma combinada permite pnoxiraacdo dos processos
mentais e das regifes cerebrais envolvidas nos osedem se tratando de processos
executivos em termos gerais, menciona-se estudos os de Fuster, Bodner e Kroger
(2000), Moll, Oliveira-Souza, Moll, Bramati e Anduelo (2002), e o de Smith e

Jonides (1999).

Debater aprofundadamente métodos de investigac@iongées executivas ndo
foi a proposta, mas sim tentar deixar clara a #@S&c das mesmas as areas frontais do
encéfalo, bem como listar algumas formas de ad@idestes processos. Com isso, nao
se pretende reforcar o bindbmio fungdes frontaisnedes executivas, mas mencionar a
associacdo entre estrutura e funcédo e, portantoeecassidade de uso de modelos
tedricos que contemplem ambos os aspectos. Satierdanda que a relacao estrutura-
funcdo vem sendo demonstrada em uma série de sstadmpsicologicos envolvendo
lesados cerebrais e controles, gracas a utilizdeamma série de tarefas, as quais séo
essenciais para dar conta da multidimensionalidedeprocessos executivos. Dentre
elas, oCognitive Estimation TeCET — Shallice & Evans, 1978) foi o instrumento

escolhido como tema do presente estudo.

O CET consiste em um instrumento que envolve bzegdo de estimativas
cognitivas. Em outras palavras, trata-se de unta tise perguntas envolvendo peso,
altura, comprimento, area, velocidade e etc., ctggpostas ndo estdo prontamente
disponiveis. Assim, o examinando precisa requisitabilidades de raciocinio e
resolucdo de problemas para tentar estimar a mtespgmoximada (Della Sala,

MacPherson, Phillips, Sacco, & Spinnler, 2003; MaaBon, Cipolotti, & Shallice,
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comunicacao pessoal; Shallice & Evans, 1978). B&isdos sdo apresentados nas
paginas subsequentes. O primeiro deles é um ewtadoo, o qual enfatizou a busca de
subsidios para afirmar que o CET pode ser utilizadmo medida de funcdes
executivas. Para tal, diversos estudos disponiwmeaisliteratura cientifica foram
revisados. Os dois estudos seguintes sdo pesangasicas. O Estudo 2 teve como
objetivo geral a adaptacdo do CET para o portuduésileiro. Versdes da tarefa
existem nos idiomas inglés (britanico e norte-acae), italiano e alemdo, isto €, uma
versao em portugués brasileiro ainda ndo estapamiigel até entdo. Esta ultima deriva
da atualizacdo britanica do instrumento (MacPheetaal., comunicacdo pessoal), em
processo de normatizacdo na Gra-Bretanha atualmémiz vez disponivel uma versao
em portugués brasileiro, a etapa seguinte (Estyidoi & de relacionar o desempenho
no CET a diversos processos cognitivos. Tal estadcealizado no intuito de buscar
evidéncias empiricas de que a tarefa envolve psagemnto executivo, bem como no de

averiguar que habilidades cognitivas podem eskaciomadas ao desempenho no CET.
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ABSTRACT

Estimation abilities are a group of processes thablve functions as planning,
attention and abstract reasoning. They are alldcateorder to solve problems which
the answers are not readily available. Estimatibititi#gs can be measured using the
Cognitive Estimation Test (CET). The aim of thidide is to prove that executive
functions (EF) and estimation abilities are relgpedcesses. We base our argument on
two assumptions: CET correlates to other measurEs @nd patients with frontal lobe
lesions are impaired on CET. We also discuss tlpoitance of the standardization of
measures that assess estimation abilities and o skther measures of estimation
abilities. Finally, studies with clinical sample® g@resented to prove our assumption.

Key words: cognitive estimation test; estimatioiliads; executive functions.
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2 Estudo 1 — The Cognitive Estimation Test as a msare of executive functions
2.1 Introduction

Estimation abilities are a group of cognitive ftioos allocated when an
immediate answer is not available, but the resparase be guessed using general
knowledge from semantic memory (Shallice & Evan878). For example, these
processes can be required when an individual needstimate the distance between
two streets in order to give someone directionsiugn a host has to estimate if the food
s/he is preparing is enough for his/her guestss §loup of functions can be assessed in
different ways, including neuropsychological tests.

One such neuropsychological test is the Cognittgtimation Test (CET),
originally devised by Shallice and Evans (1978)omdler to investigate estimation
abilities in frontal brain damaged patients. Skalland Evans (1978) created the CET
after evaluating a patient, J.S., who sufferedaanblesion after an explosion. J.S. was
extensively investigated and, despite having pveskrgeneral cognitive abilities,
showed a “gross inability to produce adequate ¢ovgnestimates” (Shallice & Evans,
1978, pp.294-295). For example, patient J.S. aresihat the largest fish in the world
was a trout, estimating its length at three feetsddl on this case study, the authors
devised the CET and administered it to a sampleootal brain damaged patients due
to different aetiologies.

The frontal lobes have been being described as rianuo for processing
executive functions which allow individuals to evafe their situation in order to
achieve their goal, and then carry out a plan toeae that goal and include processes
such as problem solving, decision making, plannimgtiation, inhibition and

monitoring (Stuss & Alexander, 2000). These ekigeuprocesses are thought to play
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an important role in CET performance and Shallind &van’s (1978) demonstrated
deficits on the task in the frontal group.

Since the original study was published (Shallic&®ans, 1978), several other
studies have been conducted in order to investigagmitive estimation abilities in
different clinical populations (for example, Axalro& Millis, 1994; Della Sala,
MacPherson, Phillips, Sacco, & Spinnler, 2003; dagl O Carroll, 1995). The aims of
the present review are to discuss the relationsl@pveen estimation abilities and
executive functions, presenting the CET as a measfirestimation abilities, and
reviewing studies where different versions of th&TC were used for both
adaptation/standardization purposes, and/or assessmof clinical samples of

neurological patients.

2.2 Cognitive estimation abilities and executive fuctions

Cognitive estimation abilities rely on cognitiveopesses such as attention,
reasoning, cognitive flexibility, imagery and inrpeular problem solving (Spreen &
Strauss, 1998). One might be asked, “What is thgthkeof one dollar bill?” In order to
answer to this question, an individual must allecattention to the main components of
the problem, search for previous knowledge thaldcbelp answer the question, use
reasoning abilities to select the appropriate mwbkolving strategy, make a decision
about which one should be used, and put it intactmpe for later evaluation. For
example, the individual has to think about the mafarmation related to the question,
reflecting on the length of monetary notes, imaggrthem and perhaps comparing them
to the length of a ruler or hand (for example), ading the most appropriate strategy

and then answering the question by putting theegjyainto practice.
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The CET is also thought to rely upon executiveitsds, which are a multi-
dimensional entity (Jurado & Rosselli, 2007; St&sslexander, 2000; Stuss & Levine,
2002), involving mainly working memory, inhibitioshifting (Huizinga, Dolan, & van
der Molen, 2006), attentional set (Delaloye etialpress), and verbal fluency (Fisk &
Sharp, 2004). It has long been established in thensfic literature that the frontal
lobes of the brain play a role in executive funeidStuss & Levine, 2002). Several
studies have demonstrated that patients with fkdmmgan lesions show impairments on
tasks tapping executive functions such as the WisooCard Sorting Test (WCST —
Anderson, Damasio, Jones, & Tranel, 1991; BecHaamasio, & Damasio, 2000), the
Tower of London (Shallice, 1982), and the Stroopo€@ord Test (Stroop, 1935).

A relationship between cognitive estimation al@btiand executive functions
was first discovered by Shallice and Evans (197B)ese authors assessed 96
participants, divided into four groups accordinghe location and the lateralization of
their brain lesion. Twenty-one left anterior, 2dhti anterior, 24 left posterior and 27
right posterior brain lesion patients were compare@5 controls with extra-cerebral
tumors. All participants had to answer a list of iB&ins devised to assess cognitive
estimation abilities. However, as there was adargriance on 11 of the items, these
were later excluded and only 15 items were finahgplysed. Shallice and Evans (1978)
demonstrated that the patients with left and rightierior lesions showed the poorest
performance on the task. These participants peavidnore extreme over- or
underestimates to the questions, which were cledsifs bizarre. For example,
estimations of two meters for the length of a mapise or 50 meters for the height of
Empire State building were considered bizarre.

Some other studies have also showed a relatiofistipeen estimation abilities

measured by CET and executive functions. In theslies, other measures of executive
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functions were used in association with CET. Foareple, in Shogeirat, Mayes,
MacDonald, Meudell, and Pickering (1990), estinatabilities and executive functions
tapped by FAS (COWAT - Controlled Oral Word Assticia Test — Strauss, Sherman,
& Spreen, 2006) both discriminated healthy paréiois from three clinical groups,
which included Korsakoff syndrome, ruptured antedommunicating artery aneurism,
and post-encephalitis due to herpes simplex patidrite same pattern of results was
found by Brand et al. (2003a) and Spencer and doh@seene (2009). In the Brand et
al. (2003a) study, performance on estimations tasli(bizarre estimation errors) and
executive functions (assessed by FAS) was corceléteSpencer and Johnson-Greene
(2009) study, significant correlations between exiee measures (FAS and Rey
Complex Figure Test — RCFT — Meyers & Meyers, 198%) CET p < 0.001) were
found. These studies will be discussed later inemdetail in the section on clinical
samples.

In summary, there is evidence showing that froloia¢ lesions impair cognitive
estimation abilities (Shallice & Evans, 1978) ahd literature has provided evidence to
establish the role of the frontal lobes in exeautprocessing (Anderson et al., 1991;
Bechara et al., 2000; Stuss & Levine, 2002). Bnadlome studies have shown a
relationship between other executive measures atichaion abilities (Brand et al.,
2003a; Shogeirat et al.,, 1990; Spencer & Johnsa®it&, 2009). Based on these

findings, one might say that executive functiond astimation processes are related.

2.3 Assessing cognitive estimation abilities
As we have just discussed, cognitive estimatiohtiesi and executive functions
are related processes. Executive functions are ngepd that involves a group of

processes (Luria, 1966), and these can be assesswga number of different tasks
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(Della Sala, Gray, Spinnler, & Trivelli, 1998; Ssu& Levine, 2002). To assess
estimation abilities, three main tests have beaptd in the scientific literature: the
Cognitive Estimation Test (CET — Shallice & Evari§78); Test ZumKognitiven
Schatzer(TKS - Brand, Kalbe, & Kessler, 2002) and Biberg@itive Estimation Test
(BCET - Bullard, Fein, Glesson, Tischer, Mapou, &pan, 2004). Shallice and
Evans’s (1978) version of the CET consists in & distwo types of questions:
guantitative (e.g. “How fast do race horses gallppfd qualitative (e.g. “What is the
largest fish in the world?”). In order to score thek, the authors used a four-point scale
(normal, quite extreme, extreme and very extreim@3ed on the answers of the control
group. This scale was used to score patients” asswdich were evaluated as being
greater or smaller than the correct answer. “QEr8ig responses greater than the
correct one, any answer greater than any of theaiss given by the control group was
rated as very extreme, other answers greater fhlnteone of the control group’s ones
were rated as extreme and those greater than tatiouas quite extreme” (Shallice &
Evans, 1978, p.298) . The same procedure was atlépteesponses smaller than the
correct answer. Omissions were scored as extrehadli(® & Evans, 1978).

The Test zunkognitiven SchatzefTKS — Brand et al., 2002) is a 16-item test,
with four questions for each dimension. These dsrTs are size, weight, quantity and
time. Unlike the CET (Shallice & Evans, 1978), metTKS, participants must answer
the questions based on pictures of objects pres@meards (one picture per question).
The range of correct answers was developed usiramsnand standard deviations (one
S.D. of the solution of the normative group — Brandakt 2003b)). The procedure of
presenting the cards helps to separate executneegses from some of the memory

functions because it reduces the mnemonic loads Tan be a useful procedure to



48

assess different groups of amnesic patients, liass#&koff syndrome and Alzheimer’s
Disease (AD), for example (Brand et al., 2003a;3200

The Biber Cognitive Estimation Test (BCET — Bullatdal., 2004) is a 20-item
test with five estimation questions for each of rf@ategories — distance, quantity,
weight, and time/duration. The main difference kesw CET (Shallice & Evans, 1978)
and BCET (Bullard et al., 2004) is that the latigo stipulates the unit of measurement
that the answer should be given in for each queskor example, when a participant is
asked the length of a tablespoon, the answer meisinbinches. The BCET was
standardized by Bullard et al. (2004), who evaldatemented patients on the task (like
Brand et al., 2003b) but also other clinical sampkuch as traumatic brain injury
(Silverberg, Hanks, & McKay, 2007), and child deyhent studies (Harel, Cillessen,
Fein, Bullard, & Aviv, 2007). Despite the existenckthese two other tests tapping
cognitive estimation abilities, the focus of thareat review is on the traditional CET
and the versions that were devised subsequentihelmext section, we are going to

discuss standardized versions of the CET and @srukealthy subjects.

2.4 Standardization of Cognitive Estimation Test ad testing healthy individuals

The Cognitive Estimation Test (CET — Shallice & Bga1978) has been used in
several studies of healthy individuals. Some of¢hstudies involve standardization of
items to be used with individuals from differenttaves (Axelrod & Millis, 1994; Della
Sala et al., 2003; O Carroll, Egan, & MacKenzie94Pas collecting normative data
and standardizing cognitive instruments is impdrtanneuropsychological evaluation.
Patients and participants must be compared todividilual from their own culture for a
valid and reliable result (American Educational &ash Association — AERA, 1999;

Ciccheti, 1994).
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O’Carroll et al. (1994) carried out a study in atiBn sample in order to test
some psychometric properties of Shallice and Ev&@ES. The authors tested 150
healthy participants in order to provide normaiilaa for a 10-item version of original
CET. They also investigated the relationship ofaldes like age, gender, intelligence,
social class and education on CET performance. &atitferences emerged from their
study, with women performing significantly more plyo(M=6.2; SD=3.5) when
compared to menM=4.5; SD=3.5) {=4.04;p<0.01). The correlation between age and
CET performance was lowr£0.14) and not significant. Regarding the other
demographic variables, CET significantly correlatgth education r=-0.30; p<0.01),
and social clasg£0.20;p<0.05). Finally, CET performance was correlatechvi@, as
measured by the National Adult Reading Test (NARTNelson, 1982) r&0.30;
p<0.01), which provides an estimate of pre-morbitellactual ability by measuring
reading abilities of regular and non regular words.

After examining the influence of demographic valeésbon CET performance in
the sample, O Carroll et al. (1994) also invesédatome psychometric properties. The
authors analyzed the factor structure of the CH®uh a factor analysis (varimax
rotation). They found a five-factor result, withceafactor having an eigenvalue greater
than one. The explained variance was 64.4%. Fin@liZarroll et al. (1994) also ran an
internal reliability analysis where Cronbach’s alpiias 0.40 and Guttman’s split-half
reliability coefficient was 0.35. The authors expléhese low psychometric properties
are a result of the variation of the items acrbssstale itself.

Other authors have also tried to standardize th€é. @Ethe USA, Axelrod and
Millis (1994) carried out a study with an Americadaptation of the instrument aiming
to collect normative data. The authors assessedadiGifs (122 women) with a mean

age of 39 yearsSD=16.1) on a 10-item version of the task. An imanottcontribution
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from Axelrod and Millis’s (1994) study is the methased to develop the deviation
score. The authors defined a score of 0 for answetsveen the 16 and 84
percentiles, and a score of 1 for responses tmagerhfrom the ¥ to 16" percentiles
and also for those from the 840 98" percentile. Finally, a deviation score of two was
used for responses less than th&rcentile and greater than the"98ercentile. A
higher deviation score implied poorer performancd¢he CET.

Axelrod and Millis (1994) found significant diffemees between the different
educational groups where deviation scores wererldareindividuals who were better
educated. However, as in the O Carroll et al. (339ddy, Axelrod and Millis (1994)
did not find age effects on CET performance. Aoc@land Millis (1994) also analyzed
some psychometric properties of the instrumentitetal correlations and clinical
validity. Regarding item-total correlations, thettaars found values ranging from 0.22
to 0.57, withp<0.001.

Clinical validity was also assessed comparing seveaumatic brain-injured
patients (=30) to healthy controlsn€30) (Axelrod & Millis, 1994). The groups did not
significantly differ in age, but did in educatiomyith the patient group having
significantly fewer years of educatiot(§8)=-2.8,p=0.008]. The results confirmed the
hypothesis — patients showed a lower performanct@CET M=8.1; SD=3.2) when
compared to healthy control$1€4.5; SD=2.0). However, due to the differences in
education, it is not possible to say that the diifees on CET performance are
exclusively caused by TBI.

Della Sala et al. (2003) provided normative datado Italian version of the
CET. These authors assessed a sample of 175 h#althg participants aged between
18 and 87 years. They were divided into three ageps, which did not significantly

differ in terms of educational level. Participaatswered a 21-item version of the CET.
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Again, the authors found no affect of healthy adadeing on CET performance
(Axelrod & Millis, 1994; O Carroll et al., 1994).

In addition, the Italian version of the CET (De8ala et al., 2003) compares two
methods of CET scoring; an absolute error score arzarreness score. For the
absolute error score, each response is awardedra st0O, 1 or 2, with higher scores
indicating the worst performance. When an estinmteetween 0% and 30% above or
below the correct answer, it is awarded an erroresof O; responses between 31% and
90% above, or below the correct answer are awaaidarbre of 1; finally, estimates of
more than 90% above, or below the correct answeawaarded 2 points. These authors
also used a bizarreness score which was producdivébyudges. The judges had to
specify maximum and minimum cut-off scores for egalstion, based on the range of
responses provided by Alzheimer's disease patiants healthy controls. Then, the
responses were classified as non bizarre (scooe figarre (score 1). As in the case of
the absolute error score, the greater the bizasseseore, the worse the performance on
the CET.

In a second study, Della Sala et al. (2004) asdeka® healthy participants aged
from 18 to 87 on CET performance and investigatesl role of general knowledge
(General Knowledge of the World test — GKW) on thsk. The results did not show
significant age effects on either CET performanc&&W test. However, GKW and
CET were correlated suggesting that semantic krogy@eplays a role on estimation
abilities. This correlation was low=<-0.27), but significantg<0.0001).

A final study by Gillespie, Evans, Gardener, & Bowg002) investigated
whether there are age effects on the CET. Thedwm@uused a shortened 10 item
version of the original one. Each item was scorethfO to 3, with a higher score again

indicating poorer performance. The results did stadw any correlation between CET
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performance and age. Gillespie et al. (2002) aled to verify possible relations among
the CET and another two tasks of cognitive estiomafa task devised by the authors,
the Novel Estimation Questions — n-EQ, and thenedion part of the Behavioural

Assessment of Dysexecutive Syndrome (BADS — Wilgdderman, Burgess, Emslie,

& Evans, 1996), but no correlations reached anyifsognce.

The studies discussed above all included versidntheo CET that involved
standardization (Axelrod & Millis, 1994; Della Sah al., 2003; O Carroll et al., 1994)
and/or testing of healthy controls (Gillespie et @D02). In the next section, we will
present some studies using the CET to assessatlisamples. As a measure of
executive functions, the CET must be administered different neurological

populations, in order to examine its use as a disintool of diverse diseases.

2.5 Using the Cognitive Estimation Test to test alical populations

Several studies have been carried out in orderesi tlifferent clinical
populations on the CET, such as stroke (Spencahfasbn-Greene, 2009), Parkinson’s
disease (Appollonio et al., 2003), frontal lobedes, Alzheimer’s disease (Della Sala,
MacPherson, Phillips, Sacco, & Spinnler, 2004; Gtdoh et al., 1996; Levinoff et al.,
2006), diencephalic amnesia due to different egji@l® (Leng & Parkin, 1988; Shogeirat
et al., 1990), and many others, such as brain tsmdifferent dementias, and
psychiatric conditions (Taylor & O"Carroll, 1995)\ssessing clinical populations is
important as it provides evidence of validity (Amcan Educational Research
Association — AERA, American Psychological Assaoiat— APA, and National
Council on Measurement in Education — NCME, 199%dRali, 2001; Urbina, 2007).

Leng and Parkin (1988) assessed patients sufféramy organic diencephalic

amnesia involving the frontal lobes. The authongestigated 13 patients, seven with
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Korsakoff's syndrome, five suffering from enceptisicaused by Herpes Simplex, and
one patient with orbitofrontal lesion caused by amerior communicating artery
aneurysm (ACoAA). Patients’ performance on testsm@mory, 1Q and executive
function was compared to healthy controls. Regardhe CET (Shallice & Evans,
1978), the post-encephalitic patients showed thestwzerformanceM=11.6; SD=3.8),
followed by the patient with orbitofrontal lesiofscore of seven), Korsakoff patients
(M=4.0;SD=1.3), and the control$f=2.9; SD=3.8).

Shogeirat et al. (1990) conducted a study in otdeeplicate Leng and Parkin
(1988) results in a larger group of patients. Siraget al. (1990) assessed patients
from the same clinical groups as Leng and Parkistyidy (16 with alcoholic Korsakoff
syndrome, 10 post-encephalitic by Herpes Simplexesic participants, and five
amnesic individuals due to ACoAA), comparing them 31 matching controls.
Participants were evaluated using the same tashks modified WCST and the CET —
and also by two additional tasks of executive fioms — the full version of the WCST
and FAS Word Fluency Test. Both versions of the WWQ&re given to patients in
order to find out which version is more sensitiveddferentiating the performance of
post-encephalitic amnesic patients (Shoqgeirat £1990).

In contrast to Leng and Parkin (1988), Shoqeiraalet(1990) found that all
amnesic patients performed more poorly on the QiITFRAS compared to controls, but
the executive tasks did not discriminate betweenttinee amnesic groups. In terms of
the full and modified versions of the WCST, the tpascephalitis patients performed
the tasks within normal limits, while the other tpatient groups were impaired on both
tests. Given that the post-encephalitis and ACoAtigmts performed poorly on the
CET, Leng and Parkin (1988) propose that the CESEssng orbitofrontal functions.

Nonetheless, further studies are needed to sufipsrtlaim, especially as both studies
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(Leng & Parkin, 1988; Shoqueirat et al., 1990) d@d provide any lesion localization
information for the three groups of patients.

A few years later, Taylor and O Carroll (1995) @rout a study involving 370
participants suffering from neurological conditiongith different etiologies or
psychiatric diseases: head injunz94), brain tumorri=15), subarachnoid hemorrhage
from ACoAA (n=22), subarachnoid hemorrhage as a result of @heurysmsn=17),
encephalitis =17), early dementian€l9), dementia of unknown cause=22),
multiple sclerosis =38), anxiety or depressiom=%22) and alcoholic Korsakoff's
syndrome 1=18). Their performance on the 10-item version loé ICET used by
Shogeirat et al. (1990) was compared to 150 healtimgrol participants. The results
showed that the Korsakoff patients were the onljepts who performed significantly
more poorly in terms of CET performance. The pperformance of the Korsakoff
patients in making cognitive estimations suppditslteng and Parkin (1988) findings.
However, as the patients with anterior brain lesiald not show deficits in CET
performances, Taylor and O Carroll (1995) failedtovide evidence that the CET is a
measure of frontal lobe dysfunction.

Since the publication of these earlier studies,GBEd has became international
in terms of assessing clinical populations, adaptifferent versions of the CET to
assess Alzheimer’s Disease in the United Statekig@m et al., 1996), Italy (Della
Sala et al., 2004), and Canada (Levinoff el alo&pnon-demented Parkinson’s disease
patients (Appollonio et al., 2003) and stroke p#Be(Spencer & Johnson-Greene,
2009). For example, Goldstein et al. (1996) asse2b individuals diagnosed with
probable AD and 16 control subjects with a modifvedsion of the Shallice and Evans
(1978) CET. In their 15-item questionnaire, thereravitems that required either

guantitative or qualitative answers, as well asiratex card with a picture for each
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guestion to reduce memory load. Responses wessifidal as quite extreme, extreme
and very extreme according to Shallice and Evar&/§L and qualitative and

quantitative answers were scored according to matwe group. Both the patient and
control groups were then compared to the normatime. AD patients performed

significantly more poorly than the control group terms of the number of extreme
answers for both quantitative and qualitative amswa the CET<0.01).

In a second experiment, Goldstein et al. (1996} @wseevised CET to test AD
patients whereby they assessed the participamg tis¢ same questions but with four
alternatives (choices) for answers where one wastaéinget answer. Again, when
compared to the control participants’ answers, A#&tigmts showed performance
deficits, as patients chose nontarget answers wibea than healthy participants, for
both quantitative and qualitative questions.

After evaluating healthy older adults on CET pearfance, Della Sala et al.
(2004) also tested 27 AD patients and compared tiee2Y controls matched by age
and years of education. As in Goldstein et al. §093he AD patients showed
significantly poorer performance on the CET, prawpdmore extreme answers than the
healthy control participantsp€0.0001). Therefore, Della Sala et al.’s (2004)dgtu
confirms Goldstein et al’s (1996) findings that zAkimer’s disease impairs
performance on the CET.

In a more recent study, AD patients and Mild Cagaitimpairment (MCI)
patients were assessed on the CET as little is kradvout how MCI patients perform
the task (Levinoff et al., 2006). MCI is a neurat@d condition resulting in cognitive
deficits that are not as severe as dementia (Retetsal., 1999). Some authors consider
MCI to be a pre-dementia condition, as 10 to 15%patients diagnosed with MCI

convert to dementia per year (Petersen et al.,)2@@drefore, the CET may be used as a



56

clinical tool for early diagnosis of cognitive dafs. Levinoff et al. (2006) conducted a
study with a modified 23-item version of the CETséd on both Shallice and Evans
(1978) and Axelrod and Millis (1994), but also uding their own items. The authors
first assessed 69 healthy participants on a fieasion of the CET and 15 quantitative
guestions were generated.

After devising this new version of the CET, Levihet al. (2006) assessed 40
normal elderly controls (NEC), 73 MCI patients a#@l AD participants. The authors
analyzed the results using ANCOVAS with age andcation entered as covariates.
The CET results indicated a significant group effge<0.001), with AD patients
performing worse than NEC and MCI patrticipants. ldger, NEC and MCI group
differences were not significant. Therefore, theTGliscriminates between AD patients
and healthy control participants but not mild diegicn MCI.

Della Sala et al. (2004) also assessed frontal bdreaged patients on their
Italian version of the CET (Della Sala et al., 2D0Bhe patient group included 16
frontal patients due to traumatic brain injury divé due to stroke who were compared
to 21 healthy control participants. Participantsifprmance was scored according to
Della Sala et al. (2003) procedure, including arorescore and a bizarreness score.
Patients with frontal lobe lesions were impaired the CET performance when
compared to healthy participants (Della Sala ¢t28104). The differences between the
groups were significant on error scopx@.0001) and the bizarreness scqre0(0001).
So Della Sala et al. (2004) confirmed Shallice Bndns (1978) ‘s results that the CET
is sensitive to frontal lobe damage.

The CET was also used to assess non-demented tpatigth Parkinson’s
Disease (PD; Appollonio et al., 2003). The authovestigated the performance of 30

participants on the Italian version of the CET afgb on STEPStime dei Tempi e dei
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Pesi— Nichelli, Leonne, & Caronna, 2001). This lattesttis composed of two 10-item
sections, focusing on time and weight. These pestishowed no significant deficits on
the CET (only two patients - 6% - showed a pathiclgperformance on it).

The most recent investigation using the CET in icéih populations was
conducted by Spencer and Johnson-Greene (2009keThathors examined 112
participants, all of them receiving rehabilitaticare due to neurological conditions.
Overall, 88 stroke patients (38 on left hemisplhaard 50 on right hemisphere) and 24
participants with mixed neurological conditions wevaluated on Axelrod and Millis’s
(1994) version of the CET. The authors also useéraiasks of executive functions —
Controlled Oral Word Association Test (COWAT — &8, Sherman, & Spreen, 2006)
and Rey Complex Figure Test (RCFT — Meyers & Meyd@95) — in order to
investigate associations with CET performance. féwilts showed that the CET is
significantly associated with gender and years dfication, but not to age. No
significant differences emerged in CET performaheéveen participants in different
diagnostic groupspE0.81). Regarding the other executive measurescoineelation
between COWAT and CET performance was low-@.35) while the RCFT and CET
had a medium correlationr<-0.48). So, it seems that CET performance is more
associated to executive components involving plamrabilities than to the verbal

fluency component of executive functions.

2.6 Conclusion

In the last section, we attempted to provide eweefor the use of the CET for
detecting impairments in clinical samples. As weehadescribed, the CET is a task
associated with frontal lobe injury and executiysfdnction (Della Sala et al., 2004;

Leng & Parkin, 1988; Shallice & Evans, 1978; Shaateet al., 1990). However, it
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remains unclear whether there is a specific argaefrontal lobes required to answer
estimation questions successfully (Leng & Park®88, Shogeirat et al., 1990). The
CET can also be a useful test to help to deteatnason difficulties in Korsakoff
syndrome. Nonetheless, as these patients typibalg memory deficits, it is not clear
whether memory deficits or executive deficits utidetheir impairments. Further
studies are needed to investigate this issue.

The CET also shows estimation deficits in AD paseiDella Sala et al., 2004;
Goldstein et al., 1996; Levinoff el al.,, 2006), esjlly as affects of healthy adult
ageing are not found on the task (Della Sala et 24103; Gillespie et al., 2002).
Nonetheless, these studies have not investigatecugxe abilities in AD patients and
their relationship with CET performance. Therefateyould be useful to separate AD
patients into those with dysexecutive and thosenaut dysexecutive function to
examine the underlying causes of poor CET perfooman these patients. The CET
has also been used to assess estimation abiltiegher neurological and psychiatric
conditions. However, Taylor and O Carroll (1995)yofound significant differences
between Korsakoff syndrome and controls. Howevas, possible to find very different
patterns in terms of symptoms within the same dandi For example, brain tumors
can proliferate in different areas of the encephalbere a left parietal brain tumor may
evoke different symptoms from a right parietal ofike same issues can be addressed
in the case of strokes where the hemisphere, fleetafl brain area, and the etiology
(ischemic or hemorrhagic) can cause different dognsymptoms. Such factors must
be taken into account when attempting to understaadcognitive deficits associated
with different conditions. Therefore, it is impant to consider etiology and
localization when comparing different clinical gpsuon their estimation and executive

abilities.
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RESUMO

Realizar estimativas cognitivas é uma habilidade govolve encontrar respostas nao
imediatamente disponiveis, requerendo processosradmcinio e resolucdo de
problemas para se chegar a uma alternativa de stespbal habilidade pode ser
investigada através do Cognitive Estimation TedET)C A tarefa existe no idioma
inglés, requerendo adaptacdes para diferentes agio@ objetivo do presente estudo foi
o de adaptar o CET para o portugués brasileiroE® f0i traduzido da verséo original,
em inglés britanico, e entdo submetido a anali@ecee e empirica. Como resultado do
estudo piloto, uma escala de 28 perguntas foi @iddu atingindo niveis de
consisténcia interna de 0,502 (Alpha de Cronba€hy84 (split-half), e 0,730
(Guttmann). A tarefa definida no estudo piloto dotédo testada em uma nova amostra,
obtendo indices de fidedignidade de 0,574 (Alpha&dmnbach), 0,606 (split-half), e
0,747 (Guttman). Uma versao final do CET em porésgbrasileiro foi definida e
disponibilizada.

Palavras-chave: Cognitive Estimation Test (CET)imem;do cognitiva; adaptacao de
testes.
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ABSTRACT

Cognitive estimation is an ability that involvesasghing for non-readily answers,
which allocates reasoning and problem solving meee in order to find an alternative
of response. This ability can be investigated whitn Cognitive Estimation Test (CET).
The task exists in an English version, which resgiian adaptation to be used in
different languages. The aim of the present study te adapt the CET to the Brazilian
Portuguese. The CET was translated from the ofligi@ssion in British English, then
its items were submitted to theoretical and emairanalysis. The pilot study generated
a 28-item scale with levels of internal consisten€y.502 (Cronbach’s Alpha), 0.584
(split-half), and 0.730 (Guttmann). Then the tagfired during the pilot study was
tested in a new sample, producing values of 0.8#fér(bach’s Alpha), 0.606 (split-
half), and 0.747 (Guttman) for the internal coresisly. A final version of the CET was
produced and is now available in Brazilian Portusgue

Keywords: Cognitive Estimation Test (CET); estirnatabilities; test adaptation.
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3 Estudo 2 — Adaptacdo doCognitive Estimation Test (CET) ao portugués

brasileiro

3.1 Introducéo

O papel dos lobos frontais em diversas operacdgnittvas — as chamadas
funcdes executivas — é um fato estabelecido pelatura cientifica (Stuss & Levine,
2002). Tais processos envolvem um leque amplo dsilpbidades, isto é, sabe-se que
os lobos frontais estdo envolvidos em habilidadesmptexas, como resolucdo de
problemas, raciocinio, julgamento e tomada de éecientre outras. Entédo, diz-se que
as funcdes executivas constituem processos mulpicoenciais (Jurado & Rosselli,
2007; Stuss & Levine, 2002). Isto quer dizer que@valiacdo adequada dos processos
executivos requer a utilizacdo de diversos instnios uma vez que diferentes tarefas
dao conta de componentes variados. Por exemplompanente de flexibilidade pode
ser avaliado através do Teste Wisconsin de Cleagidb de Cartas (WCST — Berg,
1948; Heaton, Chelune, Taley, Kay, & Curtiss, 1998)as também através do
Controlled Oral Word Association TEEEOWAT — Benton & Hamsher, 1989), que néao
é avaliado pel&troop Colors and Words TgSCWT — Stroop, 1935), cujo propdsito €
o de investigar o controle inibitorio. Porém, egligmo ndo esta entre as habilidades
avaliadas pelo WCST e o COWAT. Portanto, depenaethal componente a ser
analisado, sera necessario o uso de diferentessoscuComo outros exemplos de
instrumentos de mensuracdo de processos executiymssivel citar &rixton Spatial
Awareness Test oHayling Sentence Completion T€BISAT e HSCT — Burgess &

Shallice, 1997), bem como a Torre de Londres (Bhallice, 1982).

Contudo, existe uma tarefa verbal envolvendo ratioc planejamento e

resolucdo de problemas que recebeu relativamenteap@atencdo da literatura
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neuropsicolégica, quando comparada a outras na&ionais. Esta tarefa € chamada
de Cognitive Estimation TegCET — Shallice & Evans, 1978), sendo uma das g®uc

tarefas verbais existentes que investigam essesawntes.

O CET consiste em uma tarefa de avaliacdo de &snedecutivas (Strauss,
Sherman, & Spreen, 2006), mais especificamentestmativas cognitivas, que foi
desenvolvida na Gra-Bretanha no final da décad@0d¢Shallice & Evans, 1978). A
partir de avaliagbes de pacientes com lesdes fspria autores perceberam que 0s
mesmos apresentavam déficits em fazer estimatdeguadas, mesmo que habilidades
cognitivas subordinadas (como nomeacéo e inteligépor exemplo) mantivessem-se

intactas apos a lesado cerebral.

Inicialmente os autores idealizaram uma versaoecaiat 26 perguntas (Shallice
& Evans, 1978), as quais foram escolhidas justaenpot ndo terem uma resposta
direta e imediata, mas sim por requererem reflepées realizar a estimativa cognitiva.
Em outras palavras, para responder as questfesticigante necessita selecionar uma
estratégia ou plano de acao, avaliar essa esculoga-la em pratica e, posteriormente,
checar a eficacia da mesma. Essas habilidadeses@gsdrias para efetuar a estimacao
cognitiva. Por exemplo, ao ser questionado quantelécidade média de cavalos de
corrida, o individuo pode tentar estimar a resposta base na velocidade de meios de
transporte (automoveis ou Onibus), para fins de pawatdo. O participante pode
também fazer a estimativa com base na velocida@mideais comuns ao seu convivio,
como cées, ou entdo raciocinar em termos de tamanpeso (e as respectivas
influéncias na velocidade), comparando os cavalo®oe. Portanto, diferentes

estratégias cognitivas podem ser alocadas parasad@nde uma estimativa de resposta.
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Shallice e Evans (1978) testaram essa versdo dee@funtas em um grupo
controle preliminar. A partir da andlise das retsgoslesses participantes, 15 questdes —
as que evidenciaram menor variancia de respostasam selecionadas para a versao
final do instrumento. Com uma verséo final do wstento pronta, os autores entao
passaram a etapa seguinte, avaliar pacientes pmtade lesao cerebral. Um total de
96 pacientes com tumores cerebrais de etiologiasntdis foi investigado. Esses
participantes foram divididos em quatro grupos sdgw hemisfério cerebral e o local
da leséo: anterior esquerds21), anterior direitan=24), posterior esquerda<24) e
posterior direitar{=27). Participaram do grupo controle 25 pacientes tesdes extra-
cerebrais. Entre os resultados, os autores destaaohado de uma “falha frontal” no
desempenho do CET. Isso significa que, dentre tadogrupos, 0s pacientes com
lesdes anteriores foram os que evidenciaram difarlds em efetuar estimativas

cognitivas, quando comparados aos pacientes cd@edgmsteriores (Tabela 1).

Tabela 1. Percentual de Respostas Levemente Exdréxemas e Muito Extremas no
CET por grupo de pacientes lesados cerebrais (tapico de Shallice & Evans, 1978)

Anterior Anterior Posterior Posterior
Esquerda Direita Esquerda Direita
Levemente 36,2 30,3 25,8 24,9
Extrema
Extrema 17,8 14,7 11,1 11,1
Muito Extrema 12,4 9,2 8,3 7.4

Portanto, pacientes com lesdes anteriores tenderforrzecer respostas
subestimadas ou superestimadas (como, por exeafploar que um péo fatiado tem
em meédia quatro fatias, ou dizer que o comprimemédio de uma gravata é de cinco

metros). Essas estimativas podem ser classificaggsindo Shallice e Evans (1978),
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em uma escala de quatro pontos, ou seja, podegossideradas normais, levemente

extremas, extremas ou muito extremas.

O estudo de Shallice e Evans (1978) apresenta &sp@ectos positivos quanto
algumas limitagcbes. Em relacdo aos aspectos positivessalta-se que os autores
forneceram evidéncias da validade clinica da tarefaa vez que o CET discriminou
pacientes com lesfes frontais de outros pacientadasdes em outras regides cerebrais
e extra-cerebrais. Além disso, pesquisas posteridreng & Parkin, 1988; Shogeirat,
Mayes, MacDonald, Meudell, & Pickering, 1990) faztaeam evidéncias a validade de
construto da tarefa, visto que testaram pacientgtagores de lesdes frontais de
diferentes etiologias e o CET mostrou-se um instnim adequado para detectar
disfuncdes executivas, mais precisamente, défieisshabilidades de fazer estimativas
cognitivas. Porém, entre as limitagbes, € impogtanencionar que ndo houve uma
normatizacao do instrumento na época, fato ja agonpor Shogeirat et al. (1990). O
CET é um instrumento que produz respostas diveasifis em pacientes com lesées
frontais (Leng & Parkin, 1988; Shallice & Evans,789 Shogeirat et al., 1990), isto €&,
pacientes lesados emitem estimativas de variangiaa Essas observacgdes, associadas
ao fato de que os grupos controle desses estudasindexatamente saudaveis (Shallice
& Evans, 1978) ou contém um pequeno numero decjpatites (Leng & Parkin, 1988;

Shogeirat et al., 1990), reforcam a necessidad®deatizacao do instrumento.

Tendo em vista tais aspectos, uma nova versao gaem em processo de
adaptacdo e normatizacdo na Gra-Bretanha atualn{dtaePherson, Cipolotti, &
Shallice, comunicacéo pessoal). Esta versao do&diflerente da prévia. Em primeiro
lugar, as questdes foram atualizadas. Perguntaslvemdo monumentos britanicos
tradicionais na década de 70, por exemplo, foraaptadas ao contexto atual. Em

segundo, o CET esta sendo desenvolvido em duasdoparalelas, A e B. Portanto,
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duas versbes normatizadas do teste estardo disgorin breve. Em terceiro, a nova
versao tera mais perguntas. Serdo, em principigu6tdes para a Forma A e mais 30
para a Forma B. Finalmente, a atual versdo incluiéariavel tempo. Nesse sentido,
objetivara avaliar o tempo necessario para emidedona resposta, isto é, o tempo que
cada pessoa precisara para fazer uma estimativativag Tal variavel foi pensada

também em funcédo do componente de iniciativa, pirseprocessos executivos.

Contudo, os autores supracitados (Leng & Parki@81®MacPherson et al.,
comunicacao pessoal; Shogeirat et al., 1990; $hadi Evans, 1978) ndo foram os
anicos a investigar habilidades de fazer estimatbognitivas a partir do CET. Sabendo
da importancia de avaliar este construto, AxelrodMidis (1994) e Della Sala,
MacPherson, Phillips, Sacco e Spinnler (2003) idaedm versdes do CET, enfatizando
0s procedimentos de normatizacdo, para duas pdesa@xelrod e Millis (1994)
construiram uma versao norte-americana do testéerndo 10 questdes. Della Sala et
al. (2003), por sua vez, construiram uma versdmng da mesma, contendo 21
perguntas. A existéncia de tais estudos vem aonéocda necessidade de adaptar a
tarefa para o contexto socio-cultural em que stliaagdo, um dos objetivos do presente
estudo. Portanto, tendo em vista o possivel us€ClH® como medida de funcbes
executivas, a relativa escassez de instrumentbsigeie avaliacdo dos componentes de
raciocinio e resolucdo de problemas, e a necessdiacdaptacado de instrumentos de
avaliacdo para o contexto sécio-cultural em qua sélizado, o objetivo do presente
estudo foi adaptar a versao britanica atual (Maxdemeet al comunicacédo pessoal)
para a realidade brasileira. Para tal, dois esttmtasn idealizados e serdo descritos a
seguir. O primeiro estudo, de adaptacdo propriaen€itt, envolve a traducdo do
instrumento do inglés britdnico para o portuguéasiteiro e as analises teorica e

empirica dos itens. A analise teorica foi feita pgdzes, enquanto a empirica foi
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realizada através de um estudo piloto. O segurttld@sonsistiu em uma fase de teste

do instrumento.

Estudo 1 — Adaptacao do CET

3.2 Método

3.2.1 Procedimentos de Adaptacao

O processo de adaptacdo seguiu as diretrizésngaican Educational Research
Association(AERA), American Psychological AssociatigdPA) e National Council
on Measurement in EducatigNCME) (1999), respeitando a Resolucao n° 002/2203
Conselho Federal de Psicologia (CFP, 2003). O peucele adaptacéo foi feito em

etapas:

Etapa 1. TraducdoAs duas versdes do CET (Formas A e B) foram tiddsz

diretamente do inglés britanico pela primeira aut@hnexos A e B). Nao houve
traducgéo reversa. Optou-se por um procedimentoade¢ao direta primeiramente. Por
exemplo, a questddiow long is the Channel TunnelZ0i traduzida diretamente para
“Qudao longo € o Tunel do Canal?”. A seguir, emwdd das diferencas idiométicas
entre o inglés britdnico e o portugués em termossteutura gramatical, algumas
perguntas foram modificadas. No exemplo citadcergynta “Quao longo é o Tunel do
Canal?” foi modificada para “Qual a extensdo do &ata Mancha?”. Finalmente,
algumas perguntas foram adaptadas para o contextional, de forma que
envolvessem elementos brasileiros ao invés den@rtd. No exemplo citado,
substituiu-se “Qual a extensdo do Canal da MancpaP™Qual a extensao da Lagoa

dos Patos?”. Este processo resultou numa vershimipi brasileira.
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Etapa 2. Andlise de Juize&s duas versdes do instrumento foram analisadasgi®
juizes cultos. Esses juizes sdo pesquisadoresedadé@r Psicologia, nas énfases de
Psicometria, com experiéncia na construcao, adaptagvalidacao de instrumentos, e
Neuropsicologia, com énfase em fungBes executivast®s processos psicolégicos
basicos. Os juizes receberam a versédo originalngl@s britdnico (Anexos A e B), e a
versao traduzida e adaptada, em portugués brasif@inexos C e D). Os juizes
expressaram sua concordancia ou nao com as inssregierguntas da versao adaptada,
bem como tiveram liberdade para sugerir modificagigra fins de clareza e/ou novas
alternativas de questdes. Por exemplo, a questaal ‘@extensédo da Lagoa dos Patos?”
foi substituida por “Qual a extensdo do Rio Amas@iaO argumento de um dos juizes
foi o de que o conceito de Rio Amazonas talvezefasmhecido por mais pessoas,
guando comparado ao de Lagoa dos Patos, bem c@mesposta seria mais facilmente
estimada. Além disso, isso viabilizaria um uso mgeneralizado no pais do

instrumento. ApOs esse processo, uma versao addpiagerada (Anexos E e F).

Etapa 3. Estudo Pilotdem relacdo ao passo seguinte, realizou-se umeagfb piloto

da versao gerada apés a analise de juizes. Ovabgksssa aplicacdo piloto foi avaliar a
adequacdao das perguntas em termos de clarezaeendatga, bem como gerar normas
de pontuacédo. Participaram dessa etapa 37 indwigtlescritos a seguir, no item 2.2 —
delineamento e amostra), submetidos as duas velsdE&T (Formas A e B). Apos a

aplicacao piloto, um gabarito foi gerado e uma n@raao foi disponibilizada.

3.2.2 Delineamento e participantes

Trata-se de um estudo transversal, em que paréeip8&7 individuos adultos

saudaveis, estudantes de graduacdo (nivel sup@dompleto) selecionados por
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amostragem ndo aleat6ria por conveniéncia. As gladsses participantes variaram
entre 17 e 31 anos, sendo a média de 20,84 (29th).relacdo ao género, 31
participantes eram mulheres (83,8%). Em relacdcaigsios de exclusdo, considerou-
se historia ou episédio atual de doenca neurolégloa psiquiétrica, e dificuldades

visuais e/ou auditivas ndo corrigidas. Os dadomdemograficos constam na Tabela 2.

Tabela 2. Dados Sociodemograficos da Amostra dedBg®iloto

Variavel Distribuicéo
Escolaridade (anos de estudo)* 13,12 (2,15)
A 13 (35,13%)
Nivel socioeconémico B 20 (54,05%)
C 04 (10,81%)
- Leitura * 10,59 (1,76)
Habitos Escrita * 9,32 (1,72)

Notas: * Média (desvio-padréo); ° Frequéncia (petea)

3.2.3 Instrumentos

Ficha de dados sociodemograficos e culturais: padicipante respondeu a uma ficha
auto-administrada de dados sociodemogréficos araidt(Anexo G), a fim de fornecer
informacBes como idade, escolaridade, nivel séoim@&mico (NSE), histéria de
transtornos neurolégicos e/ou psiquiatricos e wsonddicacles, entre outros. O nivel
sécio-econdmico foi pontuado através da quantifioage itens de bens de consumo,
segundo o critério ABEP (Associacdo Brasileira depEesas de Pesquisa, 2008). Os
participantes foram solicitados a informar quantaglades de cada bem possuem. A
soma dos valores gerou um escore que foi convegtiloima classe variando de A até
E. Quanto maior o escore, melhor a classificacamie alto o NSE. A letra A indica o

melhor NSE; a letra E, mais baixo. Os indices esfies aos habitos de leitura e de
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escrita foram pontuados segundo uma escala ddikigd. O escore maximo para 0s

habitos de leitura é de 16. Em relacéo aos det@sorvalor maximo é de 12.

Cognitive Estimation TeqiCET): trata-se de duas versfes de uma lista mdot80

perguntas cada (MacPherson et al., comunicacdmales3odos os participantes
responderam as duas versdes, elaboradas e defmigestir da analise de juizes
(Anexos E e F). Metade dos participantes respopdeeiramente a versao A e a outra

metade primeiramente a versao B, a fim de evittcefle fadiga e/ou de aprendizado.

3.2.4 Procedimentos
3.2.4.1 Eticos

Todos os participantes foram respeitados no qugetans aspectos éticos que
regem estudos com seres humanos, segundo o Cof®selamal de Psicologia (CFP n°
016/2000) e o Conselho Nacional de Saude (CNS eli&gE® n° 196/96). O projeto de
pesquisa foi avaliado e aprovado pelo Comité deaE#m Pesquisa do Instituto de
Psicologia (CEP-Psico) da Universidade Federal do ®rande do Sul, estando

registrado pelo nimero 001/2009.

3.2.4.2 Coleta de Dados

Dois grupos de estudantes universitarios de &leasaude participaram do
estudo. Os participantes foram avaliados em sess@s$vas, cuja duracdo aproximada
foi de 30 a 50 min. O Termo de Consentimento Leviesclarecido (TCLE — Anexo H)

foi lido em voz alta para os grupos. No caso ddd#isy estas foram esclarecidas pela
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pesquisadora. Apds a concordancia em participastiedo, todos assinaram o TCLE.
Apenas um participante de uma das turmas optoun@orparticipar do estudo. Os
estudantes entdo preencheram individualmente wha fie dados sociodemogréficos.
A segquir, as instrucdes para a tarefa foram dadlsgxaminadora, e os participantes
responderam as duas versfes do CET, em ordem lwalatngada. Neste caso, a

variavel tempo de resposta néo foi controlada pdragar de uma aplicacao coletiva.

3.3 Resultados

Fez-se uso de analise univariada (medidas deneradéentral e de disperséo)
para a descricdo da amostra quanto as variavais slde, escolaridade, nivel socio-

econdmico, habitos de leitura e de escrita. Omsos dados estdo na Tabela 2.

Em relacdo ao CET, medidas descritivas para toda$0Oaquestoes foram
obtidas. A distribuicdo de respostas foi tambénlisaa através de histogramabax
plots. Nesta etapa, obteve-se um histograma éaoxnplotcada um dos itens do CET,
considerando sua unidade de medida original. Pemplo, as respostas de questdes
envolvendo velocidade foram analisadas em quil@sgtor hora (km/h), assim como
as que estimaram peso foram analisadas em gramas @uilogramas (kg), e assim
sucessivamente. Esta andlise inicial possibilitoe ge visualizassem as distribuicoes

médias das respostas, bem como possivgiers

A seguir, efetuou-se a pontuacdo das respostasEdo Cada uma das 60
questbes tem uma resposta esperada aproximada,valgzes foram pesquisados em
fontes diversas, principalmente oriundas da Intererespostas dos 37 individuos que
participaram desta etapa foram transformadas epressvariando de 0 a 2, segundo

Della Sala et al. (2003), ressaltando-se que diferda maioria dos instrumentos de
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avaliacdo psicologica e escalas, o 0 (zero) reptaseacerto no CET. A pontuacgéo do
CET consiste em uma espécie de escore de des\spofas entre 0 e 30% acima ou
abaixo do gabarito foram pontuadas com escoresppstas equivalentes ao intervalo
entre 31% e 90% acima ou abaixo da resposta coresteberam pontuacdo 1;
finalmente, respostas que correspondem a um dekvi®0% acima ou abaixo da
resposta correta foram pontuadas com escore Zarfmrtquanto maior o escore no
CET, pior o desempenho. Por exemplo, a respostarap para pergunta “Qual a
velocidade maxima de uma moto Harley Davidson?” deal80 km/h. Entdo, uma
resposta cujo valor estivesse no intervalo entr@ 4234 km/h recebeu escore O;
respostas cujos valores estivessem entre 18 erifbdu entre 235 e 342 km/h foram
pontuadas com escore 1; respostas cujos valoresnfamnferiores a 18 km/h ou
superiores a 342 km/h foram pontuadas com escdast2. procedimento foi adotado
para todas as perguntas das Formas A e B do CEEmias podem ser encontrados na

Tabela 3, cujas questdes originalmente pertenceanraa B (Anexo G).

Tabela 3. Pontuagao da Verséo Final do CET

N° Pergunta Resposta Escore 0 Escore 1 Escore 2
esperada

01 Qual a area (comprimentoe 1a3cmem 6,3a1l1,7 0,9a6,2cm2ou <0,9 cm2ou >

largura) de um selo postal? cada diregao cm?2 11,8a17,1cm? 17,1 cm?

02 Qual a velocidade maxima del80 km/h 126 a234 18 al1l25km/hou <18 km/hou
uma moto Harley Davidson? km/h 235 a 342 km/h > 342 km/h

03 Qual a area (comprimentoe 0,90m X 1,90 1,19a2,22 0,17a1,18 m2ou <0,17 m2ou >
largura) de um lengol de m m2 2,23 a 3,24 m? 3,24 m?
solteiro?

04 Qual o comprimento médio 48 a 50 cm 35a65cm 5a34cmou6b66a<5cmou >
de um bebé recém-nascido? 95 cm 95 cm

05 Qual a extensao do Rio 5825 km 4077,5a 582,5a4077,4km <582,5km ou
Amazonas? 7572,5 km ou7572,6 a >11067,5km

11067,5 km
06 Qual o peso de uma cadeira 2,5 kg 1,75a3,25 0,25a1,74 kgou <0,25 kg ou >

de praia (deitar)? kg 3,26 a 4,75 kg 4,75 kg
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N° Pergunta Resposta Escore 0 Escore 1 Escore 2
esperada
07 Quantos assentos existem em uAb 32,2a59,8 46a32,10u <4,60u >
Onibus? 59,9a87,4 87,4
08 Qual a velocidade de um 100 a 160 91 km/ha 13a90km/hou <13 km/hou
espirro? km/h 169 km/h 170 a 247 km/h > 247 km/h
09 Quantos gomos ha em uma 8al0 6,3a1l1,7 0,9a6,20u <09ou >
laranja? gomos 11,8a17,1 17,1
10 Quantos gréos de feijao existem3150 gréos 2205 a 315a2204 <315 graos
em um pacote de 1kg (feijao 4095 grados gréos ou 4096 a ou > 5985
preto)? 5985 gréos gréos
11 Qual a velocidade de um avido 800 a 1000 630a1170 90a629 km/h <90 km/h ou
de passageiros (comum)? km/h km/h oul1l171a1710 >1710km/h
km/h
12 Qual a altura média de um 90a 110 cm 702130 10a69cmou <10cmou >
menino de 6 anos de idade? cm 131 a 190 cm 190 cm
13 Quanto pesa um par de ténis 370 a 500g 609 a 87a608gou <87gou >
masculino? (1 pé) 11319 1132 a 1653¢g 1653¢g
14 Qual a area (comprimento e 10X15ma 1554 m?2a 22,2a1553m? <22,2m?ou
altura) de uma tela de cinema? 14 X 21 m 288,6 m?2 ou 288,7 a > 421,8m?
421,8 m?
15 Qual a altura da estatua do Crist88 m 266ma 38maz265m <3,8mou >
Redentor? 494m oud495a722 72,2 m
m
16 Quantos pinglins existemno 40 28a52 4a27oub3a <40u>76
Nordeste do Brasil? 76
17 Quantos planetas existemno 8 54a10,4 0,8a5,30u <0,80u >
sistema solar? 10,5a 15,2 15,2
18 Qual é o maior passaro do Avestruz Avestruz Ema, pavao, Qualquer
mundo (que ndo voa)? peru  outro passaro
19 Quanto pesa uma tabua de passaia 5 kg 28a52kg 0,4a27kgou <0,4kgou >
roupas? 5,3a7,6kg 7,6 kg
20 Quantas cordas ha, em média, 6 cordas 42a78 06a4,20u7,9 <0,60u >
em um violdo? alla 11,4
21 Qual o comprimento médio de 120 cm 84al1l56 12a83cmou <l12cmou >
uma bicicleta de um adulto (de cm 157 a 228 cm 228 cm
uma roda a outra)?
22 Qual a &rea (comprimento e 36.000 m? 25.200a 3600 a25.199 <3.6000u >
largura) do Palacio do Planalto? 46.800 m2 m2ou 46.801 a 68.400 m2

68.400 m?2
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Tabela 3. Pontuacéo da Verséao Final do CET (coatifn)

N° Pergunta Resposta Escore 0 Escore 1 Escore 2
esperada
23 Qual o comprimento médio de 14 a 60 cm 26,95a 3,85a26,94cm <3,85cmou
um cadarco de sapato (adulto)? 50,05cm 0oub50,06a73,15 >73,15cm
cm

24 Qual o peso médio de um livro 400 a600g 350 a 650 g 50 a 349 g ou 651 < 50 ou > 950

de capa mole? a9s50g g
25 Quantos cilios ha em uma 120 84al156 12a83o0ulb7a<12ou >
palpebra? 228 228
26 Qual a populagéo do Brasil? 183,9 128,73 a 18,39a128,720u < 18,39 ou >
milhdes 239,07 239,08 a 349,41 349,41

milhdes milhdes milhdes
27 Qual o peso médiodeuma  525¢g 367,5a 52,5a3674gou <5250u>
caneca de cha cheia? 682,59 682,6 a997,5¢ 682,6 g

28 Qual a area (comprimento e Larg. 20 a 560 a 1040 80 a559 m2ou <80 m2ou>
largura) de uma quadra de 22 m m? 1041 a 1520 m? 1520 m2

Futebol de Saldo?
Compr. 36

a40m

O passo subsequente foi da analise de fidedignidadestrumento. Calculou-se

indices de fidedignidade para as Formas A e B db. Chis indices estdo na Tabela 4.

Tabela 4. indices de Fidedignidade do CET (FormeB & Final)

Iindice Forma A Forma B Forma Final

(30 questdes) (30 questdes) (28 questdes)

Alpha de Cronbach 0,244 0,414 0,502
Split-half* 0,167 0,496 0,584
Guttman 0,285 0,659 0,730

Nota: * Correlagcéo entre metades

As formas A e B foram analisadas. Em vista doscésdde fidedignidade
apresentados, isto €, como melhores indices folatidos na Forma B, optou-se por

transforma-la em uma versao Unica final e test&$da versdo foi obtida mediante a
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exclusdo de duas questdes, as de numero oito (“@uatlocidade média de um
corredor/maratonista?”) e 28 (“Qual a velocidadima de um ciclista?”), as quais
tinham correlacdes negativas com o escore totahstoumento. Portanto, trabalhou-se
com uma versao final composta de 28 perguntas, & gorresponde a versao
apresentada na Tabela 3, com as respectivas #ifamde respostas. As informacoes

acerca da fidedignidade da verséo final estdo tamizéTabela 4.

Ressalta-se que, diferente do que ocorreu no Eftiloim, na etapa seguinte o
instrumento foi testado segundo a forma de apl@cagéa a qual foi desenvolvido. Em
outras palavras, nesta etapa os participantes f@eaiados individualmente e a

variavel tempo foi controlada.

Estudo 2 — Teste da versao final do CET

3.4 Método

3.4.1 Delineamento e participantes

Realizou-se um estudo transversal, do qual paatigip 30 idosos saudaveis,
selecionados por amostragem ndo aleatdria por n@naa. Optou-se por avaliar
individuos idosos nesta primeira etapa em fun¢cé@sedentar avaliar participantes cujo
desempenho fosse hipoteticamente mais homogénessalRese que esse estudo
envolve uma etapa inicial do processo de validagdormatizacao. Pretende-se ampliar

essa amostra em um estudo futuro, incluindo véaiaas etarias da vida adulta.

Em relacdo as caracteristicas da amostra, as idideparticipantes variaram
entre 61 e 86 anos, sendo a média de 71,57 ar®g).(Em relacdo ao género, 27

participantes eram mulheres (90%). Os dados satiogficos estdo na Tabela 5.
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Os critérios de inclusdo foram: a) ser idoso (texde igual ou superior a 60
anos); b) residir na comunidade (n&o ser instinalinado). Em relacdo aos critérios de
exclusao, os mesmos da amostra da Etapa 3 foraenvaldles. Foram excluidos idosos
com histéria ou episédio atual de doenca neuraddgiou psiquiatricos, bem como os

que apresentaram dificuldades visuais e/ou auditi@a corrigidas.

Tabela 5. Dados Sociodemograficos da Amostra daakta Teste do Instrumento

Variavel Distribuicéo

Escolaridade (anos de estudo)* 12,53 (4,41)

A 05 (16,70%)

Nivel socioeconémico B 17 (56,70%)

C 08 (26,60%)

" Leitura * 9,20 (3,54)

Habitos Escrita * 5,90 (2,90)
Mini-Exame do Estado Mental (MEEM) 29,27 (0,87)

Notas: * Média (desvio-padrao); © Frequéncia (penes)

3.4.2 Instrumentos

Ficha de dados sociodemograficos e culturais: oso&l responderam a mesma ficha

utilizada no Estudo Piloto, com os mesmos fins (n@).

Mini-Exame do Estado Mental (MEEM): os participant®ram avaliados com o

MEEM (Folstein, Folstein, & McHugh, 1975). O objatide utilizar esse instrumento
foi o de identificar sintomas de possivel quadnmeiecial, a fim de excluir agueles com
dificuldades cognitivas. Os dominios cognitivos lias pelo instrumento s&o

orientacéo temporal e espacial, atencéo, calcidmadna imediata e recente, linguagem
e praxias. O escore maximo é de 30. Os participaqnie pontuaram valores iguais ou
inferiores a 24 foram excluidos do estudo. Estetqpale corte corresponde ao da

adaptacao de Chaves & Izquierdo (1992).
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Cognitive Estimation TesCET): nesta etapa, utilizou-se uma Forma UnicaC&T,

contendo 28 questdes (Anexo ).

3.4.3 Procedimentos

Procedimentos similares aos do Estudo Piloto faadotados no que tange aos
aspectos éticos e a coleta de dados. Neste casoy,pas participantes foram avaliados
individualmente e responderam a uma Unica versdEIg definida apds a analise dos

resultados do Estudo Piloto. O TCLE utilizado nestga esta no Anexo J.

3.5 Resultados

Em relagdo as variaveis sociodemograficas e cigtucalculou-se medidas de
tendéncia central e de dispersédo, o0 mesmo progessito no estudo piloto. Em relagéo
ao CET, a etapa final do processo de adaptacaastanso teste da versédo de 28
perguntas. As caracteristicas da amostra na gteavessdo foi testada foram descritas
no item 4.1. Os respectivos valores estdo na Tdahel®s indices de fidedignidade
desta ultima versdo sdo 0,574 (Alpha de Cronba@l§06 (Split-half), e 0,747

(Guttman).

Contudo, nesta etapa os indices de resposta foafenlados segundo uma
escala de quatro pontos. Em outras palavras, psstas foram pontuadas com escores
0, 1, 2 ou 3. Os escores 0, 1 e 2 correspondemasios atribuidos no Estudo Piloto
(Tabela 3). Em relacdo ao escore 3, este foi pensad funcdo da quantidade de
respostas “ndo sei” emitidas pelos participantesquais as autoras acreditam que

devam ser diferenciadas das respostas erradaggedcoPortanto, ao invés de uma
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pontuacdo maxima de 56, apds a etapa de testessionmento, a pontuacdo maxima

possivel passou a ser de 84 pontos.

Finalmente, buscou-se observar a variavel temp@n@éa de resposta) por
guestdo. Imediatamente ap6s cada pergunta, um noedred foi acionado a fim de
mensurar o tempo utilizado pelos participantes pzabzar cada estimativa. Assim que
cada participante iniciou a responder uma detemairtpestdo, a contagem de tempo
foi interrompida e o valor respectivo por questdicahotado. Portanto, determinou-se o
tempo de reflexdo de cada participante, isto @éterialo gasto entre ouvir a questao,
refletir sobre ela, e iniciar a resposta. As infag@es relativas aos tempos de resposta

em segundos estdo na Tabela 6.

Tabela 6. Tempo por Item do CET em Segundos

ltem Média Desvio-padréo Minimo Méaximo
Q1 9,36 5,73 2,72 29,00
Q2 12,29 16,89 1,03 83,19
Q3 8,94 5,38 2,56 21,85
Q4 6,33 8,05 0,50 41,84
Q5 20,63 12,86 2,32 57,19
Q6 7,97 7,34 2,02 33,78
Q7 7,13 6,94 0,43 30,65
Q8 20,77 17,02 2,17 70,72
Q9 6,61 3,75 1,31 16,03
Q10 14,87 12,28 2,21 57,00
Ql1 15,51 15,06 0,62 66,65
Q12 10,46 7,56 1,13 33,38

Q13 8,88 12,79 1,28 72,56
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Tabela 6. Tempo por Item do CET em Segundos (aosut#n)

Q14 14,05 7,74 3,01 36,87
Q15 11,39 13,39 2,00 72,56
Q16 4,88 4,94 0,44 18,87
Q17 12,81 19,30 1,16 101,50
Q18 14,04 11,40 0,07 46,00
Q19 6,33 4,31 1,07 21,01
Q20 4,33 5,48 0,18 26,63
Q21 6,67 4,15 1,52 17,44
Q22 20,66 12,03 1,09 58,84
Q23 4,74 3,35 1,56 15,61
Q24 7,74 5,09 3,44 23,31
Q25 13,23 9,97 2,41 42,19
Q26 9,88 8,57 2,07 29,63
Q27 9,20 7,02 1,07 31,84
Q28 17,67 11,02 1,05 45,06

3.6 Discusséo geral

O objetivo do presente estudo foi o de adaptar @, €rsdo que esta sendo
normatizada atualmente na Gra-Bretanha, para #@&adal brasileira. No Brasil, a
atualizacdo dos instrumentos de avaliacdo psiadAGgiuma preocupacdo manifesta de
profissionais de diversas areas da psicologiamsajkes clinicos, peritos judiciais,
educadores ou pesquisadores. Tal preocupacdo eéfestani regulamentada e
sistematizada pelo Sistema de Avaliacdo dos Testeslogicos (SATEPSI), vinculado

ao Conselho Federal de Psicologia (CFP n° 02/2003).



80

Especificamente na area da Neuropsicologia, estedoslvendo tarefas de
avaliacdo de funcbes executivas sdo necessérite-sBaque o construto funcdes
executivas é multiconceitual e multicomponenciakgdo & Rosselli, 2007; Smith &
Jonides, 1999), o que pode estar relacionado asitlagle de conexdes destas areas que
gerenciam seu processamento — os lobos frontaist+as diversas regifes do encéfalo
(Miller & Cohen, 2001). Neste sentido, para dartacthe uma avaliacdo dos diversos
componentes das funcbes executivas, diversas dasffa necesséarias (Jurado &

Rosselli, 2007). Neste sentido, o CET pode virrgrdouir como medida auxiliar.

De acordo com a literatura psicométrica, algumapaet de andlise sao
necessdarias quando um instrumento estd sendo cviadadaptado. Inicialmente é
importante que ocorra a chamada analise de itensndmstrumento (Pasquali, 2001;
Urbina, 2007). Esta etapa pode compreender umesan@brica e uma analise empirica
(Pasquali, 2001). No caso da analise tedrica,etaf@m € usualmente feita por juizes, os
quais determinam se o0s itens sdo compreensiveis aetacdo ao atributo a que
pretendem medir. Em relacdo a etapa de analiserieajpésta é feita com base nos

dados fornecidos por uma amostra de sujeitos suteresd teste.

No presente estudo, trabalhou-se com a adaptagdond instrumento ja
existente. Portanto, a etapa de analise teoriceefdizada com a verséo traduzida do
instrumento ja construido, o CET (Formas A e B —cRteerson et al., comunicacéo
pessoal). Os seis juizes julgaram a adequacdoadac#o, da inteligibilidade das
questbes e da relacdo dos itens ao construto aeqpeopde medir. Em relacdo aos
juizes, estes sao profissionais das areas de Nscwhggia e/ou Psicometria. Os
mesmos foram selecionados por sua experiéncia altagdo de funcdes executivas,
bem como na adaptacao e validacdo de instrumeksosugestdes dadas pelos juizes

em termos de modificagéo ou substituicdo de questdam todas acatadas.
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Cumprida a etapa de analise tedrica dos itensopese a avaliagdo empirica
dos mesmos (Etapa 3). Trinta e sete participarteldos jovens, estudantes de ensino
superior, foram submetidos a ambas as versbes db. @E respostas desses
participantes as 60 questfes foram analisadaso teooho produto um gabarito de

correcao.

N&o existe consenso acerca da forma de pontuac&Edo Shallice e Evans
(1978), autores da versao original, utilizaram wsaala de quatro pontos (resposta
normal, pouco extrema, extrema e muito extremaa @aaliar o desempenho dos
portadores de lesdo cerebral. Esta escala foi redd@tcom base nas respostas de 25
participantes controles. Axelrod e Millis (1994%dlespie, Evans, Gardener e Bowen
(2002) também trabalharam com uma espécie de edeodesvio, mas diferente do
estudo original. Esses autores construiram umaaedegontuacdo que variou de 0 a 2,
baseada em percentis. Gillespie et al. (2002) egemplo, definiu que respostas entre
0s percentis 16 e 84 receberiam escore 0. As respde escore 1 seriam aquelas
compreendidas entre os percentis 2 a 15 e 85 aF8. fim, respostas abaixo do
segundo percentil ou acima do 98° receberiam es2orBlo presente estudo, a
pontuacdo das respostas seguiu a pontuacdo deb=mwtuto &bsolute error score-
Della Sala et al., 2003). Estas respostas estdalmela 3. Tal procedimento foi adotado
por duas razdes: 1) esta sera a forma de pontusd@ada por MacPherson et al.
(comunicacéo pessoal) para a atual normatizacé&nioa; e, 2) a amostra do presente

estudo é pequena para uma analise por percentil.

ApoOs a definicAo dos mecanismos de pontuacdo do, Gifglises de
fidedignidade foram conduzidas (Tabela 4 — FormasB). Tal procedimento teve por
objetivo avaliar a consisténcia interna da esc@s.valores descritos na Tabela 4

evidenciam indices de consisténcia interna de h&eema A) a moderada (Forma B).
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A recomendacédo do SATEPSI (CFP n° 02/2003) é aidéAtphas de Cronbach de 0,6
séo considerados aceitaveis, mas que a recomenéacée buscar valores minimos de
0,8. Ressalta-se que a consisténcia interna ddaesgeontrada no presente estudo é
similar aos indices encontrados em estudos préamsorrelacdes item total variaram
de 0,22 a 0,57 em um estudo norte-americano (Ac&riillis, 1994). Em um estudo
britanico, o Alpha de Cronbach encontrado foi @O Carroll, Egan, & MacKenzie,

1994).

As analises de fidedignidade pelo método das met&gdit-hal)) evidenciaram
a mesma relacdo apresentada pela consisténciaainisto €, correlagdo entre metades
de baixa (Forma A) a moderada (Forma B). Finalmdmiscou-se avaliar o indice de
Guttman, o qual foi utilizado em um estudo préviwa@vendo o CET (O Carroll et al.,

1994).

De acordo com a literatura psicométrica, os valere®ntrados para o Alpha de
Cronbach e os coeficient&plit-half e de Guttman refletem o fato de que os diversos
itens da escala podem estar refletindo diferentesstutos. Quanto maior a
integridade/unidade de um construto, maiores oscdadde fidedignidade, o que
significa dizer que as chances de os diversos darescala estarem medindo o mesmo

processo basico sdo maiores.

Em contrapartida, o CET foi idealizado e tem sitibzado como instrumento
de mensuracdo de fungcbes executivas, mais especdide para avaliar a geracéo de
estratégias efetivas de resolucdo de problemaaugstr Sherman, & Spreen, 2006).
Sabe-se que 0s processos executivos sao multicemgars (Jurado & Rosselli, 2007;
Stuss & Levine, 2002), requerendo tarefas divepaaa que todos 0s seus componentes

possam ser avaliados. Em vista disso, talvez didede de fazer estimativas cognitivas



83

possa ser composta de multiplos fatores, em dettonde compor um construto
unitario. Portanto, o0s indices encontrados podemtar esrefletindo a
multicomponencialidade da estimac&o cognitiva, wea que diversos processos
psicolégicos basicos sédo requisitados para quepessoa possa fazer uma estimativa
de resposta a uma determinada questdo. Tal fappd® ser esclarecido mediante a
andlise das relacbes do CET com outras tarefasitvagn isto €, da estimacéo
cognitiva com outras habilidades mentais. Esta & das limitacdes deste estudo e, ao

mesmo tempo, algo a ser explorado em estudos [goster

De qualquer forma, uma vez que tais questionamenfms puderam ser
respondidos no presente estudo, optou-se por seguireceitos psicométricos para a
definicdo de uma forma final do CET, a qual devedatestada. Esta foi originada da
Forma B prévia, tendo sido escolhida em vista daicés de fidedignidade ser
melhores do que os da Forma A. Além disso, duastfes foram excluidas do

instrumento (“Qual a velocidade média de um marsta®’ e “Qual a velocidade
maxima de um ciclista?”) em funcdo das baixas tagdes item-total. Tal
procedimento gerou uma forma Unica com 28 itens.ifdges estdo na Tabela 3

(Forma Final).

Em relacdo a fase de teste do instrumento, bustzdessar a versdo final do
CET. Em outras palavras, uma vez testadas as gsef@dalise empirica dos itens —
Pasquali, 2001) e construido um sistema de porduasgh fez necessario um teste
definitivo do instrumento. Esta etapa foi realizadan participantes idosos, de 60 anos
ou mais de idade. Em vista do objetivo do presestado, de adaptar o CET para o
portugués brasileiro, a idéia € a de investigaesethpenho de diversas faixas etarias do

ciclo vital adulto no CET. Neste momento, priorizmium segmento etario da adultez.
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No futuro, pretende-se que esta amostra seja atapidim de envolver adultos jovens

e maduros, bem como individuos menos escolarizados.

Um olhar sobre a Tabela 5, que contém as caraaasisociodemogréficas da
amostra em questéao, revela que se trata de um gruparticipantes de escolaridade
elevada, de NSE predominante de médio a alto, cegiiéncia elevada de leitura e de
escrita, e sem dificuldades cognitivas gerais (mg@do média no MEEM é alta).
Esperava-se que um grupo de individuos com ta@ctafsticas possivelmente nao
teria dificuldades maiores no desempenho do CETntW@o, uma parcela dos
participantes emitiu uma quantidade significatiearespostas “ndo sei”, 0 que nao era
esperado, tendo em vista a experiéncia com a andstestudo piloto. Em vista de se
tratar de amostra de escolaridade elevada, imag@aue os participantes nao teriam
maiores dificuldades em responder as questfes.uBgéid deste achado, a forma de
pontuagao foi modificada, a fim de incluir a posglade do “n&o sei” como uma
alternativa de resposta, a qual recebeu escoreordan®, manteve-se a pontuacéo
definida na etapa de teste do instrumento (0,)] ®m&s incluiu-se o escore 3 como uma

alternativa possivel.

O teste de participantes de alta escolaridade,doeno de idade elevada, tende a
evidenciar um melhor desempenho em uma diversidaderefas cognitivas (Ardila,
Ostrosky-Solis, Rosselli, & Gomez, 2000; CatteB63). Em se tratando de idosos,
sabe-se que esta faixa etaria tende a mostrar mdisempenho em habilidades
cristalizadas (Cattell, 1963), o que teoricameuiglifaria o desempenho em tarefas
residentes em conhecimentos. Contudo, qualitativéenes participantes idosos
emitiram mais respostas “ndo sei”, quando comparadse individuos que responderam

ao estudo piloto.
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Existe a hipétese de que o fator escolaridadeaestjcionado ao desempenho
no CET, assim como acontece com outras variaveisopsicoldgicas. Contudo, nada
se pode dizer a respeito do fator escolaridade lzase apenas nestes dados, visto que
0s participantes do estudo piloto e da etapa de ths instrumento tém escolaridade
aproximada em anos de estudo, isto €, estdo egdgmrAlém disso, tal aspecto ainda
nao foi explorado em outros estudos normativoszatido o CET (Axelrod & Millis,
1994; Della Sala et al., 2003), isto é, participande diferentes niveis de escolaridade

nao foram comparados em termos de desempenho.

Em se tratando do fator idade, espera-se um melesempenho de idosos
guando comparado ao de jovens em funcdo de osigrterem melhor desempenho
em tarefas envolvendo habilidades cristalizadagi€l[al963), o que ndo aconteceu no
presente estudo. Della Sala, MacPherson, Philipsco, e Spinnler (2004) realizaram
um estudo buscando investigar exatamente essaAquégios testarem o desempenho
de participantes cujas idades variaram entre 1& ertbs no CET por testes de
comparacao entre meédias, 0s autores ndo encontededtios de idade no instrumento.
Gillespie et al. (2002) realizaram um estudo similauscando correlacionar o
desempenho no CET a idade dos participantes. Qiétagss deste estudo vao ao

encontro dos de Della Sala et al. (2004).

Ressalta-se que tais comparacfes sao limitadasesenpe estudo, uma vez que
as amostras do estudo piloto e da etapa de testesttlomento ndo foram comparadas
em termos de desempenho. Além de as amostras sientoletadas com objetivos
diferentes, isto ndo foi possivel em funcao da #ode aplicacdo do CET. Enquanto no
estudo piloto os participantes responderam coleirde ao CET, a etapa de teste do

instrumento foi realizada mediante aplicacdes iddiais. Estudos futuros poderéao ser
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feitos com o objetivo de avaliar o efeito de idashas utilizando a mesma forma de

aplicacao.

Em relagdo a variavel tempo, nenhum estudo prés@izado com o CET
observou essa variavel, ou seja, tal variavel paoege na publicagéo original (Shallice
& Evans, 1978), em outros estudos normativos esicométricos (Axelrod & Millis,
1994; Della Sala et al., 2003; O Carroll et al.949 ou mesmo em relatos com grupos
clinicos (Della Sala et al., 2004; Freeman etl&8l95; Leng & Parkin, 1988; Levinoff et
al., 2006; Shogeirat et al., 1990; Spencer & JomtBeene, 2009; Taylor & O Carroll,
1995). A possibilidade de mensuracdo desta vari@véévantada por MacPherson et

al. (comunicacéo pessoal), o0 que vem sendo feitdua normatizacao britanica.

Sabe-se que um dos componentes dos processodivo®a@l 0 de iniciativa
(Fuster, 1997), cuja funcdo esta associada a linicie resposta comportamental para
uma determinada demanda ambiental. Em certas @@satal resposta deve ser rapida
ou 0 mais imediata possivel. Em outras, tal regpdseve ser “pensada”, “refletida”,
passar por avaliacdo cognitiva.

Em estudos com pacientes lesados frontais, porm@rehependendo da regido
cerebral anterior afetada, pacientes podem virtarear impulsivos, em um extremo do
comportamento disfuncional, ou letargicos e sermidtiva, em outro extremo (Stuss,
2006). Sendo o CET uma tarefa idealizada para avaliocessos executivos, a
observacado da variavel tempo pode vir a trazernmigdes importantes em se tratando
de sintomatologia cognitiva. Ou seja, a idéia derotar o tempo de resposta para cada
item do CET é justamente de tentar avaliar quargymas sao respondidas mais
rapidamente e quais requerem um tempo maior deeggamento cognitivo. Algumas

questbes foram respondidas mais rapidamente, emgd de resposta médio foi

inferior ou préximo de 10 segundos. Como exempboglemos citar as questdes 01
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(“Qual a area - comprimento e largura - de um gmetal?), 03 (“Qual a area -
comprimento e largura - de um lencol de solteir@?04 (“Qual o comprimento médio
de um bebé recém-nascido?”). Outros itens envolvaren tempo meédio maior de
processamento cognitivo, como as de numero 05 (“Quaextensdo do Rio
Amazonas?”) e 08 (“Qual a velocidade de um espgiyro?

Contudo, algumas questBes permanecem em abertorelagio a variavel
tempo, € preciso explicitar de que maneira estalidaeem segundos, estd mais ou
menos associada ao desempenho no CET. Em outeasgsalé necessario investigar se
um tempo maior (ou menor) de reflexdo sobre o ffede se relacionar com um melhor
desempenho no CET. Para algumas perguntas, tabespasta mais imediata possa ser
a correta. Tais itens podem ser mais faceis, oa, sejresposta correta € emitida
automaticamente por ser conhecida. Em contrapandea certos itens, um tempo
maior de reflexdo pode vir a ser necessario.

Além da questdo do tempo, a quantidade de respostastas pode estar
relacionada a outros processos cognitivos. O demamopdos participantes idosos na
tarefa, por exemplo, levanta outras questdes ansergpondidas. Mesmo sabendo das
limitagcdes quanto & comparagdo em termos de egtamlardos participantes do estudo
piloto com os da etapa de teste do instrumenteutids anteriormente, imagina-se
gue este fator possivelmente nao expligue as tikces apresentadas pelos
participantes mais velhos. Afinal, os anos de estgdo proximos. Talvez o
desempenho no CET possa ser explicado pela retigéonstruto estimagédo cognitiva
com outros processos mentais superiores. Portaatacionar o desempenho no
instrumento a outras habilidades cognitivas pode ai trazer esclarecimentos
importantes acerca do construto. Tais questionamaentecisam ser explorados em

estudos subsequentes.
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4 Estudo 3- A relacao entre a habilidade de fazer estimativasognitivas e outros

processos psicolégicos basicos
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RESUMO

Uma das diversas habilidades mentais envolvidadumg®es executivas é estimacao
cognitiva, a qual pode ser medida através do GegniEstimation Test (CET). Este
instrumento consiste em uma escala de 28 pergents/olve dimensdes variadas,
incluindo peso, altura, e velocidade. O objetivopdesente estudo foi 0 de investigar
quais as relacfes entre uma série de processoftivvagre o desempenho no CET.
Trinta participantes idosos saudaveis foram testa@odesempenho dos mesmos no
CET foi correlacionado a variaveis sociodemogré&fi@ testes neuropsicologicos
variados. Os resultados apontam para uma rela¢é® @unlesempenho no CET com a
variavel escolaridade e uma pontuacdo elevada bteste Vocabulario. Tal achado
sinaliza a importancia do conhecimento formal pararealizacdo da estimativa
cognitiva.

Palavras-chave: Cognitive Estimation Test (CET)imes;do cognitiva; processos
cognitivos.
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ABSTRACT

One of several mental abilities involved in the mxese functions is the cognitive
estimation, which can be measured using the CaegnHistimation Test (CET). This
instrument consists in 28-item scale and invohigsrde dimensions, including weight,
height, and speed. The aim of the present studytevas/estigate the relations among
several cognitive abilities and the performanceélenCET. Thirty healthy elderly were
assessed. Their performance on the CET was cauelatsociodemographic variables
and many neuropsychological tests. Results sughest CET performance can be
correlated to the variable years of education artfigher scores on Vocabulary subtest.
This finding suggests that the formal knowledge da»n important to effective
estimation abilities.

Keywords: Cognitive Estimation Test (CET); estiroatabilities; cognitive processes.
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4 Estudo 3- A relacdo entre a habilidade de fazer estimativasognitivas com

outros processos psicologicos basicos

4.1 Introducéo

O termo funcdes executivas reflete um construtondiiplas dimensdes, o qual
envolve processos cognitivos evoluidos em termowgenéticos e filogenéticos
(Fuster, 1997; Goldman-Rakic, 1984, 1995). Estescqssos envolvem diversos
componentes, incluindo iniciativa, planejamentexitilidade cognitiva, julgamento,
bem como a possibilidade de modificar o comportamem decorréncia de respostas
ambientais, entre outros (Smith & Jonides, 1999g&p Sherman, & Strauss, 2006).
Outros componentes podem incluir memoéria de trabalmibicdo, segundo uma visédo
mais moderna e fatorial das funcdes executivasz(hiya, Dolan, & van der Molen,
2006). As referidas habilidades residem sobre fesgbais basicas para seu adequado
funcionamento, como percepcédo, atencdo e memaniaxemplo. Em outras palavras,
para que as funcdes executivas sejam processadésgradade dos sistemas cognitivos

de base se faz necessaria (Stuss & Levine, 2002).

Justamente em vista da quantidade diversificadagponentes dessas funcoes,
diversas tarefas vém a ser necessarias para utiecagaapropriada dessas habilidades
(Jurado & Rosselli, 2007; Spreen et al., 2006)rd&pnt instrumentos utilizados para
avaliacdo de fungbes executivas, é possivel citerad Making Test(TMT — Reitan,
1955), oStroop Colors and Words TgS8CWT — Stroop, 1935), o Teste Wisconsin de
Classificacdo de Cartas (WCST — Berg, 1948) e aeTde Londres (TL — Shallice,
1982), entre outros. Porém, dependendo do compmreerger avaliado, diferentes
tarefas vdo se tornar necessarias, e algumas petkesao ser contra-indicadas. Por

exemplo, se 0 componente de inibir respostas atimasae selecionar uma nao
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automética estiver sendo investigado, a utilizag@d L sera infrutifera, uma vez que
esta investiga habilidades de planejamento e rg&olde problemas. O componente de
controle inibitério pode vir a ser avaliado atradésuso do SCWT, tarefa classica para

investigacao deste tipo de processo.

Dos diversos componentes das fungdes executivasiogngue vem recebendo
relativamente pouca atencdo é a estimagdo cognifbgga habilidade pode ser
investigada através dGognitive Estimation TeqiCET — MacPherson, Cipolotti, &
Shallice, comunicacdo pessoal; Shallice & Evans/8)9tarefa que envolve a
capacidade de fazer julgamentos cujas alternaiwasspostas nao estdo imediatamente
disponiveis, bem como gerar estratégias efetivasstducao de problemas, monitorar e
auto-corrigir as respectivas respostas (Spreeh, &0#®6). Quando perguntamos “Qual
a altura de um edificio de 20 andares?” para utticgEnte, por exemplo, este precisa
buscar informagbes em sua memoéria acerca de uniciedbem como de suas
extensdes, alocar conhecimentos de unidades delaedtimar a altura do prédio com
base em suas experiéncias com construcdes, se@le@onstratégia apropriada para
responder a questdo (como tentar fazer estimativas base na altura de um unico
apartamento), coloca-la em pratica e checar a se&spthem como 0 mecanismo

selecionado para emiti-la.

O instrumento, inicialmente idealizado por Shalle Evans (1978), vem sendo
utilizado desde sua publicagdo em uma série ded@sttEm alguns casos, houve
preocupacdo com propriedades psicométricas (AxefroMlillis, 1994; Della Sala,
MacPherson, Phillips, Sacco, & Spinnler, 2003; Of@h Egan, & MacKenzie, 1994).
Entretanto, na maioria das situacdes, o CET vemosetilizado em estudos clinicos no
intuito de discriminar participantes saudaveis dalividuos com transtornos

neurologicos e/ou psiquiatricos (Appollonio et &003; Della Sala, MacPherson,
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Phillips, Sacco, & Spinnler, 2004; Freeman, Ryampdz, & Mittenberg, 1995; Leng &
Parkin, 1988; Levinoff, Verret, Akerib, Phillips,aBins, Kelner, & Chertkow, 2006;
Margraf, Bachmann, Schwander, Gottschalk, & Seid@09; Nedjam, Devouche, &
Dalla Barba, 2004; Shogeirat, Mayes, MacDonald, dédy & Pickering, 1990;
Silverberg, Hanks, & McKay, 2007; Spencer & John&reene, 2009; Taylor &

O’"Carroll, 1995; Treitz, Daum, Faustmann, & Ha2§€9).

Entre os estudos envolvendo propriedades psicmaet(Axelrod & Millis,
1994; Della Sala et al., 2003; O Carroll et al.940 nenhum deles buscou averiguar
relagdes entre o CET e outras medidas cognitivers, mesmo de fungdes executivas
Em contrapartida, algumas investigacdes de grufiogcas buscaram explorar tais
aspectos. Appollonio et al. (2003), ao testar pigdintes com doencga de Parkinson e
comparéa-los a controles por exemplo, ndo encontrasdacdo entre o CET e outra
medida de fungdes executivag;rantal Assessment BattefflyAB — Wilson, Alderman,
Burgess, Emslie, & Evans, 1996). Ja no estudo gabf et al. (2006), o desempenho
de participantes saudaveis no CET apresentou agdes significativas com tarefas de
nomeacao, fluéncia semantica, memoria e semelhdfgasnan et al. (1995) encontrou
correlagcBes significativas entre o CET, o subt€stleos e diversas tarefas de memodria,
ao avaliar pacientes com lesdes cerebrais divebsagjeirat et al. (1990) encontraram
correlagbes significativas do CET com medidas decigmte Intelectual — Qtotal,
verbal e execucdo) e fluéncia verbal, em paciecves lesGes frontais de etiologias
diversas. Spencer e Johnson-Greene (2009) aval@aetinipantes em reabilitacdo apds
lesGes neuroldgicas de etiologias diversas e erarzant correlacbes entre o CET e
diversas medidas cognitivas, incluindo QI, memerfancdes executivas,ss ultimas
aqui mensuradas pelo teste de fluéncia verbal & Figura de Rey (copia). Portanto,

apenas no estudo de Levinoff et al. (2006) as sesforam efetuadas separando-se 0s
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participantes saudaveis dos neuroldgicos. Nos demairelacdes significativas entre o
CET e diversas medidas cognitivas foram encontrades estas se baseiam em
pacientes, isto €, ndo é possivel afirmar que aslagdes se manteriam em individuos
cognitivamente saudaveis. Portanto, a existénc@odsiveis relacdes entre a estimacao
cognitiva, medida através do CET, e outros progesegnitivos em participantes com

cognicdo normal ainda precisa ser explorada.

Além dessas razdes, a exploracdo das relacbes ®r@ET e outras tarefas
cognitivas pode vir a esclarecer um fato ainda paxplorado em estudos envolvendo
o instrumento. Por exemplo, ao se perguntar a divittuo “Qual a area de uma quadra
de futebol de saldo?”, este pode emitir uma reapostn base em sua experiéncia de
assistir jogos de Futsal, bem como fazer uso ddidedes aritméticas para estimar a
resposta. No primeiro caso, o individuo pode ateé isteressado em futebol; no
segundo, pode ser um estudante de engenharia oitetircp. Portanto, nas hipéteses
lancadas, as funcdes cognitivas de base utilizpdes fazer a estimativa podem ser
tanto de memoria quanto de calculo, ou ainda umibtcao de ambas. Neste sentido,
torna-se relevante explicitar as questdes que laeioBam mais com um ou outro
processo, buscando avaliar que perguntas se nedagicom conhecimentos gerais
acerca do mundo, velocidade de processamento &mi#o, com base nos aspectos
supracitados, o objetivo deste estudo foi o deagaplas relacbes do CET com outros
instrumentos de avaliacdo cognitiva. Tais tarefaduem habilidades intelectuais
fluidas (WAIS-IIl — Cubos) e cristalizadas (WAIS-+ Vocabulario), aritméticas
(WAIS-1Il — Aritmética), de conhecimentos geraiseema do mundo (WAIS-III —
Informacdo) e nomeacaddston Naming Test Além disso, buscou-se investigar
possiveis relacbes entre o CET e outras duas nsedmdaicionais de funcdes

executivas, o COWAT e o SCWT.
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4.2 Método

4.2.1 Delineamento e participantes

Os participantes foram avaliados segundo um defieato transversal, de
acordo com a técnica de amostragem nao-aleatariagmveniéncia. Foram avaliados
30 participantes, de ambos 0s sexos, com idademaide 60 anos, todos residentes na
comunidade (n&o institucionalizados). As caradieds sociodemograficas destes
participantes estdo na Tabela 1. Foram consider@désos de excluséo: dificuldades
visuais e/ou auditivas nao corrigidas, analfabeiisre auséncia de transtornos

neuroldgicos e/ou psiquiatricos auto-referidos.

Tabela 1. Dados Sociodemograficos da Amostra

Variavel Distribuicédo

Escolaridade (anos de estudo)* 12,53 (4,41)

A 05 (16,70%)

Nivel socioeconémico B 17 (56,70%)

C 08 (26,60%)

- Leitura * 9,20 (3,54)

Habitos Escrita * 5,90 (2,90)
Mini-Exame do Estado Mental (MEEM) 29,27 (0,87)

Notas: * Média (desvio-padréo); ° Frequéncia (petea)

4.2.2 Instrumentos

Ficha de dados sociodemograficos e culturais: padicipante respondeu a uma ficha
requisitando informacdes relativas a aspectosaspaemograficos e culturais (Anexo
H), a fim de fornecer dados como idade, escolaedadvel sécio-econdmico (NSE),

historia de transtornos neuroldgicos e psiquidrieode uso de medicacdes, entre
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outros. Tais variaveis foram consideradas impoggmara que se pudesse tracar um

perfil da amostra em questao (Anexo G).

Em relacdo aos habitos de leitura e de escrit@sefssam calculados e pontuados
segundo uma escala do tijkert, de acordo com a frequéncia de ocorréncia. O escore
méaximo para os habitos de leitura é de 16. Emelaps de escrita, o valor maximo &
de 12. Quanto ao NSE, esse foi pontuado atravésioh@ro de itens referentes a bens
de consumo que cada participante possui, segundaté&io ABEP (Associagado
Brasileira de Empresas de Pesquisa, 2008). O samalds valores gerou um escore
que foi convertido em uma classe variando de Aat@uanto maior o escore, melhor a

classificacéo e mais alto o NSE.

Mini-exame do Estado Mental (MEEM): todos os pgraates responderam ao MEEM
(Folstein, Folstein, & McHugh, 1975), cujo uso dbjeu detectar sintomas de quadro
demencial. O MEEM investiga orientacdo temporal spaeial, atencéo, calculo,
memoria imediata e recente, linguagem e praxiasiel®g que apresentaram escore
inferior a 24 foram excluidos do estudo, conformadaptacdo de Chaves & Izquierdo

(1992).

Escala Wechsler de Avaliagdo da Inteligéncia padultds (WAIS-III): foram
utilizados os subtestes cubos, vocabulario, arita&t informacéo (Wechsler, 2004). O
uso dos subtestesubos e vocabulario teve por objetivo avaliar, respectivamente,
habilidades fluidas e cristalizadas de inteligénEim relacdo ao subtesaeitmética,
dada a natureza das questdes do CET envolvendmagstis, uma medida de
habilidades aritméticas torna-se necesséaria. Quan&refainformacao, o intuito da

utilizacdo é o de estabelecer relacdes entre conbéeto geral acerca do mundo e
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semantico, aspecto que pode estar relacionadoliaagge de estimativas cognitivas

(Anexo L).

Teste de Nomeacdo de Bostddogton Naming TeéBNT — Kaplan, Goodglass, &

Weintraub, 2003): foi utilizada uma tarefa de nogéeem fungéo da natureza do CET.
E necesséario um controle de que os participantésmaa que objetos, locais e/ou
situacoes as questdes do CET s&o relativas. Aataocefsiste em um bloco de figuras,
apresentadas uma a uma ao participante. O individue nomear essas figuras (Anexo

M).

Controlled Word Oral Association TeEEEOWAT — Benton & Hamsher, 1989; Strauss,
Sherman, & Spreen, 2006): utilizou-se uma tarefaayalia fluéncia verbal, conhecida
na literatura neuropsicolégica por FAS. Solicitaaseindividuo que gere o maximo de
palavras possiveis iniciando pela letra F, depaise Adepois S. O tempo é de 60
segundos para cada letra. O escore é obtido atchvésimero maximo de palavras

obtidas com cada letra.

Stroop Colour and Word Te§BCWT — Stroop, 1935): trata-se de uma tarefa icllss

para avaliagdo do controle inibitério, um dos comgdes executivos. A tarefa tem trés
etapas. Na primeira, o participante foi instruiddea palavras (nomes de cores)
dispostas em uma pagina. Nessa, as palavras ests@itas em preto. A segunda
etapa consistiu em dizer os nomes das cores deempas|isequéncias de letras X,
impressas em verde, azul ou rosa. Na terceiraireajlbnde avaliou-se o controle de
interferéncias, o participantes foram instruidodizer as cores em que as palavras
estavam escritas ao invés de ler as palavras. &880 continha nomes de cores

impressos em tinta de cor incongruente com o te®®.participantes tiveram 45
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segundos para ler cada cartdo, conforme versdo atinatia de Fonseca et al.

(manuscrito ndo publicado).

Cognitive Estimation TegCET): cada participante foi submetido ao CET, weseala
contendo 28 perguntas (Anexo I). A tarefa consesteuma lista de questdes as quais
nao apresentam respostas precisas. Cada indivedgolicitado a emitir uma resposta
para cada questdo, com base em uma estimativaalégmausivel. Cada resposta é
pontuada de acordo com um escore de desvio, varidad a 2. Respostas entre 0 e
30% acima ou abaixo do gabarito foram pontuadasesmore O; respostas equivalentes
ao intervalo entre 31% e 90% acima ou abaixo daosta correta receberam pontuagao
1; finalmente, respostas que correspondem a umaoddsv90% acima ou abaixo da
resposta correta foram pontuadas com escore Zarfmrtquanto maior o escore no
CET, pior o desempenho na tarefa. Por exemploeaguptar “Quantos gomos ha em
uma laranja?” ao participante, este pode respaqakaquer valor. Contudo, a resposta
esperada é de oito a 10 gomos. Neste item, qual@ler entre 6,3 a 11,7 gomos é
pontuado com escore 0; valores entre 0,9 a 6,2198 & 17,1 gomos recebem
pontuacdo 1; valores inferiores a 0,9 ou superidfdd gomos equivalem a uma

resposta de 2 pontos.

4.2.3 Procedimentos

4.2.3.1 Eticos

Todos os participantes foram respeitados no qugetans aspectos éticos que
regem estudos com seres humanos, segundo o Cof®selaml de Psicologia (CFP n°
016/2000) e o Conselho Nacional de Saude (CNS -oliRg® n° 196/96). Os

participantes foram informados a respeito dos sMgjetdo estudo e, ao concordarem em
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participar, assinaram o Termo de ConsentimentoeL&viEsclarecido (TCLE — Anexo
J). O projeto de pesquisa foi submetido ao Congt&tita do Instituto de Psicologia da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul, tendo aprovado e protocolado pelo

numero 001/2009.

4.2.3.2 Coleta de dados

Cada individuo foi convidado a participar do estudluntariamente, segundo as
normas que regem as pesquisas com seres humands. s&eem informados dos
objetivos do estudo, os idosos enquadrados deogaedjuisitos descritos na secéo 2.1
(Delineamento e participantes) e que concordaram eo participacdo no estudo
assinaram o TCLE. A seguir, cada individuo foi sebido as tarefas previstas na secao
2.2 (Instrumentos), na ordem seguinte ordem: hafide dados sociodemograficos e
culturais; 2) CET — forma unica; 3) COWAT, 4) Stppdb) MEEM; 6) BNT; 7)
subtestes da WAIS-Ill. Cada participante foi awddiandividualmente, em uma Unica
sessdo, com duragdo aproximada de 1h30min a 2halgims casos, devido a fadiga
dos participantes, a coleta de dados foi feita emsdsessdes. Nestas situacdes, as
tarefas realizadas na segunda sessao foram ostegbterbais da WAIS-IIl. As op¢des
de locais para coleta de dados foram as residédeiaada participante ou o Instituto de

Psicologia da UFRGS.
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4.3 Resultados

Os procedimentos para a andlise dos dados segatepas disntintas. Para as
variaveis sociodemograficas e culturais, os dadwanf descritos mediante analise
univariada (médias e desvios-padrdo). No caso dawmid tarefas, os escores foram
analisados por analises de correlacdo. As s as@iselvendo os itens individuais do
CET (questdes) foram feitas mediante correlacad8mkarman. Isto se deu em funcéao
de que tais variaveis apresentam distribuicdo @&tgga. As analises envolvendo o
escore total na tarefa foram efetuadas mediantelagéo de Pearson, uma vez que essa

variavel atingiu distribuicdo normal.

As informac0des referentes as caracteristicas sexwiodraficas da amostra estao
na Tabela 1. Os dados revelam que os participaptesentaram escolaridade média de
12 anos de estudo. Em relacdo ao NSE, mais de enetadmostra pertence a classe B

(56%), o que significa boas condi¢cdes econémicas.

Em se tratando de variaveis relacionadas a coghé&@ossivel afirmar que os
participantes apresentaram hébitos de leituraesddta relativamente frequentes, o que
garante certa “protecao” aos processos mentaisistgse especialmente em se tratando
de idosos. Além disso, a amostra apresenta umessoédio no MEEM elevado. Tal
fato reflete que se trata de idosos cognitivameatgdaveis, sem sinais de prejuizo
cognitivo e/ou de sindrome demencial aparente.regiéncia de leitura e de escrita
associada a auséncia de prejuizos cognitivos leceera que os participantes sdo
cognitivamente intactos e que o desempenho nasisi¢anafas neuropsicolégicas nao
foi afetado por processos patoldgicos associadenaelhecimento. Os dados relativos
ao desempenho dos participantes nas diversassarefi@opsicolégicas estdo na Tabela

2.
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Tabela 2. Médias e Desvios-padrédo dos Escores 8ibbidos pelos Participantes nos
Diversos Testes Neuropsicolégicos

Tarefa Escores brutos*
WAIS-III — subteste Vocabuléario 40,90 (7,71)
WAIS-III — subteste Cubos 28,17 (10,72)
WAIS-IIl — subteste Informacgao 16,07 (4,46)
WAIS-III — subteste Aritmética 11,21 (3,23)
Teste de Nomeacéao de Boston (BNT) 52,30 (4,73)

Stroop Color and Word Test

Cartao Interferéncia 27,47 (9,70)
C-P 24,17 (10,5)
Controlled Oral Word Association Test 34,30 (8,14)

Nota:M (DP) *

Em relacdo aos principais objetivos do presentedestrealizou-se andlises de
correlacdo do CET (itens individuais e escore Yotamlm algumas das variaveis
sociodemogréficas, bem como com os escores ddagtareuropsicoldgicas utilizadas.
As relacbes entre escolaridade e habitos de letturao desempenho no CET estdo na

Tabela 3, em que séo apresentadas apenas asgiesegnificativas.

Tabela 3. Correlacdes entre os Itens do CET, Esdatie e Habitos de Leitura

Itens do CET Escolaridade em anos  Habitos de éeitur
03 (lencol de solteiro) -,018 -, 447*

04 (bebé recém-nascido) -,393* -,145

20 (cordas do violao) ,439* ,076

TOTAL -, 418 -,061

Trés itens do CET apresentaram correlagdo sigtifecacom variaveis
sociodemogréficas. Um melhor desempenho nas queesé#ee quatro esta associado a

uma frequéncia maior de leitura e mais anos delesttm contrapartida, quanto maior
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a escolaridade, pior o desempenho no CET. Um melesempenho no CET, isto €,
uma melhor habilidade de efetuar estimativa cogmigistd associada a um tempo maior

de permanéncia na escola.

As relagcbes entre as diversas questbes do CET comdivarsas tarefas
neuropsicolégicas estdo na Tabela 4. A observag&almkbla revela que nem todas as
correlacdes atingiram significancia, bem como ésipve$ verificar a existéncia de
relacbes inversas e diretas das variaveis. E impertressaltar que uma melhor
habilidade de efetuar estimag&do cognitiva est&imeiada a escores mais baixos no

CET.

Conforme pode ser observado na Tabela 4, a Umidavel neuropsicologica
associada significativamente com o escore totaClB® foi 0 desempenho no subteste
Vocabulario (WAIS-III). Um melhor desempenho nesterelacionou-se com escores

menores no CET.

O desempenho nos itens individuais do CET relacies®a diversos processos
cognitivos, mas de maneira ndo uniforme. Entreutdestes do WAIS-IIl, aquele que
apresentou um maior numero de correlacdes com dpsesto CET foi 0 subteste
Cubos. Em se tratando de subtestes verbais, eméaoelao Vocabulério, houve
correlagao significativa apenas com a questao Q64dl'a populacdo do Brasil?”). Um
melhor desempenho no subteste Informagéo correlagise significativamente com o
item 18 (“Qual o maior passaro do mundo?”). Por, fipenas nas questdes 12 (“Qual a
altura média de um menino de 6 anos de idade?8)(&Qual a populacdo do Brasil?”)

houve associacdo com habilidades aritméticas (stebfeitmética).
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Itens do CET Vocabulario Cubos Informacao Aritmetic BNT SCWT (CIII) SCWT (C-P) COWAT
01 -0,137 -0,455* -0,029 -0,090 -0,125 -0,217 -0,006 -0,157
02 0,089 -0,260 -0,088 0,266 0,029 -0,172 -0,391* -0,038
03 0,033 -0,099 -0,030 -0,174 0,009 -0,163 0,154 199,
04 -0,217 -0,520** -0,013 -0,223 -0,155 -0,273 -0,036 -0,352
05 -0,097 0,170 -0,103 -0,070 0,184 0,283 0,265 159,
06 -0,246 -0,101 -0,090 0,042 -0,176 -0,076 -0,150 0,184
07 0,044 -0,088 0,130 -0,262 -0,121 -0,360 -0,310 0,274
08 0,056 0,303 -0,087 0,136 -0,142 0,056 0,073 88,0
09 0,077 -0,077 0,231 -0,034 0,201 0,245 -0,285 10,0
10 -0,138 -0,028 0,094 0,161 0,234 0,123 0,233 23,0
11 0,041 0,130 0,149 -0,298 0,148 -0,072 -0,286 239,
12 -0,225 -0,369* -0,353 -0,386* -0,427* -0,112 -0,042 -0,146
13 -0,309 0,100 -0,270 0,088 0,029 0,187 -0,129 89,0
14 -0,190 -0,305 -0,082 0,016 -0,057 0,010 0,098 08®,
15 -0,170 -0,009 0,008 0,013 0,104 0,080 -0,032 23®,
16 . . . . . . . .
17 -0,250 -0,012 -0,291 -0,151 -0,155 0,055 -0,199 -0,058
18 -0,220 -0,433* -0,452* -0,131 -0,393* -0,308 0,078 -0,473**
19 0,023 -0,131 0,141 0,141 -0,102 -0,045 -0,269 279D,
20 -0,067 0,027 0,223 -0,334 -0,108 -0,058 -0,218 0,297
21 -0,107 0,025 -0,236 -0,361 -0,121 -0,249 0,186 0,205
22 -0,147 0,040 -0,119 0,085 0,054 0,165 0,027 6@,1
23 0,067 -0,111 -0,037 -0,040 0,046 0,029 -0,385* -0,093
24 -0,120 -0,133 -0,274 0,133 -0,220 -0,171 0,039 17D
25 -0,326 -0,310 -0,010 -0,206 -0,290 -0,018 -0,120 -0,327
26 -0,519** -0,021 -0,359 -0,400* 0,037 0,092 -0,136 -0,135
27 0,083 -0,367* 0,226 0,010 -0,073 -0,211 0,074 -0,294
28 0,052 0,384* 0,045 0,232 0,397* 0,366* 0,160 0,185
TOTAL -0,393* -0,293 -0,274 -0,200 -0,201 -0,151 -0,183 -0,325

*p<0,05/*p<0,01
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Em relacdo a habilidade envolvendo nomeacédo (BW&$, correlacbes com
itens do CET atingiram significancia: questfes“QQuél a altura média de um menino
de 6 anos de idade?”), 18 (“Qual o maior passarmndondo?”) e 28 (“Qual a area —
comprimento e largura — de uma quadra de futebshtf®?”). Por fim, em se tratando
de relacionar o desempenho no CET e outras medixiasutivas, apenas algumas
correlagbes atingiram significancia. Um melhor dgsenho na questdo 18 esta
correlacionado a maior flexibilidade reativa e iaiiva, medidas pelo COWAT. As
questdes 02 (“Qual a velocidade maxima de uma Hattey Davidson?”), 23 (“Qual o
comprimento médio de um cadarco de sapato adulte?38 (“Qual a éarea —
comprimento e largura — de uma quadra de futebdatin?”) estdo relacionadas ao
desempenho no SCWT, uma medida de controle inibitdr questdo de numero 28
esta correlacionada a um pior desempenho no cHttdo SCWT, cartdo em que o
nivel de interferéncia é maior. Um melhor desempenas questdes 02 23 esta
relacionado a um controle inibitério mais efetieconforme calculado pelo indice C-P

(cor — palavra).

Em relagdo a variavel tempo, a Tabela 5 apresentarrelacdes entre os itens
do CET e o tempo de estimagédo de resposta parapesdanta. Conforme pode ser
observado, apenas alguns dos itens do CET seamamhram significativamente com

seus respectivos tempos (questdes 04, 08, 128121% 25).

Tabela 5. Coeficientes de Correlacdo entre os #erGET e os Respectivos Tempos de
Resposta, em Segundos

Item do CET Tempo
01 (area de um selo postal) 0,122
02 (velocidade da moto Harley Davidson) 0,000

03 (&rea de um lencol de solteiro) -0,091
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Tabela 5. Coeficientes de Correlacdo entre os #erGET e os Respectivos Tempos de
Resposta, em Segundos (continuacéo)

Item do CET Tempo
04 (comprimento bebé recém-nascido) 0,390

05 (extensédo do Rio Amazonas) 0,129
06 (peso da cadeira de praia) 0,107
07 (assentos em Onibus) 0,069
08 (velocidade de um espirro) 0,538

09 (gomos de uma laranja) -0,184
10 (gréaos de feijdo em 1 Kg) -0,345
11 (velocidade de avido de passageiros) -0,012
12 (altura de um menino de 6 anos) 0,427

13 (par de ténis masculino) -0,310
14 (area de tela de cinema) 0,264
15 (altura do Cristo Redentor) -0,093
16 (pinglins no Nordeste) #
17 (planetas no sistema solar) 0,404

18 (maior passaro do mundo) 0,603

19 (peso da tabua de passar) -0,150
20 (cordas de um violéo) -0,096
21 (comprimento da bicicleta) 0,372

22 (area do Palacio do Planalto) 0,026
23 (comprimento do cadargo de sapato) 0,013
24 (peso de livro) -0,192
25 (cilios em uma palpebra) -0,425

26 (populacao do Brasil) 0,235
27 (peso da caneca de chd) 0,104
28 (area da quadra de futebol de saléo) -0,105

Notas: * p < 0,05 / ** p < 0,01 / # ndo houve vgfa de resposta, ndo sendo possivel calcular o
coeficiente de correlagédo
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4.4 Discussao

O objetivo geral do presente estudo foi o de igas as relacbes entre a
estimacdo cognitiva, avaliada através do CET, eosyirocessos cognitivos diversos.
Para tal, buscou-se analisar as relagbes entresemngenho no CET e algumas tarefas
de avaliacdo psicologica e neuropsicolégica, bemoca varidveis sociodemogréficas.
A justificativa para tal recai sobre o conceitofulecOes executivas. Estas consistem em
habilidades de alta ordem, as quais coordenam owmisleprocessos psicolégicos
bésicos e gerenciam o comportamento dirigido atiebge (goal-directed behavigrem
sua relacdo com o ambiente (Stuss & Levine, 200®rtanto, para que o
processamento executivo ocorra de maneira saudaugh-se necessaria a integridade
dos processos mentais de base, como por exemghgdate memoria. Nesse sentido, €
preciso explicitar que outros processos fornecetbrsidios para que seja possivel

efetuar a estimacéao cognitiva.

Primeiramente, em se tratando de aspectos socigpéficos (Tabela 3), apenas
as correlacdes de alguns itens do CET atingiramfgigncia. A questdo de namero 03
(“Qual a area - comprimento e largura - de um ledeosolteiro?”) foi a Unica que se
correlacionou coma frequéncia de leitura do paaicie. Quanto mais frequente o
habito de ler, melhor o desempenho no item. Ast§aesde numero 04 (“Qual o
comprimento médio de um bebé recém-nascido?”) €Q@antas cordas ha, em média,
em um violao?”) se correlacionaram com os anosstiegde dos participantes. No que
tange ao escore total no CET, o unico dado sociogeifico que se correlacionou
significativamente com o mesmo foi exatamente #&val anos de estudo. Um tempo
maior de permanéncia no ensino formal esta asspeig@scores mais proximos de zero
no CET, o que indica um melhor desempenho em tedeasstimacao cognitiva. Este

parece ser 0 achado mais relevante em termos dkeveiar sociodemograficas — a
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associacdo do escore total no CET com escolarigladanos — indicando que os anos
escolares e o consequente acumulo de informacgddsnea fazer com que 0s sujeitos
tenham melhores habilidades de efetuar estimatasla, Ostrosky-Solis, Rosselli, &

Gomez, 2000)

Tal aspecto pode estar diretamente relacionadeatiagdo entre o desempenho
no CET (escore total) e o subteste Vocabulario (8¥Al). A correlacdo entre essas
duas variaveis foi significativa e negativa, isto néenores escores no CET estédo
associados a uma maior pontuacdo no Vocabularigo€abulario consiste em uma
tarefa relacionada as habilidades de inteligénistatizada, aquelas mais resistentes e
estaveis ao longo do desenvolvimento. As mesma®ham conhecimentos e
informacdes gerais e estdo diretamente relacionaolegprendizado escolar (Bickley,
Keith, & Wolfle, 1995; Horn & Cattell, 1966). Port, em se tratando do desempenho
geral no CET, os dados da amostra revelam que iadade de efetuar estimativas
cognitivas adequadas esta relacionada ao desemenlio da linguagem, mais
especificamente ao conhecimento semantico, cujomammento esta ao nivel
educacional. Tal achado, a correlacdo do subtestabdlario com o escore total do
CET, se repete no item de numero 26 (“Qual a pgaolao Brasil?”). Aparentemente

esta pergunta esta relacionada ao conhecimentéracap < 0,01).

Alguns estudos prévios buscaram investigar as detacentre a tarefa
Vocabulario e o desempenho no CET. Freeman et @05], por exemplo, testaram 30
pacientes de centros de reabilitacdo em uma sérimrdfas cognitivas, incluindo o
CET. Ao buscar relagbes entre a habilidade de a&fetstimativas cognitivas e a tarefa
de Vocabulario, os autores ndo encontraram cofifetagsignificativas. Contudo,
destaca-se que o grupo testado ndo é cognitivareaativel. Muitos dos participantes

do estudo estavam em reabilitacdo devido a segielgsitivas, especialmente de
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amneésia, de quadros neuroldgicos severas. Paqrt@isocaracteristicas da amostra
podem ter afetado a significAncia das correlacBasientes amnésicos, mesmo com
sintomas de intensidade leve, podem apresentauldifides em recuperar informacdes
do sistema de memdria semantica, incluindo aquelasionadas ao significado das
palavras (Taylor & O"Carroll, 1995). O presenteudstinvestigou o desempenho de
idosos saudaveis, cujos escores no MEEM foram .aloMEEM consiste em um
instrumento de triagem para dificuldades cognitieapecialmente causadas por doenca
demencial, cujo sintoma mais comum é a dificuldd&lenemoria. Em vista dos escores
no MEEM apresentados pelos participantes, € pdssiu@ar que 0os mesmos tendem a
ser cognitivamente saudaveis, tornando o resultkdo analises de correlacdo mais

confiavel.

Em relacdo as demais habilidades intelectuaisd@sta informacéo, aritmética e
cubos — nenhuma delas correlacionou-se ao esdatentw CET. Porem, alguns itens
individuais se relacionaram aos trés subteste®néga questdo de numero 18 (“Qual é
0 maior passaro do mundo - que ndo voa?”) estéafisajivamente relacionada ao
subteste Informacdo. Ressalta-se que esta € a pargainta cuja resposta ndo é
numérica, mas qualitativa. Respostas aceitaveia esta questdo sdo “avestruz” ou
“‘ema’. A relagdo deste item com o subteste Infodnagvela que a natureza de tal

guestao envolve a extensédo do conhecimento adguirigue € avaliado pelo subteste.

Um dos poucos estudos prévios que buscou anadiades entre a estimacao
cognitiva e os conhecimentos gerais acerca do mimidode Della Sala et al. (2004).
Apols testar participantes idosos saudaveis, osremut@ncontraram correlacdes
significativas entre o CET e General Knowledge of the Wor({GKW task— Mariani,
Sacco, Spinnler, & Venneri, 2002), uma tarefa simdlo subteste Informacao (WAIS-

[II) que avalia conhecimentos gerais. Porém, takdo € diferente do encontrado no
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presente estudo, uma vez que aqui apenas uma @uest@ET (18) se correlacionou
com conhecimentos gerais. Talvez isso tenha ocosid funcédo da tarefa escolhida
pelos autores — 0 GKW n&o esta disponivel em poésigE possivel que resultados
semelhantes fossem encontrados caso aqueles aubbizsssem o subteste

Informacéo, ou vice-versa.

Os itens do CET envolvem, em sua maioria, a hatlédde calculo, uma vez
que as perguntas requerem uma série de quantical® natureza distinta. Portanto,
um maior numero de correlacdes significativas dessi com habilidades aritméticas
seria esperado. Contudo, apenas dois itens do GE&dciaram-se ao escore total do
subteste Aritmética — as de numero 12 (“Qual aaltwédia de um menino de 6 anos de
idade?”) e 26 (“Qual a populacdo do Brasil?”). Botb, aqueles participantes com
escores mais altos no subteste Aritmética apresemtam melhor desempenho em dois
dos 28 itens do CET. Para efetuar as estimativagsj®sta a estas questdes, faz-se
necessaria uma capacidade computacional e rapidermnejo de calculos, bem como

raciocinio logico, abstracao e resisténcia a dibtlidade.

Dos estudos prévios que utilizaram o CET como unedida de estimativa
cognitiva, apenas o original (Shallice & Evans, &9@uscou investigar as relacdes do
construto com habilidades aritméticas. Ao testmigntes lesados cerebrais em uma
tarefa matematica desenvolvida pelos proprios aestodo estudo, 0s mesmos
encontraram correlacdes entre o CET e habilidadkeséticas, indicando a importancia
da competéncia numeérica para as estimativas cogsitiTal achado néao foi
comprovado no presente estudo, uma vez que apkyuesas correlacdes de itens do
CET foram encontradas com o subteste AritméticeerRpnaquele estudo ndo houve a
aplicacdo de um teste psicoldgico propriamente, ditque pode ter comprometido os

resultados dos autores. Alem disso, Shallice e £\aA78) testaram participantes
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lesados cerebrais e extra-cerebrais (grupo cohtrAl@uséncia de participantes cuja

cognicao é saudavel pode ter comprometido os ashado

No que tange ao subteste Cubos, seis itens do €Ebrselacionaram com o
mesmo — questfes de numero 01 (“Qual a area - coemto e largura - de um selo
postal?”), 04 (“Qual o comprimento médio de um bes@&m-nascido”), 12 (“Qual a
altura média de um menino de 6 anos de idade?”);'Q8al € o maior passaro do
mundo - que néo voa?”), 27 (“Qual o peso médioma taneca de cha cheia?”) e 28
(“Qual a area - comprimento e largura - de umaduale Futebol de Saldao?”). O
subteste Cubos requer capacidade de analise sesint de estratégia para resolver
problemas, coordenagédo visuomotora e espacialoeigatle perceptual. Das questdes
citadas, cinco delas apresentam correla¢gées nagaiom o desempenho no Cubos (01,
04, 12, 18 e 27). Estes valores evidenciam que ethandesempenho no Cubos esta
associado a habilidade de efetuar estimativas tegmi JA na questdo 28, cuja
correlagdo foi positiva, o melhor desempenho nonitdo CET relaciona-se a

dificuldades em estimar o tamanho de uma quadFatibol de Saldo.

A habilidade de nhomeacéo, mensurada através ddai8INT correlacionou-se
com trés itens do CET — 12 (“Qual a altura médiamiemenino de 6 anos de idade?”),
18 (“Qual € o maior passaro do mundo - que nao yoa&?28 (“Qual a éarea -
comprimento e largura - de uma quadra de Futebdbal@o?”). Enquanto nas duas
primeiras questdes a correlacédo foi negativa, ardlo que habilidades de nomeacéo
sdo importantes para estimar as respostas pardasquerguntas, na questdo 28 a
correlacéo foi positiva, ou seja, nomear corretamebjetos associa-se a dificuldades

em estimar a area de uma quadra de Futebol de. Saldo
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Finalmente, no que tange as relacbes do CET comsoatedidas executivas,
nao houve correlacédo do escore total do mesmo saestes COWAT e SCWT. Houve
correlacéo de alguns itens do CET com os mesmosnelimor desempenho na questao
18 (“Qual é o maior passaro do mundo - que nao”yas?a correlacionado a maior
flexibilidade reativa e iniciativa, medidas pelo W8T, conhecido como teste de
fluéncia verbal. Esta questdo esta também relad#om@® subteste Informacdo, que
envolve conhecimentos gerais acerca do mundo. @grecter a referida informacéo na
memoria semantica facilita o desempenho no iterm bemo se relaciona com a

flexibilidade de emitir uma resposta de acordo eotiemanda ambiental.

As questdes 02 (“Qual a velocidade maxima de umt@ idarley Davidson?”),
23 (“Qual o comprimento médio de um cadarcgo detsapadulto?”) e 28 (“Qual a area
- comprimento e largura - de uma quadra de Futeéb®@aldo?”) estado relacionadas ao
desempenho no SCWT, uma medida de controle inibitdr questdo de nimero 28
esta correlacionada a um pior desempenho no cHttdo SCWT, cartdo em que o
nivel de interferéncia é maior. A habilidade debiniuma resposta automatica e
preponderante para refletir e entdo emitir uma a®isp adequada parece estar
relacionada a estimativa de resposta para o itemUB8 melhor desempenho nas

questbes 02 e 23 esta relacionado a um contrdbitdnd mais efetivo, conforme

calculado pelo indice C-P (cor — palavra).

Dois estudos prévios buscaram relacionar o desgmp® CET a outras tarefas
de funcdes executivas, no caso o teste de flu&edml (Levinoff et al., 2006; Spencer
& Johnson-Greene, 2009). Nenhum estudo relacionamdG@ET ao SCWT foi

encontrado.
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Diferente dos achados do presente estudo, aqueleses encontraram
correlacbes entre o desempenho no CET e fluéndiaMEOWAT). Em se tratando do
achado de Spencer e Johnson-Greene (2009), oefuestaram participantes com
lesbes cerebrais de etiologias variadas, o qudeéedie do que ocorreu no presente
estudo. Assim como a presenca de patologia podetéeferido na relacdo entre o CET
e 0 Vocabulario, como ocorreu no estudo supraci@deld-reeman et al. (1995), o
mesmo pode ter ocorrido no estudo de Spencer esdotBreene (2009), desta vez na
relacdo do CET com a tarefa de fluéncia verball. fata é corroborado pelo estudo de
Levinoff et al. (2006). Os autores testaram o des#io de pacientes com doenca de
Alzheimer eMild Cognitive Impairmenho CET, comparando-os a controles. No grupo
de idosos saudaveis, os pesquisadores ndo eneomtcarrelacdes entre o CET e o

teste de fluéncia verbal fonémica, o que reforcaohsidos do presente estudo.

No que tange as medidas de func¢des executivasémea de correlacdes entre
0 escore total no CET com o SCWT e o COWAT podengaa confirmar um fato
comum a literatura envolvendo processos executiEstes sao multifatoriais e
multicomponeneciais (Stuss & Alexander, 2000). &dd, a auséncia de correlacao
entre as trés tarefas pode indicar que as mesrafiaraurés componentes distintos dos
processos executivos. Ao reforcar a independéreciestimacéo cognitiva em relacéo
aos demais componentes executivos, reitera-se@ti@mgia de se realizar mais estudos
envolvendo o CET, a fim de melhor explorar sua neatsi em termos de processos
cognitivos envolvidos. Alids, muitos dos itens dstiumento ndo se correlacionaram
com nenhum dos processos aqui explorados, tornaoskivel hipotetizar que algumas
questbes estejam realmente avaliando estimacaoiticage mais nenhum outro

processo, pelo menos em se tratando das funcOksasas aqui.
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Finalmente, ainda em se tratando da ausénciardelagges entre o CET e as
demais tarefas de avaliacdo de funcbes executtghsachado ndo € totalmente
surpreendente por ndo ser a primeira vez em queaaa literatura. Alids, uma das
caracteristicas comuns a estudos correlacionama®ssos executivos é exatamente
essa (Stuss & Alexander, 2000). Justamente pekdililade de componentes, muitos
deles néo se relacionam entre si. Portanto, unéneiasde correlacdo entre o CET e as
demais tarefas executivas utilizadas (COWAT e SCWaD)implica o mesmo que dizer
que o CET nao € uma tarefa executiva. Ao contréaloez este achado reforce ainda
mais a independéncia do construto estimacdo cegngém relacdo aos demais

componentes executivos.

Em se tratando da varidvel tempo, juntamente code dMacPherson et al.
(comunicacdo pessoal), este é o primeiro estudobgseou investigar o papel da
mesma na estimacgdo cognitiva. A hipdtese original @e que respostas imediatas
possam indicar um tempo menor de raciocinio, oppge vir a ser um problema em
alguns casos. Sabe-se que pacientes com lesdtsdratependendo da area de leséo,
podem apresentar dificuldades em emitir respostagusadas as demandas ambientais.
Tais observacdes sdo comuns a pacientes com lesdesstruturas frontais mesiais
(Fuster, 1997). Em alguns casos, podem se torr@icap e sem iniciativa; em outro
extremo, podem se tornar agitados, tendendo phigeaatividade. Assim, em estudos
futuros envolvendo pacientes disexecutivos, a vakitempo pode vir as contribuir no
sentido de fornecer um numero maior de informacéesrca da sintomatologia

apresentada por pacientes.

De qualquer forma, torna-se necessario esclarecertempo de reflexdo sobre
cada item, da forma em que estad sendo mensuradoredmcionado a um melhor ou

pior desempenho no CET, bem como explicitar emitpns a rapidez de resposta €
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prejudicial e em quais ndo €. No presente estuplenas em sete perguntas houve
correlacéo entre o desempenho e o tempo de resjpEsgtas, uma obteve correlacédo
negativa (25 — “Quantos cilios ha em uma palpebra?seis obtiveram correlacdes
positivas (04 — “Qual o comprimento médio de umédedzém-nascido?” / 08 — “Qual a
velocidade de um espirro?” / 12 — “Qual a alturadiméle um menino de 6 anos de
idade?” / 17 — “Quantos planetas existem no sisteohar?” / 18 — “Qual € o maior
passaro do mundo - que nao voa?” / 21 — “Qual opconento médio de uma bicicleta
de um adulto - de uma roda a outra?”). Portantgpu&nto acertar a pergunta de namero
25 se correlacionou com um tempo menor de procesgancognitivo, para as demais
0 aumento do tempo facilitou o raciocinio dos paéntes em direcdo ao acerto das
questbes. As questbes de numero 08, 17, 21 e P&lamonaram-se apenas com 0O
tempo, indicando que o mesmo foi uma variavel eeléx para o acerto ou ndo das
perguntas. Ja os itens de numero 04, 12 e 18 s#amonaram com o tempo e também
com outras tarefas cognitivas, indicando que tantempo quando alguns processos
psicolégicos basicos sdo relevantes estimar a®sespas questbes. A auséncia de
correlacBes significativas entre a maioria dossiteros respectivos tempos de resposta
ainda precisam ser esclarecidas. Talvez estudos pacientes disexecutivos,
especialmente devido a lesdo ventromedial/orbindélp possam fornecer

esclarecimentos acerca desta variavel em relagétirdacdo cognitiva.
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5 Consideracdes finais

O papel dos lobos frontais no gerenciamento dasiatas funcdes executivas e
no direcionamento do comportamento humano vem seedwonstrado nos ultimos
anos por uma série de pesquisadores (Andres & ¥aridden, 2001; Fuster, 1997;
2002; Luria, 1966; Passigham, 1997; Shallice & Bsgy 1996; Smith & Jonides, 1999;
Stuss & Alexander, 2000). Porém, dada a complegidias habilidades coordenadas
por essas areas e sua importancia no relacionamemaliversos processos cognitivos,
ainda ha muito que se investigar dentro deste tapesar dos avancos mais recentes

(Colette & Van der Linden, 2002; Delaloye et ab0Q; Shimamura, 2000).

Os processos mentais superiores podem ser inv@stigdle maneiras diversas,
incluindo neuroimagem funcional e/ou tarefas caogmst O presente estudo buscou
contribuir para a investigacao das funcdes exeasitatravés do uso de uma tarefa
chamadaCognitive Estimation Tes{CET — MacPherson, Cipolotti, & Shallice,
comunicacao pessoal; Shallice & Evans, 1978). tstgumento foi idealizado no
intuito de avaliar a habilidade de efetuar estiwaati cognitivas, a qual envolve
raciocinio, planejamento e resolucao de proble@taalss, Sherman, & Spreen, 2006).
Trata-se de uma das poucas tarefas verbais eestqoe alocam tais processos, uma
vez que os instrumentos tradicionais requisitam habilidades de maneira néo verbal

(WCST - Berg, 1948; TOL — Shallice, 1982).

Contudo, em se tratando de uma tarefa verbalc&seério que a mesma leve em
consideracdo as necessidades idiométicas da |lmgwpal sera aplicada e utilizada,
nao bastando apenas traduzi-la. Nesse sentidbjetivo geral do presente estudo foi 0
de adaptar a versao mais recente do CET (MacPhetsdn comunicacéo pessoal) para

0 portugués brasileiro, bem como explorar a relagéoinstrumento com outros
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processos cognitivos. Para tal, trés estudos eperttientes foram realizados. No
Estudo | se buscou subsidios para a utilizacdo H® €omo medida de processos
executivos. O Estudo Il objetivou adaptar o CETcantexto brasileiro. No Estudo Ill,

investigou-se a relacdo do CET a outras medidanitoags, associadas a diferentes

processos psicoldgicos basicos.

Apesar das contribuicbes supracitadas, algunsctaspendo puderam ser
explorados neste estudo. Tais aspectos serdo exsdtzs em estudos futuros. O
primeiro fator a ser esclarecido € a prépria pa@taado CET. No presente estudo,
houve mudanca da escala de pontuagédo do Estudo Péoa a Etapa de Teste do
Instrumento. No Estudo Piloto, observou-se a paédimade escore absoluto sugerida
por Della Sala, MacPherson, Phillips, Sacco e 3@inf2003), a qual consiste numa
escala de trés pontos (0 a 2 pontos). Ja na E&apagde do Instrumento, uma escala de
guatro pontos foi utilizada (0 a 3 pontos), inctlona possibilidade de resposta “néo
sei”. Porém, individuos que responderam “ndo seitigm té-lo feito por razbes
variadas, isto €, participantes que preferiram p&osar podem ter sido equiparados
agueles cujas habilidades metacognitivas estdo mi®mp impedindo-os de emitir
respostas absurdas. Em termos praticos, um spjaite dizer “ndo sei” por ndo querer
fazer um esforco de reflexdo, ou por ndo ter idéiaesposta possivel para o item, e ao
invés de dar uma resposta absurda, opta por ndo atl@rnativa alguma. Uma idéia
para solucionar tal problema vem a ser a de trabatbm um limite maximo de
respostas “ndo sei”, incluindo-o na pontuacgdo.pratedimento é feito para algumas
escalas, como a de avaliacdo de qualidade deWatld Health Organization Quality
of Life (WHOQOL — World Health Organization Quality Of &ifGroup, 1998). Desta

forma, os participantes cuja cogni¢do esta intactauja habilidade de estimacgéo é
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adequada néo sera equiparado em termos de deseamgealticipantes “preguicosos”

ou que emitem respostas absurdas.

Ainda em se tratando de pontuacéo, o estudo da Bala et al. (2003) utilizou
dois mecanismos para tal. Além do indice de ersolalp, os autores trabalharam com
o indice de respostas bizarras. Enquanto o prin@ijetiva avaliar a acuracia da
resposta, o segundo visa quantificar o grau dei@leBgse Ultimo consiste em um
sistema de classificacdo de respostas de dois pentiona resposta nao bizarra recebe
escore 0, enquanto uma resposta bizarra recebedsdém estudos futuros buscar-se-a
disponibilizar também esta segunda forma de anabisejue pode vir a trazer

informacdes para diagnéstico de sintomas cogniwvosliferentes grupos clinicos.

Alids, o teste de grupos clinicos constitui outldia para estudos futuros. O
CET vem sendo utilizado para avaliar pacientes dienentes tipos de doencas. Entre
elas, destaca-se quadros vasculares (Spencer &alolBreene, 2009), doenca de
Parkinson (Appollonio et al., 2003), lesdes censhdaversas (Della Sala, MacPherson,
Phillips, Sacco, & Spinnler, 2004; Freeman, Ryawopdz, & Mittenberg, 1995;
Silverberg, Hanks, & McKay, 2007; Shallice & Evai9,78), epilepsia (Treitz, Daum,
Faustmann, & Haase, 2009), doenca de Alzheimetd[3ella et al., 2004; Goldstein et
al., 1996; Levinoff et al., 2006), amnésia dienkieddde diferentes etiologias (Leng &
Parkin, 1988; Shogeirat et al., 1990), e outrosokando diagndsticos nosoldgicos
diversos, como tumores cerebrais, deméncias deediés tipos, bem como condi¢des
psiquiatricas (Taylor & O’Carroll, 1995). Portantoata-se de um instrumento cuja
utilidade em detectar déficits cognitivos pode dbaotr como ferramenta diagnostica
em diversos transtornos. Como o CET ainda naeftatio em pacientes na populacao

brasileira, abre-se diversas possibilidades delestdinicos.
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Outras alternativas de estudos futuros envolventesie de participantes
saudaveis de diferentes idades e niveis de estadari Um dos achados recentes de
estudos envolvendo fun¢des executivas esta rekaion chamada “hipotese frontal”
(West, 1996). De acordo com essa, as areas fromtamsncéfalo humano tendem a
sofrer prejuizos estruturais e funcionais com caaslo tempo. Uma vez que estas
areas envolvem o gerenciamento das funcdes exasuteoricamente estes processos
cognitivos tendem a sofrer o impacto do envelhesimgRabbitt & Lowe, 2000).
Apesar de haver controvérsias acerca de quaisded®k executivas sofrem efeitos da
idade (Lamar & Resnick, 2004; MacPherson, Phillella Sala, 2002; Phillips &
Della Sala, 1998), nem todas as tarefas de avalidgdfuncdes executivas foram
testadas. Os unicos estudos envolvendo efeitoadie ido CET encontrados foram os de
Della Sala et al. (2004) e Gillespie, Evans, GaedenBowen (2002), nos quais jovens
e idosos ndo diferiram na habilidade de efetuamasivas cognitivas. Como nao foi
possivel testar adequadamente este efeito no peesstudo, investigacbes futuras

deverdao ser feitas na realidade brasileira a firestéarecer esta questéao.

Em se tratando de escolaridade, sabe-se que esta ¢ariavel importante para
uma diversidade de processos cognitivos (Ardilarddky-Solis, Rosselli, & Gomez,
2000; Rapp, 2001). No presente estudo, apenasoadaltm elevado nivel de
escolaridade foram testados. Sabendo-se da ddéideldde acesso da populacao
brasileira ao ensino formal, bem como das limitac@este, torna-se necessario
investigar de que forma a variavel anos de educat@dere no desempenho do CET, a
fim de n&o penalizar aqueles participantes quaiéet@ram a escola por menos tempo

na avaliacdo de suas habilidades de estimacéao.

Finalmente, estudos envolvendo correlagbes corotastes executivos podem

vir a ser esclarecedores. Neste estudo, avali@uesgrelacdo do desempenho no CET



119

com os testes SCWT (Stroop, 1935) e o COWAT (Be®oHamsher, 1996). Nao
houve correlacao significativa entre as trés tarefecutivas. Apesar de a auséncia de
correlacBes entre testes executivos ser um acloadone na literatura neuropsicologica
(Stuss & Alexander, 2000), talvez os resultadogisente estudo sejam explicados
porque as tarefas selecionadas (CET, COWAT e SCWBliam componentes
diferentes dos processos executivos. Estudos oeknio o CET a tarefas de avaliagédo
de funcdes executivas que requisitam habilidadesrad#ocinio, planejamento e
resolucdo de problemas podem vir a esclarecerunezat do componente executivo de
estimacdo cognitiva. Neste sentido, fica a sugeddestudos envolvendo a correlacao
do CET com medidas como o WCST (Berg — 1948) e & T®hallice, 1982), por

exemplo.
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ANEXOS



Anexo A— CET A —versdo em inglés
Cognitive Estimation Test — CET A
Initials/Name:
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No. | Question Answer Time Second
1 How tall is the average British person?

2 What is the area of a paper handkerchief?

3 How heavy is an average bar of soap?

4 How fast do race horses run?

5 How many teaspoons of instant coffee are there in a standard 100g jar?
6 What is the height of the Eiffel Tower?

7 How many seats are there on the upper deck of a double decker bus?
8 What is the largest fish in the world?

9 How heavy is a World Cup football?

10 | Whatis the average walking speed?

11 How long is the average tie?

12 How heavy is a full soft drinks can?

13 How many keys ate there on a standard computer keyboard?

14 What is the area of a 35mm film negative?

15 What is the length of a new pencil?

16 | Whatis the minimum area of a football pitch?

17 | What s the fastest tennis serve?

18 | What s the area of a beach towel?

19 How many keys are there on a standard piano?

20 How many camels are there in Holland?

21 What is the length of the largest commercial airplane, a Boeing 747?
22 What is the age of the oldest person in the world today?

23 | What is the maximum speed of a Formula 1 car?

24 How heavy is a standard house brick?

25 | What is the maximum speed of a cheetah?

26 What is the average length and breadth of a typical hinged door?

27 How heavy is a typical wooden dining room chair?

28 What is the world population?

29 What is the length of an average man's spine?

30 If you have a 2.5cm (1 inch) strip of staples, how many staples would there be?




Anexo B — CET B — versdo em inglés
Cognitive Estimation Test — CET B
Initials/Name:
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No. | Question Answer Time Second
1 What is the area (length and breadth) of a postage stamp?

2 What is the maximum speed of a Harley Davidson motorbike?
3 What is the area (length and breadth) of a single bed sheet?
4 what is the length of the average newborn baby?

5 How long is the Channel Tunnel?

6 How heavy is a wooden deckchair?

7 How many seats are there in a single-decker coach?

8 What is the average jogging speed?

9 How fast is a sneeze?

10 How many segments are there in an orange?

11 How many cornflakes are there in a standard (750g) packet?
12 How fast do passenger jets fly?

13 How tall is the average 6 year old boy?

14 How heavy is a pair of men's trainers?

15 What is the area (length and height) of a cinema screen?

16 | What s the height of St Paul's cathedral?

17 How many penguins are there in Spain?

18 How many planets are in our solar system?

19 What is the largest bird in the world?

20 How heay is an ironing board?

21 How many strings are there on a harp?

22 What is the length of an average mens' mountain bike (from tyre to tyre)?
23 | What are the height and length of the Houses of Parliament?
24 How long is the average shoelace?

25 How heavy is a standard sized paperback book?

26 How many eyelashes are on one eyelid?

27 What is the population of Great Britain?

28 What is the maximum speed of a cyclist?

29 How heavy is a full mug of tea?

30 What is the area (length and breadth) of a tennis court?
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N° Questao Resposta esperada Resposta 1 Tempo Resposta 2
1 Qual a drea (comprimento e largura) de um selo postal? 10 a 30 mm em cada diregdo
2 Qual a velocidade maxima de uma moto Harley Davidson? 180 Km/h
3 Qual a drea (comprimento e largura) de um lengol de solteiro? 90cm X 190cm
4 Qual o comprimento médio de um bebé recém-nascido? 48 a50cm
5 Qual a extensdo da Lagoa dos Patos? 265 Km
6 Qual o peso de uma cadeira de praia (deitar)? 2,5Kg
7 Quantos assentos existem em um Onibus? 46 passageiros
8 Qual a velocidade média de um corredor? 9Im/s
9 Qual a velocidade de um espirro? 160 Km/h
10 Quantos gomos ha em uma laranja? 8 a 10 gomos
11 Quantos cereais existem em uma caixa (300g)? 150a 210
12 Qual a velocidade de um avido de passageiros? 800 a 1000 Km/h
13 Qual a altura média de um menino de 6 anos de idade? 90a 110 cm
14 Quanto pesa um par de ténis masculino? 370 a 500g (pé)
15 Qual a drea (comprimento e altura) de uma tela de cinema? 10X 15ma 14 X21m
16 Qual a altura do elevador Lacerda (Bahia)? 72 m
17 Quantos pinglins existem no Nordeste do Brasil? 40
18 Quantos planetas existem no sistema solar? oito
19 Qual o maior passaro do mundo? Avestruz (ndo voa) —2,5m
Condor (voa) —3m
20 Quanto pesa uma tabua de passar roupas? 3a5kg
21 Quantas cordas ha em uma harpa? 34 a 47
22 Qual o comprimento médio de uma bicicleta (de uma roda a 120 cm
outra)?
23 Qual a drea do Palécio do Planalto? 36.000 m?
24 Qual o comprimento médio de uma corda de sapato?
25 Quanto o peso médio de um livro comum? 400 a 600g
26 Quantos cilios ha em um olho? 120
27 Qual a populagdo do Brasil? 183,9 milhdes
28 Qual a velocidade maxima de um ciclista? 50 a 70 km/h
29 Qual o peso médio de caneca de cha cheia? 525g
30 Qual a 4drea de uma quadra de ténis (comprimento e largura)? 32m X 20m / 1700m?




Anexo D — CET B — versdao em portugués
Cognitive Estimation Test (CET) — Versdo B
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N° Questao Resposta esperada Resposta 1 Tempo Resposta 2
1 Qual a altura média de um cidadéo brasileiro? 1,75m/1,65m
2 Qual a drea de um guardanapo de papel (de mesa)? 24 cm X 23,5 cm
3 Qual o peso médio de um sabonete? 90g
4 Qual a velocidade maxima de um cavalo de corrida? 55 a 60 Km/h
5 Quantas colheres de cha de café soluvel existem em um pote 25
de 100g?
6 Qual a altura da estatua do Cristo Redentor? 38 m
7 Quantos assentos ha em um avido de voo doméstico? 145 a 180
8 Qual o maior peixe do mundo? Até 3 m (agua doce)
Até 15 m (tubardo baleia)
9 Qual o peso de uma bola de futebol? 410 a 450g
10 Qual a velocidade média de uma pessoa caminhando? 5 Km/h
11 Qual o comprimento médio de uma gravata? 150 cm
12 Qual o peso de uma lata de refrigerante (cheia)? 360g
13 Quantas teclas ha em média num teclado padrdo de 111
computador?
14 Qual a drea de um negativo de filme fotografico? 35mm X 40mm
15 Qual o comprimento de um lapis novo? 15a20cm
16 Qual a area minima de um campo de futebol? 45X 90 m
17 Qual a velocidade maxima de saque de um tenista? 246,2 Km/h
18 Qual a drea de uma canga? 150 X 100cm / 160 X 85 cm
19 Quantas teclas ha em um piano comum? 88
20 Quantos camelos existem na Amazénia? 05
21 Qual o comprimento do maior avido comercial, um Boeing 70,7 m
7477
22 Qual a idade da pessoa mais velha no mundo atualmente? 113 anos
23 Qual a velocidade maxima de um carro de Férmula 1? 388, 458 km
24 Qual o peso de um tijolo comum? 1,3a1,7kg
25 Qual a velocidade maxima de uma onga? 280 Km/h
26 Qual o comprimento e a largura média de uma porta comum? 65cm X 1,25m
27 Qual o peso de uma cadeira de jantar de madeira? 8,5 Kg
28 Qual a populagdo mundial? 6,5 milhdes
29 Qual o comprimento médio da coluna vertebral? 70 cm
30 Quantos grampos enfileirados cabem em 2.5 cm? 25




Anexo E — CET A — versdao em portugués apos analise de itens
Teste de Estimativas Cognitivas - Cognitive Estimation Test (CET) - Versdo A
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Ordem de aplicacao:

Nome:

N° Questdo Resposta 1 Resposta 2

1 Qual a altura média de um cidad&o brasileiro?

2 Qual a 4rea (comprimento e largura) de um guardanapo de papel
(de mesa)?

3 Qual o peso médio de um sabonete?

4 Qual a velocidade maxima de um cavalo de corrida?

5 Quantas colheres de cha de café soltivel hd em um vidro de 100g?

6 Qual a altura da Torre Eiffel?

7 Quantos assentos ha em um avido de voo doméstico?

8 Qual é 0 maior peixe do mundo?

9 Qual o peso de uma bola de futebol?

10 Qual a velocidade média de uma pessoa caminhando?

11 Qual o comprimento médio de uma gravata?

12 Qual o peso de uma lata de refrigerante (cheia)?

13 Quantas teclas ha, em média, num teclado padrdo de
computador?

14 Qual a drea (comprimento e largura) de um pano de prato?

15 Qual o comprimento de um ldpis novo?

16 Qual a drea (comprimento e largura) minima de um campo de
futebol?

17 Qual a velocidade méxima do saque de um jogador de volei?

18 Qual a drea (comprimento e largura) de uma toalha de praia?

19 Quantas teclas hd em um piano comum?

20 Quantos camelos existem na Amazodnia?

21 Qual o comprimento do maior avido comercial (A 380)?

22 Qual a idade da pessoa mais velha no mundo atualmente?

23 Qual a velocidade maxima de um carro de Formula 1?

24 Qual o peso de um tijolo comum (macico)?

25 Qual a velocidade méxima de uma onga?

26 Qual o comprimento e a largura média de uma porta comum?

27 Qual o peso de uma cadeira de jantar de madeira?

28 Qual a populagdo mundial?

29 Qual o comprimento médio da coluna vertebral?

30 Quantos grampos de papel enfileirados cabem em 2,5 cm?




Anexo F — CET B — versdo em portugués apos analise de itens

Teste de Estimativas Cognitivas - Cognitive Estimation Test (CET) - Versdao B
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Ordem de aplicacao:

Nome:

N° Questdo Resposta 1 Resposta 2

1 Qual a érea (comprimento e largura) de um selo postal?

2 Qual a velocidade médxima de uma moto Harley Davidson?

3 Qual a drea (comprimento e largura) de um lencol de solteiro?

4 Qual o comprimento médio de um bebé recém-nascido?

5 Qual a extensdo do Rio Amazonas?

6 Qual o peso de uma cadeira de praia (deitar)?

7 Quantos assentos existem em um Onibus?

8 Qual a velocidade média de um corredor (maratonista)?

9 Qual a velocidade de um espirro?

10 Quantos gomos hd em uma laranja?

11 Quantos graos de feijao existem em um pacote de 1kg?

12 Qual a velocidade de um avido de passageiros (comum)?

13 Qual a altura média de um menino de 6 anos de idade?

14 Quanto pesa um par de ténis masculino?

15 Qual a drea (comprimento e altura) de uma tela de cinema?

16 Qual a altura da estatua do Cristo Redentor?

17 Quantos pingiiins existem no Nordeste do Brasil?

18 Quantos planetas existem no sistema solar?

19 Qual é o maior passaro do mundo?

20 Quanto pesa uma tdbua de passar roupas?

21 Quantas cordas ha, em média, em um violao?

22 Qual o comprimento médio de uma bicicleta de um adulto (de
uma roda a outra)?

23 Qual a drea (comprimento e largura) do Palécio do Planalto?

24 Qual o comprimento médio de um cadargo de sapato?

25 Qual o peso médio de um livro de capa mole?

26 Quantos cilios had em uma pélpebra?

27 Qual a populagdo do Brasil?

28 Qual a velocidade méxima de um ciclista?

29 Qual o peso médio de caneca de cha cheia?

30 Qual a 4rea (comprimento e largura) de uma quadra de Futebol
de Salao?
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Anexo G - Ficha de Dados Sociodemograficos e Culturais

Dados de Identificacao

Nome

Idade Sexo
Local da avaliagdo
Data

Cidade de nascimento
Cidade atual

Escolaridade do participante
Linguas faladas
Trabalho / Ocupacéo
Esta aposentado () sim () ndo Ha quanto tempo

Antecedentes médicos
Doengas neuroldgicas
Doencas psiquiatricas
Doengas cardiacas
Outras doencas
Dificuldade visual
Dificuldade auditiva
Dificuldade motora
Alcoolismo

Uso de drogas psicotrépicas
Medicag¢des em uso
Cirurgias e outros

Aspectos culturais
Habitos de leitura

Revistas

() todos os dias; () alguns dias por semana; ( ) uma vez por semana; ( ) raramente ( ) nunca
Jornais

() todos os dias; () alguns dias por semana; ( ) uma vez por semana; ( ) raramente ( ) nunca
Livros

() todos os dias; () alguns dias por semana; ( ) uma vez por semana; ( ) raramente ( ) nunca
Outros

() todos os dias; () alguns dias por semana; ( ) uma vez por semana; ( ) raramente ( ) nunca

Habitos de escrita

Textos

() todos os dias; () alguns dias por semana; ( ) uma vez por semana; ( ) raramente ( ) nunca
Recados

() todos os dias; () alguns dias por semana; ( ) uma vez por semana; ( ) raramente () nunca
Outros

() todos os dias; () alguns dias por semana; ( ) uma vez por semana; ( ) raramente () nunca
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Aspectos sécio-econdmicos (Critério ABEP)

Posse de Itens

Eletrodoméstico | 0 1 2 3 4o0u+
/ Quantidade

TV em cores 0 1 2 3 4
Radio 0 1 2 3 4
Banheiro 0 4 5 6 7
Automovel 0 4 7 9 9
Empregada 0 3 4 4 4
mensalista

Maquina de 0 2 2 2 2
lavar

Videocassete 0 2 2 2 2
e/ou DVD

Geladeira 0 4 4 4 4
Freezer (aparelho 0 2 2 2 2
independente ou

parte de geladeira

duplex)

Grau de Instrugao do chefe da familia

Analfabeto / Primério Analfabeto / Até 32 série 0

incompleto fundamental

Primario completo / Ginasial Até 42 série fundamental 1

incompleto

Ginasial completo / Colegial Fundamental completo 2

incompleto

Colegial completo / Superior Médio completo 4

incompleto

Superior completo Superior completo 8
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Anexo H — Termo de Consentimento Livre e Esclarecid o (Estudo Piloto)

Titulo: Adaptacdo do Teste de Estimativas Cognitiva s (Cognitive Estimation Test
— CET) arealidade brasileira

Vocé esta sendo convidado(a) a participar de um projeto de pesquisa. Antes de vocé
decidir participar ou ndo, é importante que vocé entenda por que razao esta pesquisa
estd sendo feita e no que consiste sua participacdo. Por favor, leia as informacdes
abaixo e esclare¢a eventuais duvidas com a pesquisadora.

Qual o objetivo do estudo? Estamos adaptando um teste de avaliacdo
neuropsicoldgica para a realidade brasileira. Esse teste avalia dificuldades em fazer
estimativas cognitivas, uma habilidade que vem sendo relacionada as areas frontais
do encéfalo humano. Contudo, antes de utilizd-lo em pessoas doentes, precisamos
primeiro saber se a tarefa estad adequada para participantes saudaveis, sem doenca
alguma.

Eu sou obrigado(a) a participar?  Vocé tem liberdade para decidir se quer participar
ou ndo. Pedimos que vocé leia este Termo de Consentimento até o final e esclarega
eventuais duvidas com a pesquisadora. Se concordar em participar, basta assinar este
termo para confirmar sua concordancia. E mesmo decidindo participar a principio,
vocé tem o direito de desistir posteriormente, em qualquer momento.

O que acontecerd comigo se eu decidir participar da pesquisa? Se vocé decidir
participar, vocé respondera a algumas perguntas gerais sobre aspectos demograficos,
econdmicos e socioculturais. A seguir, vocé respondera a duas versdes de uma lista
de perguntas que foram criadas para avaliar a habilidade de fazer estimativas
cognitivas, o Teste de Estimativas Cognitivas ou Cognitive Estimation Test (CET).

Onde serd feita a coleta das informa¢gBes?  Os dados serdo coletados de forma
coletiva em um Unico momento. O tempo necessario para isso € de aproximadamente
30 minutos. Se vocé precisar de um intervalo, basta solicitar a pesquisadora.

O que eu devo fazer? Basta vocé responder a ficha de dados socioculturais e
demograficos, entregue pela pesquisadora, bem como as duas versdes do CET, na
ordem em que as receber. As instru¢cbes para cada tarefa serdo dadas imediatamente
antes de inicia-las.

Existem riscos ou desvantagens em participar? Nao existem riscos ou
desvantagens em participar desse estudo.

Existem beneficios em participar do estudo? Nao existem beneficios diretos para
vocé em participar do estudo. Gostariamos de esclarecer também que sua
participacdo € totalmente voluntaria. Porém, vocé estara beneficiando a sociedade.
Serdo beneficiadas em especial pessoas com doencas heurolégicas e/ou
psiquidtricas, uma vez que vocé estard auxiliando na adaptacdo de um teste para
avaliacdo da saude cognitiva dessas pessoas.

O que acontece se algo sair errado? NAao existem riscos ou prejuizos previstos.
Porém, se vocé tiver alguma preocupacao relativa a forma pela qual essa pesquisa



esta sendo conduzida ou pela qual vocé foi testado(a), vocé pode nos contatar a
qualquer momento.

O fato de eu participar desse estudo € confidencial ? Todas as informacdes
coletadas sobre vocé durante o andamento dessa pesquisa vado ser mantidas em
sigilo. A pesquisadora terd um registro de seu nome completo e suas informacdes de
contato, mas nao divulgara essas informac8es. Seu home sera trocado por um codigo
andénimo para a analise dos dados. Portanto, vocé ndo serd reconhecido(a).
Pretendemos publicar os resultados dessa pesquisa em revistas cientificas, e mesmo
nesses, vocé nao sera identificado(a).

Quem esta organizando essa pesquisa? Essa pesquisa esta sendo organizada pelo
Programa de Pds-Graduacido em Psicologia (UFRGS). E de autoria da doutoranda
Gabriela Peretti Wagner, sob orientacdo da Prof? Dr? Clarissa Marceli Trentini e da
Prof2 Dr2 Maria Alice de Mattos Pimenta Parente.

Quem aprovou esse estudo? O projeto de pesquisa foi apresentado ao Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) do Instituto de Psicologia da UFRGS, tendo sido aprovado
por obedecer aos procedimentos éticos que regem a pesquisa com seres humanos.
Esses procedimentos consistem em diretrizes do Conselho Nacional de Saude
(Governo Federal) e do Conselho Federal de Psicologia. Se vocé desejar, pode
contatar o CEP-Psicologia, sediado na Rua Ramiro Barcelos, 2600, Bairro Santa
Cecilia, Porto Alegre. Contatos podem ser efetuados por telefone (3308-5066) ou e-
mail (cep-psico@ufrgs.br).

No caso de eu querer contatar a pesquisadora ou 0s coordenadores do estudo,
como devo proceder? A pesquisadora e as coordenadoras estdo disponiveis por
telefone ou por e-mail.

Doutoranda Gabriela Peretti Wagner
3308-5475 / gabiwagner@hotmail.com

Prof(a). Dr(a) Clarissa Trentini
3308-5475 / clarissatrentini@terra.com.br

Nome do Participante Assinatura

Data



Anexo | — CET — versao em final em portugués
Teste de Estimativas Cognitivas - Cognitive Estimation Test (CET)

Nome:

N° | Questdo Resposta 1 Tempo Resposta 2

01 Qual a drea (comprimento e largura) de um selo postal?

02 | Qual a velocidade maxima de uma moto Harley
Davidson?

03 Qual a drea (comprimento e largura) de um lencol de
solteiro?

04 Qual o comprimento médio de um bebé recém-nascido?

05 Qual a extensdo do Rio Amazonas?

06 Qual o peso de uma cadeira de praia (deitar)?

07 Quantos assentos existem em um onibus?

08 Qual a velocidade de um espirro?

09 Quantos gomos ha em uma laranja?

10 Quantos graos de feijdo existem em um pacote de 1kg
(feijao preto)?

11 Qual a velocidade de um avido de passageiros (comum)?

12 Qual a altura média de um menino de 6 anos de idade?

13 Quanto pesa um par de ténis masculino?

14 Qual a drea (comprimento e altura) de uma tela de
cinema?

15 Qual a altura da estatua do Cristo Redentor?

16 Quantos pingiiins existem no Nordeste do Brasil?

17 Quantos planetas existem no sistema solar?

18 Qual é o maior passaro do mundo (que nao voa)?

19 Quanto pesa uma tdbua de passar roupas?

20 Quantas cordas ha, em média, em um violao?

21 Qual o comprimento médio de uma bicicleta de um
adulto (de uma roda a outra)?

22 | Qual a drea (comprimento e largura) do Palacio do
Planalto?

23 Qual o comprimento médio de um cadarco de sapato
(adulto)?

24 Qual o peso médio de um livro de capa mole?

25 Quantos cilios ha em uma pélpebra?

26 Qual a populagdo do Brasil?

27 Qual 0 peso médio de uma caneca de cha cheia?

28 Qual a drea (comprimento e largura) de uma quadra de
Futebol de Salao?
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Anexo J — Termo de Consentimento Livre e Esclarecid o (Teste do Instrumento)

Titulo: Evidéncias de Validade do Cognitive Estimation Test (CET)

Vocé esta sendo convidado(a) a participar de um projeto de pesquisa. Antes de vocé
decidir participar ou ndo, é importante que vocé entenda por que razao esta pesquisa
esta sendo realizada e no que consiste sua participacdo. Por favor, leia as
informacdes abaixo e esclareca eventuais davidas com o(a) pesquisador(a).

Qual o objetivo do estudo? Estamos adaptando um teste de avaliacdo
neuropsicologica criado em 1978 para a realidade brasileira. Esse teste avalia
pacientes com doencas neuroldgicas. Contudo, além de saber se o teste avalia bem
0s pacientes com doenca cerebral, precisamos também saber como pessoas
saudaveis, sem doenca cerebral, respondem ao teste.

Eu sou obrigado(a) a participar?  Vocé tem liberdade para decidir se quer participar
ou ndo. Pedimos que vocé leia este Termo de Consentimento até o final e esclarega
eventuais davidas com o(a) pesquisador(a). Se concordar em participar, basta assinar
este termo para confirmar sua concordancia. E mesmo decidindo participar a principio,
vocé tem o direito de desistir posteriormente a qualquer momento da entrevista.

O que acontecerd comigo se eu decidir participar da pesquisa? Se vocé decidir
participar, eu vou pedir que vocé responda a tarefas que envolvem o uso de “lapis e
papel’. Sado tarefas diversas,que envolvem atencdo, memdria, raciocinio e etc.
Algumas delas sdo perguntas diretas, outras sdo baseadas em figuras. A seguir,
pedirei que vocé responda a uma lista de perguntas que foram criadas para avaliar a
habilidade de fazer estimativas cognitivas, o Cognitive Estimation Test (CET). O tempo
necessario para isso € de cerca de 1 hora. Se vocé precisar de um intervalo no meio
da sessdo, basta solicitar a pesquisadora / ao pesquisador.

Onde seré feita a coleta das informagdes? Os dados serdo coletados sempre
individualmente. A entrevista podera ocorrer em uma sala do Instituto de Psicologia da
UFRGS ou em sua residéncia, se vocé assim o preferir, e sempre serd agendada num
momento bom para vocé.

O que eu devo fazer? Todas as tarefas sdo de lapis e papel. Basta vocé responder as
perguntas que o(a) pesquisador(a) fard. O(A) pesquisador(a) anotara as respostas. As
instrucdes para cada tarefa serdo dadas imediatamente antes de inicia-las.

Existem riscos ou desvantagens em participar? Nao existem riscos ou
desvantagens em participar desse estudo.

Existem beneficios em participar do estudo? Nao existem beneficios diretos para
vocé em participar do estudo. Gostariamos de esclarecer também que sua
participacdo € totalmente voluntaria. Porém, vocé estara beneficiando a sociedade,
especialmente pessoas com doenca cerebral, por ajudar na adaptacdo de um teste
para avaliacdo da saude cognitiva dessas pessoas.

O que acontece se algo sair errado? N&o existem riscos ou prejuizos previstos.
Porém, se vocé tiver alguma preocupacao relativa a forma pela qual essa pesquisa



esta sendo conduzida ou pela qual vocé foi testado(a), vocé pode nos contatar a
qualquer momento.

O fato de eu participar desse estudo € confidencial ? Todas as informacdes
coletadas sobre vocé durante o andamento dessa pesquisa vao ser mantidas em
sigilo. O(A) pesquisador(a) terd um registro de seu nome completo e suas informacdes
de contato, mas ndo divulgara essas informag¢des. Seu nome sera trocado por um
codigo andnimo para a analise dos dados. Portanto, vocé ndo sera reconhecido(a).
Pretendemos publicar os resultados dessa pesquisa nos meios cientificos no futuro, e
mesmo nesses Vocé ndo sera identificado(a).

O que acontecerd aos resultados desse estudo? Os resultado da pesquisa serdo
publicado em revistas cientificas, acessiveis a diversos profissionais de saulde.
Apresentacdes em conferéncias talvez possam ser feitas. Em todos os casos, seu
nome e seus detalhes pessoais ndo serdo divulgados ou identificados.

Quem esta organizando essa pesquisa? Essa pesquisa esta sendo organizada pelo
Programa de Po6s-Graduagdo em Psicologia (UFRGS). E de autoria da doutoranda
Gabriela Peretti Wagner, supervisionada pela Prof(a). Dr(a) Clarissa Marceli Trentini e
pela Prof(a). Dr(a). Maria Alice de Mattos Pimenta Parente. Além disso, um aluno de
graduacgédo e bolsista de iniciacdo cientifica, Murilo Ricardo Zibetti, est4 auxiliando na
coleta dos dados.

Quem aprovou esse estudo? O projeto de pesquisa foi apresentado ao Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) do Instituto de Psicologia da UFRGS, tendo sido aprovado
por obedecer aos procedimentos éticos que regem a pesquisa com seres humanos.
Esses procedimentos consistem em diretrizes do Conselho Nacional de Saude
(Governo Federal) e do Conselho Federal de Psicologia. Se vocé desejar, pode
contatar o CEP/Psicologia, sediado na Rua Ramiro Barcelos, 2600, Bairro Santa
Cecilia, Porto Alegre. Contatos podem ser efetuados por telefone (3308-5066) ou e-
mail (cep-psico@ufrgs.br).

No caso de eu querer contatar a pesquisadora ou as coordenadoras do estudo,
como devo proceder? A pesquisadora e as coordenadoras estdo disponiveis por
telefone ou por e-mail.

Doutoranda Gabriela Peretti Wagner
3308-5475 / gabrielapwagner@gmail.com

Prof(a). Dr(a) Clarissa Trentini
3308-5475 / clarissatrentini@terra.com.br

Participante

Pesquisador

Data



