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ABSTRACT

This study analyzed the clinical, sociodemographic profile and the process of Psychological Assessment
carried out with children and adolescents seen at the Psychological Assessment Laboratory of the Institute
of Integral Medicine Prof. Fernando Figueira - IMIP (LAP). Twenty-five evaluations were completed
between the years 2019 and 2022. Participants had a mean age at the time of screening of 8.16 + 2.58, with
the majority being male. 13 patients were not on psychotropic medications, and psychologists were the
professionals responsible for most referrals to the sector. In the evaluation process, 16 instruments were
used, including the Psychological Battery for Attention Evaluation, Rey's Complex Figures, and Play
Materials. The results showed that more than half of the patients had arithmetic difficulties, followed by
inattention, writing difficulties, and challenging behavior. Attention Deficit Hyperactivity Disorder was the
most identified diagnostic hypothesis, followed by Intellectual Disability. Psychological Evaluation is an
essential tool to contribute to the interprofessional team in identifying the difficulties of children and
adolescents.
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RESUMO

Este estudo analisou o perfil clinico, sociodemografico e o processo de Avaliacdo psicoldgica realizado
com criangas e adolescentes atendidos no Laboratério de Avaliacdo Psicoldgica do Instituto de Medicina
Integral Prof. Fernando Figueira — IMIP (LAP). Foram concluidas 25 avalia¢Ges entre os anos de 2019 e
2022. Os participantes tinham média de idade no momento da triagem de 8,16 + 2,58, sendo a maioria do
sexo masculino. 13 pacientes ndo faziam uso de medicamentos psicotrépicos e os psicologos foram os
profissionais responsaveis pela maioria dos encaminhamentos para o setor. No processo de Avaliacéo,
foram utilizados 16 instrumentos, entre eles Bateria Psicoldgica para Avaliagdo da Atencdo, Figuras
Complexas de Rey e Materiais Ludicos. Os resultados apontaram que mais da metade dos pacientes
apresentou dificuldades aritméticas, seguido de desatencédo, dificuldades na escrita e comportamento
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desafiador. O transtorno de Déficit de Atencéo e Hiperatividade foi a hip6tese diagnéstica mais identificada,
seguido da Deficiéncia Intelectual. A Avaliagdo Psicoldgica é um importante instrumento para contribuir
junto a equipe interprofissional na identificagdo das dificuldades de criancas e adolescentes.

Palavras-chave: Criancas; Adolescentes; Desenvolvimento Neuropsicoldgico; Avaliacéo Psicologica.

INTRODUCAO

A infancia e a adolescéncia sdo periodos em gue se observa maior vulnerabilidade, pois
durante essas fases de desenvolvimento o individuo esta exposto a uma série de fatores que podem
contribuir para o surgimento de problemas de salde fisica e mental. No caso da adolescéncia, por
exemplo, o resultado de tantas mudancas psicossociais e fisicas € marcado por diversos conflitos
internos o que podem ser precursores de transtornos mentais e prejuizos sociais ao longo da vida
(SANTOS; SILVA, 2021).

Os problemas de satde mental atingem de 10% a 20% das criangas e adolescentes em
todo o mundo, com aproximadamente 7% a 12% das criangas e adolescentes no Brasil
necessitando de algum tipo de cuidado. Alguns problemas podem surgir em uma dessas fases da
vida, como o Transtorno do Espectro Autista, Transtornos de Conduta e o Transtorno do Déficit
de Atencdo com Hiperatividade. (LIMA et al., 2017; MANGUEIRA et al., 2020).

O aumento dos problemas de salde mental em criangas e adolescentes tem sido
identificado em diferentes campos do conhecimento, tornando-se um desafio importante de satde
publica (CORTEZ, 2017; GOLDSCHMIDT et al., 2018). Um estudo da Organiza¢do Mundial de
Salde (OMS), revelou que metade de todos os problemas de salde mental na idade adulta tem
inicio durante ou antes da adolescéncia, sendo a depressdo e os transtornos de ansiedade as
principais causas de doenca em geral nessa faixa etaria (OMS, 2004).

Nesse contexto, é necessario reconhecer a importancia de uma intervengao precoce, tanto
no ambiente familiar quanto no escolar (SANTOS et al., 2011), sendo a avaliagdo psicolégica um
importante instrumento para o auxilio de diagnodsticos em criancas e adolescentes (BORSA,
2020).

A avaliacdo psicologica é comumente realizada no publico infantojuvenil. Segundo Krug
e Wagner (2016), o entendimento atual da infancia e adolescéncia, como uma fase crucial para o
desenvolvimento do individuo, tem impulsionado um investimento. cada vez maior em prevencgao
e tratamento de patologias nessa faixa etaria. E preciso um olhar sensivel por parte dos
avaliadores, para além da questao biol6gica, levando em conta as diferencas intrinsecas de cada
caso, 0 contexto em que a crianga esta inserida, sua cultura, seu historico familiar e social, o nivel
de seu desenvolvimento infantil e a sua idade. Ao contrério do adulto, a crianga encontra-se em
processo de formacdo de suas funcBes cognitivas, e comportamentos considerados "normais"

podem variar significativamente dependendo do contexto em que cada crianca esta inserida.
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Sendo um procedimento técnico e cientifico e de funcdo exclusiva do psicologo, a
avaliacdo psicoldgica pode gerar hipdteses ou realizar diagnésticos sobre individuos ou grupos.
Essas hipoteses podem ser sobre: funcionamento intelectual, tracos de personalidade, capacidade
de realizar uma tarefa ou conjunto de tarefas e outras possibilidades (SANTOS, 2010; DIAS et
al, 2021; VIEIRA et al., 2020). Utiliza tecnologia e/ou testes psicoldgicos para avaliar uma ou
mais caracteristicas psicoldgicas destinadas a fazer um psicodiagnéstico, a partir de uma
compreensdo teoricamente orientada da situacdo da avaliacdo, resultando em uma ou mais
indicacdes de tratamentos e encaminhamentos (VIEIRA et al., 2020).

Ao se tratar da avaliagdo psicoldgica, é importante destacar que seu enfoque nao se
restringe apenas ao uso de testes, mas séo fundamentais no processo, uma vez que estédo inseridos
de forma importante em diferentes contextos, seja no diagnostico ou na intervencao. Para criancas
e adolescentes, além dos testes, podem ser utilizados materiais ludicos, como desenhos,
brinquedos, jogos, livros, entre outros (HAZBOUN; ALCHIERI, 2014).

A avaliagdo infantojuvenil, assim como as outras, tem inicio a partir de uma queixa
trazida. Esta pode surgir através dos responsaveis, da escola ou por meio de um pedido de algum
profissional da area da salde realizado, por exemplo, por um neurologista ou pediatra. A partir
dessa demanda, é realizada uma entrevista inicial e anamnese com 0s responsaveis, que auxiliara
na construgéo do historico clinico da crianga. Depois, comegam os atendimentos com o paciente,
sendo possivel, aos poucos, fazer inferéncias de hipbteses e escolher 0s instrumentos, as escalas
e técnicas que serao utilizadas durante a avaliagao (MORAES, 2023).

Segundo Sallum, Costa e Malloy-Diniz (2017), existem quatro principais queixas que
fazem os responsaveis pelas criangas e adolescentes buscarem pela avaliagdo psicologica:
dificuldades para aprender (mau desempenho escolar geral ou em disciplinas especificas),
dificuldades de comportamento (desobediéncia, desatenc¢do, agitacdo, impulsividade),
dificuldades nas relagdes interpessoais e problemas emocionais (ansiedade, tristeza, reclusao,
reacdes emocionais desproporcionais).

Além do auxilio no diagnostico, a avaliagao psicologica infantojuvenil visa o progndstico,
a orientacao para o tratamento e a reabilitacdo, trazendo respostas e intervengdes junto aos pais,
professores e equipe de satude. (MORAES, 2023). Sobretudo na infancia, uma avalia¢do
psicologica correta pode ser fundamental para a estruturagdo de intervengdes terapéuticas de
sucesso, 0 que sem duavidas auxiliara o individuo em seu desenvolvimento e tratamento, gerando
para ele melhores condi¢des de vida (SALLUM, COSTA E MALLOY-DINIZ, 2017).

Diante deste cenario, este estudo teve como objetivo analisar o perfil clinico e
sociodemografico de criangas e adolescentes que foram encaminhados ao Laboratério de
Avaliacdo Psicologica do Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira — IMIP (LAP),
Recife — PE, Brasil.



CLIUM.ORG | 439

METODO

Estudo documental, retrospectivo de corte transversal (ZANGIROLAMI-RAIMUNDO;
ECHEIMBERG,; LEONE, 2018). A pesquisa foi realizada no Laboratério de Avaliagdo
Psicologica (LAP) do Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira (IMIP), em Recife -
Pernambuco - Brasil. O IMIP caracteriza-se como uma entidade beneficente atuante nas areas da
sociedade médica, ensino, pesquisa e extensdo, com atuagdo voltada para usuarios do Sistema
Unico de Satde (SUS). O LAP é vinculado ao Departamento de Psicologia do IMIP, voltado para
diferentes necessidades de avalia¢do psicoldgica de criangas, adolescentes, adultos e idosos.

Foram incluidos no estudo pacientes atendidos para Avalia¢do psicoldgica entre 0s anos
de 2019 e 2022, tendo sido excluidos aqueles que ndo tiveram seu processo concluido nesse
periodo. As informagdes foram obtidas através de fichas de triagem e do laudo psicolégico. Para
analise, os dados foram digitados em uma planilha do Excel (Microsoft®) e analisados por meio
de estatistica descritiva, sendo os resultados apresentados na forma de tabelas e textos para
discussao.

O presente estudo obedeceu aos principios estabelecidos pelo Conselho Nacional de
Satde (CONEP), atendeu a Resolucio 510/2016 e foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
envolvendo seres humanos - IMIP (CAAE nUmero: 65432122.7.0000.5201).

RESULTADOS

Participaram da pesquisa um total de 25 pacientes, destes, a maioria do sexo masculino
(n = 17, 68%). Com relacdo a raca, a maioria (n = 11, 40,0%) ndo apresentava informacéo
referente a essa varidvel, porém, entre 0s que apresentaram a informagéo, 32,0% (n = 8) se
denominaram brancos e 24,0% (n = 6) pardos. A maioria dos atendidos tinha como procedéncia
a Regido Metropolitana do Recife (n =12, 48,0%), e frequentava escola publica (n = 16, 64,0%).
Com relacéo a escolaridade, 14 individuos estavam cursando o ensino fundamental no periodo
em que estavam realizando a avaliacdo psicoldgica (n =14, 46,0%). Acerca da religido, a maioria
constava como Sem Informag&o (n = 13, 52,0%) (Tabela 1).

No que se refere aos encaminhamentos para o LAP, os psicologos foram os profissionais
gue mais realizaram os encaminhamentos (n = 10, 40,0%), seguido de pediatras (n = 7, 28,0%).
Com relacdo ao uso de medicamentos psicotrdpicos, 52,0% (n = 13) dos pacientes relataram nao

fazer uso (Tabela 1).
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Tabela 1. Caracterizacdo sociodemografica dos participantes do estudo (n = 25)

Variaveis
Idade no momento da triagem (Médiatdesvio padréo) 8,16 + 2,58 anos
Sexo Frequéncia - n (%)
Feminino 8 (32,0%)
Masculino 17 (68,0%)
Raca
Branco 8 (32,0%)
Pardo 6 (24,0%)
Sem informacéo 11 (40,0%)
Procedéncia
Recife 8 (32,0%)
Regido Metropolitana do Recife 12 (48,0%)
Interior de Pernambuco 5 (20,0%)
Tipo de escola
Publica 16 (64,0%)
Privada 9 (36,0%)
Escolaridade no momento do diagndéstico
Ensino fundamental I (1° ao 5° ano) 10 (40,0%)
Ensino fundamental 11 (6° ao 9° ano) 14 (56,0%)
Ensino médio (1° ao 3°ano) 1 (4,0%)
Religido
Catélica 5 (20,0%)
Espirita 3(12,0%)
Evangélica 4 (16,0%)
Sem informacéo 13 (52,0%)
Encaminhamento para avaliacdo psicolégica
Neurologista 4 (16,0%)
Pediatra 7 (28,0%)
Psicologo 10 (40,0%)
Psiquiatra 4 (16,0%)
Medicagéo psicotrdpica
Sim 12 (48,0%)
Né&o 13 (52,0%)

Fonte: Laboratdrio de Avaliacéo Psicoldgica (LAP), (2023).

Os resultados mostraram que a média de idade dos pacientes no momento da triagem foi
de 8,16+2,58 anos, variando de 2 — 14 anos. Porém, a média de idade na primeira consulta do
processo de avaliagdo psicoldgica foi de 11,4+3,10 anos, variando de 5 —17 anos, ou seja, 0 tempo
médio entre a triagem e a primeira consulta foi de 3,24+1,69 anos, variando de 0 — 6 anos. A
variagdo entre a primeira consulta da avaliagdo e o resultado da avaliacéo psicolégica foi menor
guando comparado ao tempo de espera ap0s a triagem, sendo a média de tempo em anos de

0,12+0,33 (0 -1), esse valor em meses seria de 1,4 meses (Tabela 2).
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Tabela 2. Tempo entre 0 momento da triagem e o encerramento do processo de avaliagéo

Tempo (Anos) Média * desvio padrao (variacgéo)
Média de idade no momento da triagem 8,16+2,58 (2 —14)
Média de idade na primeira sessdo 11,4+3,10 (5-17)

Média de idade no encerramento da
Avaliacdo psicologica

Intervalo médio do tempo entre triagem e
primeira sessao

Intervalo médio do tempo entre triagem e no
encerramento da Avaliacdo psicolégica
Intervalo médio do tempo entre a primeira
consulta e e no encerramento da Avaliacdo 0,12+0,33 (0 -1)
psicoldgica

11,52+3,0 (5 - 17)
3,24+1,69 (0 — 6)

3,36+1,47 (0 - 6)

Fonte: Laboratorio de Avaliagdo Psicolégica, (2023).

Os motivos para o encaminhamento variaram, sendo a Dificuldade de aprendizagem (n =
20, 80,0%) o mais citado (Tabela 3).

Tabela 3. Motivos pelos quais foram encaminhados os pacientes ao LAP

Motivos do encaminhamento n/25 (%)
Tiques 1 (4,0%)
Dificuldade de Aprendizagem 20 (80,0%)
Estereotipias motoras 1 (4,0%)
Problemas de memoria 2 (8,0%)
Déficit cognitivo 1 (4,0%)
Distlrbio do comportamento 1 (4,0%)
Dificuldade de linguagem 2 (8,0%)
Déficit de atencéo e hiperatividade 1 (4,0%)
Hiperreatividade sensorial (pele) 1 (4,0%)
Baixa Tolerancia a Frustracao 1 (4,0%)
Dificuldades para Expressar Emogdes e Sentimentos 1 (4,0%)
Hipétese de Deficiéncia Intelectual 2 (8,0%)
Inquietacdo e Agitacdo 1 (4,0%)

Fonte: Laboratdrio de Avaliacdo Psicoldgica (LAP), (2023).

As principais queixas relatadas pelos pais ou responsaveis foram: dificuldade de
aprendizagem (n = 24), agressividade (n = 11) e dificuldade de socializagéo (n = 11). Os principais
sintomas identificados pelos avaliadores foram a dificuldade de aprendizagem (n = 22, 88,0%), a
desatencdo (n = 9, 36,0%), a dificuldade de socializagdo (n = 8, 32,0%) e a dificuldade com a
linguagem/fala (n = 8, 32,0%) (Tabela 4).
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Tabela 4. Principais gueixas relatadas na triagem e sintomas avaliados pelo profissional no LAP
Variaveis n/25 (%)
Principais queixas relatadas

Agressividade 11 (44,0%)
Ansiedade 4 (16,0%)

Atraso na Coordenacdo Motora 1 (4,0%)
Atraso no Desenvolvimento Neuropsicomotor 1 (4,0%)
Autoagressdo 4 (16,0%)

Autonomia Comprometida 3 (12,0%)

Baixa Tolerancia a Frustracdo 8 (32,0%)
Comportamento Desafiador 3 (12,0%)
Comportamento Hiperativo 2 (8,0%)
Comportamento Impulsivo 1 (4,0%)
Comportamento Opositor 8 (32,0%)
Compulséo Alimentar 1 (4,0%)

Depresséo 1 (4,0%)

Desatencéo 4 (16,0%)

Hipdtese de TDAH 2 (8,0%)

Hipétese de Deficiéncia Intelectual 4 (16,0%)
Dificuldade de Planejamento 1 (4,0%)

Dificuldades com a Linguagem 3 (12,0%)
Dificuldades de Aprendizagem 24 (96,0%)
Dificuldades de Socializacdo 11 (44,0%)

Dificuldades na Motricidade Fina 1 (4,0%)

Dificuldades para Expressar Emogdes e Sentimentos 2 (8,0%)
Distraibilidade 3 (12,0%)

Estereotipias Motoras 5 (20,0%)

Hiperfoco em Interesses Especificos 1 (4,0%)
Hiperreatividade Sensorial (Pele) 1 (4,0%)

Hiperreatividade Sensorial (Som) 3 (12,0%)

Historico de Reprovacédo Escolar 9 (36,0%)

Inquietacdo e Agitacdo 9 (36,0%)
Irritabilidade 3 (12,0%)

Labilidade Emocional 1 (4,0%)

Problemas de Memadria 3 (12,0%)

Problemas do Sono 6 (24,0%)

Puerilidade 3 (12,0%)

Seletividade Alimentar 2 (8,0%)

Tiques 2 (8,0%)

Transtorno do Desenvolvimento Escolar No Especificado 1 (4,0%)
Transtorno do Desenvolvimento Psicolgico Ndo Especificado 1 (4,0%)
Uso Excessivo do Celular 1 (4,0%)

Sintomas identificados durante a avaliagdo no LAP
Dificuldades de Aprendizagem 22 (88,0%)

Inquietacdo e Agitacdo 4 (16,0%

Baixa Tolerancia a Frustragao 7 (28,0%)
Estereotipias Motoras 4 (16,0%
Evitagdo de Contato Visual 3 (12,0%)

Irritabilidade 5 (20,0%)
Agressividade 3 (12,0%)

Dificuldades Mnémicas 4 (16,0%

Forte Dependéncia da mée 1 (4,0%)
Desatencéo 9 (36,0%)

Desorganizacdo em Atividades 2 (8,0%)
Desorganizacdo Geografica 4 (16,0%
Desorganizacdo Temporal 5 (20,0%)
Comportamento Desafiador 3 (12,0%)
Dificuldades de Socializagéo 8 (32,0%)
Introversao 3 (12,0%)

Ansiedade 6 (24,0%)
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Labilidade Emocional 3 (12,0%)

Dificuldade de Aprendizagem 1 (4,0%)
Dificuldade de Planejamento 5 (20,0%)
Desorganizagdo Cronoldgica 3 (12,0%)
Pensamentos Desorganizados 2 (8,0%)
Distraibilidade 6 (24,0%)

Inquietacdo e Agitacdo 1 (4,0%)

Baixa Autoestima 4 (16,0%

Dificuldades com a Linguagem/Fala 8 (32,0%)
Hiperreatividade Sensorial (Pele) 1 (4,0%)
Hiperfoco em Interesses Especificos 1 (4,0%)
Apatia 1 (4,0%)

Hiperreatividade Sensorial (Som) 1 (4,0%)
Dificuldade Global 1 (4,0%)

Problemas do Sono 1 (4,0%)

Pensamentos Acelerados 1 (4,0%)

Raciocinio Lentificado 1 (4,0%)

Puerilidade 4 (16,0%

Dificuldades para Expressar Emogdes e Sentimentos 1 (4,0%)
Dificuldade de Abstracéo 2 (8,0%)
Comprometimento no Juizo de Realidade 1 (4,0%)
Comportamento Hiperativo 1 (4,0%)
Comportamento Impulsivo 2 (8,0%)
Comportamento Opositor 2 (8,0%)

Baixo Senso de Autoeficécia 2 (8,0%)
Dificuldades na Coordenacdo Motora 5 (20,0%)
Tiques 1 (4,0%)

Dificuldade de Compreensdo de Tarefas 1 (4,0%)

Fonte: Laboratorio de Avalia¢do Psicologica (LAP), (2023).

No geral foram utilizados 16 instrumentos para compor a avaliacdo psicoldgica. Os
Materiais ludicos (n = 25, 100%), o Figuras complexas de Rey (n = 24, 96,0%), e a Bateria
Psicoldgica para avaliacdo da Atengdo (BPA) (n = 20, 80,0%) foram os mais utilizados. (Tabela
5).

Tabela 5. Materiais e testes utilizados para a avaliacdo psicoldgica dos pacientes

Testes/Materiais n/25 (%)
Bateria Psicoldgica para Avaliagdo da Atencéo (BPA) 20 (80,0%)
Escala Wechsler Abreviada de Inteligéncia (WASI) 3(12,0%)
Escala de Transtorno do Déficit de Atengdo e Hiperatividade (ETDAH) 2 (8%)
Figuras Complexas de Rey 24 (96,0)
Materiais Ludicos (Jogos, Desenhos e Brinquedos) 25 (100%)
Neupsilin Infantil 2 (8%)
Prova de Avaliacdo dos Processos de Leitura - PROLEC 1 (4,0%)
Questionario de Personalidade para Criangas e Adolescentes (EPQ-J) 6 (24,0%)
R-1 - Teste ndo Verbal de Inteligéncia para Criancas 2 (8%)
R-2 - Teste ndo Verbal de Inteligéncia para Criancas 11 (44,0%)
Teste Geométrico Visomotor de Bender 1 (4,0%)
Teste de Aprendizagem Auditivo-Verbal de Rey 1 (4,0%)
Teste de Desempenho Escolar - TDE l e 1l 5 (20,0%)
Teste de Inteligéncia Geral Nao-Verbal (TIG-NV) 8 (36,0%)
Teste de Retencdo Visual de Benton (BVRT) 1 (4,0%)

Fonte: Laboratério de Avaliacdo Psicoldgica (LAP), (2023).
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A compilacdo dos resultados qualitativos mostrou que mais da metade dos pacientes (n =
16; 64,0%) apresentou dificuldades aritméticas, seguido de 14 (56,0%) desatencdo e 13 (52,0%)

dificuldades na escrita e comportamento desafiador (Tabela 6).

Tabela 6. Resultados qualitativos da avaliagdo psicolégica dos pacientes

Resultados qualitativos n/25 (%)
Dificuldades na Escrita 13 (52,0%)
Comportamento Impulsivo 5 (20,0%)
Dificuldades de Socializagéo 10 (40,0%)
Padrdes Restritos e Repetitivos de Comportamento 5 (20,0%)
Dificuldade de Abstracdo 4 (16,0%)
Ansiedade 3(12,0%)
Distraibilidade 5 (20,0%)
Desatencédo 14 (56,0%)
Dificuldade em Seguir Instrucgdes 1 (4,0%)
Dificuldade em expressar Emocdes e Sentimentos 2 (8,0%)
Desorganizacdo Geografica 1 (4,0%)
Desorganizacdo Temporal 2 (8,0%)
Problemas de Memadria (Recordacéo) 5 (20,0%)
Dificuldades na Leitura 11 (44,0%)
Dificuldades Aritméticas 16 (64,0%)
Comportamento Hiperatitvo 4 (16,0%)
Inquietagdo e Agitacdo 5 (20,0%)
Baixa Toleréncia a Frustracéo 3(12,0%)
Irritabilidade 1 (4,0%)
Apatia 1 (4,0%)
Baixo Senso de Autoeficacia 2 (8,0%)
Baixa Autoestima 1 (4,0%)
Problemas de Memadria (Retencéao) 1 (4,0%)
Hiperfoco em Interesses Especificos 2 (8,0%)
Puerilidade 2 (8,0%)
Hiperreatividade Sensorial (Pele) 1 (4,0%)
Seletividade Alimentar 1 (4,0%)
Hiperreatividade Sensorial (Som) 1 (4,0%)
Dificuldades/altera¢cdes na Linguagem Oral 5 (20,0%)
Timidez 1 (4,0%)
Pensamentos Acelerados 1 (4,0%)
Lentificacdo de Pensamentos 1 (4,0%)
Dificuldade de Planejamento 4 (16,0%)
Percepcéo Prejudicada 1 (4,0%)
Déficits em Funcdes Intelectuais 4 (16,0%)
Déficits nas Funcbes Adaptativas 4 (16,0%)
Impaciéncia 1 (4,0%)
Credulidade Comprometida 1 (4,0%)
Dificuldade em Regular as Emocdes 3(12,0%)
Dificuldade de Compreensao e/ou interpretacdo de Texto 5 (20,0%)
Comportamento Opositor 1 (4,0%)
Comportamento Manipulador 1 (4,0%)
Dificuldades na Motricidade Fina 3(12,0%)
Déficits nas Funcbes Cognitivas 2 (8,0%)
Vocabulario Inexistente 1 (4,0%)
Comportamento Desafiador 13 (52,0%)

Fonte: Laboratério de Avaliacdo Psicoldgica (LAP), (2023).

Quanto as conclusdes dos processos de Avaliacdo realizados, 10 (40,0%) dos pacientes

ndo apresentaram hipGtese diagndstica referida, o Transtorno de Déficit de
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Atencdo/Hiperatividade TDAH foi diagnosticado em 20,0% dos avaliados (n = 5), seguido da
Deficiéncia Intelectual (n = 4, 16,0%) (Tabela 7).

Apo6s a finalizagcdo da avaliacdo psicologica, os pacientes foram encaminhados a
profissionais especializados de diferentes areas. O maior nimero de encaminhamentos foi para
psicologos (n = 25, 100%), sequido de psicopedagogos (n = 24, 96,0%) e de psiquiatras (n = 18,
72,0%) (Tabela 7).

Tabela 7. Hipotese diagnostica e encaminhamento profissional apés a avaliacao psicoldgica

Variaveis n/25 (%)
Hipdtese diagnostica (Concluséo)

Transtorno Especifico da Aprendizagem 1 (4,0%)

Deficiéncia Intelectual 4 (16,0%)

Sindrome de Rett 1 (4,0%)

Transtorno Especifico da_Aprendlzagem com 1 (4,0%)
Prejuizo na Matematica

Transtorno de Déficit de Atencéo/Hiperatividade 5 (20,0%)

Transtorno de Oposicdo Desafiante e Transtorno

de Déficit de Atencdo/Hiperatividade 1(4.0%)
Transtorno do Espectro Autista 2 (8,0%)
Sem Hipdtese Diagnostica 10 (40,0%)
Encaminhamento realizado apds a Avaliacédo
psicolégica
Fonoaudiologia 6 (24,0%)
Neurologia 12 (48,0%)
Nutricionista 1 (4,0%)
Pediatria 1 (4,0%)
Psicologia 25 (100%)
Psicopedagogia 24 (96,0%)
Psiquiatria 18 (72,0%)
Reabilitagdo Fisica 1 (4,0%)
Reabilitacéo Intelectual 7 (28,0%)
Reabilitacdo Intelectual Multiprofissional 1 (4,0%)
Terapia Ocupacional 1 (4,0%)

Fonte: Laboratorio de Avaliacéo Psicoldgica, (2023).

DISCUSSAO

Os resultados do perfil sociodemografico deste estudo sdo similares quando comparados
aos que foram apresentados na pesquisa de Roama-Alves et al. (2020), pois na investigacao das
variaveis demogréaficas de um projeto de extensao voltado para a Avaliacdo Neuropsicol6gica de
criancas e adolescentes, observou-se gque 0s participantes eram predominantemente do sexo
masculino, com faixa etéria entre 2 e 17 anos, e apresentavam maiores frequéncias de queixas
narradas de “problemas comportamentais e emocionais”. A maioria dos participantes, de acordo
com as descobertas deste estudo, também era do sexo masculino.

Andrade e Castanho (2014), em um trabalho retrospectivo com o objetivo de tragar o
perfil dos pacientes atendidos entre 2000 e 2009 na clinica-escola de Psicopedagogia, também
mostrou, assim como na presente pesquisa, que a populacéo mais atendida foi do sexo masculino

(65,2%), sendo alunos de escola publica (89,4%), com idade entre 7 e 13 anos (83,9%), em sua
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maioria, oriundos de familias de baixa renda, encaminhados pela escola em funcdo de dificuldades
de aprendizagem da escrita (66%).

Os resultados da pesquisa de Siqueira et al. (2023), se assemelham aos deste estudo,
principalmente no que se refere a uma maior procura de meninos para avaliagcdo psicoldgica, onde
os resultados, a partir da avaliacdo de 832.899,71 de casos de transtornos psiquiatricos e
comportamentais em criangas e adolescentes, no Piaui (2018 — 2022), apresentaram uma maior
frequéncia dos transtornos no sexo masculino (81,3%).

O artigo de Borsa et al., (2013), apresenta resultados similares aos do estudo atual, onde
descreveu as caracteristicas da clientela infantojuvenil que buscou atendimento em uma clinica-
escola de avaliacdo psicoldgica entre os anos de 2009 e 2011. Dados de 59 criancas e adolescentes
com idade entre 6 e 18 anos foram coletados e foi observado um elevado percentual de queixas
relacionadas a problemas de aprendizagem e atencdo, o que corroborou com os resultados dos
motivos do encaminhamento, queixas e sintomas da pesquisa presente.

De acordo com Prosperi et al., (2021), ha uma diferenca na razdo de prevaléncia dos
transtornos mentais entre os sexos. Na primeira infancia, os transtornos mentais sao distribuidos
igualmente em meninos e meninas, assim como na adolescéncia e na fase adulta. No entanto, na
pré-escola e no ensino fundamental, 0os meninos apresentam uma maior incidéncia de
psicopatologias em comparagdo com as meninas. Os achados da literatura se alinham com o perfil
dos pacientes avaliados no LAP, onde houve uma maior concentragdo de criangas e adolescentes
do sexo masculino e estudantes do ensino fundamental.

E importante ressaltar que a prevaléncia de transtornos do desenvolvimento pode variar
de acordo com a faixa etéria, o tipo de transtorno e a metodologia de avaliacdo utilizada. Além
disso, é importante lembrar que cada individuo é Gnico e pode apresentar sintomas e gravidades
diferentes, independentemente do seu género (THOMAS et al., 2015; PROSPERI et al., 2021,
CALDERONI, 2022).

Com relagdo as dificuldades de aprendizagem, os motivos de encaminhamento estdo em
concordancia com as queixas relatadas e os sintomas apresentados no LAP. Esses achados sdo
importantes indicadores para tratamentos e direcionamentos em processos educacionais. Nos
resultados deste artigo, verificou-se que 36,0% das criancas apresentaram historico de reprovacao
0 que validam as dificuldades relatadas no processo de aprendizagem (BORSA et al., 2013).

Alguns outros pontos importantes que merecem destaque, sdo 0s casos 0 comportamento
desafiador e a desatenc¢do observados com maior frequéncia neste estudo. Essas condigdes podem
ser influenciadas por uma variedade de fatores, incluindo a tecnologia, a pressdo académica, a
falta de habilidades emocionais, o ambiente familiar, os distirbios de satide mental e a falta de
atividade fisica (FREITAS et al., 2020; RUMOR, 2023). E importante abordar e reconhecer esses
fatores para ajudar as criangas e adolescentes a desenvolverem habilidades emaocionais e

cognitivas saudaveis e lidar com o estresse e as frustracfes da vida. Nesse contexto a tecnologia
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deve ser vista com cuidado e atencdo (RUMOR, 2023). Embora este artigo ndo apresente
resultados referentes ao uso da tecnologia pelo publico estudado, é possivel supor, de acordo com
a literatura, que o uso excessivo de dispositivos eletrdnicos, como smartphones, tablets e
computadores, tem sido associado a problemas de aten¢do, memdria e aprendizagem em criancas
e adolescentes. Além disso, a facilidade de acesso a informacédo pode levar a uma menor tolerancia
a frustracdo quando ndo se consegue encontrar a resposta imediatamente (SOUZA; CUNHA,
2019; SALES et al., 2021).

Neste contexto, o estudo de Souza e Cunha, (2019), apontou que ha relagdes entre a
dependéncia tecnoldgica e a satde psicoldgica de adolescentes e jovens, mostrando também que
as redes sociais virtuais podem acentuar problemas sociais e gerar grandes impactos na vida de
qualquer pessoa, ndo somente de adolescentes e jovens. Entre os problemas apontados estéo:
ansiedade, depressdo e dependéncia.

Um outro achado relevante desta pesquisa, foi que o periodo entre triagem e concluséo
da avaliacéo psicologica foi relativamente longo, porém, esse tempo também revela o impacto da
pandemia da COVID-19 que se instalou no Brasil em 2020. Devido as praticas de isolamento
social, para a contencdo da doenga, servigos de saude ambulatoriais foram temporariamente
fechados, afetando o atendimento dos pacientes (WERNECK, 2022).

Apesar da interferéncia sofrida pela pandemia da COVID-19, sabe-se que o0 tempo de
espera nos servigos ambulatoriais, constitui-se em um grande desafio para a estruturacdo de um
sistema publico de salde no Brasil (FARIAS et al., 2019). O crescimento da demanda por
procedimentos de salde especializados € um problema corrente nos sistemas publicos de salde
em todo 0 mundo (CARRIERE; SANMARTIN, 2010; DALL et al., 2013). E comum que existam
listas de espera extensas, que resultam em meses ou até mesmo anos, para uma consulta
(CARRIERE; SANMARTIN, 2010; DALL et al., 2013; OLAYIWOLA et al., 2016; FARIAS et
al., 2019). Segundo Farias et al., (2019), o conhecimento sobre fatores que possam impactar neste
aspecto pode subsidiar mudancas nas politicas de agendamento de consultas/exames
especializados.

A avaliag@o psicolégica em criangas e adolescentes geralmente envolve uma série de
técnicas, como entrevistas clinicas, testes psicolégicos, observacdo comportamental e analise do
historico escolar e médico do paciente. A avaliacdo deve ser feita levando em consideracéo o
desenvolvimento cognitivo e emocional do paciente, além de sua faixa etaria (BUTTOW,
FIGUEIREDO, 2019; ROAMA-ALVES et al.,, 2020, BANDEIRA et al., 2021). Os testes
psicoldgicos possuem grande relevancia na pratica do psicdlogo, sendo fundamentais para a
realizacdo das avaliagfes. Utilizando procedimentos sistematicos de observagdo e descri¢do do
comportamento humano em suas diferentes formas de expressdo, esses testes permitem a
identificacdo, descricdo, qualificacdo e mensuracdo de caracteristicas psicolégicas (BANDEIRA
etal., 2021).
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No total, foram utilizados 16 diferentes instrumentos no processo de avalia¢do
psicolégica dos participantes incluidos. Os testes e materiais utilizados foram definidos a partir
dos motivos pelos quais os pacientes foram encaminhados para avaliacdo, pelas queixas relatadas
pelos pais e/ou responsaveis e pelos sintomas observados pelos avaliadores, ou seja, de acordo
com as especificidades de cada paciente. Segundo Sales et al., (2021), no processo de avaliacdo
psicolégica é necessario ndo apenas avaliar o funcionamento mental em si, mas também
considerar os determinantes sociais da saude, que se referem desde as experiéncias do individuo
em seus primeiros anos de vida, até os diversos sistemas relacionados a salde aos quais tem
acesso.

Os resultados dos testes evidenciaram que na maioria dos casos as criangas e 0S
adolescentes apresentavam algum tipo de alteracdo ou déficit que necessitava de
acompanhamento especializado. Muitos deles foram encaminhados para diferentes profissionais
para 0 acompanhamento clinico o que corrobora com a importancia da avaliacdo multiprofissional
para uma maior qualidade de vida destes pacientes (SOUZA et al., 2022). E essencial que o
paciente seja acolhido em suas necessidades, garantindo que a conduta seja especifica
(BUTTOW; FIGUEIREDO, 2019).

No que se refere aos adolescentes, estes enfrentam problemas de satde mental, incluindo
ansiedade, depressdo, transtornos alimentares, transtorno de déficit de atencdo e hiperatividade
(TDAH), transtornos de conduta, transtornos obsessivo-compulsivos (TOC), transtornos de
ansiedade social e transtornos do espectro autista (GAWSKI, 2022). Muitos fatores contribuem
e/ou potencializam esses problemas, incluindo estresse académico, bullying, problemas
familiares, isolamento social, traumas e abusos (MOURA et al., 2019; VIEIRA et al., 2020;
TANO; MATSUKURA, 2020; SANTOS; SILVA, 2021). A pandemia da COVID-19 também
pode ter impactado negativamente a salide mental dos adolescentes, devido as mudancas na rotina,
distanciamento social e preocupacdes com a saude (ALMEIDA; DA SILVA JUNIOR, 2021;
MANUEL, 2022; DA MATA et al., 2021; GAWSKI, 2022).

E importante ajudar as criancas e adolescentes a desenvolverem habilidades para lidar
com a frustracdo e o estresse de maneira saudavel. Isso pode incluir o trabalho de estratégias de
resolucdo de problemas, habilidades de comunicacdo e negociacdo, técnicas de relaxamento e
praticas de mindfulness. A terapia também pode ser Util para ajudar esse publico a lidar melhor
com as suas emocOes e a desenvolver habilidades emocionais saudaveis. A salude mental
infantojuvenil é uma questdo critica na atualidade. E importante que a sociedade como um todo
se preocupe em promover um ambiente saudavel e de apoio para esta faixa etaria, de modo a

ajuda-los a lidar com os desafios da vida e desenvolver resiliéncia emocional.
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CONCLUSAO

Participaram da avaliagdo psicol6gica um quantitativo maior de criangas e adolescentes
do sexo masculino. A maioria residente em Recife, estudantes de escola publica e cursando o
ensino fundamental. Foram utilizados 16 instrumentos no processo de avaliacdo, entre eles 0s
Materiais Ludicos, Figuras Complexas de Rey, Bateria Psicolégica para Avaliacdo da Atencgdo
(BPA), Teste Ndo Verbal de Inteligéncia para Criancas (R2) e o Teste de Inteligéncia Geral N&o-
Verbal (TIG-NV).

Os resultados revelaram frequéncia para Dificuldades de Aprendizagem, Transtorno de
Atencdo/Hiperatividade (TDAH) e Deficiéncia Intelectual (DI), bem como problemas
relacionados a agressividade, comportamento opositor e intolerancia a frustragdo. O tempo entre
a triagem e a concluséo da avalia¢do psicologica durou em média 3 anos, esta duragdo pode ter
sofrido impacto da pandemia da COVID-19.

O presente estudo reforca a importancia da avaliagdo psicolégica em um servigo publico,
pois permite identificar, descrever, qualificar e mensurar caracteristicas psicoldgicas de criangas
e adolescentes, levando em consideracdo o desenvolvimento cognitivo e emocional dos pacientes
e facilitando para o entendimento dos demais profissionais envolvidos na atuagéo
interprofissional objetivando o cuidado desses pacientes.

Por se tratar de uma pesquisa com analise retrospectiva das informacdes disponiveis, em
um periodo atipico (atravessado por uma pandemia), houve uma limitacdo com relagcdo ao
quantitativo de participantes, sendo assim, sugere-se a possibilidade da realizacdo de novos
estudos mais a frente para que a frequéncia de participantes esteja em coeréncia com o fluxo da
demanda de um servi¢o 100% SUS e que outros trabalhos sejam desenvolvidos com objetivo de

ampliar os achados referentes a esta pesquisa e a esta tematica.
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