INTRODUCAO
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I SOBRE O LIVRO

Como surgiu a ideia de um livro sobre trans-
tornos da aprendizagem: aspectos neurobio-
légicos e multidisciplinares?

Durante os meus 40 anos de vivéncias
neuropediatricas, essa ideia foi sendo cons-
truida. Terminei o curso de Medicina na Uni-
versidade Federal do Rio Grande do Sul (UFR-
GS) em 1963 e, em 1964, fui aceita para fazer
minha formacao em Neurologia Infantil na
USP, com o Professor Antonio Branco Lefevre.

O professor se destacava por ser um ho-
mem de cultura invulgar, capaz de associar
os avancgos da época ao cabedal de conheci-
mentos que constituiam sua bagagem neuro-
légica. Aliava aos conhecimentos cientificos
uma formacao humanistica invejavel. E foi
assim que se constituiu no fundador da Neu-
rologia Infantil brasileira e no mais ilustre
nome da especialidade de nosso Pais, referi-
do mundialmente.

No inicio de suas atividades no Depar-
tamento de Neurologia, o Professor Leféevre!
ja demonstrava grande interesse pelo estudo
das fungbes corticais com sua tese “Contribui-
cdo para o estudo da psicopatologia da afasia
na crianca”, defendida com brilhantismo em
1950. Sempre chamou a atencéo de seus dis-
cipulos para o fato de que “[...] de uma lingua-
gem oral prejudicada poderia resultar futura-
mente dificuldade para a leitura e a escrita”.!

Ainda em 1950, o Professor Lefévre? de-
fendeu a tese “Contribuicédo para a padroni-
zacao do exame do recém-nascido normal”,
que se constituiu no primeiro modelo padro-

nizado sobre o assunto e, portanto, um marco
dentro da Neuropediatria internacional. Foi
somente em 1952 que André Thomas e Saint-
-Anne Dargassies realizaram, em Paris, tra-
balho semelhante.

Junto com o Professor Lefevre, tive a
oportunidade de conviver também com seus
dois assistentes a época: Dra. Maria Irminia
Valente e Professor Dr. Aron Diament. Com a
Dra. Maria Irminia, aprendi, na pratica, o que
o Professor Lefévre havia apontado em suas
teses e em seus incontéveis trabalhos cienti-
ficos. Dessa forma, meu interesse se voltou
para dois pontos principais: o inicio do desen-
volvimento do individuo e o estudo das fun-
¢oes corticais envolvidas na aprendizagem.

Com o Professor Diament,® que nos hon-
ra com sua participagdo neste livro (Capitu-
lo 32, Aprendizagem e deficiéncia mental),
aprendi, entre outras informacgoes da maior
importancia na pratica neuropediatrica, so-
bre o desenvolvimento da crianga no primei-
ro ano de vida, motivo de sua tese “Evolucao
neurolégica do lactente normal”, de 1976.
Desde o inicio de sua atividade em neuro-
pediatria, o Professor Aron Diament? se de-
dicou ao estudo fascinante das doengas me-
tabdlicas e seu envolvimento na génese dos
problemas de aprendizagem. Com ele, todos
nés aprendemos muito.

Nesse contexto, iniciou e se fortaleceu
meu interesse no estudo do desenvolvimen-
to e das funcoes corticais, entre elas a mais
complexa e mais importante, a aprendizagem.
Foi assim que, em 1975, defendi minha tese
de Livre Docéncia na entao Faculdade Caté-
lica de Medicina de Porto Alegre, hoje Fun-
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dacgdo Faculdade Federal de Ciéncias Médicas
de Porto Alegre (UFCSPA), exatamente com o
titulo “Avaliacdo neurolégica evolutiva, ele-
trencefalogréfica e psicolégica em criancas
com rendimento escolar deficiente”,* aplican-
do o “Exame neurolégico evolutivo do pré-es-
colar normal”,’ publicado em 1972. Esta pu-
blicacgao, fruto de exaustivo trabalho de um
grupo de pesquisadores liderados pelo Profes-
sor Lefevre, constituiu-se novamente em um
marco da Neurologia Pediatrica brasileira.

No final da década de 1970, tive o enor-
me prazer de conhecer a Professora Dra. Re-
bollo,® figura que se destacava entre os neu-
rologistas infantis da América Latina por
seus profundos conhecimentos em neuroa-
natomia, neuro-histologia e neurobiologia,
a partir de seus excelentes trabalhos com o
Professor Arana, que até hoje se constituem
em classicos sobre o tema. Em virtude des-
sa bagagem, a Professora Rebollo’ teve as
melhores condigoes para entender o desen-
volvimento normal que caracterizava uma
aprendizagem normal e os desvios ou desa-
justes nessa funcao.

Foi assim que muito aprendi e conti-
nuo aprendendo com a Professora Rebollo®
a partir de seus livros e artigos a respeito
das dificuldades para a aprendizagem. Tam-
bém muito aproveitei seus ensinamentos em
nosso saudavel e proficuo convivio, nas in-
contaveis vezes em que nos encontramos em
eventos cientificos, compartilhando nossas
experiéncias.

O interesse pelo estudo do desenvolvi-
mento, os marcos da maturagao cerebral, o
estudo das dificuldades para a aprendizagem
e da plasticidade cerebral tém se constituido
na mola mestra que norteou minha trajeté-
ria na neuropediatria. Procurei motivar os
que estudavam comigo para manter viva a
curiosidade cientifica sobre o tema.

Desde 1979, a Dra. Ohlweiler® tem esta-
do ao meu lado, primeiro como residente e
sempre como companheira na docéncia, na
assisténcia e na pesquisa em neuropediatria.
E facil de entender que ela também tenha se
dedicado ao estudo mais aprofundado sobre
o desenvolvimento da criancga. Foi assim que,
instigada por duvidas e reflexées, defendeu,
em 1994, sua pesquisa de Mestrado, inti-
tulada “Avaliacao neurolégica evolutiva de
uma amostra de criangas com sete anos que

nasceram com menos de 38 semanas de ida-
de gestacional” e, em 2001, sua tese de Dou-
torado “Desenvolvimento neurolégico e res-
posta apendicular ao movimento do tronco
em criangas prematuras durante o primeiro
ano de vida”.!?

O Dr. Rudimar Riesgo chegou em 1989
para fazer residéncia em neuropediatria,
posteriormente Mestrado, com sua disser-
tagdo “Choque do nascimento: avaliagdo do
vigor do recém-nascido a termo nas primei-
ras 48 horas de vida”,!! defendida em 1995, e
a tese de Doutorado sanduiche, que incluiu
um ano de Neurofisiologia clinica no Mia-
mi Childrens Hospital; em 2000, defendeu a
tese “Associagoes eletroclinicas na epilepsia
rolandica benigna da infancia”.!? Desde 2002,
o Dr. Rudimar faz parte do corpo docente do
grupo neuropediatrico do Hospital de Clini-
cas de Porto Alegre, grupo este que tive a fe-
licidade de dirigir desde 1979.

Juntando nossas experiéncias e nossas
areas de interesse cientifico e sentindo que
faltava na literatura nacional um livro com
enfoque neurobiolégico e multidisciplinar
que tratasse de aprendizagem normal e seus
transtornos, dedicamo-nos a fazé-lo. Para
essa finalidade, convidamos pessoas expe-
rimentadas no tema e que, sem duvida, mui-
to contribuiram para a efetivagcdo de um so-
nho nosso.

I SOBRE A PRIMEIRA PARTE

Um livro que se dedica ao estudo dos trans-
tornos da aprendizagem deve destacar uma
parte inicial e importante, voltada para o
entendimento do que é aprendizagem nor-
mal em todos os seus aspectos. Dessa forma,
revisando a neurobiologia da aprendizagem,
poderemos compreender melhor e identificar
precocemente os desvios da normalidade en-
volvidos no ato de aprender.

Para a maior parte dos estudiosos do as-
sunto, a aprendizagem pode ser definida co-
mo Um pProcesso que Se cumpre no sistema
nervoso central (SNC) em que se produzem
modificagdes mais ou menos permanentes,
que se traduzem por uma modificacdo fun-
cional ou conductual, permitindo uma melhor
adaptacgao do individuo ao seu meio como res-
posta a uma solicitacdo interna ou externa.
Dito de outra forma, quando um estimulo ja



é conhecido do SNC, desencadeia uma lem-
branca; quando o estimulo é novo, desenca-
deia uma mudanga. Essa é a maneira de se
entender a aprendizagem do ponto de vista
neuropediatrico.

Sabe-se que a aprendizagem se processa
no SNC, cujo funcionamento pode ser enten-
dido de muitas formas ou niveis, comegando
pelo nivel anatémico ou macroscépico; pas-
sando pelo nivel microscépico, como o da or-
ganizacao dos tecidos; pelo nivel histolégico
das células e organelas subcelulares — nivel
celular; e até pelas estruturas bem menores,
tais como as moléculas, que constituem o ni-
vel molecular ou bioquimico.

Os aspectos anatomicos ou estruturais do
SNC envolvidos na aprendizagem sao impor-
tantes para o entendimento do ato de apren-
der, tanto em condigdes normais quanto pa-
tolégicas. Esse tema é claramente abordado
no Capitulo 2, Anatomia da aprendizagem, e
é fundamental para o entendimento das in-
terligacdes neuronais necessarias para uma
funcdo adequada. Nele é tratada a impor-
tancia dos neuronios e das células gliais na
aprendizagem, de suas ligagoes sinapticas e
das possibilidades de regeneracao celular,
axonal, dendritica e sindptica que constituem
a plasticidade neuronal, assunto palpitante,
tema do Capitulo 35, Plasticidade cerebral e
aprendizagem.

Os aspectos do desenvolvimento filo e
ontogenético sdo tratados de forma didatica
e importante para o entendimento das modi-
ficagbes que ocorrem no SNC para permitir a
aprendizagem. A revisao da embriologia pre-
para o entendimento das areas envolvidas na
aprendizagem e a possibilidade de comprome-
timento dessa funcao.

A fantastica e complexa funcéo de apren-
der envolve principalmente as atividades su-
periores, sediadas nas areas corticais, inter
e multirrelacionadas, nao s6 entre elas, mas
com as estruturas subcorticais importantes
no recebimento da informacéao e na resposta
elaborada pelo cérebro. Para que a funcao de
aprender seja adequada, é necessario o en-
volvimento do ténus muscular, da nogao de
esquema corporal e do afeto.

O Capitulo 3, Fisiologia e neuroquimica
da aprendizgem, trata dos aspectos fisiologi-
cos e neuroquimicos da aprendizagem e traz
excelentes contribuigées para o entendimen-

TRANSTORNOS DA APRENDIZAGEM 5

to do processo de aquisicdes e modificagoes
do SNC que, segundo Koupernick,!3 respon-
de a um plano preestabelecido, mas cujo de-
senvolvimento é influenciado pela qualidade
e quantidade de trocas. Estas trocas sdo an-
tes neuroquimicas e funcionais para, poste-
riormente, serem estruturais ou definitivas.

Sabe-se que a atividade cerebral é rea-
lizada por meio dos neurotransmissores. A
aprendizagem esta relacionada com as mo-
noaminas do SNC. Os neuronios noradrenér-
gicos, localizados na substancia reticular ati-
vadora ascendente, projetam-se no sistema
limbico e na corticalidade cerebral. A nora-
drenalina se constitui no principio quimico
da aprendizagem. E por esse motivo que as
anfetaminas melhoram a atencao e a memoé-
ria, pois aumentam as catecolaminas.

O Capitulo 4, Genética da aprendizagem,
traz os avangos das neurociéncias ocorridos
nos Ultimos anos, os quais estdo diretamen-
te ligados ao grande desenvolvimento dos as-
pectos neurogenéticos. Certamente, a genética
é a area que mais tem se desenvolvido e que
a cada dia contribui com novas descobertas
para o entendimento dos fatores endégenos
envolvidos na aprendizagem. Sem duvida, o
Capitulo 4 esta repleto de informagodes im-
portantes e pertinentes, que vao desde es-
tudos em animais até estudos em familias e
em gémeos. Sao abordados os fundamentos
do diagnéstico molecular, da identificacao
dos genes envolvidos na aprendizagem, além
da importancia da genética molecular para o
entendimento dos mecanismos que levam a
mutagdes e para a possibilidade de identificar
novas mutagoes, relacionadas com a dificul-
dade para aprender.

Ap6s o entendimento das ciéncias bési-
cas envolvidas na aprendizagem, o Capitu-
lo 5, Semiologia neuropedidtrica, apresenta
importantes informacoes sobre o tema, uma
vez que o primeiro passo para uma avaliagdo
neuropediatrica é uma completa anamnese.
Deve-se perguntar o motivo da consulta e,
a seguir, formular perguntas pertinentes as
queixas possiveis que possam estar contri-
buindo para o comprometimento do ato de
aprender. Saber o que deve ser perguntado e
quais respostas devem ser valorizadas é, sem
duvida, uma arte que se inicia pelo embasa-
mento tedrico e se constrdi com a experiéncia.
Importante papel tem a histéria familiar, que
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deve ser esmiucada, bem como as possiveis
consanguinidades.

A avaliagao neuropediétrica da crianga
desde o nascimento até a idade escolar é ex-
tremamente importante, a despeito do gran-
de progresso envolvendo a investigagdo com-
plementar em neuropediatria. Procurou-se,
no Capitulo 5, abordar os marcos normais do
desenvolvimento, importantes para o enten-
dimento dos desvios da normalidade.

A aprendizagem comega com 0 processo
neuromaturacional e, portanto, o aprendiza-
do escolar faz parte da evolucao normal do
ato de aprender.

O processo do desenvolvimento neuropsi-
comotor inicia-se ja na vida intrauterina. Des-
de a terceira semana de gestagdo, ja se tem
evidéncias de formacgao de estruturas ner-
vosas. Na vida intrauterina, a organogénese
¢ intensa, em especial no primeiro trimestre
da gravidez.

A atividade nervosa do feto é predomi-
nantemente reflexa, mas ja existe uma rica
vida de relagdo. O recém-nascido traz uma
bagagem de vivéncias pré-natais. A atividade
reflexa se expressa pela motricidade, mas o
processo do aprendizado ja é intenso.

Comecamos com o recém-nascido, pois
sabemos que tanto o recém-nascido a termo
quanto o prematuro em situacéo de risco de-
vem ser acompanhados até a idade escolar pa-
ra que se possa agir precocemente em qual-
quer falha da aprendizagem, considerando
desde as fungdes primarias como a motrici-
dade até as fungdes mais complexas como o
desenvolvimento da linguagem.

O exame do lactente e do pré-escolar tem
destaque no Capitulo 5, que termina com a ava-
liacao mais especifica das fungoes corticais.

A semiologia até o pré-escolar foi abor-
dada de acordo com os marcos do desenvol-
vimento.

Sempre que necessario, a avaliagdo com-
plementar deve ser indicada, seja por eletren-
cefalografia, neuroimagem ou neuroimagem
funcional. O estudo dos potenciais evocados
corticais ou do fluxo cerebral tem acrescen-
tado conhecimentos instigantes ao estudo da
aprendizagem.

Sabe-se que o suporte inicial para um
diagnédstico correto comeca, no entanto, pela
semiologia. De nada adianta a solicitacao de
véarios exames se nao tivemos um respaldo

clinico para eles, ou seja, se nao soubermos
por que foram solicitados.

Assim como a semiologia neuropedia-
trica é a base para o diagnéstico neurolégico,
as semiologias psicolégica e a psicopedago-
gica estdao também na linha de frente para o
entendimento mais satisfatério da aprendi-
zagem normal e, a partir dai, chegar ao diag-
néstico das alteracbes. Portanto, o Capitulo
6, Semiologia psicolégica, também inicia com
uma histéria abrangente da crianga. Nesse
capitulo, estd catalogada de forma clara a
avaliacao psicolégica pertinente ao estudo
da aprendizagem, ilustrada com exemplos
bem didaticos de alteragdes frequentemente
observadas no diagnéstico psicolégico. Por
meio da avaliacgdo psicolégica, pode-se, por
um lado, conhecer os aspectos cognitivos e,
por outro, os aspectos afetivos envolvidos no
fracasso escolar.

O Capitulo 7, Semiologia psicopedagdgi-
ca, esmilga a semiologia psicopedagégica e
acrescenta ao conhecimento teérico uma in-
vejavel experiéncia clinica, que muito auxilia
ao entendimento esperado para o tema. Sem
davida, é a psicopedagogia que, mostrando
com mais acerto os passos necessarios para
que o individuo aprenda, traz associada a me-
todologia correta para corrigir os transtornos
da aprendizagem.

As funcoes basicas, tais como as sensa-
¢coes e também a atividade motora, sao enten-
didas no nivel fisiolégico, e as funcdes neu-
rais mais complexas poderiam ser colocadas
no nivel neuropsicolégico. Dito de outra for-
ma, a abordagem do SNC fica mais completa
quando é feita de um modo multinivel, sem
uma hierarquizacéo predeterminada.

O avanco das neurociéncias, em especial
da neurologia, é de suma importancia para o
entendimento das funcgodes corticais superio-
res envolvidas no processo da aprendizagem.
Sabe-se que o individuo aprende por meio de
modificagdes funcionais do SNC, principal-
mente nas areas da linguagem, das gnosias,
das praxias, da atencao e da memoria. Para
que o processo de aprendizagem se estabele-
ca corretamente, é necessario que as interli-
gacOes entre as diversas areas corticais e de-
las com outros niveis do SNC sejam efetivas.

A primeira parte do livro termina com o
Capitulo 8, Dificuldade para aprendizagem.
Pode parecer estranha a presencga deste ca-



pitulo na primeira parte do livro, chamada
“Aprendizagem normal”. No entanto, esta in-
sercao foi proposital, pois entendemos que
aquela ainda nao faz parte dos transtornos
préprios da aprendizagem, e sim de situacoes
desfavoraveis que levam a dificuldade para
aprender. Sdo destacados os aspectos ligados
a familia, a escola e aos problemas organicos
e emocionais da crianca.

Muitas vezes, a crianga em idade escolar é
discriminada e até emocionalmente agredida,
pois néo esta apresentando o desempenho es-
colar esperado; no entanto, o responsavel por
tal situacao pode estar no ambiente que a ro-
deia. As dificuldades socioeconémicas e afeti-
vo-culturais podem interferir no ato de apren-
der, independentemente da vontade da criancga.

A segunda parte do livro trata dos trans-
tornos da linguagem falada, escrita e os as-
pectos psicopedagdgico, neuropsicolégico e
os transtornos da matematica. Nesta parte,
também sédo abordados os transtornos pra-
xicos, gnoésicos, de memoéria e de atencao,
transtorno esse que mereceu cinco capitu-
los. Sentimos que havia uma lacuna, pela
falta de abordagem do capitulo “Transtor-
no do espectro autista”, hoje uma patologia
muito prevalente para todos os que atendem
criancas e adolescentes. Foram introduzidos
quatro capitulos que abordam, de forma bem
atualizada, esse transtorno: aspectos neuro-
biolégicos, aspectos clinicos e comorbida-
des. Essa segunda parte se encerra com um
tema de maior importancia, que é o “Papel
das fungoes executivas nos transtornos da
aprendizagem.”

A equipe multi e interdisciplinar s6 tem
sucesso quando age de forma integrada com
a familia e com a escola. Dessa integragao
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