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RESUMO: Dentre os diversos transtornos que afetam os idosos, a depressao me-
rece especial aten¢dao, uma vez que apresenta prevaléncia elevada e conseqiiéncias
negativas para a qualidade de vida. Foi realizada uma revisdo sistemdtica com o
objetivo de verificar as caracteristicas das publica¢oes indexadas nos tltimos cinco
anos que abordam os temas depressao, idosos e Teste Wisconsin de Classificacao de
Cartas. Os resultados demonstraram que quanto mais grave a depressao, maiores
0s prejuizos cognitivos no desempenho das tarefas no WCST.
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ABSTRACT: Among the various problems which affect the elderly, depression deserves
special attention since it has high prevalence and causes negative consequences for the guality
of life. A systematic revision was made in order to verify the chavacteristics of the publications
indexed during the last five years that approach the subjects of depression, elderly people and
the Wisconsin Card Sorting ‘lést. Results showed that the more serious the state of depression,
the higher the cognitive damage or harm in the fulfillment of the WCST tasks.
Keywords: elderly people; depression; Wisconsin Card Sorting Test.

Introducao

A melhoria das condicdes de saide vem propiciando o aumento
progressivo da longevidade e, portanto, da expectativa de vida que,
nas ultimas décadas do século XX, proporcionou ao ser humano uma
longevidade nuncaantes atingida. O envelhecimento populacional é um
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dos maiores desafios da satide. Esse fendOmeno ocorreu, inicialmente, em
paises desenvolvidos; nos paises em desenvolvimento, o envelhecimento
da populagao tem ocorrido de forma mais avangada. Até 2025, o Brasil
serd o sexto pais do mundo com o maior nimero de pessoas idosas,
segundo dados da Organizagao Mundial de Saade (OMS, 2001).

Observa-se que, no Brasil, 0 nimero de idosos acima de 60 anos
de idade passou de 3 milhdes, em 1960, para 7 milhoes, em 1975, e
14 milhdes, em 2002 (um aumento de 500% em quarenta anos), e
estima-se que alcancard 32 milhdes em 2020. Em paises como a Bélgica,
por exemplo, foram necessarios cem anos para que a populacio idosa
dobrasse de tamanho (Costa e Veras, 2003).

Acredita-se que, ante essas mudancas populacionais, muitos pes-
quisadores tém se interessado pelo estudo do envelhecimento humano,
ocasionando avaliagdes objetivas e subjetivas sobre a velhice (Amarilho
e Carlos, 2005). Diante disso, observa-se que, com o passar dos anos, o
organismo humano passa por um processo natural de envelhecimento,
sofrendo modifica¢des funcionais e estruturais, diminuindo a vitalidade
e favorecendo o aparecimento de doencas relacionadas a esse periodo
de vida.

Dentre os diversos transtornos que afetam os idosos, a depressao
merece especial aten¢do, uma vez que apresenta prevaléncia elevada e
consequéncias negativas para a qualidade de vida dos individuos aco-
metidos. Apesar de sua relevincia, a depressao é uma morbidade de
dificil mensuracio, especialmente em estudos epidemiolégicos. Isso se
deve ao fato de que o quadro depressivo é composto de sintomas que
traduzem estados de sentimentos que diferem acentuadamente em grau
e, algumas vezes, em espécie (Gazalle, Lima e Tavares, 2004).

A Organizacio Mundial de Satide (OMS, 2001) prevé que, nos
proximos 20 anos, a incidéncia de depressao passara do quarto para o
segundo lugar na lista de doencas dispendiosas, ficando atrds apenas
das cardiacas. Os atuais dados estatisticos indicam que mais de 400
milhdes de pessoas no mundo sofrem de depressao. Das pessoas que
sofrem de depress@o, quase todas apresentam sintomas somaticos, e a
falta ou excesso de sono afeta 90% das pessoas. Estima-se que 80%
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apresentem sintomas como ansiedade ou depressdao. A depressao em
pessoas idosas é considerada a segunda causa de doenca mental, supe-
rada somente pela deméncia.

Segundo a literatura, a depressdao é um distirbio da 4rea afetiva
com impacto funcional, envolvendo aspectos de ordem biolégica, psi-
coldgica e social. Observa-se que, entre os pacientes com 65 anos ou
mais, 17% a 30% apresentam sintomas depressivos — estatistica que
pode variar dependendo dos critérios de avaliacao dos estudos. No
entanto, a prevaléncia de Depressao Maior, conforme os critérios de
definigao mais rigorosamente estabelecidos, sao de 1% a 5% nos idosos
(Preitos et alii, 2002). Conforme a American Psychiatric Association,
o Transtorno Depressivo Maior é o transtorno mais comum, afetando
anualmente 5% da populacio mundial. E caracterizado por humor
deprimido e diminui¢ao do interesse nas atividades.

A depressao no idoso caracteriza-se por elevado grau de sofri-
mento psiquico. Apesar de hoje em dia se dispor de diversas abordagens
psicoterapéuticas e de tratamentos medicamentosos, a depressdao pode
levar a incapacitacdo e ao prejuizo funcional. Diante desses fatos, nao
é possivel considerar a depressao no idoso uma simples conseqiiéncia
“natural” do envelhecimento (Grinberg, 2006).

A maior parte dos estudos revela que, junto com taxas mais ele-
vadas de sintomas depressivos e ansiosos em populagbes mais velhas, ha
também um decréscimo nas fungdes cognitivas com o envelhecimento.
Além disso, os investigadores relacionaram esse declinio com os [6bulos
frontais do cérebro humano (Delano-Wood, 2002).

Observa-se o crescimento de evidéncias que ligam a depressio
com disfuncao do lobo frontal, tendo em vista as disfungdes que dizem
respeito a regiao pré-frontal nos quadros depressivos. A sindrome de
disfuncdo executiva na depressao vem sendo estudada e, considerando
suas interferéncias diretas na vida didria e no prognéstico desses casos,
torna-se fundamental sua identificacao (Alexopoulos et alii, 2002). As
disfungoes executivas envolvem formulacao de um objetivo, antecipa-
¢@o, planejamento, monitoracio e um desempenho efetivo (Nitrini,
Caramelli e Mansur, 1996).
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Em estudo de coorte, realizado por Argimon e Stein (2005), com
idosos acima de 80 anos examinando habilidades cognitivas (memoria,
atengao, linguagem), foi constatada uma pequena tendéncia de decrés-
cimo no desempenho cognitivo em um periodo de trés anos. Apesar da
idade avangada, os idosos apresentaram um desempenho de habilidades
cognitivas cujo declinio foi de intensidade leve, ndo sendo suficiente

para acarretar mudancas significativas no seu padrao cognitivo.

A maior parte das evidéncias sobre o desempenho em testes
neuropsicolégicos mostra que, de fato, os idosos deprimidos pontuam
diferentemente de idosos-controle, apresentando um leve, mas definido,
déficit cognitivo. Quando comparados aos idosos sem depressao, ido-
sos gravemente deprimidos apresentam déficits na memoria episédica
(Gainotti e Marra, 1994).

Um teste frequentemente utilizado na avaliacao de pacientes
com disfuncdo frontal, pela sua especificidade para lesdes nessa regiao
do cérebro, é o Teste Wisconsin de Classificacao de Cartas (Wisconsin
Card Sorting Test — WCST), originalmente desenvolvido para avaliar
habilidade de abstra¢do e de mudar de uma linha de pensamento para
outra. O WCST é citado como sensivel para avaliar funcoes executivas.
Pacientes com lesdes no Cortex Pré-Frontal (CPF) lateral cometem
frequientemente erros de perseveragao no teste WCST, os quais sao
explicados por dificuldades tanto para inibir elementos ou agdes nao
relevantes que sdo automaticamente ativados quanto para selecionar o

elemento ou a a¢io relevante (Andrade, Santos e Bueno, 2004).

O teste WCST foi criado em 1948, ampliado e revisado pos-
teriormente, sendo um instrumento que tem por objetivo avaliar o
raciocinio abstrato e a capacidade da pessoa para gerar estratégias de
soluc¢@o de problemas em resposta a condicdes de estimulacio mutaveis.
Criado para a populagao geral, passou a ser empregado, cada vez mais,
como um instrumento clinico na avaliagao neuropsicoldgica de fungdes

executivas que envolvem os lobos frontais (Huber, 1992).
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Com relagao a depressdo e ao Teste Wisconsin de Classificacao
de Cartas (WCST), Llonen, Taiminen, Karlsson (2000) observaram
que os pacientes com depressao mais grave apresentavam importantes

prejuizos no desempenho da tarefa.

Considerando a possivel presenca de prejuizos funcionais no
desempenho da tarefa no Teste de Classificagao de Cartas em idosos
com depressao, o objetivo deste estudo foi verificar as caracteristicas
das publicagdes indexadas nos anos de 2002 a 2007, que abordam os
temas depressao, idosos, Teste Wisconsin de Classificacio de Cartas
(WCST).

Método

Através deuma revisao sistematica (Coutinho, 2003), foi realizada
a analise de publicagbes presentes nas bases de dados, com base em
um levantamento dos tltimos 5 anos dos indexadores e fontes Index
Medline, LILACS, Psycinfo, Capes-Periddicos, Scielo, Cochrane, Pro-
quest, Bireme, ferramentas de busca web (Yahoo, Google, Altavista),
usando os descritores: depressao, transtorno depressivo maior, idosos,
envelhecimento, velhice, Teste Wisconsin de Classificacio de Cartas
— WCST (Depression, old or older or old people or age elder or aging,
Wisconsin Card Sorting Test — WCST).

Foram identificados 1.746 estudos relacionados ao tema depres-
sao0; e destes, 80 estudos usaram o descritor depressdao no seu titulo.
Utilizando o Teste Wisconsin de Classificacao de Cartas (Wisconsin
Card Sorting Test) ou a sigla WCST, pela qual o teste é conhecido
internacionalmente, foram encontrados 887 trabalhos. Usando os
descritores depressdo e idosos, foram encontrados 121 estudos. Cru-
zando os descritores Transtorno Depressivo Maior e Teste Wisconsin
de Classificacao de Cartas ou WCST, foram localizados 6 abstracts
de artigos. Quanto aos trés descritores transtorno depressivo maior,
Idosos e Teste Wisconsin de Classificagao de Cartas (WCST), foram
identificados 3 abstracts naliteratura. A analise do material ocorreu com
base nos seguintes critérios: base de dados, ano de publicacao, pais de
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origem, tipo de delineamento, cruzamento de varidveis, resultados e
conclusoes do estudo. Os dados foram analisados através de frequéncias

percentuais em forma descritiva.

Resultados

Inicialmente, foram localizados 1.746 estudos sobre o tema
depressdo; destes, 80 usaram o descritor depressio como titulo. O
objetivo foi verificar a evolugdo dessas publicacdes a partir do ano de
2002. Esses dados encontram-se na Tabela 1.

Tabela 1 — Frequiéncia simples e percentual das publicacoes
sobre depressio dos anos de 2002 até 2006

Ano de Depressao D(et}i)trels s)a ©
Publicagao/ | Freqiiéncia | Percentual o) Percentual
. . Freqtiéncia
Descritor simples .
simples

2002 330 18,91 16 20,00
2003 365 20,91 18 22,50
2004 367 21,01 18 22,50
2005 422 24,17 16 20,00
2006 262 15,00 12 15,00
Total 1746 100,00 80 100,00

No ano de 2005, foram elaborados mais trabalhos sobre o tema
depressao (24,17%) do que nos demais periodos pesquisados. No que
se refere aos trabalhos sobre depressao que usaram o préprio descritor
no titulo, os anos de 2003 e 2004 apresentaram mais estudos, ambos
com percentual de 22,50%. O ano de 2006 caracterizou-se por uma
diminuicao nas publicagdes relacionadas com depressao nessas bases
de dados.

Com objetivo de focalizar mais nos estudos sobre depressao em
idosos, foram usados os descritores depressao e idosos nas bases de dados,
localizando-se 121 estudos desde o ano de 2002 (Tabela 2).
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Tabela 2 — Frequiéncia simples e percentual das publicacoes
sobre depressdo em idosos a partir do ano de 2002

Ano de Publicagio Freqiiéncia Simples Percentual
2002 25 20,66
2003 28 23,14
2004 22 18,18
2005 30 24,80
2006 16 13,22
Total 121 100,00

Observa-se um namero maior de estudos sobre o tema depressao
em idosos no ano de 2005. Dos 5 anos pesquisados, o ano de 2006 foi
que apresentou o menor percentual de estudos sobre o tema.

Apbs esta etapa, foram localizados, nas bases de dados, 887
trabalhos sobre o Teste Wisconsin de Classificacao de Cartas (WCST),
excluidas as citacoes em mais de uma base de dados. Conforme ilustra

a Tabela 3.

Tabela 3 — Publicacbes sobre o Teste Wisconsin de Classificaciao
de Cartas — WCST dos anos de 2002 a 2006

Ano de Publicagio Frequiéncia Simples Percentual
2002 159 17,93
2003 168 18,94
2004 191 21,54
2005 207 23,33
2006 162 18,26
Total 887 100,00

Foi identificado um nimero maior de estudos sobre o Teste
Wisconsin de Classificagao de Cartas no ano de 2005, sendo que nos
demais anos pesquisados foi mantida uma homogeneidade, nao mos-
trando diferenca significativa.

Procurandoanalisar o idioma das 887 publica¢des sobre WCST, foi
realizada uma analise dos dados levantados, observando-se a freqiiéncia
em funcao do idioma de origem. Esses dados sao ilustrados na Tabela 4,
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para considerar a abrangéncia internacional do Teste Wisconsin de
Classificagdo de Cartas. O idioma inglés aparece com 93,46% das pu-
blicagdes. O idioma portugués apresentou baixa freqiiéncia (0,68%),
com 5 publicagdes nestes ultimos 5 anos. Esse levantamento evidencia
a lideranca do idioma inglés nas bases de dados consultadas relaciona-
das ao Teste Wisconsin de Classificacao de Cartas. Ao mesmo tempo,
estudiosos de outros idiomas também estao publicando e estudando
acerca do tema.

Tabela 4 — Publicagdes sobre o Teste Wisconsin
de Classificagao de Cartas — WCST em func¢ao do idioma
de estudo dos anos de 2002 a 2006

Idioma Freqiiéncia Simples Percentual
Alemiao 18 2,03
Chinés 22 2,48
Espanhol 8 0,90
Francés 3 0,34
Inglés 829 93,46
Japonés 1 0,11
Portugués S 0,68
Total 887 100,00

Como citado anteriormente, no idioma portugués localizaram-se
5 estudos desde 0 ano de 2002. O trabalho realizado por Camozzatto
e Chaves (2002) teve como objetivo avaliar os valores discriminativos
e diagnosticos de testes neuropsicoldgicos na identificacao de pacientes
com esquizofrenia. O delineamento foi transversal com 36 pacientes
ambulatoriais esquizofrénicos masculinos e 72 voluntarios saudéaveis
pareados. Os testes neuropsicoldgicos usados foram o Wisconsin Card
Sorting Test, Fluéncia Verbal, teste de Stroop, Miniexame do Estado
Mental e Span de reconhecimento espacial. Os pacientes apresentaram
escores inferiores na maioria dos testes. Os achados sugerem que o
prejuizo cognitivo, medido por esses testes, pode n@o ser homogéneo
entre os pacientes esquizofrénicos.
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Outro estudo de Hamdan e Bueno (2005) comparou e relacio-
nou o desempenho de idosos com comprometimento Cognitivo Leve e
Demeéncia Tipo Alzheimer em testes de fun¢des executivo e de memoria
episddica verbal. Na avaliacio da funcio executiva, foram utilizados os
testes: Random Number Generation, Trail Making Test, Fluéncia Verbal
semantica e fonoldgica, Wisconsin Card Sorting Test, Reading Span Test
e Brow-Peterson Test. Treze idosos do grupo-controle foram equiparados
quanto a idade e escolaridade com nove idosos com comprometimento
cognitivo leve e oito idosos com deméncia tipo Alzheimer. Quanto aos
resultados, foram encontradas diferencas e associagdes estatisticamente
significativas em relagao aos testes de fungdes executivas entre os gru-
pos investigados. O numero de categorias completadas no Wisconsin
Card Sorting Test pelos idosos saudaveis foi significativamente maior
em relacdo aos idosos com deméncia do tipo Alzheimer, mas nao em

relacao aos idosos com comprometimento cognitivo leve.

A terceira publicacio brasileira, identificada nestes dltimos 5
anos, de Cunha et al. (2004), se propds a avaliar a associacao entre
dependéncia de cocaina e crack e desempenho cognitivo. Uns dos tes-
tes neuropsicoldgicos usados foram: Trail Making Test — TMT, Stroop
Color Word Test — SCWT, Digitos Diretos — DD e Digitos Indiretos
— DI, Buschke Selective Reminding Test — BSRT, Wisconsin Card
Sorting Test — WCST, Vocabuldrio — WAIS-R. Esses instrumentos
foram aplicados em 15 dependentes de cocaina, em abstinéncia por
duas semanas, em tratamento em regime de internagao, e em 15
sujeitos-controle, ndo-usudarios de drogas, pareados por idade, sexo,
escolaridade, nivel socioecondmico, lateralidade e QI. Os resultados
preliminares mostraram significagao estatistica (p<0,05) em testes de
atencdo, fluéncia verbal, memoria visual, memoéria verbal, capacidade
de aprendizagem e funcoes executivas. Foram detectadas alteragdes no
desempenho dos pacientes dependentes de cocaina/crack no WCST.
Esses dados mostram evidéncias de que o abuso de cocaina estd associa-
do a déficits cognitivos, semelhantes aos que ocorrem em transtornos
cognitivos, possivelmente relacionados a problemas em regides cerebrais
pré-frontais e temporais.

revista Kair6s, Sao Paulo, 11(1), jun. 2008, pp. 185-202



194 Roberta Fernandes Lopes do Nascimento e Irani . de Lima Argimon

O quarto artigo nacional foi de Keller e Werlang (2005), que
buscou avaliar a flexibilidade para resolu¢ao de problemas em sujeitos
que tentaram suicidio. A amostra contou com 32 sujeitos com ten-
tativa de suicidio, pareados a 32 individuos sem histéria de tentativa
de suicidio. Os instrumentos utilizados foram: Teste de Wisconsin de
Classificagdao de Cartas (WCST), teste de Stroop de cores e palavras,
Escala de desesperanga de Beck, subtestes de cubos, cédigos e vocabu-
lario (WAIS-III), e miniinternational neuropsychiatric interview. Nas
categorias do WCST e no teste Stroop dos sujeitos com tentativa de
suicidio, os escores foram inferiores. Concluiu-se que tentadores de sui-
cidio apresentam menos flexibilidade para resolucio de problemas, com
maiores niveis de desesperanga que os sujeitos sem histéria de tentativa
de suicidio, havendo associagao entre a desesperanca e a deficiéncia na

flexibilidade para resolugao de problemas.

O quintoartigo, de Abel et alii (2006), teve como objetivo compa-
rar as fungdes executivas de pacientes com doenga degenerativa cerebelar
e com pacientes com doenca de Parkinson. O instrumento utilizado foi
o Teste Wisconsin de Classificagao de Cartas. Como resultado, verifi-
cou-se que os pacientes com doenca degenerativa cerebelar mostraram
desempenho inferior nos erros perseverativos e ndo perseverativos. Os
achados revelam que os pacientes com doenga degenerativa cerebelar
apresentam um padrao de disfun¢ao pré-frontal e demonstram déficits
maiores nas fungoes executivas.

Retomando o levantamento sobre WCST na literatura interna-
cional, estudos utilizando o Teste Wisconsin de Classificagao de Cartas
indicam que os idosos tendem a apresentar prejuizos significativos,
mesmo nao evidenciando nenhuma patologia. MacPherso, Phillips e
Della Sala (2002) aplicaram o WCST em 90 sujeitos, dividindo-os
em trés grupos, de acordo com a faixa-etédria (adultos jovens, adultos
maduros e idosos). Os resultados demonstraram que o grupo de idosos
apresentou maijor dificuldade na flexibilidade mental, com a tendéncia
a apresentar um nimero maior de erros perseverativos.

Dentre os estudos sobre Teste Wisconsin Classificacao de Car-
tas e depressao, foram encontrados 6 trabalhos. Entre eles, destaca-se
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o estudo de Deveney e Deldin (2006), que investigou o impacto de
estimulos emocionais na performance de flexibilidade cognitiva em
pacientes com transtorno depressivo maior, através do Teste Wisconsin
de Classificagdo de Cartas. Segundo o autor, a pesquisa clinica sugere
que individuos com transtorno depressivo maior s@o cognitivamente
inflexiveis. Os controles eram menos flexiveis quando os estimulos
eram positivos, e os individuos com transtorno depressivo maior eram
menos flexiveis quando os estimulos eram negativos, relacionados aos
controles. Esses estilos divergentes de respostas a informag¢ao emocional
podem contribuir ao risco relativo ou prote¢ao para depressao.

No estudo Totic-Poznanovic et alii (2006) foram investigadas as
fungdes executivas em adultos com transtorno depressivo. A amostra
contou com 22 pacientes com transtorno depressivo de 24 a 36 anos e
21 pacientes-controle higidos combinados naidade, género, escolaridade
e QI verbal. O teste neuropsicoldgico utilizado foi 0o WCST. Os pacien-
tes com transtorno depressivo mostraram numero significativamente
reduzido de categorias completadas e maior nimeros de ensaios para
completar a primeira categoria no Teste Wisconsin de Classificacao de
Cartas (WCST). Os resultados sugeriram que os pacientes com transtor-
no depressivo tiveram um estilo cognitivo especifico, caracterizado pela
falha em usar o feedback negativo para melhorar o seu desempenho.

Estudo publicado por Naismith et alii (2003) explora as fungoes
neuropsicolégicas em pacientes com depressao em relacao aos aspectos
clinicos, etiol6gicos e genéticos. Os achados demonstraram que os
pacientes depressivos apresentaram desempenho inferior em todos os
testes neuropsicoldgicos utilizados no estudo, exceto no WAIS — R e
na versdao computadorizada do WCST com 64 itens. As relacdes di-
ferenciais entre aspectos clinicos, etiolgicos, genéticos e desempenho
neuropsicolgico suportam a presenca de um mecanismo fisiopatoldgico
unico em subgrupos distintos de pacientes. Esses achados subscrevem
a necessidade de considerar subtipos quando sao investigados déficits
neuropsicoldgicos em pacientes com depressao.

A pesquisade Stordal et alii (2004) analisou o prejuizo das fungdes
executivas em pacientes com transtorno depressivo maior. A amostra
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foi composta por 45 pacientes com depressao moderada a severa (es-
cala de Halmilton > 18), com idades entre 19 e 51 anos; estes foram
comparados com 50 voluntérios sadios, pareados quanto a idade, sexo,
escolaridade e habilidades intelectuais. Foi utilizado o Teste Wisconsin
de Classificacao de Cartas. Os resultados mostram que a diferenga entre
os dois grupos foi significativa para as categorias do WCST, exceto na
categoria fracasso em manter 0 contexto.

Must et alii (2005) focaram um de seus estudos na avaliacdo
neuropsicolégica do cértex pré-frontal em pacientes com transtorno
depressivo maior. Os testes empregados foram WCST e IGT (Towa
Gambling Test). O estudo consistiu na participacio de 20 pacientes
com depressao e 20 voluntarios-controle. Os achados mostraram que
os pacientes com depressdao apresentaram prejuizo em ambos os tes-
tes, mas nao houve correlag@o entre os resultados das escalas WCST e
IGT. Nao havia correlagdo significativa entre os resultados dos testes
e severidade dos sintomas de depressao e ansiedade.

Must (2006) analisou 30 pacientes com transtorno depressivo
maior sob tratamento medicamentoso e 20 voluntarios sadios. Foram
utilizados os testes: WCST (Wisconsin Card Sorting Test) e IGT (Iowa
Gambling Test). Os pacientes com depressdo tiveram prejuizo nos
resultados do teste WCST e no IGT na versao ABCD.

Quanto aos descritores depressao em idosos e o Teste Wisconsin
Classificagao de Cartas, foram encontrados 3 estudos desde o ano de
2002 e apenas 1 estudo do ano de 2000. Um dos estudos, o que se refere
a depressao e ao Teste WCST, destaca o trabalho de Llonen, Taiminen,
Karlsson (2000), que analisa as abordagens sobre o envelhecimento
em décadas recentes. Nesse estudo, realizado com 28 pacientes com
depressao psicética, 28 pacientes com depressdao ndo-psicética e 30
pacientes voluntérios sadios, utilizando o teste WCST, os resultados
identificaram que os pacientes com depressao psicética mais grave
tinham importantes prejuizos no desempenho da tarefa.

Outro estudo identificado na literatura foi o de Fossati et al.
(2002), no qual investigaram se pacientes mais velhos eram mais
vulneraveis do que pacientes mais novos ao impacto da depressao na
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memoria e se as diferengas entre esses pacientes poderiam ser relacio-
nadas a funcdes executivas. A amostra foi composta de 49 pacientes
depressivos com idade entre 19 a 72 anos. Os pacientes com depressao
foram comparados com 70 controles em uma tarefa verbal de memoria.
Um subgrupo dos pacientes (n=41) também foi avaliado com o Teste
Wisconsin de Classificagao de Cartas e separados em um grupo sem
disfungao executiva com um grupo com moderada disfung¢ao executiva.
Os resultados mostram que a idade e o funcionamento executivo in-

fluenciam no desempenho da memdria em pacientes com depressio.

Outro trabalho de Delano-Wood (2002) investigou a relacao
entre flexibilidade cognitiva, depressdo e ansiedade em idosos. O es-
tudo foi realizado com 281 idosos com idade entre 55 a 86 anos. Os
testes utilizados foram Stroop Color-Word Test, Trail Making Part B,
Wisconsin Card Sorting Test, and Word and Category Fluency. Os
resultados apontam que um modelo de dois fatores se ajusta melhor
aos dados. Além disso, depressao e idade predizem significativamente

a inflexibilidade cognitiva.

Por fim, o trabalho realizado por Feil et alii (2003) teve como
objetivo estudar a associagdo entre apatia e fungdes cognitivas em um
grupo de idosos com transtorno depressivo maior através de testes
neuropsicolégicos. Apatia, para o autor, foi definida através de 4 itens
da escala de Hamilton para depressao, que incluem interesse diminuido
para trabalho, lentidao psicomotora, anergia e falta de znszght. Foram
analisados os resultados de 89 idosos com transtorno depressivo maior,
utilizando o teste de WCST e o Teste Stroop. Os resultados apontam
para uma sindrome de apatia associada com empobrecimento nas

funcoes executivas em idosos depressivos.

Discussao

A partir dos resultados desta revisdo, ¢ importante destacar que

as publicactes sobre o teste Wisconsin de Classificagdo de Cartas em

revista Kair6s, Sao Paulo, 11(1), jun. 2008, pp. 185-202



198  Roberta Fernandes Lopes do Nascimento ¢ Irani 1. de Lima Argimon

idosos com depressdo ainda s@o muito reduzidas, encontrando-se na
literatura apenas 4 estudos sobre o tema, apesar de um achado inicial
de 1.746 trabalhos sobre depressao e 886 estudos sobre WCST.

A maioriadas publica¢bes nessas bases de dados teve como idioma
de origem a lingua inglesa e um nimero significativamente menor em
outros idiomas, o que revela a necessidade de mais estudos de outros
paises sobre o instrumento WCST em idosos com depressio, para revelar
questoes relativas aos aspetos culturais em diferentes populacoes.

Foram identificados 5 estudos brasileiros sobre o Teste Wisconsin
de Classificacdo de Cartas nesses ultimos 5 anos. Os delineamentos
utilizados, na maioria, foram de metodologia transversal. Os estudos
de caso-controle foram predominantemente desenvolvidos, a partir do
ano de 2002, sobre o Teste Wisconsin de Classifica¢io de Cartas em
idosos com depressao.

Os resultados dos estudos apontam para um prejuizo na perfor-
mance no teste Wisconsin de Classificacio de Cartas em idosos com
depressio, além de revelar que idosos depressivos mostram déficits nas
fungdes executivas. Segundo a revisao sistematica, a depressao e a idade
podem predizer inflexibilidade cognitiva.

E importante salientar que existe um crescente interesse de
estudos envolvendo a terceira idade e depressao, assim como WCST e
depressdo, mas poucos estudos evidenciam o0 uso do WCST em idosos
deprimidos. Tendo em vista esse interesse dos pesquisadores sobre
o Teste Wisconsin de Classificacao de Cartas, torna-se importante o
desenvolvimento de pesquisas que abordem esse tema em idosos com
depressdao para poder contribuir para um melhor desempenho nas

funcoes executivas.

Consideragoes finais

As pesquisas indicam que os idosos com depressao avaliados
mostraram prejuizos no desempenho no teste classificagao de cartas.
Neste trabalho, observou-se que os abstracts ndo apresentam clareza
quanto a metodologia empregada, o que limitou o passo inicial de uma
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revisao. A fim de abordar de forma mais abrangente o tema, sugere-se,
para um préximo estudo, sejam avaliados o grau da depressao e o uso
de medicagdao em idosos deprimidos.

Dentro desse contexto, estudos nacionais sobre o WCST em
idosos com depressao podem contribuir para as publicagoes cientificas
brasileiras. Sendo assim, esses novos achados poderiam fornecer possi-
bilidades de prevencao e intervencio psicoterapéuticas no desempenho
cognitivo de idosos depressivos.
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