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RESUMO: Embora mudangas especificas da linguagem se verifiquem em todos os niveis
linguisticos (niveis fonoldgico, sintdctico, morfoldgico) na doenca de Alzheimer (DA), as
alteracdes de maior destaque observam-se ao nivel semantico e pragmadtico. Assim, e tendo em
conta a existéncia de alteracGes marcantes a nivel 1éxico-semantico em todos os estadios da
doenga, este artigo questionard a avaliacdo da deterioracdo semdantica na DA tal como é
executada através de provas de elicitacdio de narrativas, destacando e revendo algumas
objeccdes metodoldgicas que deverdo ser tidas em conta em futuras investigagdes. As mesmas
objeccdes podem ser colocadas em relacdo a avaliacdo da producdo oral da linguagem em
sujeitos afdsicos, avaliacdo essa que, na maior parte das vezes, se efectua através das mesmas
provas de diagnéstico.

PALAVRAS-CHAVE: Doenca de Alzheimer; Elicitacio de narrativas; Deterioragdo
semantica; Metodologia de investigacdo; Afasia.

A deméncia é uma doenga neuroldgica adquirida resultante de alteracdes
quimicas e estruturais no cérebro, apresentando em consequéncia uma perda das
capacidades intelectuais do paciente como a memoria, a atengdo e a linguagem, entre
outras. Embora ndo se saiba precisar a sua causa as autdpsias revelam alteragdes no
sistema colinérgico, perda celular generalizada, degenerescéncia granulo-vascular e
placas amildides. Os sintomas, sejam eles linguisticos, cognitivos ou comportamentais,
variam de acordo com as mudangas no decurso da evolucdo da doencga. O tipo mais
comum de deméncia €, na verdade, a doenca de Alzheimer que ocupa cerca de mais de

metade do conjunto dos quadros demenciais diagnosticados.
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Embora mudangas especificas da linguagem se verifiquem em todos os niveis
linguisticos (niveis fonoldgico, sintdctico, morfoldgico), as alteracdes de maior destaque
observam-se ao nivel semantico e pragmatico, sendo, simultaneamente, acompanhadas,
ao nivel cognitivo, por uma afec¢do da memoria episddica e de longo termo e por uma
diminui¢do da atencdo na execucio de tarefas’.

Tendo em conta a existéncia de alteragdes marcantes a nivel 1éxico-seméantico
em todos os estddios da doenga, este trabalho questionard a avalia¢do da deterioracdo
semantica na doenca de Alzheimer, destacando e revendo algumas objec¢des
metodolégicas que deverdo ser tidas em conta em futuras investigacdes. As mesmas
objec¢des podem ser colocadas em relacdo a avaliagdo da produgdo oral da linguagem
em sujeitos afdsicos, avaliagdo essa que, de resto, se efectua geralmente através das
mesmas provas de diagnostico.

A titulo de exemplo podemos mencionar trés provas que, embora ndo tenham
sido originalmente criadas para avaliar a linguagem na doenga de Alzheimer mas para
ajuizar a producdo oral de afésicos, sdo aplicadas na clinica e em investigacdo para esse
efeito. Referimo-nos a dois testes da BDAE (Boston Diagnostic Aphasia Examination,
Goodglass & Kaplan 2001) — a Semantic Probe e o Boston Naming Test — e ainda a
uma terceira tarefa - o Picture Story Test (Gleason et al., 1980).

Enquanto que testes como o Boston Naming Test e a Semantic Probe pretendem
avaliar as capacidades 1éxico-semanticas dos pacientes, o Picture Story Test dirige-se
para o nivel da producdo discursiva ao determinar como seu objectivo testar as
habilidades narrativas dos pacientes (discurso narrativo), ultrapassando, deste modo, o
nivel da palavra isolada. No entanto, em todas estas tarefas as capacidades léxico-
semanticas, entre outras, estio em funcionamento, embora de forma diferente, como
veremos. Estes trés testes, por outro lado, t€m em comum o facto de utilizarem imagens
como base para a elicitar a produgdo verbal.

Circunscrevendo a abordagem dos défices semanticos na doenga de Alzheimer
ao nivel da producdo oral da linguagem, sublinharemos a necessidade, apontada na
literatura, de controlar certas varidveis, linguisticas e ndo linguisticas, nas provas de
avaliacdo que, a ndo serem controladas, inviabilizarao a fiabilidade dos dados obtidos

através dessas provas.
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Razao pela qual € necessario considerar, no estudo da deterioragdo semantica na doenga de Alzheimer, a
relacdo existente entre défices cognitivos e processamento (semantico) da linguagem.



De facto, s6 o conhecimento prévio da natureza dos testes (a sua natureza nao
linguistica e a sua estruturacio linguistica3) e até o conhecimento/estudo prévio das
implicagdes linguisticas das instru¢cdes de aplicagdo (aspecto que ndo serd aqui
discutido, a ndo ser brevemente), poderd garantir o rigor da investiga¢do. O que estd, na
realidade, em causa, €, por um lado, a influéncia das tarefas e das instru¢des dadas ao
paciente para as executar, por outro, o impacto de varidveis, linguisticas e ndo
linguisticas, no output verbal elicitado.

Argumenta-se também, na sequéncia de autores como Obler et al. (1994), que o
estudo da produgéo oral na doenca de Alzheimer e, em particular, o estudo dos défices
semanticos, s6 tem validade 1) se estes testes forem previamente aplicados numa
populacdo normal evitando-se, ao agir da forma metodologicamente inversa, identificar
como patologico o que € apenas variagdo normal inter- ou intra-individual, 2) se a
populacdo normal estiver homogeneizada por, entre outros aspectos, a idade — trata-se
de saber ao certo, e previamente, em que medida o discurso normal de adultos jovens
difere dos adultos velhos, e em que medida o discurso dos adultos velhos normais,

difere do discurso dos pacientes velhos com Alzheimer.

A AVALIACAO DA DETERIORACAO SEMANTICA ATRAVES DE TAREFAS NARRATIVAS:

UMA REVISAO

A DA ¢, nas suas modalidades clinicas, uma doenca heterogénea4, sendo, no
entanto, possivel diferenciar um estadio inicial ou precoce (MMSE 26 — 30), um estadio
médio (MMSE 18 — 26), moderado (MMSE 10 — 22) e grave (MMSE 0 — 12). O
declinio da linguagem na DA, em todos os niveis linguisticos — do fonolégico ao
pragmatico, alterando a modalidade escrita, a oral e a leitura, como documenta Pekalla

(2004: 11) -, acompanha esta evolucio.

Influenciadas pelos estudos em Afasiologia, as andlises da produgdo discursiva
na DA tendem, num primeiro momento, a desenvolver-se a um nivel micro-estrutural,
destacando em termos genéricos um discurso caracterizado por parafasias semanticas,

reducdo de vocabuldrio e de conteido informativo, défices na nomeacgdo por confronto
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Enquanto que as varidveis ndo linguisticas tém sido exploradas, os critérios linguisticos que precedem a
construgdo das provas nem sempre sdo explicitados.
4 . ~ N . . ~
Sobre essa heterogeneidade e as questdes que coloca a investiga¢io, consultar Mangone (2004)



visual, uso de termos indefinidos, problemas referenciais (uso excessivo de pronomes
sem referente)’, simplificacdo sintdctica. Como afirmam Duong et al. (2005) todos estes

“«

estudos can be conceived as lexico-linguistic impairments, or impairments of
individual lexical entries that can either affect the meaning of a word, or the meaning of
a string of words in the case of a sentence” (pp. 173 — 174). Esta abordagem, formalista

“«

ou estruturalista, que perspectiva o discurso “... as a level of language above the
sentence and see it best characterized in terms of its constituent sentences as well as
lower constituent ranks such as phrase and word” (Armstrong 2000: 876) serd, num
segundo momento re-orientada para o discurso, entendendo-se por este termo uma
produgdo linguistica natural que ultrapassa o nivel da frase e a sequéncia de frases.
Contrastando os dois tipos de abordagem a mesma autora refere-se a uma “More
functionalist research [has] attempted to investigate discourse from the perspective of
its meaning within a certain context — more at the level of ‘macrostructure ™ (ibidem).

Seguindo este ultimo tipo de abordagem de investiga¢do os estudos passam a
incidir seja no discurso em interaccdo (discurso conversacional, didlogo), seja na
narrativa (género de discurso).

Paradigmatico do tipo de abordagem micro-estrutural atrds referido é a
concepgdo e a aplicacdo do Picture Story Test de Gleason et al (1980). Este teste consta
de seis historias constituidas, segundo os autores, por varios temas coesos, referindo-se
a expressdo a capacidade de producdo de varios temas entendidos como temas
relacionados. O teste, criado originalmente para diagnosticar a capacidade narrativa de
pacientes afésicos, ndo so € utilizado em pacientes com DA, como é réplica ou tem sido
replicado, enquanto modelo, por muitos outros testes com sequéncias de imagens (caso
das Fabulas de Esopo da BDAE ou do acidente de carro da bateria PENO — Protocole
d ’Evaluation Neuropsychologique Optimale® - s6 para citar alguns exemplos).

Aquele teste tem como objectivo analisar a capacidade de reconto de breves
histérias ou narrativas por parte dos afisicos e testar a capacidade destes sujeitos na
(re)producido de determinados aspectos sintdcticos (capacidade de produgdo de verbos,
nomes e pronomes) e lexicais. O procedimento de aplicagdo do teste segue trés passos:
o terapeuta conta ao paciente a histéria em voz alta, mostrando-lhe, simultaneamente,

uma sequéncia de imagens correspondentes a histéria, numa folha de papel; pede-lhe, de

* Cf. Ulatowska et al. (1989).
® Trata-se de uma bateria de testes criada especialmente para a avaliagdo de pacientes de Alzheimer de
Joanette et al. (1995).



seguida, que reconte a histdria tendo a sua frente as imagens, sendo que a observacio
das imagens pelo paciente pretende minimizar a interferéncia da varidvel “memoria” no
processo de reconto.

Embora Gleason et al. afirmem pretender avaliar as estratégias narrativas dos
pacientes, na realidade o que € avaliado sdo alguns aspectos quantitativos - o nimero de
ocorréncia de verbos, nomes, pronomes, o nimero de lexemas-alvo, a quantidade de
deicticos e de anaforas. Nada, na verdade, € dito acerca da estrutura da narrativa, nem €
sequer discutido se a sequéncia de micro-proposi¢des, correspondentes a cada imagem,
pode constituir uma narrativa. Significativa torna-se a auséncia, por exemplo, de
referéncia a um modelo narrativo. Trata-se, por conseguinte, de uma analise micro-
estrutural que ndo é complementada por uma andlise macro-estrutural como a que
encontramos, por exemplo, num artigo mais recente de Duong et al. (2005), sobre as
producdes narrativas dos pacientes com Alzheimer.

A fim de ultrapassar o nivel léxico-semantico e conseguir avaliar capacidades
cognitivo-linguisticas e ndo cognitivo-linguisticas dos doentes com DA, no seio de um
modelo discursivo integrador, Duong et al (2005) adoptam o modelo de processamento
discursivo de Kintsch e Van Dijk (1978). Esta adopcdo permitird, de acordo com os
autores, distinguir trés niveis de representacdo discursiva: o nivel 1éxico-seméantico (que
inclui um indice lexical, um sintactico e um referencial), o nivel semantico-conceptual
(que inclui a avaliagdo do nimero de microproposi¢des produzidas, a sua hierarquizacdo
e o numero de macroproposi¢des) e o nivel semantico-organizacional (nimero de
elementos do esquema narrativo, percentagem de macroproposicdes por elemento e
marcadores de transicdo - temporais, sequenciais ou espaciais).

Para além de enquadrarem teoricamente neste modelo o seu estudo experimental,
conscientes de que o tipo de tarefa aplicada pode determinar a heterogeneidade dos
resultados, os autores aplicaram dois tipos de teste diferentes, incluidos na PENQO: uma
imagem unica a ser descrita com a instru¢do “olhe para esta imagem e diga-me que
histéria v&”’ e a sequéncia de imagens ja referida do acidente de carro, com a instrucio
“olhe para estas imagens e diga-me que historia vé”. A adopgdo, por um lado, de um
modelo discursivo integrador com vérios niveis de representacdo discursiva, por outro,
de testes que elicitam dois tipos de discurso (embora as instru¢des, muito proximas na

sua estrutura linguistica, indiquem que se pretende uma histdria/narrativa como output),

" A semelhanca do Cookie Theft Picture da BDAE, embora a instrucio de execugdo divirja — “Tell me
everything you see going on in this picture” (in Record Booklet da BDAE).



conduziram a conclusdes interessantes acerca da heterogeneidade discursiva dos
pacientes de Alzheimer perante a elicitacdo de narrativas com suporte imagético.

Uma das importantes conclusdes diz respeito a comparacio dos resultados para os
dois tipos de estimulos: na generalidade todos os sujeitos (a populacdo velha normal e
os pacientes com Alzheimer) apresentaram melhores resultados no estimulo com
sequéncias de imagens, nomeadamente quando foram quantificadas as
macroproposi¢des e os elementos do esquema narrativo®. Os autores justificam estes
resultados da seguinte forma: “Because the organization of the story is available
visually through the sequence of pictures, it is conceivable that some subjects, mostly
NE [normal elderly] subjects, could have taken advantaging of this facilitating effect...”
(idem, p. 178).

Para além da heterogeneidade de padrdes discursivos da populagdo com Alzheimer,
padrdes esses elicitados por um ou outro tipo de estimulo, a heterogeneidade deve ser
explicada, segundo os autores, ndo sé pela natureza dos estimulos, mas por outros
factores como o défice cognitivo, a idade, a educagdo, o género e ainda défices visuo-
espaciais. Na verdade, o factor “natureza dos estimulos” ndo pdde, por si s6, explicar
essa heterogeneidade dado ter-se verificado que a aplicagdo dos estimulos ndo permitiu
diferenciar a populacdo normal velha e a populagdo com DA entre si, em metade dos
pacientes com Alzheimer.

Tendo em conta a globalidade dos resultados, os autores questionam-se sobre a
existéncia ou ndo de um padrio discursivo na DA — “How much impairment on any
given mesure or how many levels of representation must be impaired to constitute a
clear AD discourse pattern?” (idem, p. 181) --, parecendo-lhes que uma resposta futura
estard dependente da compreensdo de padrdes discursivos de outras populacdes
neurologicamente afectadas.

Duong et al. colocam igualmente em causa a relevancia da introdug@o, nas baterias
de avaliacdo, de tarefas discursivas: “For the moment, discourse alone may not be
useful in providing a differential diagnosis. This practice should be more suitable for
contrived and decontextualized tasks (such as picture naming) that are more sensitive to
the breakdown of the semantic system” (ibidem).

Aparte estas diferencas no tipo de abordagem ao discurso na doenga de Alzheimer —

mais estruturalista ou mais funcional - pode dizer-se que, em termos gerais, a

Foram utilizadas os elementos presentes no esquema da narrativa de Kintsch e Van Dijk: o setting, a
complicacdo, a resolucdo, a avaliagdo e a moral.



globalidade dos estudos sobre a deterioracdo da linguagem na DA aponta para uma
maior preservacdo das componentes sintdctica e fonoldgica e, pelo contrério, para uma
afec¢do mais destacada das componentes lexico-semantica e pragmadtica. Obler, em
1983, destacava, de facto, como um padrio o facto de o discurso na DA ter, subjacente,
um défice semantico.

Outros autores consideram que este défice semantico resulta de capacidades
cognitivas em deterioracdo — em particular a deterioragdo da memoria seméintica —
evidenciando, deste modo, a relacdo causal existente, na DA, entre défices cognitivos e
processamento (semantico) da linguagem’.

A este propdsito Ehrlich (1994) pdde sugerir que se estabeleca uma relagdo entre
a produgdo narrativa e as memorias semantica e episodica, assumindo que multiplas
perturbagdes nos sub-sistemas cognitivos e linguisticos podem ser responsaveis pelo
decréscimo da estrutura narrativa nos pacientes com Alzheimer.

Corroborando esta posicio, Obler et al. (1994) referenciam dois trabalhos (Obler
& Albert 1980 e Tocco 1990) que demonstram que o tipo de tarefa narrativa empregue
na investigacdo ja revelou ser muito importante para detectar diferencas discursivas
relacionadas com a idade, sobretudo se essa tarefa envolve a memdria. No primeiro
estudo referenciado foi aplicada uma tarefa de reconto de histéria — a Weschsler
Memory Task — e, no segundo estudo, uma tarefa de conto da Histéria do Capuchinho
Vermelho (Little Red Riding Hood), ambas envolvendo a memdria de longo termo.
Enquanto que se observou um declinio no nimero de temas ou proposi¢des nestas
tarefas, noutra — a descricdo da imagem do Cookie Theft Picture — esse mesmo declinio
ndo se verificou, visto tratar-se de uma tarefa em que a varidvel memdria ndo
desempenha nenhum papel.

Parece, por conseguinte, neste momento consensual a importincia dada aos
factores cognitivos alterados na DA na sua relagdo com a deterioracdo da linguagem e
ao controle dos efeitos dos tarefas usadas na avaliacdo dos distirbios da linguagem em
populacdes neurologicamente afectadas. Ou seja, uma parte importante da investigacao
ressalta a importancia destas ou de outras opcdes metodologicas de que daremos conta

no ponto seguinte.
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A memoria semantica englobaria o conhecimento da linguagem e o conhecimento nio verbal, enquanto
que o processamento semantico se referiria ao conhecimento linguistico do sentido e da referéncia. Esta
distingdo implicaria, segundo os autores, diferentes fontes para os erros linguisticos na DA.



ALGUMAS OBJECCOES METODOLOGICAS

Ehrlich (1994) aponta diversos problemas metodoldgicos na andlise do défices
discursivos em Alzheimer, e isto apesar de considerar que, no seu conjunto, os estudos
efectuados ja identificaram alguns padrdes de desvio discursivo na DA: limitagdes no
uso da coesdo e na expressdo do contetido e, relativamente & populagdo normal velha,
mais referéncia exofdrica, mais segmentos frasicos, menos palavras tnicas, menor
complexidade sintactica.

Nio sdo, segundo o investigador, controladas algumas varidveis — como a
dificuldade de meméria ou a complexidade e quantidade de informacgdo do estimulo
pictérico — ou sdo cruzadas demasiadas varidveis dependentes. Por outro lado, a
fiabilidade dos estudos é colocada em causa pela aplicacdo de um nimero reduzido de
tarefas narrativas: tendo em conta a variacdo inter- e intra-subjectiva, a
representatividade de comportamentos linguisticos especificos pode ser questionada. A
fidedignidade dos diagnésticos podem também ser colocada em causa uma uma vez que
os critérios do NINCDS — ADRDA nem sempre sao seguidoslo )

Uma objeccao final de Ehrlich diz respeito a auséncia de controle experimental
das tarefas narrativas. Alguns obstdculos a clarificacdo dos défices narrativos dos
pacientes prende-se, de facto, com a natureza ou estrutura das tarefas requeridas, os
suportes dessas tarefas e ainda o enquadramento tedrico em que os dados sdo
analisados.

Em primeiro lugar, a tarefa cognitivo-linguistica pedida - seja a descri¢do de
uma imagem'? como no Cookie Theft Picture, seja contar ou re-contar uma histéria a

partir de uma sequéncia de imagens — € extremamente complexa, envolvendo uma série

de componentes cujo contributo individual e inter-relacional para a producao narrativa é

10 «“Consequently, subjects displaying more focal neurological défices such as those found in multi-infarct
dementia as well as other dementing conditions may cloud the picture of language deterioration in DAT”,
p. 155.

"' Aponta-se igualmente a necessidade de experimentar tarefas que elicitem diferentes géneros
discursivos e avaliar como algumas caracteristicas apontadas como padrdes do discurso em Alzheimer se
comportam nesses diferentes géneros. Sabe-se, por exemplo, que os afdsicos apresentam maior facilidade
de producdo lexical em contextos interactivos do que quando submetidos a provas de nomeagdo por
confronto visual o que demonstra, por si s6, que as generaliza¢cdes devem ser modalizadas em fung@o do
tipo de discurso em andlise.

"2 Ehrlich (p. 156) considera a descri¢do de uma imagem como uma narrativa monologal, o que &
discutivel em termos linguisticos se atendermos, por exemplo, ao que € teorizado por Adam (1985a e
1985b) quanto a estrutura do texto descritivo e narrativo. N@o estamos certos — e para isso seria
necessdrio levar a cabo um estudo experimental - que instru¢des como “conte-me uma histéria a partir
destas imagens” ou “diga-me tudo o que vé€ nestas imagens”, assegurem, de igual modo, uma produgéo
narrativa.



necessdrio especificar. Efectivamente, ao descrever/narrar a partir de uma imagem,
salienta o autor, € necessdrio ndo sé a integrag@o de informagao visuo-perceptiva, como
a integracdo de ideias, conceitos, esquemas, objectivos comunicativos e a conversao do
conceptual para o linguistico, componentes que, na andlise dos dados, nem sempre sdo
diferenciadas.

Um outro aspecto destacado por Erlich, para além da complexidade cognitivo-
linguistica da tarefa, também dificil de contornar, sdo os diferentes enquadramentos
tedricos escolhidos para anélise pelos diversos autores. Essa diversidade, que se prende
com a multiplicidade de modelos da narrativa em linguistica do texto ou andlise do
discurso, dificulta, muitas das vezes, a comparagéo de resultados.

A mesma variedade atinge a escolha das tarefas narrativas - sdo aplicadas de
forma arbitréaria diferentes tarefas narrativas de estudo para estudo. No existe, por outro
lado, trabalho prévio efectuado sobre os efeitos de cada um dos componentes dessas
tarefas. Urge, por conseguinte, manipular a estrutura conceptual e proposicional das
estruturas narrativas de forma a poder-se ter uma ideia mais clara do locus onde ocorre
o défice (por exemplo, controlar o tamanho dos estimulos e das estruturas narrativas e
manipular os esquemas narrativos).

Colocando em prética esta convic¢do segundo a qual a relacio entre a concepg¢ao
da narrativa e a producdo da narrativa permite predizer as origens do défice, Ehrlich
(1990) manipulou a estrutura das tarefas de forma a controlar a quantidade de contetido
e a forma de apresentacdo da narrativa.

Enquanto que a forma de apresentacdo do estimulo revelou nio influenciar a
produgdo discursiva, a quantidade de informacdo apresentada pictoricamente
influenciou significativamente o contetido produzido pelos pacientes'”

Para além do controle da complexidade da informacdo e da quantidade de
informagd@o, um outro factor a controlar experimentalmente, diz respeito a forma de
discurso elicitado, isto €, ao formato do estimulo visual que subjaz a estrutura narrativa
e ao medium de apresentacdo (por exemplo, narrativas apresentadas apenas oralmente

ou a sua apresentagao noutros tipos de estimulo visual como o video).
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Nao conseguimos saber em que exata medida esse contetido foi influenciado uma vez que se trata de
uma Dissertacdo de Doutoramento do autor, ndo publicada.



Uma outra objec¢do metodoldgica colocada tem a ver com a necessidade de
identificar as mudangas no discurso da populacdo normal velha (normal ageing
discourse ou normal advanced ageing, na literatura) a fim de poder diagnosticar as
mudangas no discurso da DA precoce. Trata-se de retomar a ideia, ja aqui referenciada,
segundo a qual ndo é fidvel estudar a deterioragdo discursiva de uma populacdo
envelhecida com doenca de Alzheimer, sem recorrer ao que ji se sabe sobre a
populacdo normal da mesma idade.

De facto, varios estudos assinalam um declinio, com a idade, das capacidades
discursivas. Apesar de terem mais anos de educacdo do que o normal, num estudo de
1986, North et al. (cit. in Obler 1994) verificaram que a populacdo adulta normal mais
velha — numa tarefa de discurso processual (descrever processos implicados numa ida as
compras, €m engraxar sapatos, enviar uma carta, etc.) — produzia menos proposi¢des
para transmitir os principais passos € o seu uso dos pronomes anaféricos tornava-se
mais ambiguo.

Ulatowska et al. (1989), ao estudarem a ambiguidade referencial, constataram
que ela diminuia sensivelmente no grupo com uma idade média de 70 anos (o grupo
menos velho), mas era mais destacada no grupo mais velho, com uma idade média de
80,3 anos. Kemper et al (1990, cit in Obler 1994) notaram um niimero mais reduzido de
estruturas sintacticas complexas e decréscimo da fluéncia (mais fragmentos frasicos e
mais vazios lexicais por preencher). No entanto, a populagdo mais velha produzia um
discurso mais claro do que a populagc@o jovem, na medida em que produzia de forma
mais eficaz os niveis mais altos da producao discursiva, incluindo, por exemplo, moral
nas suas histdrias.

Obler et al. (1994) relatam um extenso estudo levado a cabo pelo Aging Brain
Laboratory, em que 160 sujeitos foram divididos em 4 grupos de idades: 30- 39, 50 —
59, 60 — 69 e 70 - 79. Na andlise da descri¢do do Cookie Theft Picture ndo encontraram
diferencas de idade nas seguintes varidveis: nimero de temas, nimero de palavras por
tema, repeticdes, uso de todas as partes do discurso, uso de unidades de preenchimento.
Porém, algumas diferencas encontradas e que nos interessam particularmente para o
estudo dos défices 1éxico-semanticos, merecem ser aqui mencionadas: as parafasias
semanticas, o ratio de substantivos por nimero total de palavras, o nlimero de vazios
lexicais produzidos e, finalmente, as palavras indefinidas e os indicadores de

davida/incerteza.
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No que diz respeito as parafasias semanticas, € por ordem de decréscimo de
ocorréncia por grupos, destaca-se em primeiro lugar o grupo dos 30, seguido pelo dos
70, e finalmente dos 60 e 50. Enquanto que a percentagem de ocorréncia do grupo de 30
se deveu a uma atitude de precipitacdo, de pressa, nos grupos dos 60 e 70 as ocorréncias
deveram-se a problemas de acesso lexical.

Por outro lado, o grupo dos 30 e 70 produziram significativamente menos
substantivos por palavra do que os grupos dos 50 e 60. O total de palavras produzida
aumenta do grupo dos 30 para o dos 70, bem como o nimero de palavras por tema e o
nimero de vazios lexicais. O grupo dos 60 produziu o mais alto score de atitudes de
incerteza e o grupo dos 50 para as palavras indefinidas.

Finalmente, aplicando aos mesmo sujeitos a tarefa de conto do Capuchinho
Vermelho, verificou-se, a um nivel agora macroestrutural, que o nimero de erros de
sequencializacdo da narrativa decresce com a idade. De qualquer modo, a conclusdo
mais importante deste estudo remete para a variabilidade intersujeitos em cada sub-
grupo da populagdo estudada, sendo proposto que se criem mais do que dois grupos de
idade diferente — um mais novo, outro mais velho - , uma vez que estudos que
empreguem trés ou mais grupos de idade diferente tém mais hipdteses de encontrar
diferencas/padrdes ndo lineares entre grupos.

Chapman et al. (1995) chamam, por sua vez, a aten¢éo para o facto de ser dificil
diferenciar as mudangas associadas ao envelhecimento normal com as mudancas em
estadios iniciais da doenca de Alzheimer: “The difficulty arises from the overlap in
patterns of language change observed in these groups. For example, word finding
problems, difficulty with reference, reduced information content, and a tendency to
digress have been identified in both populations” (p. 124).

No quadro da discussdo sobre a importancia da selec¢do de tarefas discursivas,
estimulos e medidas adequados para quantificar as mudangas precoces na DA e as
distinguir das do envelhecimento normal, chegou-se ja a conclusd@o que os estimulos
pictéricos que requerem uma integragdo holistica da informagdo representada
apreendem mais facilmente mudangas qualitativas na DA do que estimulos pictéricos
que tendem a elicitar observagdes isoladas, ndo relacionadas (ibidem).

Num estudo de 2002 — Noun and verb retrieval in healthy aging — Mackay et al.,
depois de aplicarem o Boston Naming Test e o Action Naming Test a trés grupos de 50,
60 e 70 anos, infirmaram a hipdtese segundo a qual existiriam, com o envelhecimento,

diferentes capacidades de acesso aos nomes e aos verbos (com melhor capacidade para
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os segundos), mas confirmarm que, com a idade, diminui a capacidade de producao
lexical, em sujeitos normais.

Virios autores tém questionado se as diferencas entre o discurso no
envelhecimento normal e na DA serdo qualitativas ou apenas uma questdo de grau.
Algumas diferencas qualitativas sdo apontadas por Chapman et al. na DA (ibidem): a
omissdo de eventos centrais e de informacdo que requer processos inferenciais, a
dificuldade de organizar e sequencializar a informacdo de uma histéria, a
vulnerabilidade da coeréncia discursiva, detectada logo desde o inicio da DA.

Por outro lado, enquanto que certos aspectos ndo sdo sensiveis as mudangas
patolégicas precoces na DA — como seja, por exemplo, a quantidade de unidades
linguisticas e/ou a quantidade de informagdo -, outros aspectos, como a coeréncia e o

cardcter conciso da informacao parecem estar comprometidos precocemente na DA.

CONCLUSOES

Ao longo deste artigo foi efectuado um levantamento de algumas questdes
metodoldgicas que devem colocar-se na avaliagdo e investigacdo da deterioracdo
semantica na populagdo com Alzheimer. Pode constatar-se que, em larga medida, a
avaliagdo discursiva se efectua através de muitas das provas e baterias que se usam para
outras populacdes, neurologicamente afectadas (em particular as afasias), embora
surjam ja algumas excepgdes como a bateria PENO (Joanette 1995) para o francés ou a
Evaluation Battery for Semantic Memory Deterioration in Alzheimer Disease (Adrados
et al., 2001) para o espanhol.

Virios autores tém destacado a heterogeneidade dos padrdes discursivos na
populacdo com Alzheimer procurando explicad-la através de mudltiplos factores, seja
como efeito do tipo de tarefas aplicadas, seja como o resultado da auséncia de controle
de varidveis cognitivas e/ou cognitivo-linguisticas.

No que diz respeito a natureza das tarefas interessa controlar a sua estrutura (os
resultados revelam-se melhores, por exemplo, com tarefas com sequéncias de imagens
do que com imagens isoladas), a complexidade visual do estimulo e a quantidade de
informagd@o, homogeneizar a escolha dos enquadramentos tedricos, aumentar o nimero
de tarefas narrativas, manipular e controlar a estrutura conceptual e proposicional das

narrativas a fim de determinar o locus do défice, variar a forma de apresentacdo dos
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estimulos (cartdes ou video, por exemplo) de forma a contrastar o impacto dessa
variacao.

Outras varidveis merecem igual aten¢do - os défices cognitivos, a idade, a educacio
e o género. Dada a afeccio da memdria na DA torna-se particularmente importante
verificar se as tarefas envolvem ou ndo a memoria; €, por outro lado, aconselhavel ter
como referéncia estudos sobre a populacdo normal envelhecida e aumentar os sub-
grupos nesta populacdo e na populagdo com DA — estudos que utilizam trés ou mais
grupos de idade diferente t€m mais hipéteses de encontrar diferengas e padrdes ndo

lineares entre grupos.
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RESUMO: Embora mudangas especificas da linguagem se verifiquem em todos os niveis
linguisticos (niveis fonoldgico, sintactico, morfoldgico) na doenca de Alzheimer (DA), as
alteracdes de maior destaque observam-se ao nivel semantico e pragmadtico. Assim, e tendo em
conta a existéncia de alteracdes marcantes a nivel 1éxico-semantico em todos os estddios da
doenga, este artigo questionard a avaliacdo da deterioracdo seméantica na DA tal como é
executada através de provas de elicitacdio de narrativas, destacando e revendo algumas
objeccdes metodoldgicas que deverdo ser tidas em conta em futuras investigagées. As mesmas
objeccdes podem ser colocadas em relacdo a avaliacdo da producdo oral da linguagem em
sujeitos afasicos, avaliacdo essa que, na maior parte das vezes, se efectua através das mesmas
provas de diagnéstico.

PALAVRAS-CHAVE: Doenca de Alzheimer; Elicitacdio de narrativas; Deterioragdo
semantica; Metodologia de investigacdo; Afasia.
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ABSTRACT: Although specific language changes can occur in all linguistic levels (phonetic,
phonological, syntactic and morphologic) in Alzheimer’ s disease (AD), the most prominent
alterations can be observed in the semantic and pragmatic levels. Thus, taking into account the
existence of outstanding alterations at the lexico-semantic level in all the stages of the disease,
this paper will question the evaluation of semantic deterioration in AD, as it is performed
through tasks of narrative elicitation. Some methodological questions, which must be taken into
account for future investigation, will be reviewed. The same objections can be placed in what
concerns the aphasics’ language oral production evaluation since it is performed, generally,
through the same evaluation tasks.

KEYWORDS: Alzheimer disease; Narratives elicitation; Semantic deterioration; Investigation
methodology; Aphasia.
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