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RESUMO

A presente investigacdo apresenta como principal objetivo, o estudo e andlise de um
conjunto de dimensdes neuropsicoldgicas, nomeadamente as fun¢des motoras, ritmo, fungdes
tateis, funcdes visuais, linguagem recetiva, linguagem expressiva, escrita, leitura, aritmética,
memoria e processos intelectuais, em sujeitos dos 18 aos 25 anos de idade, Heterossexuais e
Homossexuais, através da aplicagdo da Bateria de Avaliacdo Neuropsicologica Luria-Nebraska.
Pretendeu-se avaliar também as diferencas relativas ao dominio psicopatoldgico. Para tal, foram
avaliados 30 sujeitos Heterossexuais e 30 sujeitos Homossexuais. Assim, os 60 individuos que
participaram no presente estudo foram avaliados através do SCL-90, com o objetivo de rastrear a
presenca de sintomas psicopatoldgicos, e da entrevista de Luria-Nebraska, com o objetivo de
recolher dados pessoais que permitissem a posterior relagio com o desempenho
neuropsicologico. A segunda parte consistia na aplicagdo da Bateria Neuropsicologica Luria-
Nebraska (LNNB), que avalia o funcionamento neuropsicolégico. Os resultados apontam para
um melhor desempenho neuropsicologico dos Heterossexuais na maioria das escalas clinicas da

LNNB quando comparados com os Homossexuais.

Palavras-chave: Bateria Neuropsicologica Luria-Nebraska, neuropsicologia, orientacao

sexual, dominio psicopatoldgico
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INTRODUCAO

A avaliacdo neuropsicoldgica permite o estudo aprofundado de variadas fungdes cognitivas,

emocionais e comportamentais (Gil, 2006).

A Bateria de Avaliagdo Neuropsicoldgica de Luria-Nebraska (do inglés LNNB) ¢ uma
bateria compreensiva concebida para avaliar o funcionamento neuropsicoldgico (Herrera, 2008).
A forma I da LNNB contempla 11 escalas clinicas: Fun¢des Motoras, Ritmo, Fungdes Tateis,
Processos Visuais, Linguagem Recetiva, Linguagem Expressiva, Escrita, Leitura, Aritmética,
Memoria e Processos Intelectuais (Golden, FreshWater & Vayalakkara, 2000; Golden, Purisch &
Hammeke, 1995, citado por Maia, Correia & Leite, 2007, p. 30).

Segundo Rahman, Wilson e Abrahams (2011), tem sido sugerido que a orientagdo sexual
influencia o desempenho de muitas fungdes cognitivas conhecidas por serem sexualmente

dimorficas.

Alguns dos dados neuropsicologicos apontam para uma diferenga entre homens
homossexuais e homens heterossexuais no que diz respeito aos padrdes cognitivos sobre as
medidas que geralmente sofrem mais o efeito do género (Gladue et al., 1990; McCormick &
Witelson, 1991; Sanders & Ross-Field, 1986, citados por Wegesin, 1998, p. 92).

Por sua vez, ha estudos que sublinham que as mulheres homossexuais ndo parecem diferir
das mulheres heterossexuais na maioria das medidas cognitivas, exceto para a fluéncia verbal, na
qual o desempenho estd na dire¢do tipicamente masculina, isto €, obtiveram menor pontuagao
(Rahman, Abrahams, & Wilson, 2003, citado por Rahman, Andersson & Govier, 2005, p. 312).

Desta forma, se o estudo das dimensdes cognitivas em fungdo da orientacdo sexual esta
cada vez mais presente na literatura, parece fazer sentido a realizagdo de um estudo sobre as
dimensdes neuropsicoldgicas em funcdo da orientagdo sexual com a Bateria de Avaliagdo

Neuropsicoldgica Luria-Nebraska.
METODOLOGIA

Objetivo

Este estudo objetiva o estudo e analise de um conjunto de dimensdes neuropsicoldgicas,
nomeadamente as fungdes motoras, ritmo, funcdes tateis, funcdes visuais, linguagem recetiva,

linguagem expressiva, escrita, leitura, aritmética, memoria, processos intelectuais, em sujeitos
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dos 18 aos 25 anos de idade, heterossexuais e homossexuais através da aplicacao da Bateria de

Avaliagao Neuropsicologica Luria-Nebraska.

Participantes

A amostra foi constituida por sujeitos heterossexuais e homossexuais, que se
disponibilizaram voluntariamente para passar pelo processo de avaliagdo. Como critérios de

inclusdo da amostra destaca-se:

Ter idade compreendida entre os 18 e 25 anos;
e Naio se autoconsiderar bissexual;
e Niao ter sofrido nenhuma lesdo neurologica e/ou possuir uma perturbacao

psicopatologica diagnosticada por médico especialista;

Ter frequentado pelo menos 2 anos de escolaridade (saber ler e escrever).

Foram avaliados 67 sujeitos, dos quais 7 foram excluidos da amostra, por ndo preencherem

os critérios de inclusdo, originando um total de 60 sujeitos incluidos.

Material

Foi solicitado a cada participante a resposta a entrevista inserida na bateria
neuropsicologica Luria-Nebraska, a um questionario psicopatologico designado SCL-90, ¢ a

realizacdo da Bateria de Avaliacdo Neuropsicologica Luria-Nebraska.

Procedimentos

ApoOs uma revisdo bibliografica e tendo por base o interesse na Bateria Neuropsicologica
Luria Nebraska e o objetivo desta investigagdo, foi definida a amostra e os respetivos

instrumentos a serem aplicados.

Dado que a aplicagao dos 3 instrumentos demorava em média cerca de 2hs30, e perante a
importancia de realizar um despiste de alguma eventual psicopatologia, revelou-se importante
repartir a aplicacdo dos mesmos em duas sessdes. Assim, numa primeira sessdo foram aplicados
a entrevista de Luria-Nebraska e o SCL-90, e a Bateria Neuropsicoldgica Luria-Nebraska
aplicada num segundo momento de avaliacao. O local de avaliacao dos sujeitos foi, sempre que
possivel, controlado ao nivel do som, visto que a bateria ¢ composta por escalas que exigem

atenc¢do e concentracao.

Tendo em conta o fator conveniéncia e o fator tempo, optou-se por recolher a amostra pelo

“método bola de neve”. Desta forma, na maioria das vezes era efetuado um primeiro contacto
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com a pessoa para explicar o objetivo e a finalidade do estudo, assegurando-se a
confidencialidade e o anonimato dos dados, e, posteriormente, no caso de o sujeito estar
disponivel para a realizagdo do estudo, eram entdo agendados, para o mais breve possivel, os dias
de aplicacdo dos instrumentos. Deste modo, destaca-se a sequéncia da avaliacdo aplicada em
todos os sujeitos: 1) SCL-90-R; 2) Entrevista de Luria Nebraska; 3) Bateria Neurospicoldgica de
Luria-Nebraska.

Apds a recolha e organizagdo dos dados, procedeu-se a respetiva andlise estatistica dos
mesmos. A andlise da informagdo recolhida foi efetuada com o apoio do Software Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS versdao 19.0 para Windows). Tendo em conta o objetivo
do estudo, utilizou-se estatistica descritiva simples para a caracterizacdo da amostra e para os
scores das provas (média, desvio padrao e percentagens). Para testar as diferencas entre os dois
grupos nas varidveis quantitativas usou-se o teste ndo-paramétrico de Mann-Whitney. Para
facilidade de interpretagdo apresentamos como estatisticas descritivas os valores das médias e
dos desvios padrao e nao os valores das ordens médias. Para aceitar ou rejeitar a hipotese nula

utilizou-se como referéncia um nivel de significancia (p) < 0,05.
RESULTADOS

Caracterizacdo da amostra

A amostra € constituida por 60 sujeitos, com idades compreendidas entre os 18 e os 25
anos, sendo a média de idades 21,07 anos (Desvio Padrao= 2,20). Salienta-se que 40% da
amostra tem de 18 a 20 anos, os sujeitos com idades compreendidas entre 21 e 23 anos

representam 43,4% da amostra, e 16,6% dos sujeitos t€ém idades entre os 24 e os 25 anos.

No que diz respeito ao género da amostra pode-se verificar que 50% da amostra ¢
constituida por individuos do género feminino e igualmente 50% do género masculino. De
seguida sdo apresentadas as idades em relagdo ao género. Assim, dos 18 anos aos 20 anos
existem 10 individuos do género feminino e 14 do género masculino. Dos 21 anos aos 23
encontram-se 17 do género feminino e 9 do género masculino. Finalmente, dos sujeitos com
idades compreendidas entre os 24 e 25 anos existem 3 sujeitos do género feminino ¢ 7 do género

masculino.

No que se refere aos anos de educacdo (instrucdo académica formal) da amostra,
verifica-se que 1,7% tem 8 anos de escolaridade, 3,3% da amostra possui 9 anos de escolaridade,
1,7% possui 10 anos de escolaridade, 31,7% completou 12 anos de estudo, 3,3% possui 13 anos,

6,7% tem 14 anos de estudos, 23,3% tem 15 anos de escolaridade, 21,7% concluiu 16 anos de
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estudo e por fim 6,7% da amostra possui 18 anos de estudo. Salienta-se o facto de que cerca de

51,7% da amostra completou ou estd a completar a Licenciatura.

Com vista a uma maior compreensdo da amostra, de seguida, serdo descritos os dados
recolhidos nos questionarios da Entrevista de Luria-Nebraska. No que respeita a profissao atual,
e tendo em conta as caracteristicas sociais da populagdo estudada, verificou-se uma maior
incidéncia nas seguintes profissdes: Estudante (81,7%); As restantes profissdes mencionadas
tiveram uma percentagem de 1,7% cada uma, e foram as seguintes: Administrativo, Assistente
Operacional, Desempregada, Funcionaria de Loja, Agente Policial, Operador Telefonico,
Rececionista, Técnica de Farmacia e Técnica de Vendas.

Destaca-se também o facto de a amostra ser constituida por 50% por homossexuais (15
sujeitos do sexo feminino e 15 sujeitos dos sexo masculino) e 50% por heterossexuais (15
sujeitos do sexo feminino e 15 sujeitos dos sexo masculino), no que diz respeito a orientacio

sexual.

Andlise descritiva
Bateria Neuropsicoldgica de Luria-Nebraska

No que concerne a LNNB (Cf. Tabela 1 - Estatistica Descritiva da Bateria
Neuropsicoldgica Luria Nebraska), verifica-se que na escala C1 (motora) os sujeitos obtiveram
uma média de 7,57 com um desvio padrao de 3,402, sendo o minimo 1 € o maximo 17. Na escala
C2 (ritmo) os sujeitos obtiveram uma média de 4,73 com um desvio padrao de 2,284, sendo o
minimo 0 e o maximo 10. Na escala C3 (funcées tateis) a média foi de 4,83 com um desvio
padrdo de 2,416, sendo o minimo 0 e o méximo 10. Na escala C4 (fung¢des visuais) os sujeitos
obtiveram uma média de 6,60 com um desvio padrao de 2,612, sendo o minimo 2 ¢ 0 maximo 13.
Na escala CS (linguagem recetiva) os sujeitos pontuaram numa média de 5,37 com um desvio
padrao de 2,372, sendo o minimo 1 ¢ o maximo 12. Na escala C6 (linguagem expressiva) a
média foi de 9,07 com um desvio padrdo de 3,215, sendo o minimo 4 ¢ o maximo 19. Na escala
C7 (escrita) os sujeitos obtiveram uma média de 3,30 com um desvio padrdo de 1,916, sendo o
minimo 0 e o maximo 8. Na escala C8 (leitura) os sujeitos pontuaram numa média de 1,00 com
um desvio padrao de 1,120, sendo o minimo 0 ¢ o maximo 4. Na escala C9 (aritmética) os
sujeitos obtiveram uma média de 3,68 com um desvio padrao de 3,753, sendo o minimo 0 e o
maximo 16. Na escala C10 (memdria) os sujeitos obtiveram uma média de 8,27 com um desvio
padrao de 3,468, sendo o minimo 0 e o maximo 17. Por fim, na escala C11 (fungoes
intelectuais) a média foi de 18,17 com um desvio padrao de 5,573, sendo o minimo 6 € o

maximo 39.
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Tabela 1 - Estatistica Descritiva da Bateria Neuropsicologica Luria-Nebraska

Cl1 C2 C3 C4 C5 Cé6 C7 C8 (9 C10 C11
N Valido 60 60 60 60 60 60 60 60 60 60 60

Média 7,57 473 483 6,60 537 9,07 3,30 1,00 3,68 8,27 18,17
Mediana 7,00 5,00 4,00 6,00 5,00 9,00 3,00 1,00 2,50 8,00 18,00
Moda 7 2 4 6 4 8 3 0 0 6 18
Desvio 3,402 2,284 2416 2,612 2,372 3215 1,916 1,120 3,753 3,468 5,573
Padrao

Variancia 11,572 5,216 5,836 6,820 5,626 10,334 3,671 1,254 14,084 12,029 31,056
Minima 1 0 0 2 1 4 0 0 0 0 6

Maxima 17 10 10 13 12 19 8 4 16 17 39

SCL 90-R

Ao efetuar uma andlise da escala que avalia os indices de sintomatologia patologica,
constatou-se que a amostra ostenta uma média de 0,5248 com um desvio padrao de 0,46143 na
escala geral. Assim, verifica-se que de uma forma global a amostra ndo apresenta indicadores de
patologia, tendo o valor minimo cotado tomado o valor de 0 e o valor méximo cotado o valor de
1,74. Constata-se que, sendo o ponto de coorte o valor de 2,0 entdo, a amostra na sua totalidade

ndo apresenta sinais de patologia.

Na tabela que se segue (Cf- Tabela 2 — Estatistica Descritiva do SCL-90) explanam-se os

principais aspetos das dimensdes avaliadas no SLC 90-R.

Tabela 2 — Estatistica Descritiva do SCL-90

Dimensdes Média PD:flVrg’o Minimo  Msximo g:':(l)llogia ls’flltrtl)logia
Somatizacio 0,5727 0,50758 0,00 2,00 1,7% 98.,3%
Obsessdes-Compulsdes 0,5167 0,58140 0,00 2,10 1,7% 98,3%
Sensibilidade Interpessoal 0,5830 0,51904 0,00 1,67 0,0% 100,0%
Depressio 0,6152 0,58284 0,00 1,92 0,0% 100,0%
Ansiedade 0,4483 0,47174 0,00 1,70 0,0% 100,0%
Hostilidade 0,4063 0,54151 0,00 1,83 0,0% 100,0%
Ansiedade Fobica 0,4685 0,53432 0,00 2,29 1,7% 98.3%
Ideacio Paranoide 0,5670 0,55774 0,00 2,17 1,7% 98,3%
Psicoticismo 0,4400 0,47164 0,00 1,80 0,0% 100,0%
Escalas Adicionais 3,7167 3,84043 0,00 16,00 - -
Escala Geral 0,5248 0,46143 0,00 1,74 0,00% 100,0%

De acordo com a tabela acima apresentada, verifica-se que os sujeitos apresentaram valores

mais elevados nas escalas de Somatizacdo (1,7%), dimensdo que reflete o mal-estar resultantes
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da percecdo do funcionamento somatico. Obsessdes-Compulsdes (1,7%), dimensdo que ¢ uma

boa indicadora da rigidez do pensamento. Ansiedade Fobica (1,7%), que define a resposta de um

individuo a um medo persistente a uma pessoa, objeto, local ou situagdo especifica. Ideagdo

Paranoide (1,7%), dimensao que representa o comportamento paranoide de um individuo.

Analise Comparativa
Desempenho neuropsicoldgico e Orienta¢io Sexual

Como indica a Tabela 3, no que diz respeito aos aspetos neuropsicoldgicos avaliados pela
Bateria Neuropsicologica Luria-Nebraska verifica-se que:

Na escala C1 a média para os Heterossexuais ¢ de 6,90 com um desvio padrao de 3,49,
comparando com os Homossexuais que apresentam uma média de 8,23 com um desvio padrao de
3,22.

Na escala C2 os Heterossexuais apresentam uma média de 4,83 com um desvio padrdo de
2,23, comparando com os Homossexuais que apresentam uma média de 4,63 com um desvio
padrao de 2,37.

Quanto a escala C3, a média para os Heterossexuais ¢ de 4,97 com um desvio padrao de
2,41, comparando com os Homossexuais que apresentam uma média de 4,70 com um desvio
padrao de 2,45.

No que concerne a escala C4, os Heterossexuais apresentam uma média de 6,20 com um
desvio padrao de 2,83, comparando com os Homossexuais que apresentam uma média de 7,00

com um desvio padrao de 2,34.

Na escala C5, a média para os Heterossexuais ¢ de 5,33 com um desvio padrao de 2,59,
comparando com os Homossexuais que apresentam uma média de 5,40 com um desvio padrao de
2,17.

\

No que refere a escala C6, os Heterossexuais apresentam uma média de 8,73 com um
desvio padrdo de 3,50, comparando com os Homossexuais que tém uma média de 9,40 com um

desvio padrao de 2,92.

Na escala C7, a média dos Heterossexuais ¢ de 3,53 com um desvio padrao de 2,19
comparando com os Homossexuais que apresentam uma média de 3,07 com um desvio padrao de
1,59.

Na escala C8, os Heterossexuais apresentam uma média de 0,97 com um desvio padriao de
1,24, comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 1,03 com um desvio padrao
de 0,99.
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Na escala C9, a média dos Heterossexuais ¢ de 3,00 com um desvio padrao de 3,48

comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 4,37 com um desvio padrao de

3,94.

Na escala C10, os Heterossexuais apresentam uma média de 8,27 com um desvio padrao de

3,59 comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 8,27 com um desvio padrao

de 3.,40.

Por fim, na escala C11, a média dos Heterossexuais ¢ de 18,07 com um desvio padrao de

6,46 comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 18,27 com um desvio padrdo

de 4,62.

Como ¢ possivel verificar, nenhuma das diferencas verificadas sdo estatisticamente

significativas.

escalas clinicas da LNNB

Tabela 3 — Diferenga de médias entre os Heterossexuais ¢ Homossexuais nas

Orienta¢do Sexual N Média Desvio Padrao p
Cl Heterossexual 30 6,90 3,49

Homossexual 30 8,23 3,22

Total 60 0.08
C2  Heterossexual 30 4,83 2,23

Homossexual 30 4,63 2,37 0.61

Total 60 ’
C3  Heterossexual 30 4,97 2,41

Homossexual 30 4,70 2,45

Total 60 0,75
C4  Heterossexual 30 6,20 2,83

Homossexual 30 7,00 2,34

Total 60 0,13
C5 Heterossexual 30 5,33 2,59

Homossexual 30 5,40 2,17

Total 60 0,81
C6  Heterossexual 30 8,73 3,50

Homossexual 30 9,40 2,92

Total 60 0,38
C7  Heterossexual 30 3,53 2,19

Homossexual 30 3,07 1,59

Total 60 0,57
C8  Heterossexual 30 0,97 1,24

Homossexual 30 1,03 0,99

Total 60 0,56
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C9  Heterossexual 30 3,00 3,48

Homossexual 30 4,37 3,94

Total 60 0,10
C10 Heterossexual 30 8,27 3,59

Homossexual 30 8,27 3,40

Total 60 0,98
Cl1 Heterossexual 30 18,07 6,46

Homossexual 30 18,27 4,62

Total 60 0,94

Dominio psicopatologico e Orienta¢io Sexual

No que concerne aos aspetos psicopatologicos avaliados pelo SCL-90 verifica-se na Tabela
4 que:

No dominio Global a média para os Heterossexuais ¢ de 0,59 com um desvio padrdo de

0,51, comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 0,45 com um desvio padrdo
de 0,39.

No dominio Somatizacio a média para os Heterossexuais ¢ de 0,64 com um desvio padrao
de 0,60, comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 0,50 com um desvio
padrao de 0,38.

No dominio Obsessao-Compulsio, os Heterossexuais apresentam uma média de 0,63 com
um desvio padrao de 0,62, comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 0,39
com um desvio padrao de 0,51.

Quanto ao dominio Relacdes Interpessoais, a média dos Heterossexuais ¢ de 0,60 com um
desvio padrao de 0,56, comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 0,55 com

um desvio padrdo de 0,47.

No dominio Depressio, os Heterossexuais apresentam uma média de 0,69 com um desvio
padrdo de 0,60, comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 0,53 com um

desvio padrao de 0,55.

No que diz respeito ao dominio Ansiedade, a média dos Heterossexuais ¢ de 0,51 com um
desvio padrdao de 0,54, comparando a média dos Homossexuais que apresentam uma média de

0,38 com um desvio padrao de 0,38.

No dominio Hostilidade, os Heterossexuais apresentam uma média de 0,40 com um desvio
padrao de 0,55, comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 0,40 com um
desvio padrao de 0,54.
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No dominio Ansiedade Fobica, a média dos Heterossexuais ¢ de 0,53 com um desvio
padrao de 0,58, comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 0,39 com um

desvio padrao de 0,47.

No dominio Idea¢do Paranoide, os Heterossexuais apresentam uma média de 0,63 com
um desvio padrao de 0,64, comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 0,50

com um desvio padrao de 0,45.

No dominio Psicoticismo, a média dos Heterossexuais ¢ de 0,51 com um desvio padrao de
0,51, comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 0,37 com um desvio padrdo
de 0,42.

Por fim, nas Escalas Adicionais, a média dos Heterossexuais ¢ de 4,00 com um desvio
padrdo de 4,16, comparando aos Homossexuais que apresentam uma média de 3,43 com um

desvio padrao de 3,53.

Como ¢ possivel verificar, nenhuma das diferencas verificadas sdo estatisticamente

significativas.

Tabela 4 — Diferenca de médias entre os Heterossexuais ¢ Homossexuais nas escalas clinicas do SCL-90

Orientacao

Sexual N Média Desvio Padrao p

Heterossexual 30 0.59 0.51 0,48
SCL90 Global Homossexual 30 0.45 0.39

Total 60

Heterossexual 30 0.64 0.60 0,64
Somatizacdo Homossexual 30 0.50 0.38

Total 60

Heterossexual 30 0.63 0.62 0,09
Obsesso-Compulsio Homossexual 30 0.39 0.51

Total 60

Heterossexual 30 0.60 0.56 0,97
Relacdes Interpessoais Homossexual 30 0.55 0.47

Total 60

Heterossexual 30 0.69 0.60 0,34
Depressio Homossexual 30 0.53 0.55

Total 60

Heterossexual 30 0.51 0.54 0,72
Ansiedade Homossexual 30 0.38 0.38

Total 60

Heterossexual 30 0.40 0.55 0,87

- Homossexual 30 0.40 0.54
Hostilidade Total 60
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Heterossexual 30 0.53 0.58 0,30
Ansiedade Fobica Homossexual 30 0.39 0.47
Total 60
Heterossexual 30 0.63 0.64 0,67
- . Homossexual 30 0.50 0.45
Ideacido Paranoide Total 60
Heterossexual 30 0.51 0.51 0,46
Psicoticismo Homossexual 30 0.37 0.42
Total 60
Heterossexual 30 4.00 4.16 0,89
Escalas Adicionais Homossexual 30 3.43 3.53
Total 60

DISCUSSAO

Foi possivel verificar que, quando comparados com o grupo Homossexual, os sujeitos
Heterossexuais manifestam um desempenho neuropsicologico superior na maioria das escalas da
LNNB, nomeadamente nas escalas: C1 (Motora), C4 (Processos Visuais), C5 (Linguagem
Recetiva), C6 (Linguagem Expressiva), C8 (Leitura), C9 (Aritmética) e C11 (Processos
Intelectuais). Por sua vez, os sujeitos Homossexuais obtiveram um desempenho superior nas
escalas: C2 (Ritmo), C3 (Fungdes Tateis) e C7 (Escrita). Na escala C10 (Memoria) ndo se
verificaram diferencas entre os dois grupos. Contudo, estas diferencas ndo se verificaram
estatisticamente significativas para nenhuma escala clinica da LNNB.

Sao escassos os estudos relativamente a esta tematica, sendo que os trabalhos existentes
focam-se principalmente nas diferengas do cruzamento da orientagdo sexual com o género. No
entanto, encontraram-se alguns estudos que fazem alusdo as diferengas cognitivas entre os dois
grandes grupos, heterossexuais e homossexuais, sem especificar quanto ao género: no que diz
respeito a escala de linguagem recetiva, os resultados obtidos neste estudo ndo se encontram em
consonancia com a literatura visto que no estudo de Wegesin (1998, citado por Cunha et al., p.
211), envolvendo tarefas de decisdo lexical, o desempenho de homossexuais (tanto os homens
quanto as mulheres) foi superior ao de heterossexuais (tanto os homens como as mulheres),
enquanto neste estudo os Heterossexuais pontuaram melhor que os Homossexuais. Quanto as
fungdes visuais, tal como no nosso estudo, ndo se verificaram diferencas estatisticamente
significativas entre os sujeitos homossexuais e heterossexuais em duas tarefas de orientagdo
espacial da investigagdo de Gladue e Bailey (1995, citado por Kimura, p. 261). Nao se
verificaram diferencas de médias entre Heterossexuais ¢ Homossexuais na escala de memoria.
Contudo, no estudo de Canovas e Cimadevilla (2011) os participantes homossexuais cometeram

mais erros do que os heterossexuais nas tarefas de memoria.
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A excecdo das escalas de Ritmo, Aritmética, Memoria e Processos intelectuais, onde se
observaram indices de patologia ao nivel neuropsicologico em ambos os grupos, o desempenho
dos Heterossexuais e dos Homossexuais foi na sua grande maioria, normal, ou seja, localizava-se
dentro dos pardmetros da normalidade da LNNB tendo em conta o valor da nota T. E importante
referir que as diferengas de percentagens foram consideravelmente elevadas para a normalidade
em todas as escalas clinicas.

No nosso trabalho verificaram-se défices na escala de Aritmética em ambos os grupos, o
que podera ser explicado pelo facto de em Portugal, em todos os graus de ensino, do 1° ciclo ao
superior, o insucesso na disciplina de Matematica atingir indices preocupantes (Oliveira, 2010).
Na maior parte das disciplinas - sobretudo em Matematica - ha, por parte dos alunos, um
sentimento mais ou menos generalizado de desinteresse, de desmotivacdo. A matematica ¢ uma
disciplina em que sdo notérios os momentos de dificuldade, obstaculos e erro. Também a revisdo
de pesquisas, efetuada por Bzuneck (2001, citado por Costa, 2005), mostra que o desempenho
escolar em Matemadtica sofre influéncia de varidveis cognitivas e motivacionais. Segundo
Gongalez (2001, citado por Costa, 2005), as pesquisas apontam para a existéncia de uma possivel
correlagdo entre confianga em aprender Matematica e o desempenho nesta disciplina.

A escala de Processos Intelectuais também revelou défices em ambos os grupos. Estes
resultados podem ser explicados com um estudo realizado por Tavares (1998) com alunos recém-
chegados ao ensino superior, onde se verificaram défices nas resolu¢des de problemas.
Associadas as dificuldades de interpretagdo, os alunos criaram restricdes que ndo estavam
presentes nos enunciados e esqueceram frequentemente dados e condigdes importantes para
conseguir chegar a uma solu¢do adequada. Estas dificuldades poderdo contribuir para a
explicagdo do baixo desempenho obtido nesta escala no que concerne a resolugdo de problemas.

No ambito da escala de Ritmo, verificou-se igualmente maus resultados entre
Heterossexuais e os Homossexuais. Estudos tém demonstrado que podem existir interferéncias da
experiéncia linguistica na capacidade de percecdo das caracteristicas temporais do som. Mesmo
em testes que envolvem estimulos ndo-verbais, a forma como estes sdo processados pelo
individuo pode variar de acordo com diferentes linguas. Cada uma apresenta caracteristicas
fonéticas especificas que requerem uma percegao auditiva particular (Murphy & Schochat, 2007,
citado por Nazar¢, 2009, p. 37). Noutro estudo, Frota e Pereira (2004) observaram que ocorrem
alteragdes da ordenagdo temporal de sons de diferentes frequéncias (alta/baixa) e duragdo
(longo/curto) em criancas com défice de consciéncia fonologica.

Das 11 escalas clinicas da LNNB, onde se verificou maior percentagem de patologia em
ambos os grupos foi na escala de Memoria. Todavia, as diferencas de percentagens entre o
normal e patologico foram elevadas em ambos os grupos (90% normal / 10% patologico, para os
Heterossexuais; 80% normal / 20% patologico, para os Homossexuais). Os resultados da
investigacado de Canovas e Cimadevilla (2011) vao ao encontro dos resultados obtidos nesta

escala, em que os participantes homossexuais cometeram mais erros do que os heterossexuais.
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Embora tenham sido observadas algumas diferengas, os resultados da avaliagao estatistica
do indice de patologia das escalas clinicas da LNNB segundo a orientacao sexual nao se
revelaram estatisticamente significativos.

Pode-se constatar que em todas as escalas do SCL-90, exceto na escala Hostilidade em que
os dois grupos pontuaram da mesma forma, os Homossexuais obtiveram melhor desempenho
comparados aos Heterossexuais. Porém, os resultados ndo se revelaram estatisticamente
significativos para nenhuma escala clinica.

Ao avaliar o indice de patologia no dominio psicopatologico, apurou-se um desempenho
normal para ambos os grupos na escala global. Na escala de Somatizacao, de Hostilidade e de
Ansiedade Fobica, os Heterossexuais obtiveram as mesmas percentagens nos indices de patologia
e normalidade que os Homossexuais. Nas restantes escalas clinicas, os Heterossexuais obtiveram
um desempenho inferior aos Homossexuais, com maior percentagem no indice patoldgico. Estes
resultados nao foram estatisticamente significativos. Entre o grupo dos Heterossexuais, a escala
Psicoticismo foi a que se revelou com maior percentagem de patologia. Num estudo efetuado por
Reid, Carpenter e Lloyd (2009), onde foi administrada o SCL-90 a um grupo de estudantes
universitarios que procuraram ajuda para a compulsividade sexual, verificou-se que estes
apresentaram mais psicoticismo do que a amostra de controlo. Também num estudo realizado por
Pinto (2011) com 150 heterossexuais se observaram niveis elevados no psicoticismo com o
Breve Inventario de Sintomas (BSI).

Por sua vez, o grupo dos homossexuais, das 11 escalas clinicas do SCL-90, obteve maior
percentagem de patologia na escala de Ansiedade Fobica. Pedrosa (2004) refere que no caso da
pessoa homossexual, a reprovacdo sociofamiliar por ser homossexual ¢ uma fonte de stress.
Ainda segundo este autor, instala-se um grande conflito no sujeito, entre a sua orientacdo sexual
e a pressao sociofamiliar. Contrariamente, num estudo realizado com jovens espanhdis
heterossexuais e homossexuais observaram-se sintomas depressivos nos homossexuais mas nao
foram observadas diferencas na ansiedade social em ambos os grupos (Espada, Morales, Orgilés
& Ballester, 2012).

Boehmer, Glickman e Winter (2012) relataram que a orientagao sexual esta associada com

ansiedade e depressdo através de interacdes com fatores demograficos e clinicos.

CONCLUSAO

As diferencas ao nivel do desempenho neuropsicoldgico entre Heterossexuais e
Homossexuais foram comprovadas pela pesquisa cientifica que se debrucou sobre esta tematica
nos ultimos anos. Esta ¢ também a conclusdo mais relevante desta investigagdo: os sujeitos

Heterossexuais apresentam melhor desempenho neuropsicoldgico na maioria das escalas clinicas
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da Bateria de Avaliagdo Neuropsicologica Luria-Nebraska quando comparados com os

Homossexuais.

Para além deste objetivo principal, a presente investigagdo visava também a obtencdo de
uma correlag@o entre o desempenho neuropsicoldgico e o dominio psicopatolégico. Desta forma,
em seguida serdao apresentadas as principais conclusoes obtidas através desta investigagao. Como
demonstrado pelos resultados anteriormente expostos, os Heterossexuais apresentaram melhor
desempenho neuropsicoldégico na maioria das escalas da LNNB comparativamente aos
Homossexuais, embora as diferencas ndo tenham sido estatisticamente significativas. A
semelhanca do desempenho neuropsicoldgico, no dominio psicopatologico as diferencas entre
orientagdes sexuais também ndo foram significativas. Os Homossexuais obtiveram melhores
resultados no dominio psicopatologico comparados aos Heterossexuais, exceto na escala

Hostilidade em que os dois grupos pontuaram da mesma forma.

A interpretacdo destes resultados deve ser entendida tendo em consideracdo algumas

limitagdes e que podem também ser encaradas como sugestdes para futuras pesquisas.

A longa duracdo na aplicacdo da LNNB foi um fator que de certa forma dificultou a
participacdo dos sujeitos. A justificativa prendia-se com a disponibilidade dos sujeitos para a

realizagao de toda a prova.

Outro facto que deve ser tido em consideragdo prende-se com o método de recolha da
amostra que, tendo um cariz de conveniéncia, levou a uma maior selecdo entre os sujeitos.
Concomitantemente o fator de desejabilidade social podera ter influenciado os resultados na

prova psicologica (SCL 90).

A Bateria Neuropsicologica Luria-Nebraska, apesar de ser uma das melhores baterias de
avaliacdo neuropsicoldgica devido a sua abrangéncia, complexidade e por avaliar ao nivel
quantitativo e qualitativo, ndo avalia as fung¢des gustativas e olfativas. Seria interessante a
realiza¢ao de um estudo com a LNNB e com testes que avaliassem essas fungdes com base na
populacao Heterossexual e Homossexual, com vista a uma investigagdo rica e mais completa do

ponto de vista neuropsicologico.

Notou-se uma relativa escassez de estudos que abrangessem todos os dominios
neuropsicologicos em funcao da orientacao sexual, tendo sido necessario recorrer a investigagoes
que estudavam alguns dominios cognitivos sexualmente dimorficos. Adicionalmente, também se
verificou a inexisténcia de estudos neuropsicoldgicos em func¢do da orientacdo sexual em
Portugal. Esse panorama sugere a necessidade de mais pesquisas realizadas no nosso pais e em
outros paises em desenvolvimento, especialmente porque os dados poderiam ser analisados a luz

da cultura onde ocorrem.
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