
COLETÂNEA COMO EU FAÇO A REABILITAÇÃO 
NEUROPSICOLÓGICA  

MATERIAL CURSO 2: FORMULAÇÃO CLÍNICA PARA A 
INTERVENÇÃO EM REABILITAÇÃO NEUROPSICOLÓGICA 

• Em concordância com a Lei 9610/98, todo este material 
possui direitos autorais, sendo permi6da a reprodução
deste, em parte ou no todo, sem alteração do conteúdo, 
desde que obrigatoriamente citada a fonte e sem quaisquer
fins comerciais. 

• FONTE: LOSCHIAVO ALVARES, F.Q. Manual de Formulação
Clínica para a Intervenção em Reabilitação Neuropsicológica. 
Belo Horizonte: Editora Artesã, 2020. 
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METAS PARA A 
INTERVENÇÃO 

EM RN
1._____________
2. ____________
3. ____________
4. ____________
5. ____________
6. ____________
7. ____________
8. ____________
9. ____________
10. ___________
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ESTRUTURAS E FUNÇÕES CORPORAIS ATIVIDADE E PARTICIPAÇÃO

CONDIÇÃO DE SAÚDE:

FATORES PESSOAIS FATORES AMBIENTAIS
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NOME:                                                                                         IDADE:                         DIAGNÓSTICO:                                       
HISTÓRIA CLÍNICA: 
IMPACTO DA CONDIÇÃO DE SAÚDE: 

RELAÇÕES FAMILIARES E CONTEXTO: 

HISTÓRICO OCUPACIONAL:

PROGNÓSTICO GLOBAL  

MEDICAÇÕES EM USO:
[ ] Antidepressivos: _________ _____| Dosagem: ___mg 
[ ] Estabilizadores Do Humor: ______ | Dosagem: ___mg 
[ ] Antipsicóticos: ________________ | Dosagem: ___mg 
[ ] Psicoestimulantes: ____________ | Dosagem: ___mg 
[ ] Benzodiazepínicos: ____________| Dosagem: ___mg 
[ ] Outros: ______________________| Dosagem: ___mg 

Memória (verbal e não-
verbal)  
• Codificação;
• Armazenamento;
• Evocação. 

Atenção
• Sustentada (capacidade de manter 

o foco da atenção durante um 
tempo prolongado);

• Focalizada (capacidade de manter 
o foco da atenção a despeito de 
distratores):

• Dividida;
• Alternada.

Funções Executivas
• Planejamento e Resolução

de Problemas
• Implementação de um plano
• Auto-monitoramento e 

correção
• Flexibilidade
• Impulsividade
• Memória Operacional

Funcionamento Intelectual Geral
STATUS E 

PERFIL 
FUNCIONAL  
CORE SET 

QUEIXAS PRINCIPAIS

ESTABELECIMENTO DE METAS PARA INTERVENÇÃO –
NEGOCIAÇÃO PACIENTE, FAMÍLIA E EQUIPE DEVE-SE FOCAR EM:

- Incapacidades
- Atividades e participação
- Quais? Considerando o paciente
Repercussão significativa na capacidade de 
relacionamento social, planejamento, resolução de 
problemas práticos da vida e tomada de decisão. 
Redução importante da esfera de autonomia pessoal na 
vida cotidiana, social, de lazer e profissional

COMO INTERVIR?
• Abordagens compensatórias
• Modificação Ambiental
Estratégias de Autocontrole : rotinas autoinstrucionais.
Dispositivos ambientais: Calendário com planejamentos diários, listas de
verificação.
Técnicas de aprendizado de domínios específicos do conhecimento: RE,
ASE, AP.
Controle Ambiental
Treinamento das rotinas específicas da tarefa
Treinamento da seleção e execução dos planos cognitivos (Proposta para
complementação das tarefas – organizada para direcionar o planejamento,
seqüenciamento, iniciativa e execução; Tarefas de Controle de tempo)
Terapia auto-instrucional (GMT)

FUNDAMENTAÇÃO CIENTÍFICA PARA AVALIAÇÃO 
E PROPOSIÇÃO DA INTERVENÇÃO

Quais as evidências da literatura? Estudos de 
eficácia?  

COMO MENSURAR A EFICÁCIA DA 
INTERVENÇÃO?

QUAIS INSTRUMENTOS? 

REVISAR O IMPACTO DA INTERVENÇÃO.
ACOMPANHAR O FLUXO DAS METAS 

ESTABELECIDAS.
ESTABELECIMENTO DE NOAS METAS, 

CONSIDERANDO A EVOLUÇAO
REAVALIAÇÕES CINDUZIDAS A CADA E MESES, 

AVALIAÇÃO DE DESEMPENHO E SATISFAÇÃO NAS 
ATIVIDADES ALVO. 
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CONSIDERAÇÕES DO INDIVÍDUO

CONSIDERAÇÕES DO DIAGNÓSTICO

CONSIDERAÇÕES TEÓRICAS

IDENTIFICAÇÃO DOS PROBLEMAS E 
NECESSIDADES DO INDIVÍDUO, 

ATRAVÉS DE SUAS CARACTERÍSTICAS 
CHAVE 

RELACIONAR OS PROBLEMAS AOS 
FATORES PESSOAIS E 

CONTEXTUAIS, IDENTIFICANDO AS 
METAS DA INTERVENÇÃO 

ESPECIFICAR RESULTADOS 
DESEJADOS, CONTEXTUAIS  E 

OCUPACIONALMENTE 
SIGNIFICATIVOS 

DELINEAR,  IMPLEMENTAR E 
COORDENAR O PLANO DE  INTERVENÇÃO 

PERSONALIZADO E FUNCIONALMENTE 
ORIENTADO

MENSURAR A 
EFICÁCIA DA 

INTERVENÇÃO

CONSIDERAÇÕES DO PACIENTE E 
FAMÍLIA

NEUROPROGRESSÃO
[  ] Idade do Diagnóstico:
[  ] Tempo De Evolução: 
[  ] História Familiar de Transtornos Psiquiátricos:
[  ] Episódios De Alteração De Humor: 
[  ] Número De Tentativas De Auto Extermínio: 
[  ] Uso de Drogas: [  ] SIM [  ] NÃO
Padrão de Uso:  [ ] Frequência              [ ] Quantidade

[ ] Usuário à Quanto Tempo?
[  ] Número Internações Psiquiátricas: 
[  ] E.C.T. (Eletroconvulsoterapia): 

ACOMPANHAR A EVOLUÇÃO DO 
PACIENTE, EM RELAÇÃO AO ALCANCE 

DAS METAS, COM ATUALIZAÇÕES 
PERIÓDICAS, CONFORME NOVAS 

DEMANDAS FUNCIONAIS 
CICLO DA REABILITAÇÃO NEUROPSICOLÓGICA
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METAS STATUS DA META INDICADOR SUBJETIVO DE DESEMPENHO PACIENTE INDICADOR SUBJETIVO DE DESEMPENHO OUTRO INFORMANTE
( ) Em aberto

( ) Em andamento

( ) Finalizada

( ) Não alcançada

Por que?

Na sua opinião, qual é o seu desempenho nesta tarefa, de 0 – péssimo a 10
(excelente)? _____

Na sua opinião, qual é o desempenho de ______ nesta tarefa de 0 – péssimo a
10 (excelente)? _____

( ) Em aberto

( ) Em andamento

( ) Finalizada

( ) Não alcançada Por que?

Na sua opinião, qual é o seu de- sempenho nesta tarefa, de 0 – péssimo a 10
(excelente)? _____

Na sua opinião, qual é o desempenho de ______ nesta tarefa de 0 – péssimo a
10 (excelente)? _____

( ) Em aberto

( ) Em andamento

( ) Finalizada

( ) Não alcançada Por que?

Na sua opinião, qual é o seu de- sempenho nesta tarefa, de 0 – péssimo a 10
(excelente)? _____

Na sua opinião, qual é o desempenho de ______ nesta tarefa de 0 – péssimo a
10 (excelente)? _____

( ) Em aberto

( ) Em andamento

( ) Finalizada

( ) Não alcançada Por que?

Na sua opinião, qual é o seu de- sempenho nesta tarefa, de 0 – péssimo a 10
(excelente)? _____

Na sua opinião, qual é o desempenho de ______ nesta tarefa de 0 – péssimo a
10 (excelente)? _____


