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Influência do Envelhecimento Cerebral Normativo na Condução e Acidentes de Viação  

Resumo 

Objetivo: Verificar se existe relação entre o funcionamento cognitivo e a ocorrência de 

acidentes de viação, através de um estudo comparativo entre Jovens e Idosos. Método: Foi 

construído um questionário sócio-demográfico, foi ainda utilizado o teste STROOP, assim como 

quatro subprovas da WMS-II, os quais foram aplicados a uma amostra de 60 indivíduos 

divididos em dois grupos: Jovens e Séniores, com idades compreendidas entre os 18 e os 78 

anos maioritariamente do género masculino possuidores de carta de condução e habilitados a 

conduzir.  O GJ apresenta menor percentagem de problemas de visão, audição e problemas de 

saúde relativamente ao GS. Resultados: O GS evidencia maior ocorrência de acidentes de 

viação, pior desempenho nas provas de avaliação neuropsicológica e diferenças estatísticamente 

significativas em todas as subprovas WMS-III    e no Teste Stroop na Leitura nomeadadmente 

no Tempo  dispendido(U = 34; p = <0.001) e na Nomeação relativamente ao Tempo Total 

despendido (U = 195; p <0.001); ao Total de Respostas (U = 1173.5; p <0.001) e ao número de 

Respostas Correctas (U = 111.0; p <0.001). Conclusões: Os Séniores apresentam um declínio 

na Memória Visual e Funções Executivas e diminuição da Velocidade de Processamento 

funções importantes para a condução.  

Palavras Chave: Envelhecimento cerebral; Condução; Avaliação Neuropsicológica; Acidentes 

de Viação. 

 

Normative Aging Brain Influence on Driving and Traffic Accidents 

 

Abstract 

 
Goal: Understanding the influence of normative aging brain on driving and the relations with 

traffic accidents, doing the comparative between younger and older people.  Method: It was 

build a sociodemographic questionnaire, STROOP test was used too, as well as four subtests of 

WMS-II,  the ones who was applied to a sample of 60 individuals separated in two groups: 

Younger and Older people, with ages between 18 and 78 years old mostly from male gender 

who got drive license and able to drive. The YG present a less percentage of vision problems, 

audition and health problems comparatively to OG. Results: The OG showôs a bigger number of 

traffic accidents, worst performance in the neuropsychological evaluation and significant 

statistically differences in all subtests of WMS-II  and on Stroop Test in Reading namely on 

Time expended (U = 34; p = <0.001) and on Relatively appointment to the Total Time spent (U 

= 195; p <0.001); to the Total Answers (U = 1173.5; p <0.001) and to the number of Right 

Answers(U = 111.0; p <0.001). Conclusions: The Older people present a decline in the Visual 

Memory and Executive Functions and less Processing Speed important functions for driving. 

Key words: Brain aging; Driving; Neuropsychological evaluation; Traffic accidents. 
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In trodução 

 

A avaliação neuropsicológica de condutores idosos é atualmente uma área de 

investigação de elevada pertinência, tendo em consideração o envelhecimento 

demográfico, o aumento da esperança média de vida e subsequente aumento do número 

de condutores idosos, uma vez que de acordo com a OECD (2001) o automóvel próprio 

é o meio de transporte dominante nesta faixa etária. 

O envelhecimento é um processo normativo, dinâmico, progressivo e irreversível, 

ligado intimamente a fatores biológicos, psíquicos e sociais (Brito & Litvoc, 2004). 

Dentro do sistema biológico, o Sistema Nervoso Central, é, segundo Cançado e Horta 

(2002) o mais comprometido, sendo responsável pelas sensações, movimentos, funções 

psíquicas e pelas funções biológicas internas. Por isso, é com naturalidade que 

verificamos que no processo de envelhecimento normal exista um declínio gradual nas 

funções cognitivas (Canineu & Bastos, 2002). Apesar da capacidade intelectual do 

idoso poder manter-se sem prejuízo cerebral até aos 80 anos, é expectável dificuldades 

de aprendizagem e perdas de memória (Cansado e Horta, 2002). 

No que concerne às alterações neuroanatómicas provocadas pelo envelhecimento estas 

centram-se na atrofia cerebral que é acompanhada pela perda de peso, diminuição do 

volume do córtex e subsequente aumento dos sulcos que tende a ser provocada pela 

redução de substância branca; aparecimento de placas senis; degenerescência 

neurofibrilar; morte neuronal; rarefacção da arborização dendrítica que se caracteriza 

pela diminuição do número de dendrites dos neurónios, sendo as áreas mais afetadas o 

córtex pré-frontal e algumas zonas do hipocampo (Cancela, 2007; Gabriel & Conboy, 

2010; Baddeley, 2010) 

Desta forma, o envelhecimento cerebral provoca por sua vez efeitos no desempenho 

cognitivo dos sujeitos, uma vez que, as aptidões cognitivas atingem o seu pico por volta 

dos 30 anos de idade, continuando estáveis até ao 50-60 anos, e a partir daí começam a 

diminuir, existindo uma aceleração de declínio a partir dos 70 anos de idade, sendo este 

declínio não uniforme em todas elas. (Cancela, 2007) 

As capacidades cognitivas que estão intimamente ligadas com a condução e onde se 

verifica um maior declínio são: a atenção, os mais velhos mantêm a mesma capacidade 

dos jovens a dirigir e manter a atenção sobre determinadas coisas, no entanto mostram 

dificuldade em dividirem a atenção por múltiplas tarefas ou desviar a atenção de um 

para outro aspeto (Spar e La Rue, 2005; Ferreira & Simões, 2009; Fernandes 2012); a 
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memória visual e a velocidade de processamento das informações que se podem 

relacionar com alterações generalizadas, tais como a diminuição do volume do cérebro e 

da densidade da substância branca, propiciando uma diminuição da velocidade de 

processamento da mesma e da resposta (Almeida; Beger & Watanabe, 2007).  

Para além destas, as funções executivas também sofrem alterações decorrentes do 

envelhecimento e com implicações ao nível da condução, constituindo-se capacidades 

mentais necessárias à formulação de objetivos, planeamento para os alcançar e executar 

eficazmente, e ñcora­«oò de todas as actividades sociais, esfor­o pessoal construtivo e 

criativo (Cummings & Miller, 2007; Gazzaley; Esposito; Miller & Cummings, 2007).  

A afetação da memória de trabalho e visual, os problemas com o aumento do esforço 

para aprender e recordar e as alterações da eficiência das funções executivas são alguns 

dos achados que sugerem um ligeiro grau de disfunção cerebral frontal/subcortical no 

envelhecimento normal. Para além das alterações frontais, são também importantes as 

alterações no hipocampo, que parecem desempenhar um papel crucial na memória (Spar 

e La Rue, 2005). 

 Vários artigos sobre a condução nos idosos mostram-nos a importância dos processos 

inibitórios e alternância (Baldo; Shimamura; Delis; Kramer; Kaplan, 2001), memória de 

trabalho (Stuss; Alexander; Hamer; Palumbo; Dempster; Binns; Levine; Izukawa, 

1998), atenção mantida e selectiva (Stuss et al., 1998). 

Em suma o ato de conduzir envolve um complexo processo de interação das funções 

psicológicas e cognitivas. Os condutores estão expostos no trânsito a fatores de risco, e 

o ato de conduzir envolve processo cognitivos como a memória, a atenção e a tomada 

de decisões num ambiente repleto de informações como o tráfego de peões, de outros 

veículos e uma enorme diversidade de sons e imagens. A multiplicidade de fatores 

envolvidos na condução influenciam o comportamento dos indivíduos e, 

consequentemente, a sua forma de conduzir um veículo (Almeida, et al, 2007). 

Considerando a condução como uma atividade complexa que requer a plenitude de 

diversas funções neuropsicológicas que podem sofrer declínio associado à idade ou às 

condições médicas que acompanham o processo de envelhecimento (Anstey, Wood, 

Lord & Walker, 2005), legitima- se um conhecimento mais disciplinado e aprofundado 

sobre o impacto dessas perdas funcionais na capacidade de conduzir e na ocorrência de 

acidentes de viação. Neste contexto, a caracterização cognitiva de condutores idosos 

tem assumido especial relevância (Ferreira & Simões, 2009).  
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Posto isto e desconhecida a existência de estudos em Portugal, o presente estudo tem 

como objetivo explorar a relação entre o funcionamento cognitivo e a ocorrência de 

acidentes de viação, através de um estudo comparativo entre condutores Jovens  e 

Idosos.  

 

Método 

 

Amostra 

A amostra é constituida por 60 sujeitos portadores de carta de condução e habilitados a 

conduzir, do distrito do Porto, divididos em 2 grupos: Grupo Jovens (N =30) e Grupo 

Seniores (N = 30). Como critérios de inclusão, foram definidos: (1) Posse de carta de 

condução; e (2) Habilitação para a condução no momento da recolha dos dados.  

O GJ  integra indivíduos com idades compreendidas entre os 18 e os 64 anos (M= 

34.73; DP=11.63), sendo que a maioria é do género masculino (53.3%), casado (60%), 

não apresentam problemas de visão (56.7%). A totalidade dos elementos não possuem 

problema de audição  (100%). 

No que concerne a problemas de saúde a maioria é saudável (76.7%),  e os que referem 

problemas de saúde  derivam de Rinite Alérgica, HTA e Diabetes (Tabela 1). 

O GS (>65 anos), possui idades compreendidas entre os 65 e os 78 anos ( M= 69.03; 

DP= 3.95), e tal como podemos ver na Tabela 1, este é maioritariamente  constituído 

por indivíduos do género masculino (76.7%),  casados (76.7%), com  problemas de 

visão ( 86.7%), dos quais 3.4%  não usam óculos/ lentes para correção. Quanto aos 

problemas de audição salienta-se que 6.7% dos que referem problemas de audição 

(36.7%) não usam aparelho para correção. No que diz respeito aos problemas de saúde, 

70% referem-nos  asociando-os ao processo de envelhecimento (HTA, Colesterol e 

Problemas cardíacos). 

 

Instrumentos 

Neste estudo foram utilizados um Questionário Sócio- demográfico (Costa & Leite, 

2015) com questões fundamentais para o estudo e dois instrumentos de avaliação 

neuropsicológica: um com a finalidade de avaliar a atenção e as funções executivas- 

Teste Stroop Neuropsicológico em Português (SNP) versão portuguesa de Castro, 

Cunha & Martins (2000), formato análogo ao Stroop Neuropsychological Screening 

Test de Trenerry, Crosson, Deboe & Leber (1995) ; e o outro com a finalidade de avaliar 

a memória visual e a capacidade de retenção- Escala de Memória de Weschler (WMS-
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III) , versão portuguesa da original publicada por David Weschler em 1945, da qual 

foram utilizadas 4 subprovas. 

 

Questionário Sócio-Demográfico (Costa & Leite, 2015) 

O questionário sócio-demográfico é constituído por uma parte inicial em que constam 

dados como o género, idade, estado civil, a profissão, existência de problemas de visão, 

o uso de lentes/óculos, a existência de problemas de audição, o uso de aparelho, 

problemas de saúde e medicação. A segunda parte integra questões relacionadas com a 

condução tais como: os anos de carta, ocorrência de acidente, há quanto tempo ocorreu, 

com quem estava, de quem foi a culpa e se estava alcoolizado. Esta última parte tem 

como objetivo a análise de problemas ao nível da condução e acidentes de viação. 

   

Teste Stroop Neuropsicológico em Português- (SNP) (Spreen & Strauss, 1998, 

aferida para pop. Portuguesa por Castro, Cunha & Martins, 2009). 

O SNP foi utilizado para a avaliação da Atenção, Velocidade de processamento e  

Funções Executivas. É composto por duas tarefas, uma de leitura e outra de nomeação 

de cor e em ambas os estímulos são nomes de cores impressos em cor contraditória. A 

tarefa de leitura de palavras dá uma indicação da fluência de leitura, e serve para 

estabelecer um ponto de comparação para a eficácia da performance relativamente à 

tarefa de nomeação de cor (Castro, et al.,2009). O facto de haver uma inconsistência 

entre o nome da palavra e a cor da tinta causa um efeito de interferência na nomeação 

de cor. Esta interferência é o efeito de Stroop-Cor. Testes inspirados pelo efeito de 

Stroop são muito usados em neuropsicologia para medir o controlo executivo e a 

atenção, ou para fazer o rastreio da disfunção cognitiva (Castro, et al.,2009).  

 

Escala de Memória de Weschler- (WMS-III)  (Weschler, 2008) 

Trata-se de uma bateria de provas de administração individual que avalia a 

aprendizagem, a memória visual e a memória de trabalho. É composta por 11 subtestes, 

6 dos quais são provas principais e 5 complementares (opcionais). Na avaliação da 

Memória Visual foram utilizadas as 4 subprovas de memória visual imediata (2) e 

diferida (2): Faces I e II e Cenas de Família I e II. Na subprova Faces I, o sujeito deve 

memorizar um total de 24 faces, apresentadas uma a uma, com uma duração de 2 

segundos entre elas. De seguida o sujeito deve reconhecer cada uma dessas 24 caras 

num conjunto de 48 que lhe são apresentadas. Na subprova Faces II é apresentado um 
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segundo conjunto de 48 caras e o sujeito tem que identificar as primeiras 24 que lhe 

foram apresentadas (Weschler, 2008). Na subprova Cenas de Família I são apresentadas 

4 cenas de uma família composta por 7 elementos sendo eles 6 pessoas e 1 cão. 

Inicialmente apresenta-se um retracto da família e de seguida são apresentadas 4 cenas, 

com a duração de 10 segundos cada uma, e é pedido ao sujeito que fixe o maior número 

de informação possível. No final da visualização das cenas o sujeito deve evocar 

informação sobre as personagens que estavam em cada uma das cenas. Na subprova 

Cenas de Família II volta-se a repetir as mesmas perguntas mas desta vez sem mostrar 

novamente as cenas (Weschler, 2008).  

 

Procedimentos 

Numa fase inicial foi construído o Questionário Sócio-demográfico com questões 

pertinentes para o estudo e escolha das provas de avaliação neurospicológica. 

Seguidamente, procedeu-se à recolha da amostra sendo a mesma de conveniência. Após 

o Consentimento Informado, procedeu-se à recolha dos dados, com a aplicação 

individual dos instrumentos, com uma duração média de 30 minutos por sujeito.  

O tratamento e análise dos dados foi efetuado através do software estatístico IBM SPSS 

Statistics (Statistical Package for the Social Sciences) versão 20.0. A comparação entre 

grupos foi efetuada através de medidas descritivas (médias, desvios padrão e 

frequências), estatística paramétrica (testes t para amostras independentes) e não 

paramétrica (teste de Mann- Whitney). 

 

 

Resultados 

 

Estudo Comparativo entre os Grupos Relativamente às Variáveis de Condução/ 

Acidentes de Viação 

No que diz respeito aos anos de carta de condução, verificamos que o GS possui uma 

média mais elevada (M= 33.67; DP= 8.51) comparativamente ao GJ (M= 14.37; DP= 

8.40), assim como uma maior percentagem de acidentes (40%). A Tabela 2 apresenta os 

dados relativamente à ocorrência de acidentes assim como as características do mesmo. 

 No que concerne às características dos acidentes verificamos que no GJ a maioria 

encontravam-se sozinhos (66.7%), não houveram feridos (89%), e uma maior 

frequência de acidentes há mais de 6 meses, e menos de 1 ano (44.4%). O GS apresenta 

resultados muito similares, com a exceção do tempo de ocorrência, havendo uma maior 
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frequência nos últimos seis meses (58.3%), assim como na assunção da culpabilidade 

(66.6%), comparativamente ao GJ (22.2%). Comparando ambos os grupos verifica-se 

que não existe uma associação entre a ocorrência de acidentes e a pertença a um grupo 

(c
2  

(1) = 1.2; n.s). 

    

Avaliação Neuropsicológica 

Os resultados obtidos por ambos os grupos ao nível da memória visual, encontram-se na 

Tabela 3. 

Como se pode verificar (Tabela 3), o GJ apresenta resultados superiores 

comparativamente ao GS, em todas as sub-escalas administradas, sendo esta diferença 

estatisticamente significativa: WMS_Faces_1 (t(58)= 6.33, p<.001); WMS_Faces_2 

(t(58)= 7.33, p<.001); WMS_CF_1 (t(58)= 8.52, p<.001) e WMS_CF_2 (t(58)= 8.52, 

p<.001). 

A Tabela 4, apresenta os resultados obtidos por ambos os grupos no SNP, permitindo-

nos constatar que no que diz respeito ao Tempo despendido na Atividade de Leitura o 

GS evidencia valores superiores (mean rank = 44.37) comparativamente ao GJ (mean 

rank = 16.63), sendo esta diferença estatisticamente significativa (U = 34; p = <0.001). 

No entanto, quando analisamos o Total de Respostas obtidas na Leitura, verificamos 

que GJ apresentam um resultado superior (mean rank = 31.00) comparativamente ao GS 

(mean rank = 30.00), sem todavia atingirem significância estatística (U = 435.00; 

p=.317). O mesmo se verifica relativamente ao número de Resposta Corretas (U = 

420.00;p =.154), mantendo-se a supremacia do GJ relativamente ao GS, com resultados 

superiores ao nível das Respostas Corretas (GJ mean rank = 31.50; GS mean rank = 

29.50). Curiosamente, ao nível das Respostas Incorretas há uma inversão dos 

resultados, verificando-se que é o GS quem apresenta valores superiores (GJ mean rank 

= 29.50; GS mean rank = 31.50) apesar da ausência de significância estatística (U = 

420.00; p =.154). 

Quando analisamos o Tempo Total despendido na Nomeação, verificamos que os jovens 

apresentam valores inferiores (mean rank = 22.0) comparativamente aos seniores (mean 

rank = 39.0) sendo estas diferenças estatisticamente significativas (U = 195; p <0.001). 

Contudo, no que concerne ao Total de Respostas Nomeadas, pelos sujeitos os jovens 

evidenciam resultados superiores (mean rank = 41.58) comparativamente aos seniores 

(mean rank = 19.42), sendo estas diferenças também estatisticamente significativas (U = 

1173.5; p <0.001). À semelhança do número de Respostas Incorretas na Leitura, o GS 
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também apresenta valores superiores no que diz respeito ao Número de Respostas 

Incorretas Nomeadas (mean rank = 32.58), relativamente ao GJ (mean rank = 28.42), 

não sendo estas diferenças estatisticamente significativas (U = 387.5; p =.330). Quanto 

ao Número de Respostas Correctas Nomeadas este é nitidamente superior nos jovens 

(mean rank = 41.8) comparativamente aos seniores (mean rank = 193.2), atingindo 

significância estatística (U = 111.0; p <0.001). 

  

Estudo Comparativo entre Ocorrência de Acidentes e os Resultados da 

Avaliação Neuropsicológica 

  

Na impossibilidade de um estudo comparativo entre os grupos tendo por base os 

resultados obtidos nas provas de avaliação de Memória Visual (WMS-III) e Atenção, 

Velocidade de Processamento e Funções Executivas (SNP) e a ocorrência de acidentes, 

devido ao reduzido número de sujeitos em cada grupo que tiveram ou não acidentes, 

optou-se por estudar a relação entre estas duas variáveis na amostra total (Tabela 5 e 6). 

Como se pode verificar através da Tabela 5, apesar dos indivíduos que tiveram 

acidentes apresentam valores inferiores ao nível da WMS_Faces_1 (mean rank = 

27.45), WMS_Faces_2 (mean rank = 27.10) e WMS_CF_2 (mean rank = 29.68), com a 

exceção do WMS_CF_2 (mean rank = 31.30), comparativamente aos que não tiveram 

acidentes, estas diferenças não são estatisticamente significativas. Quanto ao Teste 

Stroop, a Tabela 6 demonstra-nos que existem diferenças estatisticamente significativas 

apenas em algumas provas de Nomeação, comparativamente às de Leitura, mais 

especificamente no Tempo de Nomeação (U = 287; p =.026), Total de Respostas de 

Nomeação (U = 245.5; p =.014), e o Total de Respostas Corretas (U = 256.5; p =.024). 

O Tempo de Nomeação foi a única subprova na qual os indivíduos que tiveram 

acidentes obtiveram mean ranks superiores (mean rank = 36.15), sobressaindo os 

indivíduos que não tiveram acidentes no de Total Respostas Nomeadas (mean rank = 

34.36) e Corretas (mean rank = 34.09).   

 

Discussão 

 

O exame de condutores idosos com recurso a testes neuropsicológicos representa uma 

área de investigação atual perante o cenário do envelhecimento demográfico. A presente 

investigação teve como principal objetivo verificar se existe uma relação entre o 

funcionamento cognitivo e a ocorrência de acidentes de viação, através de um estudo 
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comparativo entre condutores Jovens e Idosos. Desta forma em primeira instância 

procedemos à análise das capacidades sensoriais (visuais e auditivas) verificando-se que 

o GS refere mais problemas de visão e audição, o que é perfeitamente compreensível 

tendo em consideração a influência do envelhecimento ao nível destas modalidades 

sensoriais (Lima, 2007; Cancela, 2007). No entanto, enquanto a totalidade do GJ que 

detém dificuldades de visão utiliza óculos/lentes de contacto para a sua correção, 3.4% 

do GS não o faz. O mesmo se verifica ao nível da audição com 6.7% do GS a não 

utilizar aparelhos de correção. Tendo em consideração a importância do sistema 

sensorial no ato de conduzir (Rosa, 2011) considera-se que a sua não correção poderá 

colocar em risco a capacidade de condução dos Séniores da nossa amostra. Contudo, 

dado o tamanho reduzido da amostra e a sua distribuição ao nível destas variáveis, não 

foi possível a exploração da relação entre as alterações visuais/auditivas não corrigidas e 

a ocorrência de acidentes. 

Relativamente à condução, é com naturalidade que constatamos uma média mais 

elevada de anos de carta de condução no GS, comparativamente ao GJ, tendo em 

consideração a idade dos mesmos e o facto de esta poder ser adquirida a partir dos 18 

anos. A exploração da ocorrência de acidentes de aviação, demonstrou que uma maior 

frequência no GS, tendo acontecido na companhia de outrem e há menos de 6 meses. 

Curiosamente no GJ, os que tiveram acidentes, encontravam-se maioritariamente 

sozinhos e com uma maior frequência de acidentes ocorridos entre 6 meses a 1 ano. 

Quando questionados quanto à culpabilidade dos acidentes, constata-se uma maior 

frequência de auto-culpabilidade no GS comparativamente ao GJ (66.6% vs. 22.2%). 

Tais diferenças poderão refletir um comprometimento da capacidade de condução dos 

Séniores comparativamente aos Jovens, quiçá em parte devido às questões sensoriais 

supra mencionadas, ou muito pelo contrário, a uma maior maturidade cognitiva e 

emocional dos mesmos na admissão da culpa, tendo em consideração que esta 

informação foi obtida através dos mesmos, carecendo de confirmação por parte de 

entidades competentes/terceiros. 

No que diz respeito aos resultados obtidos na avaliação neuropsicológica, verifica-se 

que no que concerne à Memória Visual, o GS obteve um desempenho inferior 

comparativamente ao GJ em todas as subprovas sendo estas diferenças estatisticamente 

significativas, o que nos demostra um declínio nesta função cognitiva (Almeida, Beger 

& Watanabe, 2007). Este declínio da memória visual com a idade, resulta, na perspetiva 

de Drachman (1997), das alterações neurobiológicas decorrentes do processo de 
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envelhecimento e com implicações a vários níveis: perdas em sistemas (complexo 

hipocampal, núcleos da base, sistema colinérgico), perdas neuronais (sinapses 

diminuídas, lentidão do fluxo axoplasmático, decréscimo na plasticidade), mecanismos 

moleculares e celulares (apoptose, danos secundários aos radicais livres, mudanças 

protéicas). 

Tal constatação é de extrema relevância tendo em consideração a associação entre 

declínio da memória visual e a ocorrência de acidentes rodoviários (Ferreira & Simões, 

2009).  

Os resultados obtidos no Teste Stroop, evidenciam uma consistência dos mesmos em 

ambas as modalidades ï Leitura e Nomeação, nas quais o GJ apresenta resultados 

superiores ao nível do Total de Respostas dadas e Respostas Corretas (diferenças 

estatisticamente significativas na Nomeação), e a supremacia do GS no que concerne ao 

Tempo despendido em cada uma das tarefas (ambas estatisticamente significativas) e ao 

nível do número de Respostas Incorretas (ambas sem significância estatística). Tais 

resultados vão de encontro ao estudo realizado por Daigneault, Joly e Frigon (2002), e 

evidenciam uma diminuição da velocidade de processamento da informação, declínio 

nas funções executivas e diminuição da capacidade atencional (Spar e La Rue, 2005) no 

GS. Tal deve-se ao efeito do envelhecimento cerebral, com implicações ao nível da 

memória, cognição e processamento de informações (Shephard, 1997). Segundo LLano, 

Mercedez, Manz, Margarida, Oliveira & Sandra  (2003), existe um abrandamento no 

tempo de reação e no processamento de informação, devido à diminuição de neurónios e 

à deterioração dos arcos reflexos, que só se ativam com estímulos cada vez mais 

intensos. Desta forma, a transmissão de impulsos nervosos é cada vez mais lenta, 

afetando a capacidade de coordenação. Algumas das alterações comportamentais 

decorrentes do envelhecimento, tais como a lentificação do processamento da 

informação e da resposta, podem estar relacionados com alterações generalizadas, tais 

como a diminuição do volume do cérebro e da densidade da substância branca 

(Cancela,2007). As alterações da eficiência das funções executivas sugerem um ligeiro 

grau de disfunção cerebral frontal/subcortical no envelhecimento normal (Spar & La 

Rue,2005). Quanto à atenção, os idosos, mantêm a mesma capacidade dos jovens em 

dirigirem e manterem a atenção sobre determinado acontecimento, no entanto, 

apresentam dificuldades em filtrarem informação ocasional, em repartirem a atenção 

por determinadas tarefas ou desviarem a atenção de um para outro aspecto (Spar e La 

Rue, 2005; Ferreira & Simões, 2009; Fernandes 2012). Resta salientar a velocidade de 
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processamento é considerada um dos processos mais importantes na tarefa de condução 

(Ferreira & Simões, 2009), estando a sua diminuição da velocidade associada a um 

aumento do risco de acidentes de viação (Ball et al, 1993). 

Na impossibilidade de um estudo comparativo entre os grupos tendo por base os 

resultados obtidos nas provas de avaliação da Memória Visual (WMS-III)  e Atenção 

(SNP) e a ocorrência de acidentes, devido ao reduzido número de sujeitos em cada 

grupo e que tiveram ou não acidentes, optou-se por estudar a relação entre estas duas 

variáveis na amostra total. Os resultados demonstram que, apesar dos indivíduos que 

tiveram acidentes apresentarem valores inferiores ao nível da WMS-III 

comparativamente aos que não tiveram acidentes, estas diferenças não são 

estatisticamente significativas. Tal poderá dever-se à inclusão dos Jovens, tendo em 

consideração a discrepância de resultados estatisticamente significativos entre os grupos 

ao nível da memória visual e que evidenciam a sua diminuição no GS. Tal constatação é 

de extrema relevância tendo em consideração a associação entre declínio da memória 

visual e a ocorrência de acidentes rodoviários (Ferreira & Simões, 2009).  

Quanto ao Teste Stroop existem diferenças estatisticamente significativas apenas em 

algumas provas de Nomeação, comparativamente às de Leitura, mais especificamente 

no Tempo de Nomeação, Total de Respostas de Nomeação e o Total de Respostas 

Corretas Nomeadas. O Tempo de Nomeação foi a única subprova na qual os indivíduos 

que tiveram acidentes obtiveram mean ranks superiores, sobressaindo os indivíduos que 

não tiveram acidentes no de Total Respostas Nomeadas e Corretas. Tais resultados 

clarificam sobretudo o papel desempenhado pela velocidade de processamento de 

informação ao nível da condução, sobretudo na ocorrência de acidentes de viação, 

independentemente da idade. A associação entre a ocorrência de acidentes e o Total de 

Respostas e Respostas Corretas, mais uma vez remete-nos para o papel das funções 

executivas e atenção na condução e prevenção de acidentes, sobretudo nos seniores 

considerando a magnitude das diferenças dos resultados nestes domínios em ambos os 

grupos explanados anterioremente.  

Em suma não podemos dizer, ao contrário de autores anteriormente mencionados, que 

existe uma relação entre o baixo desempenho nas provas de avaliação neuropsicológica 

e a ocorrência de acidentes de viação uma vez que teria sido importante apurar as 

infrações de trânsito, o tipo de multas, se esteve inibido de conduzir e qual o motivo da 

inibição e se possui restrições ao nível da condução, outro ação importante era o acesso 

à base de dados nacional para desta forma obter dados completos e fidedignos. 
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Conclusão 

 

A investigação em questão permitiu concluir que, os idosos apresentam maior 

incidência de acidentes de viação e responsabilidade pelos mesmos, assim como um 

pior desempenho nos testes que avaliam a memória visual velocidade de processamento 

de informação, a atenção e funções executivas. No entanto, apenas se conseguiu aferir a 

existência de uma relação entre a velocidade de processamento, funções executivas e 

atenção e a ocorrência de acidentes no grupo em geral. Apesar disso, considera-se que 

os resultados obtidos evidenciam a importância do investimento ao nível da 

investigação no estudo do impacto do envelhecimento ao nível da condução.  

O tamanho reduzido da amostra e o estudo centralizado na ocorrência acidentes de 

viação terão condicionado os resultados obtidos, dada a complexidade da avaliação da 

influência das alterações cognitivas na condução. Neste sentido, considera-se 

importante em futuras investigações a inclusão de outras variáveis, tais como infrações 

de trânsito, suspensão da carta de condução, número de acidentes entre outros, e 

recolhidas junto das entidades competentes. Para além disso, tendo em consideração o 

impacto do envelhecimento cerebral ao nível do funcionamento cognitivo e executivo, 

seria interessante a criação de um instrumento de avaliação neuropsicológica que 

permitisse aferir sobre a capacidade de condução dos idosos. 
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Tabelas 

 

Tabela 1: Distribuição do GS e GJ, relativamente às Caraterísticas Sociodemográficas e Clínicas 

 GJ (N=30) GS (N=30) 

Género Masculino 53.3% 76.7% 

Feminino 46.7% 23.3% 

Total 100% 100% 

 

Estado Civil 

Solteiro 40%  

Casado 60% 76.7% 

Viuvo  23.3% 

Total 100% 100% 

Problemas de 

Visão 

Sim 43.3% 86.7% 

Não 56.7% 13.3% 

Total 100% 100% 

Usa 

óculos/lentes 

Sim 43.3% 83.3% 

Não 56.7% 16.7% 

Total 100% 100% 

Problemas de 

Audição 

Sim  36.7% 

Não 100% 63.3% 

Total 100% 100% 

Usa aparelho Sim  6.7% 

Não 100% 93.3% 

Total 100% 100% 

Problemas de 

saúde 

Sim 23.3% 70% 

Não 76.7% 30% 

Total 100% 100% 

            M- Média; DP- desvio- padrão 

 

 
Tabela 2: Ocorrência de Acidentes de Viação e Suas Características no GJ e GS 
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  GJ (N=30) GS (N=30) 

Acidentes Sim 26.7% 40% 

Não 73.3% 60% 

Total 100% 100% 

Estava Sozinho 66.7% 33.2% 

Acompanhado 33.3% 66.8% 

Total 100% 100% 

Feridos Sim 11% 8.3% 

Não 89% 91.7% 

Total 100% 100% 

Há quanto 

tempo 

< 6 meses 33.30% 58.3% 

>6 meses 44.4% 25% 

>1 ano 22.3% 16.7% 

Total 100% 100% 

Culpa Sua 22.2% 66.6% 

Dos dois 55.6% 16.7% 

De outrem 22.2% 16.7% 

Total 100% 100% 

 
 

Tabela 3: Teste t entre GS e GJ relativamente resultados obtidos nas diferentes subescalas da 

WMS-III  

 Grupo N M DP t df p 

WMS_ Faces_1 GJ 

GS 

30 

30 

38.03 

31.00 

4.81 

3.73 

6.33 58 ***  

WMS_Faces_2 GJ 

GS 

30 

30 

37.23 

29.97 

2.99 

4.53 

7.33 58 ***  

WMS_CF_1 GJ 

GS 

30 

30 

37.87 

19.87 

10.99 

6.69 

7.66 58 ***  

WMS_CF_2 GJ 

GS 

30 

30 

38.20 

18.93 

10.75 

6.16 

8.52 58 ***  

*** p<0.001 

 

Tabela 4: Teste de Mann-Whitney entre GS e GJ relativamente ao STROOP 

 Grupo N Mean Rank U  p 

Stroop_L_tempo GJ 

GS 

30 

30 

16.63 

44.37 

 

34 

 

***  

Stroop_L_totresp GJ 

GS 

30 

30 

31.00 

30.00 

 

435.0 

 

n.s. 

Stroop_L_inc GJ 

GS 

30 

30 

29.50 

31.50 

 

420.0 

 

n.s. 

Stroop_L_corr GJ 

GS 

30 

30 

31.50 

29.50 

 

420.0 

 

n.s. 

Stroop_N_tempo GJ 

GS 

30 

30 

22.00 

39.00 

 

195.0 

 

***  

Stroop_N_totresp GJ 

GS 

30 

30 

41.58 

19.42 

 

117.5 

 

***  

Stroop_N_inc GJ 30 28.42   



21 

 

GS 30 32.58 387.5 n.s. 

Stroop_N_corr GJ 

GS 

30 

30 

41.80 

19.20 

 

111.0 

 

***  

*** p<0.001; n.s.- p>0.05  

 

 
Tabela 5: Teste de Mann-Whitney entre Ocorrência de acidentes e a WMS-III  

 Teve_acidente  N Mean Rank U p 

 

WMS_Faces_1 

Sim  20 27.45  

339 

 

n.s Não  40 32.03 

 

WMS_Faces_2 

Sim  20 27.10  

332 

 

n.s. Não  40 32.20 

 

WMS_CF_1 

Sim  20 31.30  

384 

 

n.s. Não  40 30.10 

 

WMS_CF_2 

Sim  20 29.68  

383.5 

 

n.s. Não  40 30.91 

n.s.- p>0.05 

Nota: N Total em cada uma das subprovas = 60 

 
Tabela 6: Teste de Mann-Whitney entre Ocorrência de acidentes e o Stroop. 

 Teve_acidente N Mean Rank U p 

 

Stroop_L_tempo 

Sim 20 35.00  

310 

 

n.s. Não 40 28.25 

 

Stroop_L_totresp 

Sim 20 31.00  

390.5 

 

n.s. Não 40 30.25 

 

Stroop_L_inc 

Sim 20 30.98  

390.5 

 

n.s. Não 40 30.26 

 

Stroop_L_corr 

Sim 20 30.03  

390.5 

 

n.s. Não 40 30.74 

 

Stroop_N_tempo 

Sim 20 36.15  

287 

 

*  Não 40 27.68 

 

Stroop_N_totresp 

Sim 20 22.78  

245.5 

 

*  Não 40 34.36 

 

Stroop_N_inc 

Sim 20 29.88  

387.5 

 

n.s. Não 40 30.81 

 

Stroop_N_corr 

Sim 20 23.33  

256.5 

 

*  Não 40 34.09 

*p<0.05; n.s.- p>0.05 

Nota: N Total em cada uma das subprovas = 60 
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(Protocolo de Avaliação Neuropsicológica) 
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PROTOCOLO DE AVALIAÇÃO NEUROPSICOLÓGICA DE JOVENS E IDOSOS 

RELATIVAMENTE À INFLUÊNCIA DO ENVELHECIMENTO CEREBRAL  

NORMATIVO  NA CONDUÇÃO E ACIDENTES DE VIAÇÃO   

 

 

Responsáveis pelo Projeto de Investigação 

Tânia Costa ï Projeto de Mestrado em Neuropsicologia Clínica 

Professora Doutora Manuela Leite ï Orientadora 

 

 

Apresentação do entrevistador: 

 

Bom dia/tarde 

Estamos a realizar neste momento, um estudo sobre a influência das alterações 

normativas do envelhecimento cerebral na condução. Trata-se de um estudo de relevada 

importância, cujos resultados poderão contribuir para o desenvolvimento de estratégias 

que permitam maximizar as competências de um indivíduo ao nível da condução, 

minimizando os efeitos do envelhecimento. 

As respostas são totalmente confidenciais e utilizadas exclusivamente para esta 

investigação. 

Não existem respostas certas, nem erradas! 

 

Obrigado pela Colaboração! 

 

 

 

Questionário Nº 

____________ 
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Declaração de Consentimento Informado 

Considerando a ñDeclara­«o de Hels²nquiaò da Associa­«o M®dica Mundial 

(Helsínquia 1964; Tóquio 1983; Hong Kong 1989; Somerset West 1996 e Edimburgo 

2008) 

 

Após ter compreendido a explicação que me foi facultada, acerca do objetivo da 

investigação que se tenciona realizar, bem como do estudo em que serei incluído (a), 

aceito participar na mesma. 

Foi-me dado (a) a oportunidade de fazer as perguntas que julguei necessárias, e de todas 

obtive resposta satisfatória. 

Tomei conhecimento de que, de acordo com as recomendações da Declaração de 

Helsínquia, a informação ou explicação que me foi prestada contemplou os 

procedimentos, bem como os objetivos do estudo e ausência de qualquer tipo de risco à 

integridade. 

Para finalizar, foi-me salientada a possibilidade de revogar este consentimento, sem 

prejuízo ou desvantagem durante ou posteriormente à entrevista. 

Por isso, consinto que me seja aplicado o Protocolo de Investigação proposto pelo 

investigador. 

 Data: ____/ ____/____ 

 

 

Assinatura do(a) Participante 

___________________________________________ 

Assinatura do Investigador 

___________________________________________ 
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Questionário Sociodemográfico 

 

 

1. Género:  Feminino        1    Masculino  2       2 

2.  Idade:______________ 

3.   Estado civil: 

                           Solteiro      1 

                                  Casado      2 

                                  Viúvo        3 

                            Divorciado             4  

                            União de facto        5 

                             NR                        6 

4. Profissão:  

   Activo                  1  

   Reformado         2 

 

5. Tem problemas de Visão? 

                              Sim   1 

                           Não  2 

  

 

 5.1. Usa óculos ou lentes de correcção? 

                        Sim         1 

                         Não 2     2 

 

6. Audição? 

                                  Sim  1 

                                   Não  2 

 

 6.1. Usa aparelho auditivo? 

                            Sim         1 
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                                           Não         2 

 

7. Tem algum problema de saúde?  

                                     Sim  1 

                                     Não  2 

 

 7.1. Se sim qual? 

______________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________ 

 

 

 

8. Toma actualmente alguma medicação?  

                                     Sim  1 

                                    Não  2 

 

 8.1. Se sim qual? 

______________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________ 

 

 

9. Há quantos anos tem carta de condução? 

___________________________________________________________________ 

 

 

10. Teve algum acidente de viação no decorrer do ano anterior ou deste ano?  

                      Sim  1 

                      Não  2 

 

 10.1. Há quanto tempo? 
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                   Há menos de 6 meses        1 

                                  Há mais de 6 meses            2 

                                  Há 1 ano                             3 

 

11. No acidente: 

      11.1. Estava:  

 Sozinho      1 

 Acompanhado   2 

       11.2. Houve feridos? 

 Sim 1 

 Não  2 

        11.3. A culpa foi:  

 Sua  1 

 De outrem 2 

 Dos dois  3 

       11.4. Estava alcoolizado: 

 Sim 1 

 Não  2 

 

        

        

2          
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Teste Stroop Neuropsicológico em Português 

 

Pré-Teste 

Reconhecimento de Cor 

 

Instruções: Vou pedir-lhe para fazer umas tarefas com palavras escritas a cor. Vamos 

começar por ver as cores [apresentar a Folha de Reconhecimento de Cor]. Esta aqui é 

[verde], esta [azul], [cinza] e [rosa]. (Marque com um visto ã se a resposta for pronta e 

sem hesitação, e/ou assinale quaisquer dificuldades). 

 

RECONHECIMENTO DE COR  

 

1 Verde_____                                                  

2 Azul _____                                                   

3 Cinza_____                                                  

4 Rosa_____  

  

Observações: 

 

_________________________________________ 

 

_________________________________________
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XXXX  

XXXX  

XXXX  

XXXX  
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Treino de Leitura e de Nomeação de Cor 

Instruções: Agora vamos ver as palavras [apresentar a Folha Treino de Leitura e 

Nomeação]. Estão escritas nas cores que vimos há pouco [retreinar a nomeação de cor 

se necessário]. Queria que me lesse estas palavras em voz alta, o mais depressa possível. 

 

RECONHECIMENTO DE COR                         

1 Rosa ______  

2 Cinza ______  

3 Verde ______  

4 Azul ______  

 

Observações: 

 _______________________________ 

________________________________  
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ROSA 

CINZA  

VERDE 

AZUL  
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Leitura de Palavras 

Instruções: Agora temos aqui mais palavras escritas. Queria que me lesse estas 

palavras em voz alta, o mais depressa que puder. Comece no início da 1.ª coluna, 

quando acabar passe à 2.ª, depois à 3.ª, e finalmente à última. Se se enganar, corrija e 

continue. Depois de eu dizer ñAgoraò, comece. Entendido? Ent«o aten­«o: Agora! 

Tempo: Dê o sinal de partida ao mesmo tempo que acciona o cronómetro. O tempo 

limite ® de 120 segundos. Diga: ñChega, pode pararò quando o tempo limite chegar ao 

fim. 

Cotação: Marca-se com um visto ã as respostas correctas, com uma cruz X as 

incorrectas, e com um C as correcções espontâneas. Registe o tempo em que o sujeito 

realizou a tarefa, ou 120 segundos. 

 

1 AZUL_____    29 VERDE____   57 ROSA_____   85 VERDE____ 

2 VERDE____   30 AZUL_____    58 VERDE____    86 CINZA_____ 

3 ROSA_____   31 ROSA_____    59 AZUL_____    87 ROSA_____ 

4 CINZA____    32 AZUL_____    60 CINZA_____   88 CINZA_____ 

5 VERDE____   33 CINZA____     61 ROSA_____    89 AZUL_____ 

6 AZUL_____    34 ROSA_____   62 CINZA____     90 CINZA____ 

7 ROSA_____   35 VERDE____    63 AZUL_____    91 VERDE____ 

8 CINZA____    36 CINZA____     64 CINZA____    92 ROSA_____ 

9 ROSA_____   37 VERDE____    65 ROSA_____   93 VERDE____ 

10 AZUL_____  38 AZUL_____    66 AZUL_____    94 ROSA_____ 

11 ROSA_____  39 ROSA_____   67 ROSA_____   95 AZUL_____ 

12 CINZA____   40 CINZA____    68 CINZA____    96 VERDE____ 

13 AZUL_____   41 VERDE____   69 AZUL_____   97 CINZA____ 

14 CINZA____    42 ROSA_____  70 VERDE____   98 AZUL_____ 

15 ROSA_____   43 AZUL_____  71 CINZA____     99 VERDE____ 

16 AZUL_____    44 VERDE____ 72 AZUL_____     100 ROSA_____ 

17 VERDE____   45 ROSA_____ 73 CINZA____      101 VERDE____ 

18 CINZA____    46 VERDE____ 74 AZUL_____     102 CINZA____ 

19 VERDE____   47 AZUL_____ 75 ROSA_____     103 VERDE____ 

20 CINZA____    48 CINZA____ 76 VERDE____     104 AZUL_____ 

21 ROSA_____    49 VERDE____ 77 AZUL_____   105 CINZA____ 

22 AZUL_____    50 ROSA_____ 78 VERDE____   106 AZUL_____ 
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23 ROSA_____    51 CINZA____ 79 AZUL_____    107 VERDE____ 

24 CINZA____     52 AZUL_____ 80 VERDE____   108 ROSA_____ 

25 ROSA_____    53 CINZA____ 81 ROSA_____    109 AZUL_____ 

26 CINZA____     54 ROSA_____82 VERDE____    110 VERDE____ 

27 VERDE____    55 CINZA____ 83 CINZA____     111 ROSA_____ 

28 CINZA____     56 VERDE____84 ROSA_____    112 AZUL_____ 

Tempo = _____ s  

Total de Respostas = ______  

Incorrectas ( X ) = ______  

Correctas ( ã ) = _____ 
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AZUL                          VERDE                             ROSA                                   VERDE 

VERDE                       AZUL                                VERDE                                  CINZA  

ROSA                         ROSA                                AZUL                                    ROSA 

CINZA                        AZUL                                 CINZA                                   CINZA  

VERDE                       CINZA                               ROSA                                    AZUL 

AZUL                          ROSA                                CINZA                                  CINZA  

ROSA                         VERDE                               AZUL                                  VERDE 

CINZA                        CINZA                                CINZA                                 ROSA 

ROSA                         VERDE                               ROSA                                 VERDE 

AZUL                          AZUL                                 AZUL                                   ROSA 

ROSA                         ROSA                                 ROSA                                  AZUL  

CINZA                       CINZA                                 CINZA                                VERDE 

AZUL                         VERDE                               AZUL                                   CINZA  

CINZA                       ROSA                                  VERDE                                AZUL  

ROSA                        AZUL                                  CINZA                                 VERDE 

AZUL                         VERDE                               AZUL                                   ROSA 

VERDE                      ROSA                                 CINZA                                 VERDE 

CINZA                      VERDE                                AZUL                                    CINZA  

VERDE                     AZUL                                  ROSA                                   VERDE 

CINZA                      CINZA                                VERDE                                  AZUL  

ROSA                      VERDE                                AZUL                                     CINZA 

AZUL                       ROSA                                  VERDE                                  AZUL 

ROSA                      CINZA                                  AZUL                                   VERDE 

CINZA                     AZUL                                   VERDE                                  ROSA 

ROSA                      CINZA                                  ROSA                                    AZUL  

CINZA                     ROSA                                   VERDE                                VERDE 

VERDE                    CINZA                                  CINZA                                 ROSA 

CINZA                   VERDE                               ROSA                                AZUL  
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Treino de Nomeação de Cor 

 

 Instruções: Agora vamos fazer uma tarefa diferente [apresentar a Folha Treino de 

Leitura e Nomeação]. Em vez de ler as palavras, queria que me dissesse a cor da tinta 

em que estão impressas. Assinalar as respostas na página inicial. [Passar ao teste 

propriamente dito depois de se ter assegurado que o sujeito compreendeu o que é 

preciso fazer. Se necessário, repetir o treino, e explicar que esta tarefa exige 

concentração. Tente motivar o sujeito a realizar bem a tarefa, embora sem criar receio 

de insucesso.] 

 

 

NOMEAÇÃO DE COR (a fazer só depois da Leitura de Palavras) 

1 Cinza ______ 

2 Azul ______ 

3 Rosa ______ 

4 Verde ______ 

 

Observações:  

________________________________  

________________________________  
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ROSA 

CINZA  

VERDE 

AZUL  
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Nomeação de Cor: Folha de Registo 

 

Instruções: Vamos fazer o mesmo com mais palavras. Queria que me dissesse a cor da 

tinta em que estão impressas as palavras, o mais depressa que puder. Comece no início 

da 1.ª coluna, quando acabar passe à 2.ª, e assim sucessivamente. Se se enganar, corrija 

e continue. Como h§ pouco, s· come­a depois de eu dar o sinal (dizer ñagoraò). 

Entendido? Atenção: Agora! 

Tempo: Dê o sinal de partida ao mesmo tempo que acciona o cronómetro. O tempo 

limite é de 120 segundos. Cotação: Marcar com um visto ã as respostas correctas, com 

uma cruz X as respostas incorrectas, e com um C as correcções espontâneas. Marque o 

tempo que demorou a realizar a tarefa, ou 120 segundos. 

1 ROSA_____    29 AZUL_____    57 AZUL_____    85 CINZA____ 

2 AZUL_____    30 CINZA____     58 CINZA____     86 ROSA_____ 

3 VERDE____    31 VERDE____    59 ROSA_____    87 VERDE____ 

4 AZUL_____    32 ROSA_____    60 VERDE____   88 AZUL_____ 

5 ROSA_____    33 AZUL_____    61 CINZA____    89 CINZA____ 

6 CINZA____     34 VERDE____   62 ROSA_____   90 VERDE____ 

7 AZUL_____    35 AZUL_____    63 VERDE____   91 ROSA_____ 

8 ROSA_____    36 VERDE____   64 AZUL_____    92 CINZA____ 

9 CINZA____     37 ROSA_____   65 VERDE____   93 AZUL_____ 

10 VERDE____  38 CINZA____    66 CINZA____    94 VERDE____ 

11 AZUL_____   39 AZUL_____   67 AZUL_____   95 ROSA_____ 

12 ROSA_____   40 ROSA_____  68 VERDE____  96 CINZA____ 

13 CINZA____    41 AZUL_____  69 ROSA_____   97 ROSA_____ 

14 AZUL_____    42 CINZA____  70 AZUL_____   98 VERDE____ 

15 VERDE____    43 ROSA_____ 71 ROSA_____  99 ROSA_____ 

16 ROSA_____    44 CINZA____ 72 VERDE____   100 AZUL_____ 

17 CINZA____     45 AZUL_____ 73 AZUL_____    101 ROSA_____ 

18 VERDE____    46 ROSA_____ 74 CINZA____    102 AZUL_____ 

19 AZUL_____    47 VERDE____ 75 VERDE____    103 CINZA____ 

20 ROSA_____   48 AZUL_____  76 AZUL_____     104 VERDE____ 

21 CINZA____    49 CINZA____   77 ROSA_____    105 ROSA_____ 

22 VERDE____   50 VERDE____  78 CINZA____     106 CINZA____ 

23 AZUL_____    51 ROSA_____  79 VERDE____    107 AZUL_____ 
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24 VERDE____    52 CINZA____   80 ROSA_____    108 CINZA____ 

25 CINZA____     53 VERDE____  81 CINZA____     109 ROSA_____ 

26 AZUL_____     54 CINZA____   82 AZUL_____    110 AZUL_____ 

27 CINZA____      55 AZUL_____  83 VERDE____    111 VERDE____ 

28 ROSA_____     56 ROSA_____ 84 AZUL_____     112 CINZA____ 

Tempo = _____ s  

Total de Respostas = ______  

Incorrectas ( X ) = ______  

Correctas (ã ) = _____ 
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AZUL                          VERDE                             ROSA                                   VERDE 

VERDE                       AZUL                                VERDE                                  CINZA  

ROSA                         ROSA                                AZUL                                    ROSA 

CINZA                        AZUL                                CINZA                                   CINZA  

VERDE                       CINZA                               ROSA                                    AZUL 

AZUL                          ROSA                                CINZA                                  CINZA  

ROSA                         VERDE                               AZUL                                  VERDE 

CINZA                        CINZA                                CINZA                                 ROSA 

ROSA                         VERDE                               ROSA                                 VERDE 

AZUL                          AZUL                                 AZUL                                   ROSA 

ROSA                         ROSA                                 ROSA                                  AZUL  

CINZA                       CINZA                                 CINZA                                VERDE 

AZUL                         VERDE                               AZUL                                   CINZA 

CINZA                       ROSA                                  VERDE                                AZUL  

ROSA                        AZUL                                  CINZA                                 VERDE 

AZUL                         VERDE                               AZUL                                   ROSA 

VERDE                      ROSA                                 CINZA                                 VERDE 

CINZA                      VERDE                                AZUL                                    CINZA  

VERDE                     AZUL                                  ROSA                                   VERDE 

CINZA                      CINZA                                VERDE                                  AZUL  

ROSA                      VERDE                                AZUL                                     CINZA  

AZUL                       ROSA                                  VERDE                                  AZUL 

ROSA                      CINZA                                  AZUL                                   VERDE 

CINZA                     AZUL                                   VERDE                                  ROSA 

ROSA                      CINZA                                  ROSA                                    AZUL  

CINZA                     ROSA                                   VERDE                                VERDE 

VERDE                    CINZA                                  CINZA                                 ROSA 

CINZA                   VERDE                               ROSA                                AZUL  
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