
Aula 20 – Elaboração do Laudo 
Neuropsicológico – Parte 1: Estrutura e 
Conteúdo
Imagine-se diante de um quebra-cabeça complexo, onde cada peça é uma informação sobre o 
funcionamento cerebral de alguém. Seu trabalho, como neuropsicólogo, não é apenas montar esse quebra-
cabeça, mas traduzir a imagem final de forma que todos possam entender: o paciente, a família, outros 
profissionais de saúde e até mesmo o sistema legal. O laudo neuropsicológico é essa tradução, um 
documento que condensa horas de avaliação, observação e análise em um relato coeso e significativo.

Dominar a arte de elaborar um laudo não é apenas uma exigência técnica; é um pilar da sua prática 
profissional. É por meio dele que você comunica descobertas cruciais, justifica intervenções e, acima de tudo, 
impacta diretamente a vida das pessoas. Um laudo bem-estruturado e claro pode ser a chave para um 
diagnóstico preciso, um plano de tratamento eficaz ou a obtenção de direitos e suportes necessários. É a sua 
voz profissional, registrada em papel, que ecoa na jornada de cuidado do paciente.

Nesta aula, embarcaremos na primeira parte dessa jornada essencial. Nosso objetivo é que você compreenda 
a estrutura fundamental de um laudo neuropsicológico, desde a identificação do paciente até a apresentação 
dos resultados. Você aprenderá a descrever achados de forma clara e objetiva, e a importância de alinhar 
cada descoberta com a pergunta inicial que motivou a avaliação. Ao final, você estará apto a construir a base 
sólida para um laudo que não apenas informa, mas também orienta e transforma.



O Laudo Neuropsicológico: Mais que um 
Documento, uma Narrativa Clínica
Pense no laudo neuropsicológico como a história de um paciente, contada através da lente da neurociência. 
Não é apenas uma lista de testes e pontuações, mas uma narrativa que conecta os sintomas observados, os 
resultados dos testes e o impacto funcional na vida diária. É a sua oportunidade de sintetizar dados 
complexos em um formato compreensível, que servirá como um mapa para o entendimento das capacidades 
e desafios cognitivos de um indivíduo.

A elaboração de um laudo exige precisão, ética e uma profunda compreensão dos princípios da 
neuropsicologia. É um processo que vai além da simples transcrição de dados, envolvendo a interpretação 
clínica, a integração de informações de diversas fontes e a formulação de hipóteses diagnósticas. Um laudo 
bem-feito reflete não só o conhecimento técnico do avaliador, mas também sua capacidade de empatia e 
comunicação, elementos cruciais para que a mensagem seja recebida e compreendida por todos os 
envolvidos.

Nesta primeira parte, vamos desvendar os pilares que sustentam essa narrativa. Começaremos pela estrutura 
básica, que serve como um esqueleto para o corpo do seu relatório. Cada seção tem um propósito específico 
e contribui para a clareza e a completude do documento. Entender essa arquitetura é o primeiro passo para 
garantir que seu laudo seja não apenas informativo, mas também persuasivo e útil.

A Estrutura Padrão de um Laudo: O Esqueleto da 
Informação
Assim como um edifício precisa de uma fundação e uma estrutura bem definidas para se manter de pé, um 
laudo neuropsicológico requer uma organização lógica para ser eficaz. Essa estrutura padrão não é uma mera 
formalidade; ela garante que todas as informações essenciais sejam apresentadas de forma consistente, 
facilitando a leitura e a compreensão por diferentes profissionais. É como um roteiro que guia o leitor através 
da complexidade dos achados.

A padronização da estrutura também é crucial para a comunicação interprofissional. Quando um médico, um 
terapeuta ocupacional ou um educador recebe um laudo, ele espera encontrar certas informações em locais 
específicos. Essa previsibilidade agiliza a compreensão e permite que as decisões clínicas sejam tomadas de 
forma mais eficiente. Sem essa organização, o laudo poderia se tornar um emaranhado de dados, perdendo 
seu propósito principal.

Vamos explorar os componentes essenciais dessa estrutura, começando pelas seções que introduzem o 
paciente e o motivo da avaliação. Cada uma dessas partes iniciais estabelece o contexto necessário para que 
os resultados e as conclusões posteriores façam sentido.



Identificação do Paciente: O Cartão de 
Visitas do Laudo
A seção de identificação do paciente pode parecer uma formalidade burocrática, mas é muito mais do que 
isso. Ela é o "cartão de visitas" do seu laudo, fornecendo as informações demográficas e administrativas 
essenciais que individualizam o documento. Pense nela como a capa de um livro: ela diz quem é o 
protagonista da história e quando essa história foi registrada.

Além dos dados básicos, a precisão nesta seção é fundamental para a ética e a segurança do paciente. Erros 
de digitação em nomes, datas de nascimento ou números de prontuário podem levar a confusões graves, 
comprometendo a integridade do processo de avaliação e tratamento. É a sua primeira oportunidade de 
demonstrar rigor e atenção aos detalhes, qualidades indispensáveis na prática neuropsicológica.

Esta seção geralmente inclui:

Nome Completo: Sem abreviações, com atenção à grafia.

Data de Nascimento e Idade: Essencial para contextualizar os resultados dos testes 
normatizados.

Gênero: Informação demográfica relevante para algumas análises.

Escolaridade: Nível de instrução formal, crucial para a interpretação dos resultados.

Profissão/Ocupação: Ajuda a entender o contexto funcional do paciente.

Data da Avaliação: Período em que os testes foram aplicados.

Nome do Avaliador e Registro Profissional (CRP): Sua identificação e credencial.

Número do Prontuário (se aplicável): Para rastreabilidade em instituições.

Motivo da Avaliação: A Pergunta Central a Ser 
Respondida
Após identificar o paciente, o próximo passo crucial é delinear o motivo da avaliação. Esta seção é o coração 
do laudo, pois ela estabelece a pergunta central que você, como neuropsicólogo, se propôs a responder. É 
como o detetive que, antes de iniciar a investigação, precisa saber qual crime foi cometido e o que se espera 
descobrir. Sem um motivo claro, a avaliação pode se tornar um processo sem foco, gerando um laudo que 
não atende às necessidades do encaminhador ou do paciente.

Um motivo de avaliação bem articulado não apenas guia a escolha dos instrumentos e procedimentos, mas 
também serve como um filtro para a interpretação dos resultados. Ele ajuda a contextualizar os achados, 
permitindo que você determine quais informações são mais relevantes para a questão original. Por exemplo, a 
avaliação de um paciente com suspeita de TDAH terá um foco diferente da avaliação de um indivíduo com 
suspeita de demência, mesmo que alguns testes possam ser os mesmos.

Quem encaminhou
Médico, psicólogo, escola, 
família, etc.

Qual a queixa principal
Os sintomas ou dificuldades 
que levaram à busca pela 
avaliação.

Qual a pergunta do 
encaminhamento
O que o profissional ou a 
família espera que o laudo 
esclareça (ex: "Há evidências 
de comprometimento 
cognitivo?", "Quais as 
funções executivas mais 
afetadas?", "Qual o impacto 
das dificuldades de memória 
no dia a dia?").

A clareza nesta etapa é um diferencial. Um laudo que responde diretamente à pergunta do encaminhamento é 
um documento muito mais útil e valorizado pelos outros profissionais e pela família do paciente.



Procedimentos: O Caminho Percorrido na 
Avaliação
A seção de procedimentos é onde você detalha o "como" da sua avaliação. Ela descreve os métodos e 
instrumentos utilizados para coletar os dados sobre o paciente. Pense nisso como a lista de ferramentas que 
um artesão usou para criar sua obra: cada ferramenta foi escolhida por um motivo específico e contribuiu 
para o resultado final. Esta transparência é vital para a replicabilidade e a validade do seu trabalho.

Além de listar os testes, é importante contextualizar a escolha de cada um. Por que você optou por aquela 
bateria específica? Que domínios cognitivos ela avalia? Esta seção também deve incluir informações sobre o 
número de sessões, a duração de cada uma e as condições gerais da avaliação (ex: ambiente tranquilo, 
paciente cooperativo). Essa contextualização permite que outros profissionais compreendam o rigor 
metodológico empregado.

As tendências atuais, como os Modelos de Avaliação Ecológica, reforçam a importância de ir além dos testes 
padronizados. Embora esses testes sejam a base, a observação do paciente em contextos que simulam a vida 
real, a coleta de informações de múltiplos informantes (familiares, professores) e a análise de documentos 
(relatórios escolares, médicos) são igualmente cruciais. A seção de procedimentos deve refletir essa 
abordagem multifacetada.

01

Entrevista Clínica
Anamnese detalhada com o 
paciente e/ou informantes.

02

Observação 
Comportamental
Descrição do comportamento do 
paciente durante as sessões.

03

Testes Neuropsicológicos
Lista dos instrumentos aplicados, 
com suas respectivas áreas de 
avaliação (ex: WAIS-IV para 
inteligência, NEUPSILIN-Pu para 
funções executivas, etc.).

04

Questionários e Escalas
Instrumentos complementares para avaliar humor, 
qualidade de vida, sintomas específicos.

05

Análise de Documentos
Relatórios médicos, escolares, exames de imagem, 
etc.

Resultados: Traduzindo Dados em Informações 
Significativas
Chegamos à seção dos resultados, o cerne do seu laudo. Aqui, você apresenta as descobertas da sua 
avaliação, mas não de forma bruta. A tarefa não é apenas listar pontuações, mas traduzir esses números em 
uma linguagem clínica compreensível e significativa. Pense em você como um intérprete: você pega uma 
língua (os dados brutos) e a transforma em outra (a narrativa clínica) para que todos possam entender.

A grande armadilha aqui é cair na tentação de apenas copiar e colar tabelas de resultados. Isso não é um 
laudo; é uma planilha. O verdadeiro desafio é descrever o desempenho do paciente em cada domínio 
cognitivo avaliado, contextualizando as pontuações dentro das normas esperadas para sua idade e 
escolaridade. É crucial ir além do "o paciente pontuou X" e explicar "o que X significa para o funcionamento 
cognitivo do paciente".

A integração com a Neurociência Cognitiva é um diferencial aqui. Em vez de apenas dizer que a memória de 
trabalho está comprometida, você pode discutir como isso se relaciona com os circuitos neurais do córtex 
pré-frontal e as implicações para a capacidade de manter e manipular informações ativamente. Isso eleva o 
nível do seu laudo, mostrando uma compreensão mais profunda dos mecanismos subjacentes.



Como Descrever os Resultados de Forma 
Clara e Objetiva
Descrever os resultados de forma clara e objetiva é uma habilidade que se aprimora com a prática. A chave é 
ser conciso, evitar jargões desnecessários e focar no impacto funcional dos achados. Imagine que você está 
explicando os resultados para um familiar preocupado que não tem formação em neuropsicologia. Sua 
linguagem deve ser acessível, mas sem perder o rigor técnico.

Comece cada domínio cognitivo com uma breve introdução sobre o que ele representa, e então apresente o 
desempenho do paciente. Use termos descritivos como "desempenho dentro da média esperada", "abaixo do 
esperado", "comprometimento leve/moderado/grave". Evite termos vagos ou ambíguos. Sempre que possível, 
forneça exemplos concretos de como as dificuldades ou facilidades observadas se manifestam no dia a dia 
do paciente.

Exemplo prático: Em vez de apenas "Memória de trabalho: percentil 10", você poderia escrever: "Na 
avaliação da memória de trabalho, o paciente apresentou desempenho significativamente abaixo do 
esperado para sua idade e escolaridade (percentil 10), o que pode se manifestar em dificuldades para 
seguir instruções complexas, manter o foco em tarefas que exigem manipulação de informações e 
organizar pensamentos em tempo real."

A objetividade também significa apresentar os dados de forma imparcial, sem inferências precipitadas ou 
julgamentos. Baseie suas descrições nos dados concretos obtidos nos testes e nas observações 
comportamentais. Se houver discrepâncias entre o desempenho em diferentes testes que avaliam o mesmo 
domínio, discuta essas nuances, buscando possíveis explicações.

Para ilustrar a importância da clareza, pense em um mapa. Se o mapa for confuso, com símbolos mal 
explicados ou rotas ambíguas, ele não cumprirá seu propósito de guiar. Da mesma forma, um laudo com 
descrições vagas dos resultados pode levar a interpretações errôneas e decisões clínicas inadequadas. Seu 
objetivo é criar um mapa preciso do funcionamento cognitivo do paciente.

A Importância de Responder à Pergunta do 
Encaminhamento
Lembre-se da pergunta central que motivou a avaliação? A seção de resultados é o momento de começar a 
tecer as respostas. Cada achado, cada descrição de desempenho, deve ser apresentada com a pergunta do 
encaminhamento em mente. Isso não significa que você só deve incluir informações diretamente relacionadas 
à pergunta, mas que a forma como você as apresenta deve convergir para uma resposta coesa.

Se a pergunta era "Há evidências de comprometimento cognitivo que justifiquem dificuldades acadêmicas?", 
seus resultados devem detalhar o desempenho em domínios relevantes para o aprendizado (memória, 
atenção, funções executivas, velocidade de processamento) e discutir como esses achados se relacionam 
com as dificuldades relatadas. Você está construindo o caso, peça por peça, para a conclusão final.

⚠️ Atenção: A falha em responder à pergunta do encaminhamento é um dos erros mais comuns e 
frustrantes para quem lê o laudo. É como ler um livro de detetive que termina sem revelar quem é o 
culpado. O leitor espera uma conclusão baseada nas evidências apresentadas, e a seção de 
resultados é onde essas evidências são meticulosamente dispostas.



Conclusão (Parte 1): Sintetizando os 
Achados para a Resposta
A seção de conclusão, nesta primeira parte do nosso estudo, foca na síntese dos achados. É o momento de 
amarrar as pontas soltas da seção de resultados, consolidando as informações mais relevantes em um 
panorama coeso. Não é ainda a hora das recomendações, mas sim de apresentar um resumo conciso e 
interpretativo do perfil neuropsicológico do paciente, sempre com o objetivo de responder à pergunta do 
encaminhamento.

Pense na conclusão como o resumo executivo de um relatório complexo. Ela deve ser capaz de fornecer ao 
leitor uma compreensão clara e rápida dos principais pontos da avaliação, sem a necessidade de reler todas 
as descrições detalhadas dos resultados. É aqui que você demonstra sua capacidade de integrar dados e 
formular uma visão geral significativa.

A integração com as Novas Classificações Diagnósticas (DSM-5-TR e CID-11) é particularmente relevante 
nesta seção. Se os achados da avaliação sugerem um Transtorno Neurocognitivo ou do 
Neurodesenvolvimento, a conclusão deve fazer referência a esses critérios diagnósticos, explicando como o 
perfil do paciente se alinha (ou não) com eles. Isso confere ao laudo uma base diagnóstica sólida e atualizada, 
essencial para a comunicação com outros profissionais de saúde.

Integrando os Achados com as Classificações 
Diagnósticas Atuais
A neuropsicologia está em constante evolução, e as classificações diagnósticas são ferramentas essenciais 
para a comunicação e o planejamento de intervenções. O DSM-5-TR (Manual Diagnóstico e Estatístico de 
Transtornos Mentais, 5ª edição, Revisão de Texto) e a CID-11 (Classificação Internacional de Doenças, 11ª 
edição) fornecem os critérios para a identificação de transtornos neurocognitivos e do neurodesenvolvimento.

Ao redigir a conclusão, você deve considerar como os resultados da avaliação se encaixam nesses critérios. 
Por exemplo, se um paciente apresenta déficits significativos em múltiplos domínios cognitivos que interferem 
em sua independência nas atividades diárias, você pode discutir como esses achados são consistentes com 
os critérios para um Transtorno Neurocognitivo Maior, especificando o domínio afetado e a provável etiologia 
(se houver dados suficientes).

É importante ressaltar que o neuropsicólogo, em muitos contextos, não é o responsável pelo diagnóstico 
médico final, mas sua avaliação fornece as evidências cruciais para que outros profissionais (como 
neurologistas ou psiquiatras) possam fazê-lo. A conclusão deve, portanto, apresentar as evidências de forma 
clara, indicando a consistência dos achados com os critérios diagnósticos, sem necessariamente 
"diagnosticar" o paciente.



Abordagens de Avaliação: Quadro 
Comparativo
Um quadro comparativo pode ser útil para diferenciar as abordagens de avaliação e como elas se refletem na 
conclusão:

Conceito Âmbito/Aplicaçã
o

Base/Origem Exemplo

Avaliação 
Tradicional

Foco em testes 
padronizados e 
pontuações.

Psicometria 
clássica.

"O paciente obteve pontuações abaixo 
da média em testes de memória 
verbal."

Neurociência 
Cognitiva

Explicação dos 
déficits em 
termos de 
circuitos neurais 
e processos 
cognitivos.

Neurociência, 
psicologia 
cognitiva.

"O comprometimento da memória de 
trabalho sugere disfunção dos circuitos 
pré-frontais, impactando a 
manipulação de informações."

Avaliação 
Ecológica

Desempenho em 
contextos de 
vida real, 
impacto 
funcional.

Psicologia 
ecológica, 
reabilitação.

"As dificuldades de memória 
observadas nos testes se refletem na 
incapacidade de gerenciar 
compromissos diários sem auxílio."

DSM-5-TR/CID-
11

Alinhamento dos 
achados com 
critérios 
diagnósticos 
formais.

Manuais 
diagnósticos.

"O perfil cognitivo é consistente com 
os critérios para Transtorno 
Neurocognitivo Leve, tipo amnéstico."

A conclusão deve ser um parágrafo ou dois que sintetizam o perfil cognitivo do paciente, destacando os 
pontos fortes e as dificuldades, e como estes se relacionam com a queixa inicial e as classificações 
diagnósticas. É a sua interpretação final dos dados, preparando o terreno para as recomendações que virão 
na próxima aula.



Síntese e Conexão: Preparando o Terreno 
para o Futuro
Chegamos ao final da primeira parte da nossa jornada sobre a elaboração do laudo neuropsicológico. Nesta 
aula, desvendamos a estrutura fundamental que sustenta este documento vital, desde a identificação do 
paciente até a síntese dos resultados na conclusão. Compreendemos que cada seção não é um mero 
preenchimento, mas uma peça essencial em uma narrativa clínica que visa informar, esclarecer e guiar.

Vimos que a identificação estabelece a base, o motivo da avaliação define a missão, os procedimentos 
detalham o caminho percorrido, e os resultados traduzem dados complexos em informações significativas. A 
importância de descrever os achados de forma clara e objetiva, sempre respondendo à pergunta do 
encaminhamento, foi um ponto central. E, finalmente, a conclusão inicial nos mostrou como sintetizar essas 
informações, alinhando-as com as classificações diagnósticas atuais.

Identificação
Estabelece a base do laudo 
com dados demográficos 
precisos

Motivo da Avaliação
Define a pergunta central que 
guia todo o processo

Procedimentos
Detalha os métodos e 
instrumentos utilizados

Resultados
Traduz dados em narrativa clínica significativa

Conclusão
Sintetiza achados e alinha com classificações 
diagnósticas

Em prática, isso significa que, ao finalizar esta aula, você já tem as ferramentas para começar a estruturar um 
laudo que seja não apenas tecnicamente correto, mas também clinicamente relevante e compreensível. Você 
está apto a construir a fundação de um documento que será a voz da sua avaliação, impactando diretamente 
a vida de seus pacientes.

Mas a história do laudo não termina aqui. A parte mais desafiadora e, muitas vezes, mais impactante, ainda 
está por vir: a formulação de recomendações e o fechamento do documento. Como transformar os achados 
em ações concretas? Como guiar o paciente e sua família para os próximos passos?

📚 Próxima Aula

Na Aula 21 – Elaboração do Laudo Neuropsicológico – Parte 2: Conclusão e Recomendações, 
aprofundaremos na arte de elaborar uma conclusão final robusta e, principalmente, na criação de 
recomendações personalizadas e eficazes. Prepare-se para aprender a transformar suas 
descobertas em um plano de ação que realmente faça a diferença.



Autoavaliação

1

Questão 1
Qual das seguintes seções de um laudo 
neuropsicológico é crucial para estabelecer a 
pergunta central que a avaliação busca 
responder?

Identificação do Paciente1.

Procedimentos2.

Motivo da Avaliação3.

Resultados4.

2

Questão 2
Ao descrever os resultados de um laudo, qual a 
principal recomendação para garantir clareza e 
objetividade?

Listar apenas as pontuações brutas dos 
testes.

1.

Utilizar jargões técnicos para demonstrar 
conhecimento.

2.

Traduzir as pontuações em uma narrativa 
clínica e contextualizar o impacto funcional.

3.

Omitir exemplos práticos para manter a 
concisão.

4.

3

Questão 3
A integração da Neurociência Cognitiva na seção 
de resultados de um laudo permite:

Apenas listar os testes aplicados.1.

Compreender os circuitos neurais que 
sustentam as funções cognitivas, indo além 
da simples localização de lesões.

2.

Ignorar as classificações diagnósticas atuais.3.

Focar exclusivamente em modelos de 
avaliação ecológica.

4.

4

Questão 4
Um laudo neuropsicológico que não responde à 
pergunta do encaminhamento é considerado:

Completo, pois foca apenas nos resultados 
dos testes.

1.

Ineficaz, pois não atende às necessidades do 
solicitante.

2.

Adequado, desde que contenha todas as 
pontuações.

3.

Uma ferramenta de pesquisa, não clínica.4.

Gabarito:

c) Motivo da Avaliação c) Traduzir as pontuações em uma narrativa 
clínica e contextualizar o impacto funcional.

b) Compreender os circuitos neurais que 
sustentam as funções cognitivas, indo além da 
simples localização de lesões.

b) Ineficaz, pois não atende às necessidades do 
solicitante.

Questão Discursiva:

Discuta a importância da seção de "Procedimentos" em um laudo neuropsicológico, considerando a 
relevância dos Modelos de Avaliação Ecológica e a necessidade de transparência metodológica.



Recursos Adicionais
Livro de Referência
Lezak, M. D., Howieson, D. 
B., Bigler, E. D., & Tranel, 
D. (2012). 
Neuropsychological 
Assessment (5th ed.). 
Oxford University Press.

Referência clássica para a prática 
da avaliação neuropsicológica.

Código de Ética
American Psychological 
Association. (2017). 
Ethical Principles of 
Psychologists and Code of 
Conduct.

Para consulta sobre ética na 
elaboração de laudos.

Recursos Online
DSM-5-TR e CID-11 online

Para consulta atualizada dos 
critérios diagnósticos.

NOTA IMPORTANTE: As informações regulatórias/legais/técnicas desta aula estão atualizadas até 
2025. Consulte sempre fontes oficiais para verificar alterações.


