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RESUMO

O TDAH — Transtorno de Déficit de Atencao/Hiperatividade € um dos transtornos
mais comuns da infancia, apontado como uma porcentagem de 3% a 5% em
criancas em idade escolar. No Brasil, pesquisas indicam uma prevaléncia 3% a
6% (segundo dados da Associacdo Brasileira de Déficit de Atencdo e
Hiperatividade). Nosso objetivo foi destacar seu conceito, suas caracteristicas e
suas implicacdes no processo educativo. Foi realizada uma pesquisa bibliografica;
e a selecdo dos artigos se deteve a abrangéncia do tema proposto. Para que as
criangas recebam um diagnostico de TDAH, elas devem apresentar
comportamentos considerados inesperados para a idade e o desenvolvimento
cognitivo. O TDAH é caracterizado por sinais marcantes de desatencao,
inquietude e impulsividade. Dessa forma, para que uma crianca seja
diagnosticada com algum tipo de transtorno, precisam-se identificar ao menos
seis dentre as possiveis caracteristicas. O ambiente escolar € o local mais
favoravel para a percepcao desses fatores, visto que a agitacdo ou a desatencéo
sao vivenciadas pela maior parte dos estudantes em algum momento na infancia,
porém a falta de controle de suas agfes e a repeticdo com frequéncia de atitudes
como estas, pode originar além do desconforto do professor, a desconfianca de
que possa existir um problema maior a desencadear nestas acdes, do que
simplesmente um mau comportamento. Conclui-se que as dificuldades no
decorrer da aprendizagem escolar sdo manifestas de diversas maneiras e que
algumas delas ndo caracterizam um transtorno ou déficit. Cabe ao professor e
demais profissionais da educacdo se empenharem na compreensao de seus
alunos e de cada individuo em particular; e assim perceber se os mesmos

possuem alguma dificuldade além do convencional, para entdo encaminha-los a



uma equipe meédica, para que haja a avaliagdo, e caso seja constatado um caso
de TDAH, proporcionar os cuidados necessarios.
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INTRODUCAO

Atualmente percebe-se um aumento no numero de criancas diagnosticadas
com Transtorno do Déficit de Atencao e Hiperatividade. Especialmente em sala de
aula, isso vem causando problemas, o que tem levado pais e educadores, em
parceria com o0s médicos especializados, a buscar solugbes para estas
dificuldades, pelo fato de envolver o meio social no qual a crianca esta inserida
em seus diversos aspectos. O presente trabalho tem por objetivo apresentar o
conceito de TDAH, seus sintomas, o tratamento e suas implicacbes para o
processo de desenvolvimento da crianga.

Nesse contexto, pretendemos enfatizar alguns elementos considerados de
grande relevancia, como criancas com diagnostico de TDAH s&o geralmente

reconhecidas na escola e em casa.

Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade

1. Contexto histérico do Transtorno de Déficit de Atencdo e
Hiperatividade

Sabemos que antes de descrever algo, pessoas ja tem vivenciado
determinado tema e € a partir disso que tem inicio as pesquisas do mesmo, com o
TDAH néo foi diferente. Segundo Benczik (2010) acredita-se que as civilizagdes
antigas ja estudavam sobre alguns problemas relacionados a infancia e cita como
exemplo, que um dos primeiros profissionais a prescrever ¢pio para minimizar os

sintomas de impaciéncia, inquietacdo e colicas infantis foi o médico grego Galen.



As primeiras referéncias escritas na literatura médica sobre os transtornos
hipercinéticos sé apareceram na metade do século XIX, e no século seguinte foi
gue comecaram a descrever o quadro clinico de maneira mais elaborada.

No século XX, em 1902, Still descreveu um problema em criangas que ele
denominou como um defeito na conduta moral. Ele notou que esse problema
decorria da dificuldade que a crianga tinha em internalizar regras e limites. Por
ISSO que em muitos desses casos as criangas com esse tipo de problema muitas
vezes sdo rotuladas como desobediente, preguicosas, mal-educadas e
inconvenientes.

Na segunda guerra mundial, estudiosos chegaram a conclusdo que danos
no Sistema Nervoso Central (SNC) eram a causa desta impaciéncia, desta
desatencéo e esta inquietacdo nas criangas que vivenciaram traumas cerebrais, e
com isso, comecaram a utilizar o termo Lesdo Cerebral Minima (LCM), depois por
ndo conseguirem comprovar dados perceptiveis em relacdo a lesdo cerebral,
trocaram o nome para Disfuncdo Cerebral Minima (DCM), s6 que deram muita
énfase a hiperatividade como “sindrome de conduta”.

Por meio de varias pesquisas, o DSM-III (Manual Diagnéstico e Estatistico
de Transtornos Mentais) alterou o ADD (Atention Déficit Disorder — disturbio do
Déficit de Atencdo) que a academia americana de psiquiatra tinha denominado,
para o TDAH (Transtorno de Déficit de Atencao/ Hiperatividade), dando o mesmo
peso para ambos o0s sintomas: desatencdo e a hiperatividade/ impulsividade.
Segundo DSM, o TDAH é um dos transtornos mais comuns da infancia, tendo
uma porcentagem de 3% a 5% em criancas em idade escolar e no Brasil indicam
uma prevaléncia 3% a 6% segundo Rohde et. al. (2000). Acontecendo uma
predominancia maior no sexo masculino, que varia de 9:1 em populagdes clinicas
e de 4:1 em populagdes epidemioldgicas (AMARAL e GUERREIRO, 2001). Ainda
nao tem explicagbes para essa maior vulnerabilidade masculina (BENCZIK,
2000).

2. Entendendo o transtorno e suas peculiaridades
Afinal, o que é o TDAH - Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade?

O TDAH é um problema comum e se caracteriza por dificuldades em manter a

atencdo, inquietacdo acentuada (por vezes hiperatividade) e impulsividade. E



também chamado de DDA (Disfuncéo de Déficit de Atencdo). E importante saber
que o TDAH é um transtorno com a causa predominantemente genética. Alguns
fatores ambientais, ocorridos no periodo da gestacdo, aumentam a chance da
crianca ter TDAH, a exemplo disso se a mae fumou ou ingeriu bebida alcodlica
durante a gestagédo (ARAUJO e SILVA 2003).

Independentemente da causa, ele parece estabelecer cedo na vida da
crianca, enquanto o ceéerebro estd se desenvolvendo. Estudos de imagens
mostram que o cérebro de uma crianca com TDAH é diferente do de uma crianca
normal. A maioria das criancas com TDAH, sofrem de pelo menos um outro
problema de comportamento de desenvolvimento. Ainda podem apresentar um

problema psiquiatrico, como depressao ou “transtorno bipolar”.

Substancias ingeridas na gravidez: Tem-se visto que a nicotina e o
alcool, quando ingeridos durante a gravidez, podem causar alteracdes
em algumas partes do cérebro do bebé, incluindo-se ai a regiao frontal
orbital. Pesquisas indicam que maes alcodlicas tém mais chance de
terem filhos com problemas de hiperatividade e desatencdo. E
importante lembrar que muitos desses estudos somente nos mostram
uma relacéo de causa e efeito. Mas também n&do podemos esquecer que
estudos somente nos mostram claramente alteracbes no
desenvolvimento cerebral dos filhotes causados por alcool e nicotina.
(BENCZIK, 2000, p. 32)

Os sintomas de TDAH se dividem em trés grupos: falta de atencéo
(desatencdao); hiperatividade; comportamento impulsivo (impulsividade). Na sala
de aula, a pessoa deve apresentar, pelo menos, seis das seguintes
caracteristicas: ndo enxerga detalhes ou comete erros por falta de cuidado;
dificuldade em manter a atencéo; parece ndo ouvir quando se fala com ela;
dificuldade em organizar-se; evita/ndo gosta de tarefas que exigem um esforco
mental prolongado; freqientemente perde o0s objetos necessarios de uma
atividade; distrai-se com facilidade; esquecimento nas atividades diarias
(ARAUJO e SILVA 2003).

Uma das principais dificuldades dos alunos com TDAH séo os problemas
de comportamento no ambiente escolar, que se manifestam pela dificuldade de
obedecer a um cédigo disciplinar rigido e pela agitacdo na sala de aula.
(BENCZIK, 2000).

No ambiente escolar é onde mais se identifica a crianca com algum
transtorno, porque ela vai interagir nesse meio, sendo comparada com as demais
da turma, consequentemente sendo identificada rapidamente pelo professor. Por

isso, € importante uma analise de forma minuciosa de uma criangca que esteja



desatenta (tirando notas baixas) porque ndo est4 prestando atencdo e nédo
consegue assimilar os conteddos em sala de aula, ou ainda que ela esteja dando
muito trabalho, atrapalhando os demais alunos e o professor, por ser impulsiva e
hiperativa. Por sabemos que todos nds naturalmente apresentamos alguma falta
de atencdo, agitacdo, impulsividade em algum contexto, porém nos controlamos e
conseguimos nos adaptar as situacoes.

As pessoas com TDAH nédo conseguem e ndo tém a consciéncia disso e
sofrem por apresentar dificuldades no cotidiano. Cabe ao professor determinar
precisamente qual o comportamento equivocado e seu significado, ter um dialogo
com o0s pais, levando-os a se conscientizarem que devem procurar um
profissional para um diagnostico clinico preciso do individuo, fazendo uma
avaliacdo cuidadosa dos sintomas,uma vez que s6 ummedico/psicélogo habilitado
podera confirmar se a crianca apresenta TDAH ou néo.

O tratamento para o TDAH é uma parceria entre médico, pais, professores,
responsaveis e a crianca. Os médicos relatam que apos iniciar o tratamento, a
maioria das criancas apresenta melhora significativa no comportamento e na
capacidade de aprendizado. Em pouco tempo, eles j& apresentam mais atencao
nas aulas conseguem se concentrar melhor e ja ndo relutam tanto em realizar
tarefas monoétonas e repetitivas. Com a melhoria da atencédo, o rendimento
escolar e as notas apresentam mudangas que podem ser surpreendentes. O
aluno pouco esfor¢cado, pode finalmente encontrar espaco para desenvolver seu
potencial e mostrar que, contornando as deficiéncias impostas pelo TDAH, tem
um rendimentocompativel ao de qualquer um. (BENCZIK, 2000).

Quando os primeiros resultados apés o inicio do tratamento comecam a
aparecer, a crianga passa a se interessar mais pela escola, e a relacdo com os
amigos também muda, torna-se um aluno mais tolerante, atento e consciente de

si mesmo.

CONCLUSAO

Dificuldades escolares constituem queixa frequente, sendo motivo de
encaminhamento a especialistas. E importante saber que desatencéo,
hiperatividade ou impulsividade, principalmente quando ndo associadas, podem

ocorrer em criangcas sem TDAH, ou seremos resultado de diversos problemas na



relacdo das criancas com seus pais e/ou colegas, de sistemas educacionais
inadequados ou mesmo estarem associadas a outros transtornos comuns na
infancia e adolescéncia. Por isso, o diagnostico é clinico e o médico tera que
saber muito a respeito do paciente, inclusive se 0s sinais e sintomas se
manifestam igualmente nos varios ambientes da vida, como, por exemplo, na
escola ou no trabalho e em casa. Assim, o diagndstico deve ser feito por uma

equipe multidisciplinar.
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