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RESUMO

O TDAH ¢é um dos Transtornos mais frequentes que pode ser encontrado atualmente em criangas ¢
adolescentes, sendo assim, tem sido um dos assuntos mais discutidos quando se fala em distirbios de
aprendizagem e indisciplina em sala de aula. O tema dessa pesquisa ¢ “Transtorno de déficit de atencao
¢ hiperatividade: seu conceito, historia e tratamento”, sendo que teve como objetivo analisar os conceitos
¢ historicidade que envolvem o Transtorno de Déficit de Atengdo e Hiperatividade (TDAH), destacando
como aspectos principais, os desafios que se apresentam no acompanhamento pelo pedagogo. Justifica-
se o presente estudo a partir da necessidade de se compreender como o TDAH afeta o aprendizado de
criangas nos anos iniciais do Ensino Fundamental. O problema central é identificar se as formas de
acompanhamento, indicadas por autores do tema tem se mostrado eficazes. Trabalha-se com a hipotese
de que ha muito o que se desenvolver em termos de metodologias de aprendizagem diferenciada sobre
o tema. A metodologia adotada nesta pesquisa ¢ um estudo exploratério de carater bibliografico e
revisional. Como resultado a pesquisa apresenta meios para que o aprendizado de criangas que possuem
o TDAH seja conduzido de forma a minimizar os prejuizos a educacao.
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ABSTRACT

ADHD is one of the most frequent disorders that can currently be found in children and adolescents, so
it has been one of the most discussed subjects when it comes to learning disorders and indiscipline in
the classroom. The theme of this research is “Attention deficit hyperactivity disorder: its concept, history
and treatment”, and it aimed to analyze the concepts and historicity that involve Attention deficit
hyperactivity disorder (ADHD), highlighting as main aspects , the challenges presented by the tutor.
The present study is justified by the need to understand how ADHD affects children's learning in the
early years of elementary school. The central problem is to identify whether the forms of follow-up,
indicated by the authors of the theme, are aimed at. We work with the hypothesis that there is much to
be developed in terms of differentiated learning methodologies on the subject. The methodology adopted
in this research is an exploratory study of bibliographic and revisionary character. As a result, the
research presents ways for the learning of children with ADHD to be conducted in order to minimize
the damage to education.
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INTRODUCAO

Atualmente, muito tem-se falado sobre os problemas enfrentados pelas criangas com
Transtornos de Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH), em especial no que diz respeito
a aprendizagem e a sua convivéncia nas escolas, seja com colegas ou professores. A elaboragao
do presente trabalho justifica-se pelas dificuldades apresentadas por essas criancas, que sao
conhecidas por todos, mas ainda ndo existe um esclarecimento eficaz a respeito dos motivos
que levam essas criangas ao fracasso escolar, assim como nao se conhece a fundo quais os
tratamentos mais eficazes e quais os que realmente ajudam a essas criangas. O Transtorno de
Déficit de Atencdo e Hiperatividade ainda € visto como um transtorno que engloba inimeros
paradigmas, € a crianga que sofre com esse disturbio, € classificada e definida no ambito escolar
e na sociedade como uma pessoa mal-educada, indisciplinada e muitas vezes pouco inteligente.

O presente trabalho tem como tema “Transtorno de déficit de atengdo e hiperatividade:
seu conceito, historia e tratamento”, e teve como objetivo geral analisar os conceitos e
historicidade que envolvem o Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH), e
como objetivos especificos analisar as causas e tratamentos que podem ser utilizados com essas
criangas, a fim de fazer com que elas se sintam parte fundamental da sociedade, assim como
identificar possiveis tratamentos € os varios métodos que podem ser utilizados. Também
procurou-se analisar a inclusao dessas criangas no meio em que vivem, tanto em familia quanto
na escola, que ¢ onde mais facilmente pode-se observar essas criangas, diagnosticar e tratar,
assim como identificar a formacao, o conhecimento e o trabalho de profissionais que lidam
diariamente com essas criangas, tentando assim buscar meios e métodos para desenvolver um
processo de ensino aprendizagem que seja realmente eficaz no desenvolvimento desses
educandos.

O problema central ¢ identificar se as formas de acompanhamento, indicadas por
autores do tema, tem se mostrado eficazes. Trabalha-se com a hipotese de que ha muito o que
se desenvolver em termos de metodologias de aprendizagem diferenciada sobre o tema.

A metodologia empregada para o desenvolvimento do presente trabalho, pautou-se,
essencialmente, no levantamento documental e tedrico bibliografico de materiais que versam
sobre o tema. Dentre os diversos estudiosos da area deu-se €énfase aos estudos de Barkley
(2002), DuPaul e Stoner (2007), Mantoan (1999), Vinocur (2010), dentre outros.

Os resultados obtidos, de modo geral, ¢ que os efeitos do TDAH e as dificuldades

apresentadas no decorrer da vida de uma crianga podem ser amenizados, possibilitando a essas
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criancas um desenvolvimento cognitivo, afetivo e emocional por meio de metodologias e
intervengdes que valorizam suas potencialidades e criatividade.

No primeiro toépico deu énfase a historia e conceitos do TDAH, sempre procurando se
embasar em conhecimentos previamente comprovados. No segundo tdpico procurou-se
identificar as causas e o diagndstico do TDAH, observando alguns estudos que foram
desenvolvidos para compreender as causas do TDAH e que mostraram que esse Transtorno
pode vir de causas neurobioldgicas, sendo a genética um fator basico na determinacdao do
aparecimento dos sintomas. No terceiro e ultimo topico o foco foram as formas de tratamento
e como deve ser o acompanhamento educacional dessas criancas, uma vez que, existem
diversos métodos que podem ser utilizados dentro das escolas, com acompanhamento

pedagdgico especializado que pode ajudar e muito no desenvolvimento dessas criangas.

1 TDAH: CONCEITO E HISTORIA
1.1 A historia do TDAH

Sabe-se que um transtorno nao ¢ descoberta ou diagnosticada de um dia para o outro,
ha uma necessidade de analise, testes e pesquisas, para os quais, os pesquisadores usam suas
fontes e seus conhecimentos, a fim de descobrir as causas, os agentes e por fim, determinar e
tratar a enfermidade. Desta maneira, nota-se que existe um tempo para que haja
reconhecimento, avango ¢ consolidagao de uma enfermidade e seu respectivo tratamento.

Assim, ocorreu com o Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH).
Foram feitos estudos, andlises e pesquisas, para que esse transtorno fosse mapeado e
consequentemente tratado.

E notério que, com o passar dos anos, a sociedade evoluiu economicamente e
cientificamente em todos os aspectos, com isso, os tratamentos, analises e pesquisas também
evoluiram. Desta forma, investiga-se como ocorreu a histéria do Transtorno de Déficit de
Atencao e Hiperatividade, (TDAH), que também ¢é conhecido popularmente pela nomenclatura
de distarbio de déficit de atengdo, (DDA).

Primeiramente, ¢ importante destacar que o (TDAH) ou (DDA), segundo a Associagao
Brasileira de Déficit de Atengdo (ABDA) € um transtorno neurobiologico, de causas genéticas,
que aparece na infancia e frequentemente acompanha o individuo por toda a sua vida.

O (TDAH) ou (DDA), ¢ reconhecido oficialmente por varios paises e pela Organizagao
Mundial da Saude (OMS) como um transtorno que varia de ameno a agrave, ¢ necessita de

acompanhamento e apoio do Estado. Em alguns paises, como nos Estados Unidos, portadores
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de (TDAH) sao protegidos pela lei quanto a receberem tratamento especializado nas institui¢des
de ensino.

Sabe-se que a historia dos problemas neurologicos ¢ construida, por meio do tempo e
dos acontecimentos que sao fortemente influenciados em seus pilares, morais, sociais, politicos
e econdmicos, assim, sob a oOtica da ciéncia, pode-se perceber que a forma de construir um
diagnostico e sua respectiva histdria, depende do ponto de vista de seu narrador.

No caso do (TDAH), o discurso neurocientifico ndo ¢ harmonico, mesmo assim ¢
predominante, sendo das visdes divulgadas, a mais consagrada da historia e por isso € narrada,
prevalecendo como entendimento majoritariamente aceito em meio cientifico.

Nesta vis@o historica, a crianga com (TDAH), apareceu na bibliografia médica na
primeira metade do século XX, assim, desde esse momento, publicou-se varias visdes e
mudancas em relagdo a esse transtorno, sendo os individuos portadores, identificados
clinicamente como: a crian¢a com defeito no controle moral, a portadora de uma deficiéncia
mental leve ou branda, foi afetada pela encefalite letdrgica, chamaram-na simplesmente de
hiperativa ou de hipercinética (CALIMAN, 2010, p. 49).

Assim o cérebro da crianga com (TDAH) foi visto como moderadamente disfuncional
e a crianga que apresente seus tragos, ¢ classificada como portadora de déficit de atencdo ou
portadora do transtorno do Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade. Desde os tltimos
20 anos do século XX, ela ¢ marcada por um defeito inibitério que afeta o desenvolvimento das
fungdes que executam o seu cérebro.

Desta maneira, pode-se considerar essa versdao da histéria como oficial e
predominante, isto porque nos debates cientificos, politicos, econdmicos e populares, ela foi a
que deu uma possibilidade de diagnoéstico cientificamente aceito e comprovado do TDAH.
Logico que, por mais predominante € aceita que seja uma visao cientifica, sempre havera
defensores e criticos dela, de seus marcos e das classificagdes psiquiatricas que ela oferece.

Assim, nota-se que, os criticos repetem o trajeto historico, oferecido pelos defensores
do diagndstico, para denunciar a inconstancia de um transtorno que, em menos de cem anos de
diagnostico, mudou de nome mais de 10 vezes, e alguns segmentos clinicos tendem a
ridicularizar a forma clara e a unificacdo do discurso neurologico, aceito pelas instituigoes
cientificas oficiais. Ainda denunciam a questdo de que, as descri¢cdes de patologias sdo tdo
diversas que ndo podem ser unificadas na mesma historia ou no mesmo quadro patologico, sem
que uma reducao indevida esteja presente, ou seja, segundo eles nao ha confianca cientifica

para que possa haver aceitagdo plena nesta visao historica e neuroldgica.
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Desta forma, destaca-se, que essas sdo criticas que partem da histéria médica do
TDAH, mas que o fazem sem realmente analisar a historia oferecida, de maneira profunda e
cientifica. (CALIMAN, 2010).
Diante do exposto, em relagdo as defesas e criticas sobre a historico do diagndstico de
TDAH, nota-se que ndo se apoiam em nenhuma das visdes, sejam elas defensivas ou ndo, pois
o foco ¢ mostrar como surgiu, e os diferentes pontos de vista, para que assim o leitor possa
analisar e expressar sua opinido, baseado na visdo de especialistas sobre o tema.
Validagdo do TDAH como um diagnostico médico esteve ¢ esta intimamente
vinculada a construcdo da legitimidade cientifica da neurologia e das tecnologias de
imagem cerebral. O autor analisa o transtorno do déficit de atengdo/ hiperatividade
como uma das novas desordens sociomédicas ou desordens biomentais. Elas sdo

patologias de forte repercussdo legal, cujas imagens cerebrais exercem um papel
importante em sua legitimacao diagndstica. (CALIMAN, 2010, p. 48).

Assim a histéria mais aceita como oficial do TDAH, registra que inicialmente o
transtorno clinico foi visto como um defeito do controle moral do individuo, sobretudo, em fase
escolar. O ber¢co dos registros foi a capital inglesa na virada do século XIX, mais
especificamente, no reconhecido hospital king’s college, no ano 1902, George Still foi o
primeiro a identificé-la. Considerado por seus comentadores o primeiro pediatra inglés, Still foi
também o primeiro professor de doengas infantis do referido hospital e autor de varios livros
sobre o comportamento infantil normal e patologico (CALIMAN, 2010).

Vale registar que George Still ficou famoso também pela descrigdo da artrite
reumatoide cronica em criangas, patologia que ficou conhecida como o transtorno de Still. Na
historia do diagndstico do TDAH, sdo retomadas trés conferéncias proferidas diante do Royal
College of Physicians, no ano 1902, intituladas “Algumas condi¢des psiquicas anormais em
criancas”, publicadas no The Lancet, no mesmo ano (Still, 1902), tais conferéncias, marcam,
portanto, o inicio do mapeamento clinico do TDAH (CALIMAN, 2010, p. 49).

Pode-se afirmar de maneira mais clara que, oficialmente, o (TDAH) comegou a ser
estudado no ano de 1902. Desta forma, nota-se que as possiveis similaridades entre o (TDAH)
e a condi¢ao analisada por Still sdo repetidas em toda sua tese sobre o assunto. Atestando assim
que o transtorno ndo ¢ uma inveng¢ao de nosso tempo, mas, um processo historico, ainda que
recente, que reuniu estudos que emprestam a Still uma meticulosidade neurologica e um
vocabulario sintomatolégico impecavel em suas conferéncias.

O médico inglés era extremamente cauteloso em seus argumentos. Para ele, o debate

estava em aberto. Em relacdo aos sintomas analisados, seus textos estdo repletos de expressdes
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condicionais do tipo, se eles realmente forem (mdrbidos ou nao), se eles existem (como uma
patologia) e de outras indeterminagdes do mesmo género. (CALIMAN, 2010, p. 52).
“De outra forma, os historiadores internos do TDAH nunca mencionam as questdes
morais, politicas e legais que norteavam os estudos de Still. Tratava-se, em primeiro
lugar, de legitimar os valores morais da época ao inscrevé-los no corpo e nesse
sentido, “Still foi um dentre muitos outros que postulou a existéncia de uma patologia
moral especifica, marcada pela desobediéncia as regras e consensos sociais. Seu nome

pode ser incluido na historia da naturalizagdo da moral e moraliza¢cdo do natural”
(CALIMAN, 2010, p. 52).

Desta forma, pode-se entender e destacar a crucial importancia do doutor George Still
para a historia e diagnostico do Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH), o
que, s6 aconteceu, depois que o médico observou algumas alteragdes no comportamento de
varias criancas atendidas em seu consultorio e, segundo esse suas observagoes e conclusoes,
tais comportamentos ndo podiam ser atribuidos simplesmente a falta de educagao dos meninos,
existia algo a mais, pareciam ter um determinante bioldgico, incapaz de ser demonstrado
fisicamente.

George Still comegou a observar criangas com alteragao de comportamento escolar e
selecionou um grupo para realizar um estudo, s6 que esse grupo, ndo correspondia exatamente
ao que se considera hoje como (TDAH), pois estavam inclusas as criancas com deficiéncia
mental, criangas com lesdes cerebrais e criancas epiléticas.

Todavia, todas as criangas apresentavam alguns tragos em comum: um acentuado grau
de inquietagdao, uma dificuldade de aten¢do, e também uma dificuldade em aprender com a
experiéncia, e por mais que recebessem ensinamentos, essas criangas voltavam a praticar os
mesmos erros.

O médico inglés, apds varias observacoes, entendeu que o transtorno de Transtorno de
Déficit de Atengdo e Hiperatividade ¢ um padrao diagndstico usado para relacionar um
transtorno de desenvolvimento especifico, que ¢ observado tanto em criangas como em adultos,
podendo ser observado em pacientes uma inibicdo comportamental, atencdo sustentada,
resisténcia a distracdo e também a regulacdo do nivel de atividade da pessoa (BARKLEY,
2009).

Outro ponto chave que se deve enfatizar, ¢ que a hiperatividade teve varias
nomenclaturas no decorrer dos anos, tais como: sindrome da crianga hiperativa, reacao
hipercinética da infancia, disfunc¢ao cerebral minima e transtorno de déficit de atencao (com ou
sem hiperatividade). (BARKLEY, 2002).

Somente no ano de 1980, que a renomada Associagdo Americana de Psiquiatria

(AAP), criou e adotou oficialmente o termo Transtorno do Déficit de Aten¢ao e no ano de 1994
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(mil novecentos e noventa e quatro), foi mudado a nomenclatura para Transtorno de Déficit de
Atencao e Hiperatividade (TDAH).

Enfim, diante do exposto e da descri¢ao historia sobre o transtorno de déficit de
atencado com hiperatividade (TDAH), pode-se perceber que, quando se fala em doenga
neuroldgica, existe um longo caminho a ser percorrido para que haja um diagndstico preciso.
Muitas vezes, esses caminhos podem durar séculos, até que médicos, pesquisadores e cientistas
tenham uma visao correta e consigam assim um tratamento eficaz para a enfermidade.

O problema ¢ que, durante essa trajetdria, o meio social, com seus ideais de moral e
de bons costumes, at¢ mesmo usando viés ideologico religioso como uma capa de prote¢ao
inquestionavel e intocadvel, traz para pessoas com transtornos dessa, pré-juizos e rétulos
depreciativos que em nada contribuem.

Deve-se destacar ainda que julgamentos, censuras criticas, sofrimento, rejeicao até
mesmo por parte dos familiares, marcam a vida das pessoas que sofreram ou sofrem de doengas
neuroldgicas, ou popularmente conhecidas como psicologicas, que por muitos anos nao tiveram
diagnosticos ou explicagdes realmente cientificas ou médicas.

Muitas vezes julgados pelos religiosos como endemoniados, possuidos, sofriam sem
entender o que tinham e sem entender por que a sociedade ndo aceitava o que era diferente.
Hoje, depois de muitos estudos, analises, mudangas avangos e¢ descobertas, pode-se por meio
da ciéncia diagndstica, tratar essa enfermidade, mas, infelizmente o preconceito ainda perdura
no meio social, muitas pessoas que sofrem de Transtorno de Déficit de Atencdo e
Hiperatividade (TDAH), sdo tratadas como anormais, ou como pessoas agitadas ou lerdas.

O avango da ciéncia e o tratamento por meio das tecnologias ¢ fundamental, mas a
mudanga social também precisa ocorrer. O avango ndo pode vir apenas por diagnostico e
tratamento efetivo, o avango tem que vir com mudancas de ideologias sociais, o diagnodstico
precisa, historicamente, avangar e buscar compreender os pilares sociais, econdmicos, politicos
e principalmente morais.

O TDAH nao pode ser considerado um doente mesmo quando vai ao médico e recebe
seu diagnostico (TDAH), mas a verdadeiro transtorno na mente ¢ a daquelas pessoas que tém
preconceito com o outro ser humano, pelo simples fato dele ser diferente do que a sociedade
impde como normal.

Pelos motivos acima descritos, a Associagdo Brasileira de Déficit de Atengao
(ABDA), disponibiliza em sua pagina na internet um espago para que pessoas que foram
diagnosticadas com (TDAH), contem sua histdéria, como forma de ajudar outras pessoas que

passam pelo mesmo problema, a enfrentar e ter esperanca.
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Por fim, nesse topico, nota-se que a historia do TDAH continua sendo contada e ainda
existem muitos avangos e melhoras que virdo com passar do tempo, mas reitera-se que o avango

mais significativo que se pode ter enquanto sociedade, ¢ aceitar que somos diferentes.

1.2 O conceito de TDAH

Até os anos 70, o TDAH nao era conhecido ou sequer diagnosticado. As criangas que
possuiam esse transtorno eram tidas como desobedientes, desinteressadas e ninguém parecia
manifestar interesse em descobrir o que realmente acontecia com elas. O TDAH s6 comegou a
ser notado por volta do ano de 1980, quando a Associagdo Americana de Psiquiatria adotou
oficialmente o termo Transtorno do Déficit de Atengdo, e no ano de 1994 foi atualizado para
Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade

Com o passar dos anos, devido as evolugdes cientificas e tecnologicas, surgiram varios
estudiosos sobre o assunto e, atualmente, tem-se alguns conceitos a respeito. De acordo com
Barkley (2002. p. 35) “O Transtorno de Déficit de Atengdo e Hiperatividade, ou TDAH, ¢ um
transtorno no desenvolvimento do autocontrole que consiste em problemas com os periodos de
atencao, com o controle do impulso e com o nivel de atividade”.

Segundo a American Psychiatric Association (APA, p. 32) “O TDAH ¢ um transtorno
do neurodesenvolvimento definido por niveis prejudiciais de desatenc¢ao, desorganizagdo e/ou
hiperatividade-impulsividade” De causas neurobiologicas, ou seja, o individuo ja nasce com o
transtorno, que se agravara de acordo com o seu crescimento e em diferentes etapas da sua vida,
que afeta a capacidade do cérebro em receber e processar informagoes.

Para Ivana Braga de Freitas (SAMPAIO, 2014, p. 131) “O transtorno de Déficit de
Atencdo e Hiperatividade ¢ uma sindrome ligada ao desenvolvimento neurobioldgico que
interfere diretamente no comportamento”.

O TDAH afeta diretamente a capacidade de concentragao do individuo que o possui e
compromete seu desenvolvimento se ndo tratado adequadamente, porém o DSM (Manual
Diagnostico e Estatistico dos Transtornos Mentais), que ¢ conhecido como um dos sistemas
classificatorios para critérios diagnosticos de transtornos mentais, € ¢ o mais respeitados do
mundo, tem a informag¢do de que o TDAH ¢ definido como um padrao persistente de desatencao
ou hiperatividade-impulsividade que interfere no desenvolvimento com clara evidéncia de que
os sintomas interferem, ou reduzem a qualidade do desempenho académico, funcionamento
social ou ocupacional, faz parte da Academia Americana de Psiquiatria (APA), portanto nao ¢
reconhecido no Brasil. O sistema classificatorio de doengas mais utilizado no Brasil ¢ a décima

edicdo da Classificacdo Internacional de Doengas (CID-10) de 2008, que define o TDAH com
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outro nome, ou seja, como Transtornos hipercinéticos (F90), que é reconhecido como um grupo
de transtornos caracterizados por se iniciar precocemente, ainda nos primeiros anos de vida:

“Grupo de transtornos caracterizados por inicio precoce (habitualmente durante os
cinco primeiros anos de vida), falta de perseveranga nas atividades que exigem um
envolvimento cognitivo, € uma tendéncia a passar de uma atividade para outra sem acabar
nenhuma, associadas a uma atividade global desorganizada, incoordenada e excessiva. Os
transtornos podem ocorrer acompanhados de outras anomalias. As criangas hipercinéticas sao
frequentemente imprudentes e impulsivas, sujeitas a acidentes e incorrem em problemas
disciplinares, mais por infragdes ndo premeditadas de regras, que por desafio deliberado. Suas
relacdes com os adultos sdo frequentemente marcadas por uma auséncia de inibi¢ao social, com
falta de cautela e reserva normais. Sao impopulares com as outras criangas e podem se tornar
isoladas socialmente. Estes transtornos se acompanham frequentemente de um déficit cognitivo
e de um retardo especifico do desenvolvimento da motricidade e da linguagem. As
complicacdes secundarias incluem um comportamento dissocial e uma perda de autoestima”.

De acordo com Barkley: “Hoje a maioria dos profissionais clinicos — médicos,
psicologos, psiquiatras, € outros — acreditam que o TDAH consiste em trés problemas primarios
na capacidade de um individuo controlar seu comportamento: dificuldades em manter sua
aten¢do, controle ou inibi¢do dos impulsos e da atividade excessiva” (BARKLEY, 2002, p. 50).

Conforme as duas citagdes acima, os principais sintomas do TDAH sao a desatengao,
hiperatividade e impulsividade. A desatengdo se caracteriza pela frequente falta de atencdo a
detalhes, em atividades escolares ou tarefas em casa; dificuldade de manter a atengao durante
conversas, aulas e leituras prolongadas, pois com frequéncia ndo conseguem fazer atividades
ludicas, perdem objetos relacionados as suas atividades, relutam em se envolver com tarefas
que exijam esfor¢o mental.

A hiperatividade e a impulsividade se manifestam, na maioria dos casos, pela
dificuldade de se manter sentado por um tempo mais longo, batucar maos e pés, brincar ou se
envolver em atividades em grupo mais calmamente. Em geral, quando em sala de aula, a crianga
abandona sua cadeira durante as aulas, varias vezes, quando deveria estar sentada. Nao
consegue esperar a sua vez, fala demais, frequentemente responde antes que a pergunta tenha
sido concluida, interrompe assuntos alheios, apresenta inquietagdo e impaciéncia.

De acordo com dados da APA (American Psychological Association), o TDAH pode
ser classificado em trés subtipos: ele pode se manifestar como “Tipo combinado”,
“Predominantemente Desatento” e “Predominantemente Hiperativo Impulsivo” e em trés graus

diferentes: leve, moderado e grave. Todos esses sintomas e comportamentos se manifestam em
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criancas com idade escolar e ocorrem em cerca de 5% delas. “O TDAH comeca na infancia. A
?? de que vérios sintomas estejam presentes antes dos 12 anos de idade exprime a importancia
de uma apresentacao clinica substancial durante a infancia” (APA, 2014, p. 61).

Suas causas ainda ndo sdo claras e bastante discutidas entre estudiosos do caso. No
entanto, apesar de ndo se ter um real conhecimento do porqué esse transtorno se manifesta, a
comunidade médica tem algumas teorias que justificam que esse transtorno pode ser resultado
de fatores genéticos e que pode estar relacionado a raga, sexo, idade, desequilibrio quimico, até
mesmo aos habitos da mae durante a gestagdo e no parto, podem influenciar ou propiciar
condi¢cdes favoraveis ao surgimento do transtorno.

O diagnostico do TDAH ¢ dificil e complexo, necessita de uma cuidadosa busca de
informacdes, das mais variadas fontes, pais e educadores trabalhando em conjunto, reforcando
aquilo que existe de positivo na crianca. Entender que, com o tempo, a crianca pode e deve se
tornar um membro que colabora com a comunidade da qual faz parte. Segundo Topczewski
(1999) e Goldstein (1994), o TDAH compromete consonantemente o comportamento dos
individuos que o possuem, tanto nas suas relagdes pessoais, sociais, familiares, como no
trabalho.

O TDAH tem o poder de interferir, negativamente, nas relacdes interpessoais dos
individuos que sofrem desse transtorno, podendo levar a sérias dificuldades emocionais, de
relacionamento familiar e social, e principalmente no ambiente escolar. De acordo com Freitas
(SAMPAIOQO, 2014, p. 139): “O diagnostico ¢ complexo e exige um olhar multidisciplinar. [...]
devem ser levados em consideragao os ambientes em que vive a crianca ou o adolescente, além
da qualidade da interacdo com estes”

Dessa forma, o olhar do professor ¢ importantissimo, porque na maioria das vezes, os
pais ndo notam essa dificuldade como um problema de saude, achando que se trata de criancas
malcriadas, sem respeito, travessas, com falta de limites, porém sao fatores diferentes que
influenciam tais comportamentos, portanto, ¢ o professor que vai identificar o que realmente

esta acontecendo e fazer os encaminhamentos necessarios para procurar a ajuda adequada.

2 DIAGNOSTICO E CAUSAS DO TDAH

O TDAH ¢é um dos transtornos mais estudados do mundo, mesmo assim, ainda ndo se
tem certeza de sua origem. Para Vinocur (2010), at¢ o momento ainda ndo hd um consenso
cientifico sobre as suas reais causas, ou seja, quanto a ele ser inato (genético) ou adquirido

(ambiental).
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Geralmente, quando se fala nas causas do TDAH, compreende-se que essas causas
estdo ligadas as toxinas, aos problemas no desenvolvimento, a alimentagdo, aos ferimentos ou
ma formagdo, assim como a problemas familiares e hereditariedade (ABDA, 2012); alguns
especialistas defendem que essas possiveis causas possam afetar o funcionamento do cérebro,
sendo, portanto, o TDAH considerado como um Transtorno funcional e hereditario.

Alguns estudos que foram desenvolvidos para compreender as causas do TDAH,
mostram que esse Transtorno pode vir de causas neurobioldgicas, € que os sintomas
apresentados pelos portadores, podem variar, segundo a ABDA (2012), de acordo com suas
experiéncias de vida, e, portanto, a genética pode ser um fator basico na determinac¢do do
aparecimento dos sintomas.

No Brasil, bem como em diversas partes do mundo, existem pesquisas e estudos que
mostram que existem casos de TDAH em varias regides do territorio, assim o transtorno “nao
¢ secundario a fatores culturais (as praticas de determinada sociedade, etc.), 0 modo como os
pais educam os filhos ou resultado de conflitos psicologicos” (ABDA, 2012, p. 52).

De modo geral, a maioria dos pesquisadores e estudiosos das causas do TDAH acredita
que existam realmente diversos fatores que contribuem para o surgimento desse transtorno,
entre eles os fatores genéticos e ambientais, onde uma predisposicao genética, combinada a um
ambiente hostil, favoreceriam alteragdes quimicas e anatdmicas no cérebro dessas criancas.
Sendo assim, de acordo com alguns estudiosos do caso, os fatores que causam o TDAH podem
ser divididos em fatores neurobioldgicos (que incluem genética e anormalidades cerebrais) e
fatores ambientais.

De acordo com Vinocur (2010), pode-se citar os principais fatores que contribuem
para causar o TDAH:

Fatores genéticos: estudos mostram que o TDAH ¢ mais comum em filhos e
familiares de pessoas que ja apresentaram sintomas de TDAH, sendo que a média de pessoas
que podem herdar o TDAH ¢ estimada em 76%.

Anormalidades cerebrais: estudos comprovam que pessoas que apresentam sintomas
de TDAH possuem disfungdo em algumas partes do cérebro, como: no cortex pré-frontal,
nucleos da base, cerebelo etc.

Fatores ambientais: diversos fatores relacionados ao meio em que a crianga esta
inserida pode contribuir para a presenga do TDAH. Casos como baixo peso ao nascer; maes
que fumam ou fazem uso de alcool ou excesso de agucar durante a gestacao; exposi¢ao da
crianca a infecgdes; toxinas ambientais e varios outros fatores podem contribuir para a

incidéncia do TDAH.
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Na atualidade, estudos mostram que os sintomas do TDAH podem ser advindos de
uma deficiéncia bioldgica, como por exemplo de uma disfungdo genética herdada do cortex
pré-frontal, devido a uma deficiéncia do neurotransmissor dopamina.

Por meio dos estudos neuropsicologicos, também sugerem que o TDAH esta
associado a alteragcdes do cortex pré-frontal e de suas projegdes a estruturas
subcorticais, 0 que caracteriza esse transtorno por frequentes niveis de desatengdo,
impulsividade, hiperatividade, desorganizagdo e inabilidade social, envolvendo um

déficit do sistema inibitério ou as funcdes executivas da memoria de trabalho do
TDAH (MESSINA, 2006, p. 4 apud BADDELEY, 1996ab).

Sendo assim, pode-se concluir, de acordo com estudos recentes, que uma das
principais causas do TDAH seja mesmo problemas no sistema nervoso, oriundos de fatores
genéticos e ambientais, € apesar de existirem caracteristicas para os individuos que apresentam
o transtorno, esta patologia ¢ bastante heterogénea. De acordo com Barkley (2002, p. 35), o
TDAH pode vir de “uma imperfei¢do no cérebro que provoque a movimentagdo constante e
outros comportamentos que as pessoas julgam tao intoleraveis numa crianga com TDAH”. Por
1Ss0, € mais comum as pessoas nao verem o transtorno como uma deficiéncia tal qual a paralisia,
cegueira, porque ndo existe algo fisicamente errado com o cérebro ou sistema nervoso central.

Outro ponto importante, que também deve ser analisado ao se procurar as causas do
TDAH, ¢ que se acredita que ele também possa vir a ser um transtorno natural ou de
desenvolvimento, € ndo um transtorno ou patologia que acomete determinadas pessoas.

BADDELEY, 1996ab).

Na realidade, o TDAH ndo ¢ uma condig@o qualitativa ou categoricamente diferente
do normal, mas provavelmente localizada no extremo mais distante do traco normal.
Assim, a diferenca ¢ realmente, apenas um problema de grau, mas ndo
necessariamente qualitativamente diferente do normal (BARKLEY, 2002, p. 90).

Para o diagnostico de um individuo com TDAH, devem-se promover diversos tipos de
avalia¢do. Segundo DuPaul e Stoner (2007), existem muitos métodos de avaliacdo eficazes e
bem fundamentados, mas nem sempre ¢ facil diagnosticar uma crianga da pré-escola como
portadora de TDAH. Na maioria das vezes ¢ normal que as criancas se mostrem agitadas,
movendo-se sem parar em sala de aula, em sua casa ou em qualquer ambiente que estejam. Nem
sempre isso € evidéncia de que a crianga sofra algum transtorno.

Nota-se que a maioria das criangas que ¢ diagnosticada com TDAH nao tem o perfeito
ou normal autodominio e tém dificuldades em obedecer a comandos € compreender instrucoes,
chegando até mesmo a andar aos pulos e gritos involuntarios, o que as vezes faz com que se
mostrem descoordenados e impulsivos. Mexem em varios objetos ao mesmo tempo, derrubando

grande parte deles com impeto de checa-los simultaneamente, e de acordo com Silva (2009, p.
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26), essas criancas costumam receber rotulos pejorativos como: “bicho-carpinteiro, elétricas,
atrapalhadas, desengoncgadas, pestinhas, diabinhos, desajeitadas”.

Adultos também sofrem com o TDAH, s6é que nessas pessoas, a hiperatividade
costuma se apresentar de forma mais comedida, em sinais mais simples, como balancar a perna
quando estdo sentados, rabiscar alguma coisa ou até mesmo roer unhas ou mexer nos cabelos.
Segundo Silva (2009), o TDAH nos adultos causa uma agitacdo psiquica, e essa agitagdo ¢é
responsavel pelo afastamento social que muitas pessoas adultas com TDAH apresentam. Esse
afastamento social acarreta dificuldades em fazer amizades, sendo que a agitagdo existente no
cérebro os impede de interpretar corretamente as “deixas” sociais tdo necessdrias no
estabelecimento ¢ na manutengio das relagdes humanas. E como se a vida dessas pessoas
tivesse transcorrido, desde a infancia, num redemoinho de atividades e pensamentos tao
intensos que nao tiveram nem capacidade de sintonia para aprender a dificil arte de interpretar
0s outros.

Os sintomas de TDAH sao caracterizados por comportamentos que comegam ainda na
infancia, geralmente antes dos sete anos, e devem ser exibidos cronicamente em dois ou mais
contextos, e segundo DuPaul e Stoner (2007), o comportamento nos primeiros anos de vida de
criancas com TDAH caracteriza-se tipicamente por alto nivel de atividades e por dificuldade
de controle, mas em alguns casos, porém, o comportamento da crian¢a ndo ¢ visto como
problematico até o ingresso na escola, ou em alguns casos, até a quarta ou quinta série, quando
aumenta a demanda por tarefas independentes.

Para que os resultados de diagnéstico de TDAH sejam realmente confiaveis, alguns
critérios devem ser levados em conta. O estudante deve apresentar desateng@o ou hiperatividade
que tragam prejuizos para seu aprendizado, assim como passar por situagdes que interfiram em
sua vida social, académica e em atividades extracurriculares. O transtorno ndo deve ser
entendido como transtorno global do desenvolvimento, esquizofrenia ou outro transtorno
psicotico e ndo deve ser mais bem explicado por outro transtorno mental.

De acordo com DuPaul e Stoner (2073), ao contrario do que se pensava, o TDAH nao
¢ superado na adolescéncia. Os sintomas, em alguns casos, parecem ser minimizados nesta fase
pelo fato de algumas pessoas desenvolverem estratégias para lidar com essa condi¢do, e dessa
maneira, acabam por atenuar os sintomas. Porém, cerca de 65% das criancas diagnosticadas
como portadoras do Transtorno, continuam com os sintomas ao atingirem a idade adulta.

Registra-se que em décadas passadas, mais precisamente na década de 50, criangas
impulsivas, desinibidas e hiperativas eram agrupadas sob o rétulo de sindrome hiperativa, € isso

era o bastante para qualificad-las como incapazes de desenvolver aprendizado, com pouca
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habilidade emocional e, apesar de ndo apresentarem nenhum dano neuroldgico especifico, eram
tidas como deficientes. Com o passar dos anos, os diagnosticos de TDAH comecaram a mudar,
e outras hipoteses foram propostas para explicar a origem do transtorno, tais como uma
condig¢do de base genética envolvendo excitacdo anormal e capacidade insatisfatoria de modular
emocdes. Em principio, essa teoria foi apoiada pela observacdo de que medicamentos
estimulantes ajudam a produzir atencdo sustentada e melhoram a capacidade das criancas para
focalizar-se em determinada tarefa. Hoje, ndo se acredita que um unico fator cause o transtorno,
embora muitas varidveis ambientais possam contribuir para ele e muitos aspectos clinicos
previsiveis estejam associados.

De acordo com estudos que tém sido realizados, a defini¢do atual de TDAH inclui uma
lista de 18 sintomas comportamentais divididos em dois conjuntos (desatencdo e
hiperatividade/impulsividade) de nove sintomas cada (BARKLEY, 2002):

Sintomas de desaten¢do: pode ser diagnosticado com TDAH a crianga que apresente
seis ou mais dos sintomas listados abaixo, e que persistam durante pelo menos 6 meses:

a) Frequentemente ndo da a atenc¢ao devida a detalhes ou comete erros tipicos de
descuido na escola, no trabalho ou em outras atividades.

b) Frequentemente tem problemas em manter a atencdo em tarefas ou atividades
recreativas.

c) Frequentemente parece nao dar ouvidos quando lhe dirigem a palavra.

d) Frequentemente nao segue instrugdes e falha em concluir tarefas escolares,
pequenas tarefas ou obrigagdes no trabalho (ndo devido a oposi¢ao ou nao compreensao das
instrugoes).

e) Frequentemente tem problemas organizando atividades.

f) Frequentemente evita, ndo gosta ou nao quer fazer coisas que exigem tempo e
esforco mental.

g) Frequentemente perde coisas necessarias para as tarefas e atividades (ferramentas,
brinquedos, canetas, livros, etc.).

h) Frequentemente se distrai.

1) Frequentemente esquece atividades do dia-a-dia.

Sintomas de hiperatividade-impulsividade: quando a crianga apresenta seis ou mais
dos seguintes sintomas de hiperatividade-impulsividade persistindo durante pelo menos 6
meses:

a) Frequentemente agita as maos ou os pés ou se remexe na cadeira;
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b) Frequentemente abandona sua cadeira em sala de aula ou outras situacdes nas quais
se espera que permaneca sentado;

c) Frequentemente corre ou escala em demasia, em situagdes nas quais isto €
inapropriado (em adolescentes e adultos, pode estar limitado a sensagdes subjetivas de
inquietacao);

d) Frequentemente tem dificuldade para brincar ou se envolver silenciosamente em
atividades de lazer;

e) Frequentemente "a mil" ou muitas vezes age como se estivesse "a todo vapor";

f) Frequentemente fala em demasia;

g) Frequentemente d4 respostas precipitadas antes de as perguntas terem sido
completadas;

h) Frequentemente tem dificuldade para aguardar sua vez;

1) Frequentemente interrompe ou se mete em assuntos de outros (por ex., intromete-se
em conversas ou brincadeiras). Se for citagao, colocar recuado.

Sabe-se que sdo diversos os sintomas que acometem uma crianga com TDAH, e o
anseio dos pais em resolver ou simplesmente amenizar esses sintomas tem promovido uma
busca desenfreada por tratamentos, o que muitas vezes faz com que sejam utilizados remédios
que nem sempre sdo a melhor saida para o transtorno. Diversos estudos tém identificado uma
relacdo do TDAH com um crescente aumento no nimero de adolescentes viciados em remédios,
dependéncia tanto fisica quanto psicologica, o que fez com que se desenvolvessem diversos
estudos e discussoes a respeito das consequéncias que estes medicamentos e tratamentos podem
causar as criangas.

De acordo com Barkley (2002), os remédios, estimulantes e antidepressivos, sdo fortes
aliados no auxilio as criangas com TDAH, mas apenas um médico especializado no assunto
esta capacitado a dar esse atendimento, ja que, o remédio, quando mal ministrado, pode trazer

mais prejuizos do que beneficios.
3 FORMAS DE TRATAMENTO E ACOMPANHAMENTO EDUCACIONAL

3.1 Tratamento

Uma das maiores duvidas a respeito do TDAH ¢ com relagdo ao seu tratamento, sendo
que este envolve diversos aspectos complementares que podem envolver avaliacdo e
confirmacao de diagnosticos; esclarecimentos e orientacdes a familiares e escola, uso de

medicamentos; modificagdes no ambiente de casa e na forma de lidar com o transtorno;
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tratamento com psicoterapia e profissionais capacitados além do uso de técnicas de reabilitagdo
da atengao.

Qualquer que seja a intervencao utilizada no tratamento do TDAH, o mais correto ¢
que estes procedimentos sejam avaliados concomitantemente pelos profissionais inseridos no
processo diagnoéstico interventivo, pois a medicacdo isolada ndo € eficiente o bastante para se
atingir o objetivo desejado.

“O tratamento do TDAH depende de medidas de abordagens psicossociais e
farmacologicas. Estruturar a rotina desses pacientes e de suas familias, o planejamento de
estudos, o acompanhamento de perto dos pais, a comunica¢do entre escola e os familiares, a
fim de verificar a evolucdo destas criancas, sao medidas necessarias para ajudar no aprendizado.
A principal medida no manejo do TDAH ¢ o tratamento farmacolégico” (LEJDERMAN, 2018,
p. 05).

Normalmente os pais de criangas com TDAH ndo sabem ao certo o que esperar dos
efeitos das medicagdes utilizadas, se causam reagdes ou se podem afetar essas criancas de
maneira preocupante. Muitas vezes, a falta de informacdo faz com que pais acreditem que
remédios poderdo deixar seus filhos “dopados”, e a falta de capacitacao e orientacao de alguns
profissionais, leva a diagndsticos errados e a administracdo de medicamentos que ndo sdo
destinados para o tratamento do TDAH. Sendo assim, é necessario que o tratamento de criancas
diagnosticadas com TDAH seja feito tanto por um médico psiquiatra, como por um psicoélogo,
que sdo os profissionais capacitados para esse atendimento.

O tratamento para TDAH, hiperatividade ou qualquer outro transtorno deve
primeiramente ser baseado em uma analise minuciosa das causas desse problema, o que levara
a um diagnodstico preciso do que acomete o paciente. SO apos esse diagnostico € que serd
elaborado um plano de acdo, que ird desenvolver os objetivos que deverdo ser alcangados a
curto e longo prazo. No caso do TDAH e outros transtornos, € necessario que se proponha um
tratamento integrado e multidimensional, dirigido tanto aos déficits de base organica quanto
aos comportamentais, emocionais e de aprendizagem. De modo geral, existem algumas formas
de tratamento que segundo estudos, soa muito eficazes: informagdes sobre o transtorno, o apoio
técnico, a terapia medicamentosa e a psicoterapia.

Outra forma muito utilizada na atualidade para se tratar o TDAH ¢ o tratamento
multimodal, ou seja, uma combina¢@o de medicamentos, orientagao aos pais e professores, além
de técnicas especificas que sdo ensinadas ao portador. De acordo com Silva (2009), a medicagao

¢ parte muito importante do tratamento.
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No que se refere ao tratamento por meio de medicamentos, esse pode ser dividido em
medicamentos estimulantes e antidepressivos. Ainda segundo Silva (2009), os estimulantes sdo
medicamentos que aumentam o nivel da atividade ou excitagdo do cérebro. A parte do cérebro
que eles estimulam ¢ responsavel por inibir o comportamento e sustentar os esforcos da atengao
para lidar com vérias situacdes ou coisas, freando o comportamento. Esses remédios ajudam as
criangcas com TDAH a “terem comportamentos aparentemente ditos normais, pois o remédio
ajuda a melhorar a atengdo nas atividades escolares, as criangas podem ficar menos impulsivas,
terem menos problemas de agressao, desobediéncia, entre outros”. (RAMOS, 2012, p. 28).

Os remédios antidepressivos ndo sao tdo recomendados para o tratamento do TDAH,
quanto os estimulantes, pois podem gerar efeitos colaterais como a diminui¢do da frequéncia
cardiaca, convulsdes etc., mas mesmo com o aparecimento de efeitos colaterais, os
antidepressivos sao muito usados em alguns casos. “Os antidepressivos sao uteis quando a
crianca portadora de TDAH ndo exibe resposta ou ndo tolera o uso de estimulantes e apresenta
depressdo ou ansiedade associados ao TDAH. Como todas as outras que modificam o humor,
elas alteram o comportamento [...]” (BARKLEY, 2002, p. 297).

Os medicamentos em geral, utilizados no tratamento do TDAH, ndo curam o
transtorno, apenas ajudam a normalizar os neurotransmissores enquanto estdo sendo
administrados, sendo assim, ao se interromper a medicacao, € muito provavel que os sintomas
retornem na intensidade prévia ao tratamento. Segundo Stroh (2010), a utilizagdo de
medicamentos visa estimular o sistema nervoso central (SNC), aumentando a disponibilizagao
dos neurotransmissores, dopamina e norepinefrina em partes especificas do cérebro. Os
estimulantes do sistema nervoso central contribuem para que a crianga tenha concentracdo nas
atividades e o comportamento menos impulsivo.

A psicoterapia, que normalmente ¢ chamada de Terapia Cognitivo Comportamental,
também ¢ uma forma de tratamento bastante utilizada com pessoas que sofrem com o TDAH,
assim como os tratamentos com profissionais ligados ao desenvolvimento cognitivo da crianga.
O fonoaudiodlogo ¢ recomendado em casos onde existe simultaneamente Transtorno de Leitura
(Dislexia) ou Transtorno da Expressdo Escrita (Disortografia).

Assim o tratamento do TDAH ¢, na maioria das vezes, longo, podendo persistir durante
toda a vida adulta do individuo, pois ndo se trabalha com a ideia de cura e sim de controle. deve
ser administrado por toda a vida da pessoa, enquanto houver sintomas significativos e que
atrapalhe o cotidiano da pessoa. Mesmos sendo um tratamento longo, especialistas acreditam
que a dose dos remédios e as psicoterapias podem ser alteradas ao longo do tratamento, estando

em conformidade com a avaliag¢do da intensidade dos sintomas.
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De acordo com Amorim (2012), os sintomas comeg¢am a se tornar mais brandos entre
os 12 e os 20 anos de idade. Segundo estudos, a hiperatividade ¢ o primeiro sintoma a
desaparecer ou melhorar de forma significativa, acompanhada em seguida pela desatengdo e
impulsividade, que em geral melhoram muito, mas persistem em metade dos casos durante a
vida adulta. Geralmente, apés um certo tempo de tratamento, pode haver interrup¢do do
medicamento por ordem médica, para que se facam novas avaliagdes e averiguar a presenga de
sintomas, ¢ assim avaliar se estes desapareceram de fato ou se ainda sdo expressivos.

Deve-se firmar que quem tem qualquer tipo de TDAH, vai apresentar dificuldades de
aprendizagem ou em exatas, ou em humanas, ou em ambas, além das dificuldades motoras.

Assim, na vida escolar, quanto mais cedo se der o diagndstico, mais minoradas poderdo ser

estas dificuldades e maiores as possibilidades de aprendizagem para esta crianga.

3.2 Inclusio de criancas com TDAH nas escolas regulares

O TDAH tem se mostrado um grande desafio para o sistema educacional, levando as
institui¢des de ensino a procurarem meios eficazes de manter esses educandos em sala de aula.
O meio achado pela escola para inserir esses educandos no meio educacional tem se mostrado
bastante ineficiente, pois os professores estdo sobrecarregados e geralmente ndo conseguem
lidar com o assunto, ou seja, ndo sdo capacitados ou preparados para esse fim. Em meio as
turmas cheias e sem apoio especializado, ¢ dificil para o professor conseguir dar atencao
individualizada e acompanhar de perto as dificuldades da crianga, ainda mais com a atual
politica de progressao continuada (em que o educando passa de ano automaticamente), devido
a qual, muitos estudantes somente descobrem que tém o problema quando chegam ao Ensino
Meédio, o que torna mais dificil ainda conseguir um bom rendimento escolar dos mesmos em
razao do transtorno. (RAMOS, 2012).

Atualmente muitas pesquisas estao sendo elaboradas visando uma melhoria de vida
para os portadores de TDAH, assim como para melhorar a metodologia que tem sido utilizada
em sala de aula. Sendo assim, a tendéncia ¢ cada vez mais se avangar nesta area, ultrapassando
barreiras, tornando as vidas dessas pessoas e familiares mais agradavel pela certeza de que todos
tém direito ao acolhimento, acompanhamento e inclusao.

“A inclusdo do ponto de vista individual otimizard as possibilidades de todos os
educandos se desenvolverem com a diversidade e com a diferenca. A educacao inclusiva nao ¢
s0 uma questao de acesso, mas sim, e principalmente, de qualidade. A inclusao representa um
grande desafio para as escolas regulares, que estdo sendo chamadas para levar em conta a

diversidade e as caracteristicas e necessidades dos educandos, adotando um modelo nele
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centrado, € ndo no conteido, com énfase na aprendizagem, € ndo apenas no ensino”
(CARVALHO, 2000, p. 148).

Embora se saiba que o certo ¢ fazer com que todos os educandos com transtornos sejam
incluidos e adaptados ao ensino regular, certos tipos de prejuizos impedirdo que esta inclusdao
se faca com vantagens para o educando. A inclusdo dependera ndo apenas dos limites impostos
pela condicdo de base, mas também pelas facilidades existentes na comunidade, a qual, o
educando pertence. Segundo Silva e Souza (2005) o papel da escola ¢ muito importante para o
desenvolvimento global do educando com TDAH. Pensando ainda na escolaridade, os autores
ressaltam a importancia da escola especial para criangas com TDAH, porém esse dilema vivido
por pais e professores ¢ extremamente paradoxal, uma vez que se vive numa época em que se
fala muito de inclusdo escolar. Porém a discussdo que existe sobre a crianga com TDAH
frequentar a escola especial ou regular € o fato de que com frequéncia, a escola regular ndo esta
preparada para receber essas criangas.

A atuacdo do professor frente ao educando com TDAH ¢ fundamental para o sucesso
da inclusdo, uma vez que, o sucesso em sala de aula exige uma série de estratégias, quando a
maioria das criangas com TDAH pode permanecer na classe normal, com pequenos arranjos na
arrumagdo da sala, utilizacdo de um auxiliar e/ou programas especiais a serem utilizados fora
da sala de aula. Os professores devem conhecer técnicas e estratégias que auxiliem os
educandos com TDAH a terem melhor desempenho, sendo que em alguns casos ¢ preciso
ensinar ao educando técnicas especificas para minimizar as suas dificuldades. Segundo as
colocagdes de Mattos (2005), para que haja um real aproveitamento das aulas e um melhor
aprendizado dos educandos com TDAH, o professor deve:

“Manter uma rotina constante e previsivel: uma crianga TDAH requer um meio
estruturado que tenha regras claramente estabelecidas e que estabeleca limites ao seu
comportamento (pois ela tem dificuldades de gerar sozinha essa estruturagdo e esse controle).
Evite mudar horarios o tempo todo, “trocar as regras do jogo” no que diz respeito as avaliagdes
(uma hora vale uma coisa, outra hora outra)” (MATTOS, 2005 p. 105)

As criangas diagnosticadas com TDAH sdo vistas como o publico alvo do atendimento
educacional especializado (AEE) nas escolas, ¢ mesmo nao sendo classificado como um
transtorno de aprendizagem em si, ele traz muitas dificuldades de aprendizagem, sendo as vezes
até confundido com algum transtorno de aprendizagem, como dislexia. Por meio da Secretaria
de Educagdo Especial, O Ministério da Educagao define como publico-alvo das salas de AEE

as seguintes classes de educandos (BRASIL, 2001):
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e Alunos com deficiéncia - aqueles que apresentam impedimentos de longo prazo de
natureza fisica, intelectual, mental ou sensorial;

e Alunos com transtornos globais do desenvolvimento - educandos com autismo
sindromes do espectro do autismo psicose infantil;

e Alunos com altas habilidades ou superdotagado - aqueles que apresentam um potencial
elevado com as areas do conhecimento humano.

Quanto mais cedo se descobrem as causas da desateng¢ao e hiperatividade do educando,
mais rapidamente se terd um laudo e mais rapidamente esse educando podera ser encaminhado
para o AEE, tendo assim um ensino especializado e direcionado para suas necessidades.

“A Lei 9.394/96 reforga, nos artigos 58 e 59, a importancia do atendimento
educacional a pessoas com necessidades especiais, ministrado preferencialmente em escolas
regulares. Estabelece, também, que sejam criados servigos de apoio especializado e assegurados
curriculos, métodos e técnicas, recursos educativos e organizagdes especificas para atender as
peculiaridades dos educandos. Destaca, ainda, a necessidade de capacitar docentes para as
Dificuldades de Aprendizagem” (HAKIN, 2014, p. 42).

Para que o educando seja devidamente atendido pelo AEE de uma escola, ¢ necessario
que sua excepcionalidade esteja identificada no documento “Politica Nacional de Educagdo
Especial”, que foi publicado pela Secretaria de Educagao Especial — SEESP no ano de 1994,
onde, segundo esse documento, esses educandos estdo classificados em trés grandes grupos,
cada qual reunindo um numeroso grupo de tipos ¢ graus de excepcionalidade. Os educandos
com TDAH fazem parte do segundo grupo, que ¢ para pessoas identificadas como Portadores
de Condutas Tipicas. “Individuos que apresentam alteragdes no comportamento social e/ou
emocional, acarretando prejuizo no seu relacionamento com as demais pessoas” (HAKIN,
2014, p. 45).

A inclusdo escolar de educandos com TDAH ou com outros transtornos do
neurodesenvolvimento, tem sido motivo de diversas discussdes no dmbito educacional, tanto
na forma de legislacdo quanto na teoria e pratica, e mesmo com toda essa discussdo e estudo a
respeito desse caso, ainda sdo poucos os professores que lidam diretamente com esse publico,
que realmente t€ém uma concepcao formada sobre o que ¢ inclusdo de educandos com TDAH e
qual seria a melhor forma de lidar com eles. A maioria dos professores que lida com educandos
portadores de TDAH ou outros transtornos de aprendizagem nao teve, em sua graduacao,
informagdes concretas sobre como lidar com o educando TDAH em sala de aula, ou como
desenvolver metodologias de ensino que insiram esses educandos na turma. Nas faculdades e
Instituigdes de Ensino Superior a formacao em Pedagogia ou demais licenciaturas resume-se a
algumas palestras durante a graduacao e cursos voltados para a inclusdo de forma geral, que
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sdo oferecidos pelas instituicdes como horas extras. A maioria dos professores que atua como
apoio de educandos com TDAH adquiriu conhecimento por meio da pratica, e muitas vezes
nem mesmo cursos preparatorios teve.

Em todos os niveis da Educagao existem déficit de professores capacitados para lidar
com deficiéncias e transtornos, principalmente nas escolas de Educacdo Infantil, que ¢ o
primeiro contato de uma crianga com o universo escolar. Seria importante que as escolas
comecgassem a trabalhar o diferente desde o inicio da escolaridade, para que dessa forma
pudessem transmitir aos educandos o costume de conviver com pessoas especiais, mas
infelizmente ndo € isso que acontece na maioria de nossas escolas publicas, e nem sempre uma
crianga com algum tipo de deficiéncia consegue frequentar uma sala de aula de ensino regular.

“Pais e profissionais da educagdo e, principalmente, os psicopedagogos, precisam
buscar informagdes sobre o Transtorno de Déficit de Atengdo e Hiperatividade e compreendé-
las para melhorar o relacionamento e cuidado da familia e da escola em melhorar relagdo e
adolescentes portadores desse transtorno” (BELLI, 2008, p. 17).

Na busca dos direitos e efeitos positivos da inclusdo de educandos com necessidades
especiais desde a Educacao Infantil, varias escolas tém modificado sua metodologia de ensino
e as suas dependéncias fisicas para que, dessa forma consigam dar maior apoio a essas criangas.
De acordo com Brasil (2002), os sistemas educacionais devem possibilitar o acesso de
educandos deficientes as classes regulares, oferecendo suporte tedrico e pratico, favorecendo
desta forma, a inclusdo escolar. A grande maioria das escolas ja tem projetos que favorecem o
acesso de criancgas deficientes as dependéncias educacionais. De acordo com o que instituiu as
Diretrizes Nacionais para a Educa¢do Especial na Educagdo Basica, houve um avango na
perspectiva da universalizagdo e atencao a diversidade, na educagdo brasileira, com a seguinte
recomendagao, em seu Art. 2°, coloquem a lei;

Os sistemas de ensino devem matricular todos os educandos, cabendo as escolas
organizar-se para o atendimento daqueles que tem com necessidades educacionais especiais,
assegurando as condigdes necessarias para a educacdo de qualidade para todos (DECNEI,
2001).

O processo de inclusdo de criangas com deficiéncia nas escolas regulares tem
enfrentado inimeros obstaculos, como por exemplo a escassez de vagas, o preconceito ¢ a falta
de informacdo e formagao dos profissionais, apesar de ser um direito garantido pela Lei de
Diretrizes e Bases da Educacao Nacional, Lei 9394/96., Brasil (1996), afirma que a oferta da
educagao especial, enquanto dever constitucional do Estado, deve ter inicio ainda na Educagao

Infantil, mas dificilmente vemos educandos especiais nesta modalidade de ensino. Segundo
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Sassaki (1991), apesar de ndo ser obrigatdria a frequéncia de toda crianca na Educagdo Infantil,
¢ necessario que sempre que a familia deseje, o Poder Publico tenha o dever de atendé-la. No
caso de criancas com necessidades especiais, este direito também deve ser garantido, incluindo
essas crianc¢as em um convivio social desde a mais tenra idade.

As escolas brasileiras vém adotando cada vez mais em suas praticas educacionais,
maneiras e formas de incluir a diversidade em seu dia a dia. Essas maneiras ndo devem ficar
apenas a cargo da direcao escolar ou dos professores, mas sim, de toda a comunidade escolar,
e até mesmo procurar incluir em seu cotidiano a presenga da familia no ambiente escolar, para
que dessa forma a crianga se sinta mais segura e amparada.

Existem diversas mudangas pelas quais as escolas inclusivas devem passar, € essas
mudangas sao tanto em seu espaco fisico como na mentalidade de professores e funcionarios
em geral. Algumas criancgas podem requerer simplesmente modificagdes em sala de aula ou no
programa regular, mas outras podem exigir professores capacitados, como ¢ o caso de
educandos surdos ou mudos, que necessitam de um intérprete de LIBRAS. Todas as criangas,
entretanto, com qualquer grau de deficiéncia, necessitam de avaliacao completa dessa diferenca,
a fim de se chegar a uma decisdo légica em relagdo a como modificar a situacdo educacional
para melhor vantagem da crianca (CRUICKSHANK E JOHNSON, 1979, p. 3).

Um dos principais apoios que uma escola inclusiva pode ter é a capacitagdo de
professores. O professor € o principal vinculo que a crian¢a tem com o ambiente escolar, do
qual ela faz parte, e esse deve procurar incentivar as interagdes sociais e o brincar, reconhecendo
nessas atividades seu valor para a aprendizagem, levando em conta que as criangas, TDAH ou
ndo, constroem o conhecimento a partir das interagdes que estabelecem com as outras pessoas
€ com 0 meio em que vivem.

Um professor de sala de aula regular, ndo pode ser diferente de um professor de
inclusdo, porque deve saber valorizar o respeito mutuo a sua capacidade e a seu espago,
facilitando assim sua atuacdo de forma livre e criativa proporcionando a cada um, uma sala de
aula criativa e diversificada, dando a oportunidade de participar das atividades adaptadas as
necessidades de cada educando, ja que o professor vai ser sempre o responsavel pelo sucesso
ou pelo fracasso da aprendizagem dessa crianga.

Nesse sentido, ndo se pode esquecer que o professor que lida diretamente com esses
educandos, deve ter um preparo adequado, ser capacitado para lidar com as diferencas que esse
educando possa ter. Ter nogdo de primeiros socorros e se capacitado em LIBRAS, pode ser

fundamental para o conforto e seguranga do educando com transtorno.
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“Os professores do ensino regular consideram-se incompetentes para lidar com as
diferengas nas salas de aula, especialmente atender os educandos com deficiéncia, pois seus
colegas especializados sempre se distinguiram por realizar unicamente esse atendimento e
exageraram essa capacidade de fazé-lo aos olhos de todos” (MANTOAN, 1999, p. 14).

O tema Inclusdo nas Escolas Brasileiras ainda gera muita discussao e controvérsias. A
maioria das escolas ainda ndo estd preparada para que o atendimento a educandos com
necessidades especiais seja eficaz. A constru¢do de um ambiente inclusivo, e de escolas que
realmente acolham os deficientes, de modo geral e ndo apenas os portadores de TDAH, propicia
condi¢des para que todos os envolvidos no processo educacional possam dirigir a atengdo sobre
si mesmos e escutar o outro, transformando a educag@o realmente em um direito adquirido por
todos, sem nenhuma discriminagdo. A educagdo e o trabalho sdo as principais formas de
participagdo social dos homens. Sabe-se que ¢ a partir do ambiente escolar que a crianga
estabelece seu convivio social, mas esse ambiente deve privilegiar e respeitar a diversidade e a
diferenga, ao invés da segregacao. Incluir, ainda na Educagado Infantil, significa muito mais do
que acolher educandos com necessidades especiais. Isso significa romper com o atual
paradigma educacional, buscar um caminho para que a escola possa fluir, espalhando sua acao
formadora por todos os que dela participam. Professores, comunidade escolar e familiares
devem unir-se com o propodsito de desenvolver a cidadania de forma geral. E se, o que pretende
¢ que a escola seja inclusiva, € urgente que seus planos se redefinam para uma educacao voltada

para a cidadania global, plena, livre de preconceitos e que reconheca e valorize as diferencas.

3.3 Métodos psicopedagogicos usados em escolas para educandos com TDAH

Antes de se pensar em métodos e metodologias para lidar com o educando que tem
TDAH, ¢ necessario deixar claro que esse transtorno ndo afeta partes do cérebro responsaveis
pela inteligéncia, portanto, os educandos portadores de TDAH sdo tao inteligentes como
qualquer outra crianga, porém as caracteristicas do transtorno podem acarretar problemas na
aprendizagem e podem ainda estar associados a outras morbidades como dislexia, Autismo,
Transtorno Desafiante de Oposi¢ao (TOD), Transtorno de Conduta (TC), Discalculia,
Disortografia, etc.

“A sindrome do TDAH ¢ complicada. Inclui dificuldades cronicas nas multiplas
funcdes cognitivas. Além disso, aqueles com essa sindrome tém, muitas vezes, dificuldades
com outros aspectos do seu aprendizado, regulacdo emocional, funcionamento social ou

comportamento. [...] O TDAH tem taxas extraordinariamente altas de comorbidades (sic)
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dentro de virtualmente todos os transtornos psiquidtricos listados no DSM-IV" (BROWN, 2007,
p. 138).

Dentro de sala de aula, ¢ necessario que o professor saiba como lidar com educandos
que apresentam quadro de TDAH, pois a maneira como o professor direciona sua aula, pode
contribuir para amenizar o comportamento impulsivo e desregrado do educando, sem
desestimula-lo. As metodologias diferenciadas, que atenderdo as necessidades dos educandos
com TDAH podem ser aplicadas para diferentes faixas etarias, e dentre essas metodologias,
podem ser citadas pequenas agdes do dia a dia, como por exemplo a disposicao e aparéncia da
sala de aula, que devem conter poucas distracdes e estimulos visuais, pois segundo estudos, ¢
comprovado que, em sala de aula que atende a educandos com necessidades especiais, a melhor
forma de se organizar as carteiras e cadeiras ¢ em filas e colunas, ou se necessario, formando
pequenos grupos, para assim minimizar a dispersao. Segundo Mattos (2005), o melhor lugar
para colocar um educando com TDAH ou outros transtornos, € préximo ao professor e a outros
educandos tolerantes, assim como deve-se evitar que este educando se sinta proximo a janelas
e portas.

Percebe-se que devem ser estabelecidas rotinas frequentes em sala de aula, nao so para
ajudar os educandos com TDAH, mas para todos, pois assim, estabelecendo horarios e
responsabilidades individuais, ajudard o educando hiperativo a se organizar e completar suas
tarefas.

“Manter uma rotina constante e previsivel: uma crianca TDAH requer um meio
estruturado que tenha regras claramente estabelecidas e que estabeleca limites ao seu
comportamento (pois ela tem dificuldades de gerar sozinha essa estruturacdo e esse controle).
Evite mudar horarios o tempo todo, “trocar as regras do jogo” no que diz respeito as avaliagdes”
(MATTOS, 2005, p. 105).

E muito importante para desenvolvimento do educando com TDAH que o professor
crie momentos para contar sua histéria, sua vida e seu cotidiano, pois ainda segundo Mattos
(2005), essa relagao aproxima e cria confianca entre educador e educando, sendo significativa
para o aprendizado da crianga. Utilizacao de jogos deve ser feita de forma a passar um conceito
e promover aprendizado como ferramenta didatica, € ndo apenas como atividade ludica ou
entretenimento entre tarefas.

“O brinquedo, 0 jogo, o aspecto ludico e prazeroso que existe nos processos de ensinar
e aprender ndo se encaixa nas concepgdes tradicionais de educagdo que priorizam a aquisi¢ao
de conhecimentos. Esta dificuldade em olhar de modo inovador aspectos fundamentais e

especificos da escola contribuir para limitar as agdes que realmente colaborem para a efetivacao

ISSN: 2675-4681 - REEDUC * UEG * v. 8 * n. 1 * jan/abr 2022 265



de mudangas significativas nas praticas pedagogicas utilizadas hoje com criancas”
(KISHIMOTO, 2007, p. 134).

Atividades que envolvam artes também sdao muito indicadas para esses educandos,
pois prendem a atencdo e estimulam a livre expressdao, sendo que podem ser facilmente
adaptadas por professores, de diversas disciplinas, como meio de elevar a autoestima por meio
da realizacdo e reconhecimento. Com esses educandos, também ¢é sugerido que, sempre que
possivel, desenvolva atividades direcionadas que liberem energia, alternada com atividades que
promovam a concentracdo. De acordo com Topczewski (1999), existem cinco métodos que
podem ampliar o aprendizado das criancas com TDAH, que s3o: redimensionamento das
tarefas, uso de musica em sala de forma coletiva e individual, reorganizagdo da sala de aula,
uso de materiais plasticos e meios multimidias como auxilio pedagogico.

O uso de musicas nas atividades voltadas para educandos com TDAH ¢ uma estratégia
que ajuda a atencdo, e percebe-se que quando existe musica de fundo na sala de aula, tocada
em aparelho com autofalante, ajuda a controlar o comportamento impulsivo dos educandos
hiperativos, acalmando e motivando, ajudando com a realizacao de atividades e estimulando a
participagdo no que € sugerido.

Quando o professor permite que o educando com TDAH escolha a musica que tocara,
estard contribuindo para seu entrosamento em turma, ajudando com a socializagdo e
aumentando sua autoestima. Segundo Kishimoto (2007), para o educando com TDAH, o uso
de musica no cotidiano da sala de aula ¢ uma valvula de escape pois ele podera mover-se ou
murmurar com a musica.

Deve-se atentar para que, muitas vezes, a musica possa funcionar como uma distragdo
extra, e que, ao invés de ajudar, poderd atrapalhar. Ainda de acordo com Kishimoto (2007),
esse ponto pode ser resolvido com o uso da musica individual, neste caso com um dispositivo
pessoal (fones de ouvidos) pois funciona como uma barreira para os sons externos e facilita a
focalizagdo na tarefa. Contudo o uso em excesso pode agravar isolamento social. E necesséario
respeitar a preferéncia de cada educando, professor e a dindmica da classe.

Com a ideia de reorganizar a sala de aula, colocando mesas e cadeiras em filas, além
de respeitar as regras bdasicas sobre localizagdo de carteiras longe de distracdes e grupos
pequenos, pode-se tirar proveito da liberdade inerente a atividades artisticas e permitir que o
educando “amplie” sua area de trabalho livremente, posicionando-se no chio, sentado,
inclinado, com a parede como apoio para o material, quando for conveniente, de forma que este

extravase sua inquietude e criatividade sem se sentir preso a postura tradicional de senta-se na
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cadeira e apoiar-se sobre a mesa, aumentando seu periodo de engajamento na tarefa (MATTOS,
2005).

Os materiais plasticos e multissensoriais, assim como massinha de modelar, argila ou
biscuit, permitem aos educandos com TDAH um gasto extra de energia, sem que seja necessario
que se preste muita atencdo ao que se esta fazendo, pois é comprovado que esses educandos
ndo conseguem manter a aten¢do focada em detalhes. Desenhos muito rebuscados e técnicas a
lapis devem ser evitados para esses educandos.

Segundo a cartilha da ABDA — Associagao Brasileira do Déficit de Atengao, existem
algumas estratégias que os professores podem desenvolver em sala de aula para ajudar no
aprendizado e desenvolvimento do educando com TDAH:

1. Identifique quais os talentos que seu educando possui. Estimule, aprove, encoraje e
ajude no desenvolvimento deste.

2. Elogie sempre que possivel e minimize ao maximo evidenciar os fracassos. O
prejuizo a autoestima frequentemente € o aspecto mais devastador para o TDAH. O prazer esta
diretamente relacionado a capacidade de aprender.

3. Solicite ajuda sempre que necessario. Lembre-se que o educando com TDAH conta
com profissionais especializados neste transtorno.

4. Evite o estigma conversando com seus educandos sobre as necessidades especificas
de cada um, com transtorno ou nao.

5. Rotina e organizagdo sdo elementos fundamentais para o desenvolvimento dos
educandos, principalmente para os portadores de TDAH. Assim, alertas e lembretes serdo de
extrema valia.

6. Quanto mais proximo de vocé e mais distante de estimulos detratores, maior
beneficio ele poderd alcancar.

7. Deixe claras as regras e os limites inclusive prevendo consequéncias ao
descumprimento destes. Seja seguro e firme na aplicacdo das puni¢des quando necessarias,
optando por uma modalidade educativa, por exemplo, em situa¢des de briga no parque, afaste-
o do conflito, porém mantenha-o no ambiente para que ele possa observar como seus pares
interagem.

8. Avalie diariamente com seu educando o seu comportamento e desempenho
estimulando a auto avaliacdo. Informe frequentemente os progressos alcancados por seu
educando, buscando estimular avangos ainda maiores.

9. D¢ énfase a tudo o que ¢ permitido e valorize cada acdo dessa natureza.

10. Ajude seu educando a descobrir por si proprio as estratégias mais funcionais.
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11. Estimule que seu educando pega ajuda e dé auxilios apenas quando necessario.

12. Determine intervalos entre as tarefas como forma de recompensa pelo esforco feito.
Esta medida podera aumentar o tempo da atencdo concentrada e redugao da impulsividade.

13. Combine saidas de sala estratégicas e assegure o retorno. Para tanto, conte com o
pessoal de apoio da escola.

14. Destaque palavras-chaves fazendo uso de cores, sublinhado ou negrito. Estimule o
educando destacar e sublinhar as informagdes importantes contidas nos textos e enunciados.

15. Evite atividades longas, subdividindo-as em tarefas menores. Reduza o sentimento
de “eu nunca serei capaz de fazer isso”. Mescle tarefas com maior grau de exigéncia com as de
menor. Incentive a leitura e compreensao por topicos.

Desse modo, o uso de tecnologia de multimidia, como jogos digitais, filmes e
fotografia também tem ajudado bastante no desenvolvimento dos educandos com TDAH, pois
sdo métodos que ajudam o educando a manter o interesse e o engajamento na atividade que esta
sendo desenvolvida. Segundo Kishimoto (2007), € necessario que se dé importancia ao processo
em si, € ndo apenas ao resultado, pois ndo € possivel esperar que o educando, principalmente o
hiperativo, contente-se e mantenha seu foco apenas em ser um espectador de um filme, ou
observador de um trabalho fotografico, deve se dar meios e permitir que ele se envolva na
produgdo do trabalho artistico por meio desses recursos com as quais eles se identificam de

forma muito natural.

CONCLUSAO

Levando-se em conta o que foi analisado e estudado para a realizacdo do presente
trabalho, conclui-se que os efeitos do TDAH e as dificuldades apresentadas no decorrer da vida
pessoal e educacional de uma crianga podem ser amenizados, possibilitando a essas criancas
um desenvolvimento cognitivo, afetivo e emocional por meio de tratamentos, metodologias e
intervengdes de ensino que valorizam suas potencialidades e criatividade. Para que isso
acontega, ¢ fundamental conhecer a histéria da crianga ¢ suas dificuldades, ¢ sendo assim, o
papel da familia, escola e professor ¢ fundamental no sentido da inclusao da crianca portadora
do TDAH nao s6 na escola, mas principalmente no meio em que vive.

Aponta-se como essencial a aplicabilidade da inclusdo por meio da intervencdo de
familiares e escola, oportunizando a interacdo com as demais pessoas € colegas no
enfrentamento de situagdes diversas, como conflitos, didlogos, resolucdo de problemas e
limitagdes. E de vital importancia que se proceda a uma avaliagdo minuciosa das criangas que

apresentam comportamento hiperativo, visando a obtencdo de um diagnoéstico diferenciado,
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para que dessa forma possa se buscar tratamento o mais rapido possivel, seja por meio
psicoldgico ou por remédios. E por esse motivo que a escola é parte fundamental na vida de
criangas com transtornos de atengao.

Profissionais da educacao e familiares devem sempre levar em conta que, cada crianca
¢ um ser com caracteristicas proprias, que traz consigo uma estrutura de personalidade pré-
formada, e a melhor interveng¢do, enquanto pais e educadores, serd a de incentivar o
desenvolvimento de seus potenciais inatos voltados a execugdo de seus objetivos existenciais,
e auxiliar na condugdo e transformacao de suas ‘fendas’ de personalidade.

E importantissimo que o professor e toda equipe pedagdgica que esteja em contato
direto com as criangas, saibam diferenciar o TDAH de casos de indisciplina. Mesmo que seja
uma crianga que apresente somente um quadro de indisciplina, ¢ possivel intervir, tratar e
ajudar; na maioria das vezes, s6 podemos perceber que o educando apresenta dificuldades
quando comeca a frequentar a escola, e o problema maior acontece quando os pais sdo
comunicados e informados a respeito da suspeita de que exista algum problema com seu filho.
Contudo, muitos pais ndo aceitam, negando que seu filho possa ter TDAH ou algum outro
transtorno que possa prejudicar seu desenvolvimento cognitivo, € € ai que surge uma situagao
delicada, pois ¢ nesse momento que escola e familia deveriam se unir, para o bem do educando
e de seu aprendizado.

Por fim, percebe-se que o ato de tratamento e acolhimento de criancas que sofrem com
o TDAH deve estar muito além da administracdo de remédios e tratamentos com psicoterapias.
E necessario que escola, familia e sociedade estejam unidas e atentas, tendo uma boa
comunica¢do entre si, € assim fazer com que a inclusdo social dessas criangas seja uma

realidade.
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