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RESUMO

O Transtorno do Déficit de Atengdo e Hiperatividade (TDAH) é compreendido como um
transtorno do neurodesenvolvimento caracterizado pela triade desatencdo-impulsividade-
hiperatividade, afetando a aprendizagem, o desenvolvimento emocional e social dos estudantes.
Constitui-se, portanto, num dilema para os professores no processo de inclusdo escolar. Assim
sendo, partindo-se de uma evidente lacuna empirica, a pesquisa tem como objetivo
compreender a percepcdo de professores dos anos iniciais do ensino fundamental da Rede
Municipal de Teresina sobre o Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade e a inclusao
destes estudantes na rede regular de ensino. Para tanto, o estudo foi realizado com a participacdo
de 46 professores que atuam nos anos iniciais do Ensino Fundamental na rede municipal de
educacdo da cidade de Teresina - Pl. Os dados coletados foram a partir de questionarios e
entrevistas com 18 professores que tiveram ou tem experiéncias com alunos com TDAH nos
ultimos dois anos. As informacgdes foram analisadas utilizando-se de estatisticas descritivas e
inferenciais (dados quantitativos) e analise de conteudo (para analise das entrevistas e das
respostas as questdes abertas dos questionarios iniciais). Os achados da pesquisa revelaram que,
apesar da escassez de apoio profissional e da falta de envolvimento familiar, os educadores
demonstram um consideravel conhecimento sobre o transtorno e apresentam estratégias e
intervencdes adequadas para atender as necessidades de alunos com TDAH. Esse cenario
evidencia a capacidade dos docentes de adaptarem suas abordagens pedagdgicas, mesmo diante
das limitac@es institucionais. Além disso, a pesquisa resultou também no produto educacional
(Cartilha sobre TDAH) para atender as demandas da populacdo pesquisada por meio deste
estudo e outros atores educacionais. Dessa forma, a pesquisa contribuiu social e
academicamente com a formagé&o docente continuada para o fomento da pratica pedagogica em
TDAH.

Palavras-chave: Transtorno do déficit de atencdo e hiperatividade; professores; inclusao

escolar; aprendizagem.



ABSTRACT

The dissertation focuses on Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) as a
neurodevelopmental disorder characterized by inattention, impulsivity, and hyperactivity,
which impacts students' learning and emotional and social development. This issue poses a
significant challenge for teachers in the context of school inclusion. Addressing an evident
empirical gap, the research aims to understand the perceptions of elementary school teachers in
the Municipal Education Network of Teresina regarding ADHD and the inclusion of affected
students in regular education. The study involved 46 teachers from the early years of elementary
education in Teresina-Pl, with data collected through questionnaires and interviews with 18
teachers who have had experience with ADHD students in the past two years. The data were
analyzed using descriptive and inferential statistics for quantitative data, and content analysis
for interviews and open-ended questionnaire responses. The research findings revealed that,
despite the lack of professional support and family involvement, educators demonstrated
considerable knowledge about the disorder and implemented appropriate strategies and
interventions to meet the needs of students with ADHD. This scenario highlights the teachers'
ability to adapt their pedagogical approaches, even in the face of institutional limitations.
Additionally, the research produced an educational resource (a booklet on ADHD) to address
the needs identified in the study, benefiting both the participants and the broader educational
community. Thus, the research contributes socially and academically to ongoing teacher

training aimed at enhancing pedagogical practices for students with ADHD.

Keywords: Attention Deficit Hyperactivity Disorder; teachers; school inclusion; learning.
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1 INTRODUCAO

Esta pesquisa se insere no campo dos estudos sobre Educacédo Especial na perspectiva
da Educacdo Inclusiva. Nesse direcdo, € fundamental refletir sobre a participacdo do individuo
como sujeito ativo na sociedade, a qual requer uma postura critica. Para que isso ocorra, a
educacdo deve atuar como o veiculo que possibilita ao cidaddo integrar-se plenamente nesse
contexto social. Assim, cabe a escola proporcionar espaco a todos que nela estao inseridos.
Nesse contexto, a Educacdo Inclusiva assume um papel relevante dentro das perspectivas de
atender as crescentes exigéncias de uma sociedade em processo de renovacgdo, que s sera
alcancada quando as pessoas, indiscriminadamente, obtiverem acesso a informagdo e ao
conhecimento de que a inclusdo escolar tem como compromisso a formacéo da cidadania a
partir de uma escola com qualidade para todos.

No Brasil, as politicas publicas educacionais buscam assegurar a todos a igualdade de
condigBes para 0 acesso a escola e & permanéncia nessa instituicdo, inclusive com a oferta de
atendimento educacional especializado para estudantes com necessidades educacionais
especificas (Brasil, 2008).

No entanto, para tornar as escolas inclusivas e transforma-las em ambientes
democréticos, é preciso ressignificar as instituicdes, pautando o fazer pedagdgico nos
principios da ética, da cidadania e da democracia, sustentaculos dos movimentos inclusivos.
Nesse prisma, a Educacdo Inclusiva deve permear, transversalmente, todos os niveis e todas
as modalidades de ensino, oferecendo a todos a igualdade de oportunidades respaldadas pela
equidade.

E importante compreender a escola como um espaco comum a todos, deixando assim
de ser um lugar somente de reproducdo de contetidos, com modelos de curriculos prontos.
Tendo essa visdo holistica, pautada na inclusédo, a sala de aula passa a ser vista como Unica e
cada aluno respeitado por suas particularidades e com suas peculiaridades, sem modelos, sem
rotulos, sem padronizacdo e principalmente sem ac¢des pedagogicas baseadas exclusivamente
no senso comum e num modelo idealizado de estudante, de escola e de professor.

O Parecer Conselho Nacional de Educacdo,(CNE/CEB 17/2001) apresenta um
entendimento amplo a respeito das necessidades educacionais especificas. O referido
documento, que compreende a inclusdo para além dos limites da deficiéncia, busca orientar

as escolas sobre a importancia da Educacéo Inclusiva, assegurando o acesso, a participagéo e
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o0 aprendizado de todos os estudantes, independentemente de suas diferencas e necessidades,
valorizando a diversidade, o respeito aos direitos humanos e a promocdo de uma Educacao
Inclusiva que garanta a igualdade de oportunidades e o pleno desenvolvimento de todos os
estudantes. Essa concepc¢do sustenta tedrico-metodologicamente, préticas pedagogicas que:

[...] em vez de focalizar a deficiéncia da pessoa, enfatiza o ensino e a escola,
bem como as formas e condic¢Bes de aprendizagem; em vez de procurar, no
aluno, a origem de um problema, define-se pelo tipo de resposta educativa e
de recursos e apoios que a escola deve proporcionar-lhe para que obtenha
sucesso escolar; por fim, em vez de pressupor que o aluno deva ajustar-se
aos padrdes de normalidade” para aprender, aponta para a escola o desafio
de ajustar-se para atender a diversidade de seus alunos. (Brasil, 2001, p. 15).

O compromisso com a construcao de sistemas educacionais inclusivos orienta-se tanto
por documentos internacionais - a Declaracdo Universal dos Direitos Humanos (1948), a
Declaragdo de Jomtien (1990) e a Declaragdo de Salamanca (1994) -, por exemplo, quanto
pelos marcos da propria legislagdo brasileira. Embasando-se nesses referenciais, sinaliza-se a
necessidade de garantir 0 acesso e a participacao de todos nas mais variadas oportunidades de
vivéncias, respeitando as peculiaridades individuais dos sujeitos e/ou dos grupos sociais a que
pertencem.

A Lei de Diretrizes e Bases da Educacgéo Brasileira n® 9.394/96 (Brasil, 1996), em seu
Art. 59, orienta que os sistemas de ensino devem assegurar aos alunos, curriculos, métodos,
técnicas, recursos e organizacdo especificos para atender as necessidades discentes. Para
acompanhar o processo de mudanca, foram instituidas as Diretrizes Nacionais para a
Educagéo Especial na Educagdo Basica. Mais recentemente, em 2011, entrou em vigor o
dispositivo legal que prevé a acdo do Ministério da Educacao no apoio técnico e financeiro as
iniciativas voltadas ao atendimento educacional especializado (Brasil, 2011).

Em conformidade com o Art. 5° da Constituicdo Federal (Brasil, 1988), o Decreto n°
7.611/2011 (Brasil, 2011) dispbe que esse apoio tecnico e financeiro contempla agdes que véao
da oferta e ampliacdo do atendimento educacional especializado & implantagdo de salas de
recursos multifuncionais e a formagdo continuada de professores, gestores, educadores e
demais profissionais da escola para a educacéo na perspectiva da Educacdo Inclusiva.

A discussdo sobre a Educacdo Inclusiva propicia também repensar o papel das
instituicdes formadoras de professores, buscando transformar sua condi¢do de
homogeneizadoras para uma condicdo sustentada no respeito a heterogeneidade. Isso

possibilita que os futuros profissionais possam atuar nas escolas regulares respeitando e
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garantindo a participacéo e igualdade de oportunidades para todos os(as) discentes envolvidos
no processo de escolarizagéo.

Neste contexto, a pesquisa enfatizou a questdo da inclusdo do estudante com
Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH), que é definido, em linhas gerais,
segundo a Associacdo Brasileira do Déficit de Atencdo (2019), como um transtorno
neurobioldgico, de causas genéticas, que surge na infancia e, frequentemente, acompanha o
individuo durante sua vida.

Como o TDAH é um transtorno que desafia o controle da atengdo, regulacdo do
comportamento e da impulsividade na crianga, muitas vezes ele reflete em dificuldades de
aprendizagem, emocionais e de interacdo social, conforme sera explanado mais adiante neste
trabalho. Sendo assim, a escola precisa assumir papel de organizar os processos de ensino de
maneira que favorecam o processo de aprendizagem do aluno.

Nessa direcdo, a escolha pelo objeto de estudo decorreu do fato desta pesquisadora
iniciar sua pratica docente na rede municipal de educacéo, na cidade de Teresina - Pl no ano
de 2006, nas turmas de 1° ao 5° anos do ensino fundamental, vislumbrando uma educacéo de
qualidade para alunos com tempos de aprendizagem e formas de aprender peculiares.

Esta experiéncia provocou certa inquietude, a passos lentos, porém atentos, sobre a
importancia de repensar e reelaborar praticas pedagdgicas, de modo a abrir um canal de acéo-
reflexdo-acdo junto aos seus pares, €, neste momento, tornar-se sujeito atuante na historia
cotidiana. Assim, a escolha desse tema é resultado de uma trajetéria mais ampla das
experiéncias como professora e coordenadora pedagdgica da educacgdo basica.

Posto isso, esta pesquisa buscou responder a seguinte questdo de pesquisa: O que 0s
professores da Rede Municipal de Teresina, das séries do 1° ao 5° anos do Ensino
Fundamental, conhecem acerca do Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade
(TDAH) e que praticas relatam para incluir estes alunos? Diante dessa problematica mais
ampla, outros questionamentos orientaram a pesquisa, tais como: O que os professores sabem
sobre 0 TDAH e suas caracteristicas? O que os professores sabem sobre as implicacfes e
intervengdes pedagogicas para o estudante com TDAH? De que modo o conhecimento dos
professores sobre o TDAH e suas implicacdes pedagogicas impactam a efetiva incluséo de
criangas com esse transtorno em sala de aula?

Nesse contexto, entendemos que essa investigacao foi de suma importancia, uma vez
que pode acrescentar elementos as analises ja realizadas em outros estudos acerca da tematica,
bem como se configura como um estudo precursor das concepcdes/percepgdes dos professores

efetivos da rede municipal de Teresina - PI, especificamente sobre o processo de
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aprendizagem do estudante com TDAH, objeto deste estudo.

Valendo-se dessas perguntas de partida, foi construido o objetivo geral que orientou o
processo tedrico-metodoldgico da pesquisa, qual seja: Conhecer a percepcao de professores
dos anos iniciais do ensino fundamental da Rede Municipal de Teresina sobre o Transtorno
de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) e da inclusdo destes estudantes na rede
regular de ensino.

Como objetivos especificos, a pesquisa se propos:

a) Investigar o nivel de conhecimento que os professores de 1 a 5° ano da Rede Municipal
de Teresina tém acerca do TDAH, suas caracteristicas e intervencdes necessarias;
b) Compreender a percepcéo dos professores sobre as implicaces educacionais do TDAH

e as estratégias de inclusdo escolar para o aluno com TDAH;

c) Identificar como os professores vivenciam o processo de inclusdo da crianga com

TDAH na escola.

O trabalho esta organizado em 04 (quatro) secfes. Além da introducdo e das
consideracOes finais, delineamos as seguintes secdes, a saber: Conhecendo o TDAH:
apresentacdo, causas, prevaléncias e intervengfes; O estudante com TDAH, a escola e 0
professor.

Discutimos a seguir, a se¢do que aborda os procedimentos metodoldgicos da pesquisa
e na quarta secdo apresentamos a analise e resultados da pesquisa, bem como o produto
educacional proposto que centra-se em uma Cartilha sobre TDAH. Esse recurso proporciona
um acesso facil e direto a informacgdes atualizadas e fundamentadas, permitindo que os
educadores compreendam melhor as caracteristicas e desafios enfrentados por estudantes com
TDAH. Além disso, a cartilha inclui estratégias, praticas de intervencdo e adaptacdo que 0s
professores podem implementar em sala de aula, promovendo um ambiente de aprendizado
mais inclusivo e uma abordagem mais empatica e eficaz no ensino. O que beneficiara nao

apenas os alunos com TDAH, mas toda a turma.
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2 CONHECENDO O TRANSTORNO DO DEFICIT DE ATENCAO COM
HIPERATIVIDADE: APRESENTACAO, CAUSAS, PREVALENCIA E
INTERVENCOES

De acordo com Vygotsky (2007), para que o desenvolvimento das funcdes
psicoldgicas superiores ocorra, € fundamental haver aprendizagem, que se da através da
relacdo (mediada) do individuo com o meio. No campo escolar, portanto, o professor
constitui-se como um mediador importante dentro desse processo.

O desenvlvimento do aprendizado de cada crianca € individual e exige
comprometimento e competéncia de todos que fazem parte do processo educacional em que a
crianga esté inserida. Varias discussdes emergiram sobre a eficacia dessa aprendizagem, visto
que muitos educadores se deparam com alunos dentro das salas de aulas regulares cuja
agitacdo comportamental e a dificuldade em assimilar o conhecimento proposto pelo curriculo
da escola séo verdadeiros desafios.

Nesse aspecto, Confortin e Maia (2015, p. 74) afirmam que:

Muitas vezes, os educadores se deparam com estudantes que possuem
hiperatividade e ndo sabem lidar com eles em sala de aula, fazendo um pré-
julgamento e confundindo seu TDAH com mau comportamento, o que acaba
prejudicando, de forma significativa, o processo de ensino - aprendizagem
dos alunos.

Assim, no contexto escolar, os educadores frequentemente podem estar diante de
criancas, cujos sintomas podem conduzir a uma investigacdo para o Transtorno de Déficit de
Atencdo e Hiperatividade (TDAH) e a falta de conhecimento e preparo por parte dos
educadores pode gerar um prejuizo significativo para a aprendizagem e interacdo social desses
alunos, visto que € no ambiente escolar que a maioria deles tem o contato com objetos de
conhecimento construidos culturalmente e sistematizados cientificamente.

Além disso, no ambiente escolar, as criangas também terdo a oportunidade de interagir
com grupos mais amplos de individuos, com regras sociais fundamentais para essa relagéo,
sendo essa assimilacdo das regras e a interacdo nesse meio um grande desafio para esses
educandos com sintomatologia tipica de TDAH.

Nessa conjuntura, observa-se a necessidade de conhecer as caracteristicas dos
estudantes, sobretudo, criancas e adolescentes com TDAH, bem como reforgar e chamar a
atencdo de que a falta de conhecimento por parte do professor e da comunidade escolar podera

contribuir, mesmo que de forma indireta, para o fortalecimento de estigmas dentro do ambito
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educacional, acentuando problemas no processo de escolarizacdo e socializacdo dos
estudantes com esse transtorno.

Nesse contexto, esta se¢do aborda o Transtorno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade
(TDAH), incluindo sua apresentacao, causas, prevaléncias e intervengdes. Sera explicitado os
sintomas e impactos do TDAH, suas possiveis origens genéticas, ambientais e
neurobioldgicas, sua ocorréncia em diferentes faixas etarias, as op¢des de tratamento, que
vao desde abordagens psicossociais e terapias comportamentais, até intervengoes
farmacoldgicas e treino parental.

O Transtorno do Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH) apresenta uma relevante
complexidade conceitual e diversidade de significados ao longo do seu proprio processo
historico. Assim, o transtorno tem sido abordado e compreendido de diferentes maneiras ao
longo do tempo, provocando, varios debates, interpretacdes divergentes e controvérsias em
determinados momentos.

Diante do exposto, faz-se necessario conhecer a evolucdo histoérica do TDAH, visando
compreendé-lo a partir de diversas perspectivas e abordagens, bem como as implicacdes
decorrentes das concepgdes atuais sobre o mesmo, no ambito social, emocional e,
principalmente, na seara educacional.

Nesse cenario, comunga-se com o pensamento de Carvalho et al. (2022, p. 2-3) que
afirmam que “[...] o TDAH apresenta, no aspecto descritivo e historico, complexidades de
conceitos e significados, assim como controvérsias” e permanecendo como “[...] um dos
transtornos mais referidos, debatidos e discutidos no meio académico educacional,
atualmente”.

Discorrendo sobre um breve panorama socio-histérico em relagdo a esse transtorno,
Caliman (2010) ressalta que, o Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade néo é algo
novo no meio cientifico. Em 1775, o médico Alem&o Melchior Adam Weikard, conhecido por
suas contribui¢Ges no campo da psicologia e psiquiatria, publicou o livro “Der Philosiphische
Arzt oder Die Kunnst das Menschengeschlecht glucklich zu machen” no qual tinha um artigo
dedicado aos Transtornos de Atencéo (Rodrigues, 2023).

Posteriormente, em 1798, o médico Sir Alexander Crichton citou observacdes de
pessoas que tinham dificuldades de se manterem atentas e engajadas em uma tarefa por um
periodo de tempo maior. Em 1845, o médico alemdo Heinrich Hoffman escreveu o famoso
poema “Fidgety Philip”, que se tornou um classico da literatura infantil. Nesse poema, o autor
descreve Jodo Felpudo, que retrata a histdria de Philip, um menino agitado e inquieto que ndo

consegue ficar quieto um minuto, ndo consegue se concentrar nas tarefas, sempre se mexe na
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cadeira, brinca com a comida e ndo ouve o0s avisos dos adultos (Rezende, 2016).

No mesmo passo, Carvalho et al. (2022) destacam a contribuicdo de Henrich
Hoffmann, que abordou o comportamento e a histéria de um garoto inquieto.
Subsequentemente, e chegando ao século 20, no ano de 1902, o renomado Dr. George Frederic
Still descreveu casos de criancas cuja dificuldade era vista como um defeito de controle moral,
sem prejuizos nos aspectos cognitivos ou fisicos.

Rezende (2016) afirma que, em 1932, na Alemanha, Franz Kramer e Hans Pallnow
descreveram o distdrbio hipercinético e, logo depois, no ano de 1937, Charles Bradley
publicou o efeito positivo dos estimulantes no sistema nervoso central para sanar a desatencao
e a hiperatividade nos individuos. Como consequéncia, o metilfenidato (Ritalina) foi
apresentado como alternativa no tratamento do Transtorno Hipercinético, nomenclatura para
o0 TDAH naguele momento.

Durante a década de 70 do século passado, o olhar somente para hiperatividade (reacéo
hipercinética) vai tomando novos rumos e com isso, surge a énfase na observagdo da falta de
atencdo e concentracao nos individuos. Nesse Vviés, propde-se outra nomenclatura, conferida
na 3% edicdo do Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais (Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders 111) da Associagcdo Americana de Psiquiatria, passando
o transtorno a se chamar de Transtorno do Déficit de Atencdo — TDA (APA, 1989, DSM-I1I-
R). Na década de 80, essa homenclatura foi questionada, visto que a nomenclatura adotada
ndo esclarecia a relacdo com os quadros e sintomas de hiperatividade.

Sendo assim, as controvérsias e questionamentos perduraram por alguns anos e nos
anos de 1990 a nomenclatura foi expandida, passando a ser chamada de Transtorno de Déficit
de Atencdo com Hiperatividade (TDAH) e a ser classificado em trés subtipos no DSM IV
(APA, 1994), a saber: um subtipo no qual a predominancia seria a falta de atencéo, ou seja,
desatento; um subtipo hiperativo-impulsivo, e um subtipo combinado, no qual ocorreria a
predominancia da desatencdo e da hiperatividade, simultaneamente.

De acordo com Caliman (2010) e Rezende (2016), a trajetdria historica desse
transtorno € extenso, tendo nesse meio tempo informacdes e nomenclaturas, conceituagdes e
descricdes diversas, tais como: Desatencdo Patoldgica (Alexandre Crichton-1798), Defeito do
Controle Moral (George F. Still-1902), Encefalite Letargica (1915-1930), Doenca
Hipercinética da Infancia (1932), Lesdo Cerebral Minima (1940-1960), Disfuncdo Cerebral
Minima (1960-1990), Reacdo Hipercinética da Infancia DSM-1I (APA, 1968), Transtorno do
Déficit de Atencdo com ou sem Hiperatividade DSM-111(APA,1970), Transtorno do Déficit
de Atencdo/Hiperatividade DSM-III-R (APA,1980), Transtorno do Déficit de
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Atencdo/Hiperatividade: subtipos desatento, hiperativo-impulsivo ou combinado DSM-IV
(APA,1994) e Transtorno Déficit de Atencdo e Hiperatividade DSM V (APA, 2013).

E possivel evidenciar que cada nova denominagdo refletia uma nova compreensio
sobre o transtorno, concretizando-se a partir de fundamentacdo empirica, tedrica e prética
vivenciada ao longo dos anos até os dias atuais. E importante considerar que a concepgao
hegeménica é a de que o TDAH é marcado por uma triade composta por sintomas de
desatencdo, hiperatividade e impulsividade, em que podera existir a prevaléncia de um
sintoma sobre o outro ou a combinacdo de mais sintomas no mesmo individuo DSM V (APA,
2013).

Nesse sentindo, 0 DSM V (APA, 2013, p. 105) aponta 0 TDAH como:

[...] um transtorno do neurodesenvolvimento definido por niveis prejudiciais
de desatencdo, desorganizagdo e/ou hiperatividade-impulsividade.
Desatengdo e desorganizacdo envolvem incapacidade de permanecer em
uma tarefa, aparéncia de ndo ouvir e perda de materiais em niveis
inconsistentes com a idade ou o nivel de desenvolvimento. Hiperatividade-
impulsividade implicam atividade excessiva, inquietacdo, incapacidade de
permanecer sentado, intromissdo em atividades de outros e incapacidade de
aguardar — sintomas que sdo excessivos para a idade ou o nivel de
desenvolvimento. Na infancia, o0 TDAH frequentemente se sobrepGe a
transtornos em geral considerados “de externalizagdo”, tais como o
transtorno de oposi¢cdo desafiante e o transtorno da conduta. O TDAH
costuma persistir na vida adulta, resultando em prejuizos no funcionamento
social, académico e profissional.

Os escritos de Barkley (2016) descrevem as carateristicas dos trés principais grupos
de sintomas: desatencdo, hiperatividade e impulsividade. No tocante a desatencao, ele ressalta
que pessoas com TDAH podem ter dificuldade em manter o foco e a atengdo em tarefas ou
atividades, cometem erros por descuidos, parecem ndo ouvir bem, frequentemente nao
conseguem terminar um trabalho, ndo conseguem organizar bem as atividades, parecem
relutantes em fazer atividades que envolvam esforco sustentado, perdem coisas necessarias
para completar tarefas e atividades, por exemplo.

No tocante a hiperatividade e impulsividade, os individuos podem apresentar um nivel
de atividade excessivo, sendo inquietos e agitados. Mexem, com frequéncia, com as méaos ou
pés, contorcem-se no assento, deixam o0 assento quando Se espera que permanega sentado.
Correm ou sobem em coisas onde é improprio para fazé-lo. Muitas vezes sdo incapazes de
jogar em siléncio, falam demais, deixam escapar respostas prematuramente, interrompem ou
se intrometem na fala dos outros (Barkley, 2016). Caracteristicas semelhantes sdo descritas
por Holanda, Barbosa e Santos (2023), bem como por Mattos (2020), que ainda enfatizam que
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pessoas com TDAH costumam nao ser receptivas com atividades monotonas e repetitivas.
E importante destacar que, historicamente, existem controvérsias em relacdo ao
TDAMH, abrangendo sua sintomatologia, prevaléncia e etiologia. Neste ponto, Carvalho et al.

(2022, p. 2) afirmam que:

O Transtorno de Déficit de Atencéo e Hiperatividade (TDAH) apresenta, no
aspecto descritivo e histérico complexidades de conceitos e significados
assim como controvérsias. Em linhas gerais, existe um razoavel consenso
gue apresenta 0 TDAH como um transtorno do desenvolvimento de
fundamento genético e neuroquimico.

De maneira analoga, outros estudos e pesquisas indicam que as causas do TDAH séo
fundamentadas em uma combinacdo de fatores genéticos, neurobioldgicos, e ambientais
sendo, portanto, um transtorno multifatorial (Rohde, 2019; Mattos, 2020; Oliveira, 2022).
Oliveira (2022) e Rohde (2019), por exemplo, apontam que a hereditariedade desempenha um
papel significativo no desenvolvimento do transtorno. Mattos (2020) acrescenta que ha uma
interacdo entre nossos genes e 0 ambiente, incluindo condigcdo nutricional, grau de
escolaridade, nivel socioecondmico familiar, por exemplo. Outros fatores ambientais como a
realizacdo de acompanhamento pré-natal e perinatal, toxinas ambientais, deficiéncias
nutricionais, excedentes nutricionais e fatores psicossociais sdao também amplamente
discutidos na literatura académica (Freitas et al., 2020; Posner; Polanczyk; Sonuga-Barke,
2010; Mattos, 2020).

Os sistemas de neurotransmissores conhecidos como monoaminérgicos, em particular
as vias dopaminérgicas e noradreneérgicas, tém sido amplamente estudados no Transtorno de

Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH). Esses sistemas estdo intimamente ligados aos

processos cerebrais afetados pelo transtorno. O sistema dopaminérgico desempenha um papel
crucial no planejamento e inicio das respostas motoras, ativacao, adaptacdo a estimulos novos
e processamento de recompensa. Por sua vez, o sistema noradrenérgico influencia a

modulacdo da excitacdo, a relagdo sinal-ruido em &reas corticais, processos cognitivos
dependentes do estado e a preparacéo cognitiva para estimulos urgentes (Faraone et al., 2015).

No entanto, a fisiopatologia do TDAH é complexa e vai além dos sistemas

dopaminérgico e noradrenérgico. Pesquisas recentes tém implicado outras vias, como a
colinérgica nicotinica, o glutamato, o &cido y-aminobutirico (GABA), a serotonina, bem como

0 crescimento de neuritos ou sistemas endossomais (Faraone et al., 2015).
Sobre a estrutura do cérebro, destaca-se uma metanalise feito por Varela (2007) em

que foram revisados e combinados mais de 21 estudos publicados até a data desta analise,
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sobre a estrutura cerebral de individuos com TDAH (total de 565) comparada com a estrutura
cerebral de pessoas da mesma idade sem o transtorno (total de 583). Nessa revisdo, concluiu-
se que pelo menos cinco regides cerebrais eram menores no puablico com TDAH do que no
grupo de controle.

Barkley (2020) destaca que em 2011, foi publicada outra reviséo intitulada de
metanélise, sob o comando de Nakao, envolvendo quatorze estudos que mediram o volume
da substéncia cinzenta do cérebro, concluindo que o volume cerebral das pessoas com TDAH
é significativamente menor, sendo a reducdo mais pronunciada na regido caudada (parte dos
ganglios da base).

Na mesma diregéo, Barkley (2020) destaca o estudo dirigido por Shaw et al., (2011)
que comparou o tamanho e a estrutura cortical do cérebro de 223 crian¢as com TDAH com
um numero semelhante de criangas sem o transtorno. Eles repetiram os exames de imagem
nesses grupos de criangas com intervalos de alguns anos, ao longo de um periodo total de dez
anos, 0 que permitiu comparar o padrdo de crescimento e maturacao cerebral entre os dois
grupos. Constatou-se que, em média, as criangas com TDAH estavam atrasadas de dois a trés
anos em sua maturacdo cerebral (comparadas a criangas do grupo controle), principalmente
em regides nos lobos frontais, mas o tamanho cerebral parecia alcancar o das criangas sem o
transtorno nos ultimos anos da adolescéncia. Nesse estudo, destaca-se que, embora o volume
cerebral em criangas com TDAH se torne semelhante, ndo significa necessariamente que o
funcionamento dessas regides esteja plenamente desenvolvido.

De forma geral, os estudos nessa area mostram que ndo apenas a regido pré-frontal,
especialmente o hemisfério direito, mas também varias estruturas nos ganglios da base estéo
envolvidas nas tarefas que exigem inibicao, retencdo de informagdes na mente (memoria de
trabalho) e outras funcGes executivas (Barkley, 2020; Brites 2021; Mattos 2020).

Esses resultados levaram a hipdtese de que o TDAH é resultado de uma maturacao
tardia ou deficiente dessas regides cerebrais, que sdo significativamente menores, menos
maduras e menos ativas do que nas pessoas sem caracteristicas de TDAH (Barkley, 2020).
Em consonéncia, Faraone et al. (2015) destacam que o cérebro de pessoas com TDAH tem
deficiéncia de certos neurotransmissores, ou seja, substancias quimicas que permitem a
transmissdo de informacbGes entre as células nervosas. Estudos genéticos também
identificaram genes relacionados a regulacdo da dopamina que podem estar envolvidos no
desenvolvimento do TDAH. Essas evidéncias sugerem que anormalidades na producéo,
liberacdo ou sensibilidade a neurotransmissores como a dopamina podem estar envolvidas na
causa do TDAH (Barkley, 2020).
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Diante desse panorama, é¢ imprescindivel salientar que, apesar da influéncia do TDAH
sobre criangas e adultos em todo 0 mundo, o tema permanece como objeto de controvérsias e
debates acalorados entre especialistas, académicos e profissionais da area. Diversas questdes
sdo suscitadas, dentre as quais se destacam as discussdes entre os pesquisadores.Varias
indagacdes sdo levantadas, das quais se pode citar o debate sobre a influéncia genética versus
a socioambiental, critérios diagndsticos, diagndsticos e medicalizacdo excessiva, bem como a
eficécia de abordagens ndo medicamentosas, temas estes ainda a espera de uma compreensao
mais abrangente.

Nesse sentido, Larroca e Domingos (2012) afirmam que o diagndéstico do TDAH €
controverso devido a variedade de nimeros referentes a prevaléncia desse transtorno. Essa
discrepancia ocorre devido ao caréater subjetivo dos critérios, tipo de amostras, delineamento,
fonte de informacdo, idade ao realizar a investigacdo diagnoéstica, dentre outros aspectos
(Larroca; Domingos, 2012).

Caliman (2008, 2009) ressalta que a incoeréncia quanto aos nimeros da prevaléncia
do diagnostico, aliada aos aspectos culturais dos sintomas desse transtorno, comungam para
o fortalecimento de um grupo de cientistas que se opdem a existéncia do TDAH como
categoria nosografica, bem como a medicalizagdo dos sujeitos que apresentam tal
sintomatologia, desconsiderando questdes culturais e sociais.

Assim, o reconhecimento do TDAH ainda acirra polémicas, visto que a auséncia de
uma bateria fixa de testes e de uma avaliacdo pautada em exames fisicos, neurolégicos ou
psicologicos colocam em pauta essa (in) congruéncia quanto ao diagndstico. Nessa
perspectiva, Larroca e Domingos (2012) Hernandez (2007), Rohde et al., (2004), Thapar e
Thapar (2003) discutem que ndo existe nenhum marcador bioldgico que permita dar certeza
nesse diagnastico, sendo 0 mesmo um desafio ou uma armadilha — com risco de erros falso-
positivo ou “overdiagnostico”.

Caliman (2008) argumenta, no entanto, que os indicios do TDAH sdo encontrados em
diferentes niveis na populacdo em geral e s6 sdo considerados como um transtorno quando
apresentam uma mudanca significativa em termos de duracdo e intensidade. Ressalta ainda a
importancia dos profissionais na area da salde alimentarem um debate bioético pautado em
evidéncias cientificas e, considerando todos os aspectos individuais, econdmicos, morais e
sociais.

No tocante a identificacdo do TDAH com apresentacdo de sintomas de desatencéo,
autores como Larroca e Domingos (2012), Couto, Melo-Janior e Gomes (2010), Rohde e
Halpern (2004), Souza et al., (2007), Fonseca (2008),Grau-Martinez e Bascuiian (2002),
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Hernandez (2007) e Rohde et al. (2004) destacam ainda mais controvérsias, visto que essas
mesmas caracteristicas podem ser confundidas com déficit sensorial ou cognitivo, danos
cerebrais, disfungdes cerebrais, habitos de sono, outras patologias e elementos externos, como
fatores psicossociais, situacdo familiar cadtica e sistema de ensino inadequado.

Portanto, é fundamental investigar e descartar todas as outras possiveis causas de
desatencdo para finalmente chegar a esse diagnostico com exatiddo, uma vez que nao existem
indicadores ou testes fisicos que possam confirmar ou descartar sua presenca (Amaral;
Guerreiro, 2001; Ciasca et al., 2007; Hernandez, 2007), sendo o diagnostico apenas
comportamental.

Nesse contexto, ressalta-se 0 qudo importante é o estudo sobre os sintomas do TDAH,
visto que tais caracteristicas podem ser confundidas com indicios de outros transtornos
comportamentais e/ou de neurodesenvolvimento, tais como o Transtorno do Processamento
Auditivo Central - TPAC (Samelli; Mecca, 2010; Rodrigues et al., 2023), Transtorno de
Oposicao Desafiante, Transtorno Depressivo e o Transtorno de Ansiedade (Castro; Lima,
2018).

Rodrigues et al. (2023), por meio de um estudo de caso holistico envolvendo a
associacdo dos transtornos TDAH e TPAC no desenvolvimento cognitivo de uma crianca, dos
4 anos aos 12 anos, aponta que, apesar de similares, sdo dois transtornos bem distintos e que
causam prejuizos consideraveis para as criangas que sdo acometidas por ambos, provocando
déficit na atencdo sustentada e contribuindo para o atraso mental, comprometimento da
memoria e raciocinio do individuo, podendo desencadear um processo disfuncional do
intelecto e comportamental sintomatico com um possivel limite da neuroplasticidade
terapéutica que, pode comprometer o desenvolvimento cognitivo de forma mais rapida e
resultar em uma estagnacgdo no processo terapéutico.

Reiterando as controvérsias presentes na literatura, ressalta-se a prevaléncia do
transtorno em diferentes populacdes. De acordo com 0 DSM-V (APA, 2013), a prevaléncia
do TDAH ocorre na maioria das culturas em cerca de 5% das criancas e 2,5% dos adultos.
Segundo o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas (PCDT), inserido no documento da
Comiss&o Nacional de Incorporacdo de Tecnologias no Sistema Unico de Satde (CONITEC,
2022), vinculada ao Ministério da Saude, estima-se que a prevaléncia do TDAH no Brasil é
semelhante aos indices mundiais: cerca de 7,6% de criangas e adolescentes com idade entre 6
e 17 anos, 5,2% em individuos entre 18 e 44 anos e 6,1% em individuos maiores de 44 anos.

Além disso, as evidéncias cientificas apontam que o TDAH permanece na vida adulta

avancada, com uma prevaléncia estimada entre 2,5% a 3% (Conitec, 2022). De acordo com a
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Associacdo Brasileira do Déficit de Atencdo — ABDA, o nimero de casos de pessoas com
diagnostico de TDAH varia entre 5% e 8% a nivel mundial.

Hora (2015) mapeou dados de 23 estudos de prevaléncia do TDAH realizados nos
quatro continentes. Encontraram as maiores estimativas de prevaléncia em criangas de 3 a 6
anos, com uma média de 25%. Nas amostras de estudos brasileiros, observaram que 7.6% dos
estudantes investigados (6 a 17 anos) apresentavam sintomas de TDAH. Em relacdo ao
desempenho académico, o mesmo estudo revelou maior indice de repeticdo de ano na escola
nas criangas com TDAH comparados com criancas sem este diagnostico.

Um estudo epidemioldgico sobre o TDAH, coordenado pelo Instituto Glia com 5961
jovens de 18 estados, no pais, aponta a prevaléncia do diagnostico foi de 4,4% entre criangas
e adolescentes brasileiros de 4 a 18 anos (Polanczyk et al., 2010 apud Lacet; Rosa, 2017).
Outro estudo realizado com 1830 criancas de 5 a 13 anos de idade aponta que a prevaléncia
brasileira de TDAH gira em torno de 5,1% e néo difere da prevaléncia mundial (Polanczyk et
al., 2015a).

Pastura, Mattos e Araujo (2007), por sua vez, avalia que a prevaléncia desse transtorno
em criangas em idade escolar variou de 5,8 a 17,1%, evidenciando uma frequéncia alta de
alunos com TDAH incluidos nas classes regulares de ensino.

De um modo geral, 0 TDAH traz prejuizos ao desempenho académico, profissional e
social das pessoas que manifestam seus sintomas (Castro; Lima, 2018; Oliveira, 2022),
caracterizando-se como relevante problematica pessoal e social. Nessa conjuntura, é salutar
discorrer sobre a influéncia da intervencdo precoce através das abordagens terapéuticas
utilizadas para auxiliar no manejo e tratamento do TDAH, fornecendo uma visdo abrangente
das estratégias disponiveis para lidar com essa condig&o.

Na maioria dos casos, as intervencdes propostas sao multimodais e interprofissionais,
atrelando intervencdes educacionais, comportamentais e farmacologicas (Calixto et al., 2021).
Nesse sentido Duarte (2021, p. 2) afirma que “[...] as evidéncias atuais sugerem que 0
tratamento farmacol6gico, em associa¢do com a abordagem psicossocial, sdo mais eficazes,
em curto prazo, com efeitos significativos em até 2 anos”.

Sob a perspectiva farmacoldgica, Barkley (2020) destaca que os medicamentos
estimulantes sdo eficazes no tratamento do TDAH, pois promovem melhorias na interacao
social, no desempenho escolar e no comportamento do individuo. De maneira semelhante, a
terapia cognitivo-comportamental tem sido reconhecida como um tipo de psicoterapia que
apresenta melhores resultados em individuos com TDAH, atuando sobre os efeitos

secundarios desse transtorno, como depressdo, ansiedade e baixa autoestima (Oliveira, 2022;
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Mattos, 2020; Cordioli, 2008; Barkley, 2023).

E fundamental compreender que diagnosticar o TDAH precocemente e fornecer um
tratamento apropriado pode ter impactos positivos a longo prazo na vida dessas pessoas,
promovendo melhor qualidade de vida, desempenho académico e relagdes sociais mais
saudaveis.

O manejo do transtorno em criangas e adolescentes, por exemplo, requer uma
abordagem abrangente e que ndo envolve apenas intervencgdes terapéuticas e medicamentosas,
fazendo-se necessario sublinhar aqui o envolvimento ativo e colaborativo dos pais nesse
processo, com o intuito de melhorar as relagdes estabelecidas entre pais e filhos, bem como
viabilizar estratégias pedagogicas que tornem também o ambiente familiar mais harménico e
saudavel (Caminha; Almeida; Scherer, 2011).

Nesse contexto de intervencfes que vem sendo sistematicamente estudadas, destaca-
se a Educacdo Parental. Polanczyk (2022) realizou um experimento cientifico para examinar
como o uso do medicamento metilfenidato e o treinamento comportamental dos pais podem
afetar criancas em idade pré-escolar com Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade
(TDAH). O proposito deste estudo foi avaliar a efetividade, tolerancia e aceitacdo do
tratamento com medicamentos de metilfenidato em comparagéo ao treinamento dos pais e a
um grupo de controle (com placebo) em criangas em idade pré-escolar com TDAH.

Essa pesquisa consistiu em um ensaio clinico randomizado, com grupos paralelos,
analisando duas intervencgdes ativas e um grupo de controle. Um total de 153 criangas com
idades entre 3 anos e 11 meses e 5 anos e 11 meses, diagnosticadas com TDAH, foram
aleatoriamente designadas para receber tratamento com metilfenidato (51 criancas),
treinamento dos pais (51 criancas) ou fazer parte do grupo de controle sem tratamento (51
criangas). O tratamento teve a duracdo de 14 semanas, com avaliagfes dos resultados
neurobioldgicos antes e depois do tratamento, e avaliagdes clinicas nas semanas 0, 4 e 8.

Além disso, tanto os pais quanto os pesquisadores desconheciam a qual grupo cada
crianca pertencia, garantindo um ambiente duplo-cego. O objetivo principal era investigar se
essas intervencdes poderiam reduzir a frequéncia e a gravidade dos sintomas de TDAH, além
de melhorar o funcionamento geral das criancas. Ademais, também se constatou que o
treinamento dos pais, além de proporcionar ganhos funcionais, reduziu a irritabilidade tanto
das criancas quanto dos pais.

Benites (2021) ressalta a importancia das orientacbes aos responsaveis no ambito
familiar, desde a concepcdo da crianga até sua independéncia, vislumbrando com essas

praticas modificar o contexto familiar e social no qual as criangas estdo inseridas de modo a
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potencializar mudancas favoraveis em seu comportamento e uma convivéncia pautada em
harmonia. Nesse contexto, o autor descreve um programa organizado em sete encontros com
temaéticas pré-estabelecidas.

Esses encontros ocorreram semanalmente e tinham duragéo aproximada de uma hora,
destinados a oferecer orientacdo e suporte aos pais em relagdo as praticas parentais. Seu
principal objetivo foi fornecer conhecimentos e estratégias que promovessem o0
desenvolvimento saudavel das criancas e fortalecessem o vinculo familiar. Os participantes
desse programa eram pais ou cuidadores responsaveis por criancas de diferentes faixas etarias,
que apresentam ou ndo dificuldades comportamentais ou emocionais.

De um modo geral, as familias que participaram do programa relataram ganhos
significativos em varios aspectos. Estes incluem uma melhoria na comunicacdo familiar,
aumento na compreensao das necessidades e emocdes das criangas, aquisicao de estratégias
eficazes de disciplina e resolucédo de conflitos, fortalecimento do vinculo entre pais e filhos,
reducdo de comportamentos problematicos e uma sensacgéo geral de maior bem-estar familiar.

Outra forma de intervencdo de criangas com TDAH, motivada pela preocupacédo com
os efeitos colaterais das terapias medicamentosas, foi conduzida pelos pesquisadores Kadosh
e Nahum (2023) e consiste na estimulacdo cerebral transcraniana por corrente continua (tRNS)
em criancas ndo medicadas. O estudo incluiu 23 criancas de 6 a 12 anos e comparou 0 grupo
que recebeu a estimulacéo cerebral real com um grupo de controle que recebeu estimulagao
simulada (placebo) durante o treinamento cognitivo. Ap6s duas semanas de tratamento, 55%
das criancas no grupo de estimulacdo cerebral real apresentaram melhorias clinicas
significativas nos sintomas de TDAH, conforme relatado pelos pais, em comparagéo com 17%
no grupo de controle. Além disso, essas melhorias foram mantidas trés semanas ap6s o
término do tratamento, com 64% das criancas do grupo de estimulacdo cerebral relatando
respostas clinicamente significativas em comparacdo com 33% no grupo de controle.

Os autores enfatizam que a tRNS demonstrou ser segura e com efeitos colaterais
minimos. Os pesquisadores observaram mudangas nos padrdes de atividade elétrica do
cérebro das criangas apds o tratamento, o que sugere que a estimulagédo cerebral teve efeitos
duradouros, mostrando-se um caminho promissor para o desenvolvimento de uma terapia ndo
invasiva e segura para 0 TDAH em criancas.

Além das intervengdes direcionadas ao individuo com TDAH e sua familia, é
fundamental reconhecer a importancia de agdes em outros contextos sociais, especialmente
na escola. Essas intervengdes visam promover a inclusdo efetiva do estudante que apresenta

essa sintomatologia, aspecto que serd discutido na se¢do a seguir.
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Diferentemente e de modo complementar a tradicdo investigativa apontada acima no
campo da psicopatologia e da neurociéncia, uma outra concep¢do acerca do TDAH provém
da Psicologia Socio-Histdrica, fundamentada nas ideias de Lev Vigotsky, que propds uma
unidade dialética entre o natural, o bioldgico, o cultural e histérico-social, desafiando a visao
reducionista que muitas vezes predomina nas abordagens psicologicas (Leite; Tuleski, 2011;
Veer; Valsiner, 1996).

Na concepcdo vigotskiana, o ser humano nao é um ente isolado, mas um produto da
interacdo entre suas predisposicdes bioldgicas e o contexto sociocultural em que esté inserido.
A psicologia, portanto, ndo pode se restringir ao estudo dos mecanismos internos ao individuo,
mas deve considerar a complexidade das relagbes sociais e culturais que moldam o
comportamento e o desenvolvimento.

Essa abordagem nos permite sair do "cativeiro bioldgico" da psicologia tradicional,
que muitas vezes se limita a diagnosticos e tratamentos medicamentosos, sem uma reflexdo
critica sobre as influéncias sociais e culturais. Nesse interim, portanto, tal abordagem se
contrap@e ao modelo biomédico que surge na primeira metade do século XX, que interpreta a
deficiéncia como incapacidade a ser superada. Com efeito, reduz a deficiéncia a categoria de
doenca corporal, a incapacidade biolégica do funcionamento do organismo.

Nesse caso, a funcdo do médico é reparar a disfuncao corporal, vista como um desvio
da normalidade, e o foco de sua atuacdo esta na deficiéncia do paciente e ndo na pessoa. Essa
forma de entender a deficiéncia, segundo Maior (2017, p. 31), esta vinculada a “normalizagdo
das pessoas com deficiéncia para atenderem aos padrdes de desempenho e estética exigidos
pela sociedade”. Dessa maneira, a crianca com deficiéncia era tratada como objeto de
investigacao e intervencdo médica, e ndo como sujeito historico e produtor de historia.

Ainda na tradig&o socio-historica e historico-critica, a questao do uso de medicamentos
para criancas diagnosticadas com TDAH € outra situacdo emblematica. Em muitos casos, a
prescricdo de farmacos é vista como a solucdo mais rédpida e eficaz para lidar com
comportamentos que se desviam da norma esperada em ambientes escolares e familiares. No
entanto, essa visdo pode obscurecer fatores contextuais que sdo cruciais para entender e
abordar as dificuldades dessas criancas. A hiperatividade e a falta de atencdo ndo séo apenas
fendmenos bioldgicos; elas estdo imersas em um sistema de expectativas sociais, normas
culturais e dinamicas familiares (Eidt; Tuleski; Franco, 2014; Ribeiro; Viégas, 2016).

Vigotsky (2007) enfatizava a importancia da valorizacdo do estimulo social no
aprendizado e no desenvolvimento humano, pois sdo essas relagdes sociais que possibilitam

gue o ser humano se construa. Nesse contexto, o olhar para esse ser deve estar pautado em sua
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unidade e totalidade. Sendo assim, em vez de simplesmente mediar as dificuldades por meio
de medicamentos, é fundamental promover ambientes que favorecam a incluséo e a adaptacao,
levando em conta as particularidades de cada individuo.

Dando continuidade a reflexdo sobre a psicologia sécio-historica de Vygotsky (2007),
é fundamental destacar a distin¢do que ele estabelece entre funcbes psiquicas superiores e
fungBes sociais, bem como a ideia de que o cérebro humano é intrinsecamente ligado a vida
social. Essa perspectiva enfatiza que as funcdes psicologicas ndo se desenvolvem de forma
isolada, mas sdo profundamente influenciadas pelas interacGes sociais e culturais.

Vygotsky (2007) argumenta que as funcbes psiquicas superiores, como a atencdo, a
memoria, 0 raciocinio e a linguagem, emergem e se desenvolvem a partir das interacGes
sociais. Essas fun¢des ndo sdo meramente produtos do desenvolvimento bioldgico; elas sdo
moldadas e transformadas por meio da mediacéo social. Assim, enquanto as func¢des psiquicas
bésicas, que incluem processos como percepcdo e reflexo, podem ser vistas como inatas e
universais, as funcbes psiquicas superiores sdo, em esséncia, construcbes sociais que
dependem do contexto cultural e das experiéncias compartilhadas.

Desse modo, a ideia de que o cérebro humano é o cérebro de um ser social € central
para a compreensdo do desenvolvimento humano sob a Otica de Vygotsky. O autor enfatiza
gue o ser humano, ao contrario de outras espécies, nao desenvolve suas capacidades cognitivas
de maneira independente, alienado das circunstancias ambientais. O cérebro humano, em sua
complexidade, se adapta e se organiza em resposta as interages com os outros. E através da
linguagem, das praticas culturais e das trocas sociais que as fungdes psiquicas superiores se
formam e se aprimoram. Essa construcdo social do conhecimento e da cognicéo revela a
importancia das relacfes interpessoais e do ambiente cultural na formacdo da subjetividade
(Lacet; Rosa, 2017; Leite; Tuleski, 2011).

Dessa forma, ao analisar questfes contemporaneas, como o tratamento do TDAH, é
imprescindivel considerar que as dificuldades enfrentadas por criangas diagnosticadas ndo
podem ser compreendidas apenas como déficits bioldgicos. E necesséario examinar como 0
contexto social, as expectativas educacionais e as dindmicas familiares impactam o
desenvolvimento das funcdes psiquicas superiores. Em vez de se restringir a intervencdes
farmacoldgicas, que muitas vezes tratam apenas os sintomas, é fundamental promover préaticas
educativas que incentivem a mediag&o social, favorecendo a construcdo de habilidades que
s8o essenciais para a autorregulacéo e a adaptacdo ao ambiente social (Signor, 2013).

Nessa conjuntura, vale salientar as ideias de Patto (1990), quando escreve que a

desatencdo dos alunos em sala de aula é um fendmeno que se torna cada vez mais evidente no
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contexto educacional contemporaneo. A autora destaca como o sistema escolar muitas vezes
ignora as vivéncias e os interesses dos alunos, impondo um curriculo que ndo dialoga com
suas realidades. Essa falta de conex&o gera um sentimento de desamparo e resisténcia por
parte dos estudantes, que, ao se sentirem alienados, manifestam sua desaten¢do como uma
forma de protesto. A escola deveria ser um espaco de construcdo de significados, onde as
experiéncias dos alunos se entrelagam com os conhecimentos oferecidos. No entanto, muitas
vezes, 0 que se observa € uma imposicao unidimensional que ndo considera a pluralidade de
interesses e a diversidade cultural presente em cada sala de aula.

Patto (1990) nos convida a refletir sobre a necessidade de um novo olhar sobre a
formacdo dentro do contexto do ensino educacional, para que essa promova um dialogo real
entre os saberes dos alunos e os contelidos escolares, evitando assim que essa relacdo se
transforme em um “divércio irreversivel”. A desatencdo em sala de aula, portanto, ndo deve
ser vista apenas como um problema de comportamento, mas como um sintoma de uma relagéo
desgastada entre a escola e seus alunos. Para reverter esse quadro, € fundamental que
educadores e gestores educacionais se empenhem em construir pontes que unam 0s interesses
dos estudantes aos conteidos, promovendo uma educacdo mais significativa e envolvente.
Assim, serd possivel transformar esse cenario de desinteresse em um novo capitulo, onde a
parceria entre alunos e escola seja renovada e frutifera.

Diante desse contexto, o protagonismo do educador torna-se fundamental. A educacéo
deve ser vista como uma préatica social que ndo apenas transmite conhecimento, mas que
também cria condicGes para que as fungdes psiquicas superiores se desenvolvam plenamente.
E na interacdo com educadores e colegas que as criancas aprendem a pensar criticamente, a
expressar suas emocoes e a regular seu comportamento, aspectos que sdo fundamentais para
lidar com as exigéncias do cotidiano. Assim, a construgdo de um ambiente que favoreca a
interacdo e o aprendizado social torna-se uma estratégia essencial para o desenvolvimento
integral da crianca, respeitando suas singularidades e potencialidades. Essa visdo ndo apenas
enriquece o campo da psicologia e da pedagogia, mas também contribui para a formacao de

sociedades mais inclusivas e compreensivas em relacdo as diversidades humanas.
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3 O ESTUDANTE COM TRANSTORNO DO DEFICIT DE ATENCAO E
HIPERATIVIDADE, A ESCOLA E O PROFESSOR: APONTAMENTOS
NECESSARIOS

Esta secdo tem o objetivo de discutir o impacto do TDAH nos processos cognitivos e
emocionais, bem como na interacdo entre estudantes afetados por esse transtorno e o0s
professores em sala de aula. Destaca-se a importancia de professores possuirem um
conhecimento fundamentado sobre 0 TDAH a fim de desenvolver estratégias adequadas para
lidar com esse desafio dentro do ambiente escolar.

3.1 APESSOA COM TRANSTORNO DO DEFICIT DE ATENCAO E HIPERATIVIDADE

Conforme destacado anteriormente, as pessoas com TDAH apresentam caracteristicas
que podem comprometer as relagdes intra e interpessoais, sendo de suma importancia ressaltar
que esse transtorno pode estar associado a algumas comorbidades, termo usado para descrever
a existéncia de dois problemas de satde que ocorrem ao mesmo tempo no mesmo individuo.

Brites (2021), Castro e Lima (2018) e Barkley (2023) alertam que a distimia,
depressdo, ansiedade generalizada, autismo, transtorno bipolar de humor, transtorno de
oposicao desafiante (TOD) e transtorno de conduta sdo exemplos de comorbidades que podem
acompanhar o individuo com TDAH, mascarar e confundir o diagnostico preciso por toda a
vida.

Em adolescentes e adultos, os transtornos alimentares, abuso de substancias
psicoativas licitas e ilicitas e transtornos de personalidade também sdo mais frequentes em
individuos com TDAH (Freitas, 2022) do que na populacdo que ndo tém o TDAH. Olsson et
al. (2022) enfatizam o risco de suicidio em adultos que apresentaram autoflagelagéo ao longo
de um periodo de 6 meses. O grupo com TDAH mostrou-se mais vulneravel, com uma taxa
de tentativas de suicidio subsequente de 29%, em comparacdo com 20% do grupo sem o
transtorno. Além disso, o estudo revelou que o maior risco de comportamento suicida esta
associado a impulsividade e a outros transtornos de personalidade.

Recentemente, 0 TDAH também vem sendo associado a condi¢cdes médicas nédo
psiquiatricas, como obesidade, asma, epilepsia e diabetes (Conitec, 2022; Rohde et al., 2019).
Semelhantemente, sobre o impacto do TDAH na vida adulta, Barkley (2023) também reforca
situacOes negativas nos relacionamentos, trabalho e estudos, bem como os sérios problemas
de manejo do tempo nas suas vidas cotidianas.

Do mesmo modo, Zhang et al. (2022) ressaltam a importancia de um diagnostico
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precoce e adequado para melhorar a qualidade de vida de criancas, adolescentes e adultos com
TDAH. Sendo assim, os autores realizaram um estudo em que um grupo de 393 criancas
diagnosticadas com TDAH e 393 criancas sem TDAH. Os resultados mostraram que 0S
individuos sem o diagndstico tinham uma melhor qualidade de vida, ao passo que 0s
diagnosticados tinham mais chances de evasdo escolar, de se machucarem entre si e
comportamento social inadequado. Nesse interim, ficou evidenciado no estudo que as criangas
quando chegam na fase da adolescéncia com TDAH e com diagnostico tardio, ndo tinham
qualidade de vida, ao contrario, tinha até relato de automutilagéo.

Criancas e adolescentes com TDAH se deparam com uma série de desafios quando
comparados aos seus colegas da mesma faixa etaria e posicdo socioecondmica que ndo
apresentam o transtorno. Entre esses desafios, destacam-se problemas como a ocorréncia mais
frequente de acidentes, dificuldades no desempenho escolar, incluindo reprovacoes, expulsoes
e abandono escolar. Na fase adulta, 0 TDAH também esta associado a prejuizos que incluem
uma maior taxa de desemprego, divorcios, menor nimero de anos de escolaridade completos
e um aumento na ocorréncia de acidentes de transito (Mattos, 2020).

Na mesma direcdo, Castro e Lima (2018) argumentam que 0s principais impactos
evidenciados em pessoas com esse transtorno estdo ligados ao desenvolvimento afetivo-
emocional, educacional, profissional, gestdo financeira, relacionamento interpessoal,
conjugal, nas relacdes parentais, autonomia e autorregulacdo. Oliveira (2022) ainda ressalta
que as consequéncias negativas s@o evidenciadas principalmente no desenvolvimento
educacional e profissional. Na Suécia, por exemplo, um estudo conduzido por Virtanen et al.
(2022) revelou que jovens adultos com TDAH tém um risco maior de enfrentar baixa
escolaridade e desemprego.

No que diz respeito as dificuldades relacionadas ao campo da escolarizagdo e
aprendizagem, aponta-se a associacdo frequente do TDAH com dificuldades especificas de
aprendizagem da leitura e escrita, ortografia, matematica, dentre outras (APA, 2013; Castro;
Lima, 2018; Matos, 2020; Barkley, 2023; Rohde, 2019), bem como um maior nimero de
reprovacdes (Sperafico, 2021). Isso pode impactar significativamente a aprendizagem das
criancas com TDAH (Pimenta; Silva; Pelil, 2020), tornando o processo mais complexo e
exigindo intervencdes e estratégias especificas.

Sperafico (2021) aponta prejuizos no desempenho escolar em aritmética de estudantes
com TDAH, citando que os tipos de erros mais frequentes se referem a troca de operacoes,
procedimentos de empréstimos, adicdo, subtracdo, divisdo potencializando a existéncia de

falta de automatizacéo de raciocinios aritméticos.
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Ademais, € importante ressaltar que, de acordo com o Instituto Neurosaber (2022), as
principais habilidades cognitivas prejudicadas no Transtorno de Déficit de Atencdo e
Hiperatividade sdo atengdo, memoria operacional, funcbes executivas e capacidade de auto
engajamento.

Assim sendo, em conformidade com Rohde (2019), o estudante pode ter dificuldade
em esperar sua vez, gerenciar o tempo, interromper a fala de colegas e professores durantes
atividades na sala de aula, sendo rotulado como um aluno-problema. Neste ponto, as
implicacdes do TDAH também podem se estender para o declinio da sua autoestima e bem-
estar emocional, uma vez que as dificuldades diarias, elencadas acima podem gerar sentimento
de impoténcia, incapacidade, e falta de autoconfianga Oliveira (2022).

Nessa perspectiva, Tiikkaja e Tindberg (2021) enfatizam a importancia do ambiente
escolar no desenvolvimento humano. Entretanto, um estudo empirico realizado na Suécia,
envolvendo 4071 jovens de 15 a 18 anos, foi conduzido para analisar a relagdo entre o bem-
estar escolar de adolescentes com e sem TDAH. As andlises, utilizando modelos de regressao
logistica, ajustaram-se a fatores preexistentes, aspectos relacionados & escola e
comportamentos prejudiciais a salde.

Os resultados revelaram que adolescentes com TDAH (n = 146) relataram influéncia
negativa de sua condi¢do na experiéncia escolar. Em comparacdo com seus colegas sem
deficiéncia, aqueles com deficiéncia ou TDAH tiveram uma probabilidade maior de
experimentar pior bem-estar relacionado a escola. Estatisticamente, essa probabilidade foi
ainda mais significativa para os adolescentes com TDAH, concluindo-se que os adolescentes
com TDAH representam um grupo particularmente vulneravel no ambiente escolar, uma vez
que relataram um maior nivel de desconforto em comparagdo com aqueles sem o transtorno.

Isso pode se refletir em um desempenho académico inferior, menor envolvimento,
falta de seguranca emocional e bem-estar prejudicado (Tiikkaja; Tindberg, 2021). Nesse
contexto, as escolas devem trabalhar ativamente para garantir a inclusdo escolar dos
adolescentes, visando assegurar que todos os alunos tenham igualdade de oportunidades para
um desenvolvimento saudavel e o alcance de seus objetivos académicos.

Em contraponto, Campelo et al. (2022) ressaltam que as varias caracteristicas que
essas criangas apresentam, tais como falta de atencdo, inquietude, desmotivacgdo perante as
atividades escolares contribuem para que os professores se sintam despreparados para
promover estratégias que auxiliem no manejo desses sintomas e desenvolvimento da
autonomia e da aprendizagem efetiva dessas criangas, bem como cooperam para que a crianga

ndo consiga acompanhar as instruces dos professores e completar suas tarefas dentro do
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prazo estabelecido. Além disso, a impulsividade e hiperatividade podem interferir na interacdo
social da crianga com seus pares (Rohde, 2019; Mattos, 2020). Assim sendo, faz-se necessario
(re)pensar as concepgdes e pratica pedagogicas adotadas por docentes e pela escola, de modo
geral, para os estudantes com TDAH, conforme evidenciado no topico seguinte.

3.2 O PROFESSOR E A INCLUSAO DO ESTUDANTE COM TRANSTORNO DO
DEFICIT DE ATENCAO E HIPERATIVIDADE

Nem todas as instituicdes de ensino estdo adequadamente preparadas para receber
alunos com TDAH, o que pode limitar o suporte necessario para que esses estudantes
desempenhem suas atividades académicas e participem plenamente da vida escolar. Esse
contexto ressalta a importancia do conhecimento sobre esse transtorno, bem como suas
implicagfes nos aspectos sociais, emocionais e educacionais. Ao ingressar no ambiente
escolar, os profissionais envolvidos no processo de ensino e aprendizagem devem estar aptos
a acolher e integrar essas criancas de maneira inclusiva. Tal abordagem implica reconhecer
que todos os individuos aprendem de formas diversas, conforme o0s pressupostos
epistemoldgicos e legais que fundamentam as praticas educativas. Ademais, é imperativo que
as instituicbes de ensino promovam formacGes continuadas para educadores, capacitando-0s
a implementar metodologias de ensino que atendam as especificidades das necessidades
educacionais dos alunos com TDAH. Essa formacédo deve contemplar estratégias de ensino
diferenciadas, abordagens colaborativas e um ambiente escolar que valorize a diversidade,
favorecendo, assim, a inclusdo e a participacédo ativa de todos os estudantes. Dessa maneira,
sera possivel estabelecer um espaco de aprendizado onde cada aluno, independentemente de
suas dificuldades, possa contribuir e se desenvolver plenamente.

No contexto abordado, Mantoan (2015) enfatiza a necessidade de a escola estar
preparada para atender a todos os alunos sob uma perspectiva de Educacdo Inclusiva. Para
autora supracitada, a inclusdo é um processo que tem como objetivo garantir o acesso de todos
a educacado, com igualdade de condicGes, independentemente de suas caracteristicas pessoais,
fisicas, culturais e econdmicas. Portanto, a escola deve se comprometer em atender a
diversidade de seus alunos, respeitando suas diferencas e necessidades especificas.

No que diz respeito a implementacdo desse proposito, a mesma autora destaca a
importancia de repensar o curriculo escolar com o objetivo de garantir 0 acesso e 0 Sucesso
de todos os educandos, valorizando suas experiéncias e conhecimentos prévios. E fundamental

promover o dialogo e a troca de experiéncias com a comunidade, criando assim um ambiente
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acolhedor e inclusivo para todos os alunos envolvidos.

Além disso, Mantoan (2015) afirma que a formacao de professores é essencial para
que eles possam lidar com a diversidade dos alunos presentes no ambiente educacional,
mesmo que esses alunos ndo se enquadrem no publico-alvo da Educacdo Especial ou nao
sejam assistidos pelo Atendimento Educacional Especializado (AEE), cuja regulamentacao
foi estabelecida pelo Decreto N° 7.611/2011 (Brasil, 2011).

A autora argumenta que a escola deve oferecer um ensino de qualidade, respeitando
a individualidade dos alunos e adotando uma abordagem pedagdgica centrada na diversidade,
valorizando as diferencas e promovendo a igualdade de oportunidades respaldadas na
equidade, como também é evidenciado por outros autores. (Henriques, 2016; Reis, 2016;
Pacheco et al., 2019; Ziesmann, 2022).

Além disso, a garantia de direitos do estudante exige a perspectiva da
intersetorialidade.  E essencial que profissionais da educagdo, salde, assisténcia social
(entre outros) atuem em conjunto, ndo apenas para identificar e abordar o TDAH, mas também
para lidar com as comorbidades associadas. Isso visa proporcionar um ambiente de
aprendizagem adequado e 0 apoio necessario para o desenvolvimento académico e emocional
desses estudantes, buscando promover uma aprendizagem significativa e o desenvolvimento
integral do discente.

Nesse contexto, faz-se necessario citar que, em 30 de novembro do ano de 2021,
ocorreu a publicagdo da Lei n° 14.254 (Brasil, 2015), que dispde sobre o acompanhamento
integral para educandos com dislexia, Transtorno do Déficit de Atencdo com Hiperatividade
(TDAH) ou outros transtornos de aprendizagem. O objetivo principal da lei € garantir 0 acesso
a Educacdo Inclusiva e oferecer suporte adequado aos alunos com essas condicdes.

A referida lei estabelece que os educandos com dislexia, TDAH ou outros transtornos
da aprendizagem devem receber acompanhamento pedagdgico especializado,
proporcionando-lhes as adaptacGes necessarias para o pleno desenvolvimento de suas
habilidades e potenciais. Além disso, as escolas sdo incentivadas a promover a formacao
continuada dos professores e demais profissionais da educacéo para lidar de forma adequada
e inclusiva com esses alunos. Prevé, portanto, a criacdo de programas de formacéao continuada
para os profissionais da educacdo, visando aprimorar suas habilidades no atendimento as
necessidades especificas dos educandos com dislexia ou TDAH. A ideia é promover a
conscientizacao sobre essas condicOes e fornecer estratégias pedagogicas eficazes para o apoio
aos alunos.

Os desafios prevalecem nas duas vertentes, tanto para o individuo acometido por



36

esse transtorno, como para o sistema escolar e para os professores. Diante do exposto,
percebemos que o papel do professor € de suma importancia para o desenvolvimento
cognitivo, emocional e social desses estudantes, pois muitas vezes eles séo 0s primeiros a
observar o comportamento e as dificuldades das criangas. Quando n&o estdo diante de criangas
com laudos, o professor podera ser o primeiro a sinalizar para gestéo escolar e para as familias
no sentindo de direcionar 0s pais ou responsaveis a procurarem ajuda de equipes
multidisciplinares para diagndstico e intervenc¢do adequados.

Sendo assim , faz-se necessario que o professor tenha embasamento tedrica e cientifico
sobre esse transtorno a fim de se tornar capacitado para desconstruir crencas limitantes que
rotulam esse aluno como preguicoso e sem capacidade (Donizetti, 2022). Através da
fundamentacdo teorica cientifica e empirica sobre esse transtorno, o professor também tera
maior suporte para compreender as dificuldades das criancas, sendo capaz de respeitar, aceitar
e auxiliar o aluno no seu processo de aprendizagem inserindo préaticas pedagogicas adequadas
(Donizetti, 2022).

Nesse cenario, € importante que a escola busque se adaptar as particularidades de todos
os alunos, independente das condicgdes fisicas, sociais e cognitivas e no tocante as criangas
com TDAH é imprescindivel que as escolas passem a dar suporte para que os professores
busquem atualizagdes, formacdo continuada através de formacdes pedagdgicas com
profissionais especializados sobre esse transtorno para que possam colaborar de forma eficaz
com a aprendizagem e o crescimento humano dessas criangas.

Nesse sentido, Silva e Dias (2014) destacam que o papel do professor é de suma
importancia para o desenvolvimento afetivo, cognitivo e motor desse aluno e para alcancar
esses objetivos, € fundamental que esse profissional tenha conhecimento para melhor
organizar sua préatica pedagdgica.

Considerando o que foi exposto é pertinente afirmar a importancia da formacéo
continuada para professores interagirem com essas criangas dentro de um contexto
educacional, vislumbrando uma educacdo com aprendizagem significativa. Através desse
conhecimento, sera possivel o professor programar praticas inclusivas no meio educacional,
apresentando ao discente oportunidade e acesso a uma educacdo de qualidade com um
ambiente de aprendizado que atenda as necessidades individuais dessas criancas e
promovendo o desenvolvimento académico, social e emocional.

Quanto a qualificacdo e formagdo continuada do professor, Silva e Dias (2014)
apontam que:

O profissional que atua na éarea educacional faz-se necessario esta em
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constante atualizacdo e estudos para que haja qualidade na metodologia
aplicada em sala de aula e no processo educativo dos alunos, pois é através
das competéncias e habilidades dos profissionais que se configura uma
identidade prépria e singular na vida dos alunos como também na institui¢éo
(Silva; Dias, 2014, p. 109).

Como ilustracédo, citamos o estudo de Santos et al. (2020) sobre o conhecimento e
praticas pedagdgicas de docentes sobre TDAH a partir de um estudo de caso com professores
atuantes nos anos iniciais do Ensino Fundamental. Os resultados demonstraram que 0s
professores apresentam conhecimento insuficiente sobre o transtorno estudado e que, ainda
gue suas praticas sejam bem planejadas, ndo conseguem atender as peculiaridades desses
discentes. O estudo constatou que no quesito de conhecimento dos sintomas de hiperatividade,
os professores apresentaram conhecimento satisfatorio, porém discrepante quanto ao
conhecimento de etiologia e fisiologia.

Por meio de estudos sobre as implicacdes do TDAH no ambito escolar, é possivel
perceber a relevancia desse tema para a educacéo e a sociedade. Sendo assim, € cabivel citar
a pertinéncia do estudo realizado por Silva (2022), cujo questionamento estava voltado para
investigar quais as concepcbes e praticas pedagogicas de professores de alunos com
Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) nas séries iniciais do Ensino
Fundamental. Por meio de uma pesquisa qualitativa, desenvolvida em 3 escolas municipais
com 11 professores, da cidade de Parnamirim no Rio Grande do Norte.

Para essa pesquisa, foram utilizadas entrevistas semiestruturadas, observacdo néo
participante, e analise documental. Os resultados principais apontaram que a maioria dos
professores tem pouco conhecimento sobre o TDAH, relacionando-o apenas a questdo da
hiperatividade e o0 associando ao déficit na aprendizagem, sem uma justificativa plausivel
fundamentada em um embasamento tedrico cientifico.

Em um outro estudo, Moura (2019), buscou compreender quais praticas pedagogicas
devem ser utilizadas pelos professores com alunos acometidos pelo Transtorno de Déficit de
Atencdo e Hiperatividade. Por conseguinte, o objetivo dessa pesquisa era identificar as
praticas e solugdes pedagogicas que os docentes desses estudantes devem utilizar para
amenizar as dificuldades que esse transtorno causa ao aluno na sala de aula.

Através das informacdes encontradas nesse estudo, foi possivel observar e concluir
que as dificuldades dessas criangas podem ser amenizadas se a escola e os docentes tiverem
metodologias e intervengdes que valorizem o potencial e a criatividade desses estudantes,
configurando assim a grande importéncia da figura do professor no processo de ensino e

aprendizagem desse alunado e justificando a importancia de que os professores busquem
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sempre mais conhecimento sobre esse transtorno a fim de ter uma préatica pedagdgica com
manejo qualificado quando se depararem com criangas com 0 TDAH.

Tendo como parametro que o professor na sala de aula pode ser o primeiro a perceber
os sintomas do TDAH na crianga, devido ao seu comportamento e ou baixo desempenho
escolar por conta da falta de atencdo, ressalta-se o detalhamento do estudo realizado por
Oliveira (2023), que, teve como amostra da pesquisa 186 professoras e professores da
educacdo basica das escolas municipais, estaduais e particulares do municipio de Itabaiana em
Sergipe. O proposito deste estudo consistiu em examinar as atitudes de educadores em relacdo
ao Transtorno do Deficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) e aos alunos com
comportamentos caracteristicos desse transtorno. Com esse intuito, os professores
participantes preencheram um questionario adaptado contendo indagacdes acerca das suas
atitudes perante o TDAH, conhecimento sobre o TDAH, necessidade de adquirir
conhecimento e necessidade de aprimoramento, além de um questionario sociodemogréfico.

A analise dos dados foi realizada utilizando uma abordagem quantitativa, com énfase
fatorial e modelagem de equaces estruturais. Os resultados evidenciaram que os docentes
possuem atitudes favoraveis em relagdo ao TDAH e as criangas com comportamentos tipicos
desse transtorno, sendo que o conhecimento acerca do TDAH exerce a maior influéncia sobre
as atitudes relacionadas ao TDAH, juntamente com as necessidades de conhecimento e
aprimoramento.

Em vista do que foi apresentado a respeito das praticas pedagogicas e a Otica de
percepcdes dos docentes sobre o0 TDAH. E imprescindivel haver subsidios tedricos para os
docentes, desde o curso de graduacgdo a formacdo continuada para 0s que ja estdo em exercicio
da sua profissdo, para que todos possam compreender esse transtorno e consigam elaborar
intervencdes pedagdgicas compativeis com as necessidades reais dos estudantes. E
fundamental acabar com esse ciclo de desconhecimento por parte dos professores, para que
possam compreender e saibam explorar o potencial desse estudante evitando assim penalizar
o discente com rotulacOes e excluséo dentro da escola (Bezerra; Ribeiro, 2020).

Diante do exposto, é salutar observar as contribui¢es dos estudos supracitados, bem
como evidenciar que a pesquisa aqui proposta se configura como precursora gquanto ao cenario
das Escolas Municipais do 1° ao 5° anos do Ensino Fundamental, na cidade de Teresina-Pl,
sendo possivel, inclusive propor produto educacional coerente com as necessidades da
formacgéo continuada dos referidos docentes. Diante de todas as leituras, é perceptivel a
complexidade desse transtorno e a importancia da escola e do professor, sendo a intervencao

mais ampla do que somente a observacao e encaminhamentos aos profissionais da salde.
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Nessa conjuntura, as figuras da escola e do professor merecem destaque como
protagonistas ativos e abrangentes na identificacdo e no apoio a essas criangas por meio da
implementacdo de estratégias e praticas pedagdgicas diferenciadas. Essas a¢des devem incluir
o fornecimento de suporte emocional e comportamental, bem como o ensino de habilidades
sociais e de autorregulacdo, com base em uma educacéo acolhedora, equitativa e inclusiva,
priorizando a qualidade para promover uma aprendizagem significativa e o bem-estar geral
das criancas durante sua jornada educacional.

No contexto escolar, para garantir o sucesso académico, social e emocional dessas
criangas no presente e no futuro, € fundamental que os professores adquiram um conhecimento
qualificado, embasado em teorias e evidéncias cientificas sobre o transtorno. Isso inclui a
criacdo de um ambiente de aprendizagem estruturado, a compreensdo e 0 apoio ao
desenvolvimento académico e socioemocional dos estudantes afetados pelo TDAH,
promovendo uma educacgdo holistica para esses alunos.

Nesse sentido, € essencial direcionar mais atencdo a formacdo pedagdgica dos
profissionais de educacdo em relacdo ao TDAH. Isso, sem duvida, resultard em melhorias
significativas, reduzindo o baixo desempenho académico, a evasao escolar, o envolvimento
em atividades criminosas e comportamentos de risco social. Além disso, ajudara a abordar
questdes como impulsividade e dificuldades nos relacionamentos interpessoais e
intrapessoais, contribuindo para a reducao do estigma social e para um futuro mais promissor
tanto para a sociedade quanto para os individuos afetados.

Dessa forma, considerando a experiéncia na pratica educacional nas escolas de
Teresina, onde muitas vezes os professores e gestores enfrentam desafios complexos, essa
pesquisa se mostra relevante visto que, visa ndo apenas contribuir com o conhecimento dos
professores por meio da disseminagé@o do Produto Educacional, mas também melhorar vidas
de alunos e da comunidade escolar, oferecendo diretrizes claras para um diagnostico preciso

e praticas pedagogicas embasadas em teorias sélidas e evidéncias cientificas.
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4 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

No campo da producdo de conhecimento cientifico, a pesquisa se configura como uma
ponte entre teorias e dados, em um processo intrinsecamente inacabado e continuo (Minayo,
2013; Gil, 1996). De acordo com Lakatos e Marconi (2003, p. 154), a pesquisa cientifica é
considerada “um procedimento formal com um método de pensamento reflexivo que requer
um tratamento cientifico e representa o caminho para compreender a realidade ou descobrir
verdades parciais”.

A pesquisa aqui relatada parte de uma abordagem de métodos mistos, combinando
estratégias quantitativas e qualitativas para proporcionar uma compreensao mais abrangente
do fenbmeno estudado. Essa escolha metodoldgica é fundamentada na premissa de que a
integracdo das duas abordagens permite um aprofundamento maior nas analises, capturando
tanto dados mensuraveis quanto as nuances das experiéncias e percepc¢des dos participantes.

De acordo com Creswell e Plano Clark (2013), a pesquisa com métodos mistos foca
na coleta, analise e combinacdo de dados quantitativos e qualitativos dentro de um dnico
estudo ou em uma sequéncia de estudos. Essa abordagem integrada oferece uma compreenséao
mais aprofundada dos problemas de pesquisa do que cada método isoladamente. Assim, a
utilizacdo de métodos mistos possibilita que o pesquisador obtenha uma visdo mais holistica
e integrada do objeto de estudo, permitindo a triangulagdo de dados e a validacdo das
informacdes coletadas.

A natureza da pesquisa € descritiva e exploratoria e visa caracterizar e detalhar as
particularidades do objeto de estudo, proporcionando um panorama claro e abrangente sobre
0 contexto investigado. Essa abordagem permite que o pesquisador identifique padrdes,
tendéncias e relacionamentos entre as varidveis analisadas, contribuindo para uma
compreensdo mais robusta do fenbmeno. Por outro lado, a natureza exploratoria da pesquisa
se justifica pela necessidade de investigar areas pouco conhecidas ou compreendidas, onde ha
lacunas de conhecimento.

Segundo Creswell e Plano Clark (2013), a pesquisa exploratoria é fundamental para
“desenvolver novas ideias e hipdteses” e para “investigar o que ndo ¢ bem compreendido”
(Creswell; Clark, 2013, p. 189). Nesse sentido, a combinacdo da pesquisa descritiva com a
exploratdria permite ndo apenas mapear o cenario atual, mas também levantar questdes e
possibilidades que podem ser investigadas em estudos futuros se configurando como uma
estratégia eficaz para aprofundar a compreensdo do fendbmeno em estudo articulando dados

quantitativos e qualitativos, oferecendo uma visdo multifacetada e rica das experiéncias dos
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participantes, o que é essencial para a construcdo de conhecimento significativo na area
investigada.

Nesse sentido, € importante elucidar o que diz Gil (1996) que destaca como principal
finalidade deste tipo de pesquisa desenvolver, esclarecer e modificar conceitos e ideias, tendo
em vista a formulacdo de problemas mais precisos ou hipoteses pesquisaveis para estudos

posteriores.

4.1 CONTEXTUALIZACAO E PARTICIPANTES DA PESQUISA

O estudo aqui relatado foi realizado na cidade de Teresina, capital do Estado do Piaui,
com uma populacdo estimada 871.126 (IBGE, 2021), sendo a cidade mais populosa do Piaui.
A rede municipal de ensino de Teresina dispde de 170 CEMEI’S (Centros Municipais de
Educacdo Infantil), 149 escolas que atendem criangas a partir do 1° ano do Ensino
Fundamental, contemplando 39 escolas na zona rural e 110 escolas na zona urbana do
municipio. De acordo com os dados da Secretaria Municipal de Educacdo de Teresina
(SEMEC, 2023), o quadro docente é formado por 1.049 professores efetivos, 427 professores
contratados, atendendo um total de 92501 alunos matriculados em toda rede Municipal de
Teresina (SEMEC, 2023).

O projeto de pesquisa foi apresentado a Secretaria Municipal de Educacao de Teresina,
especificamente a equipe de Superintendéncia e Geréncia do Ensino Fundamental Municipal
da respectiva capital, para apreciacdo e emissdo de Carta de Anuéncia, especificando-se que
0 estudo se concentraria no &mbito das escolas da zona urbana da rede municipal de Teresina-
PI que oferecem ensino fundamental do 1° ao 5° anos do Ensino Fundamental.

Assim, o presente estudo foi realizado com uma amostra de 46 professores das escolas
municipais do 1° ao 5° anos da cidade de Teresina, selecionados a partir dos seguintes critérios:
serem professores efetivos da rede municipal de Teresina com mais de um ano de efetivo
exercicio em sala de aula regular do 1° ao 5° anos e aceitarem, espontanea e livremente,
participar do presente estudo, sendo caracterizada como uma amostra por conveniéncia.

Importante destacar que, quanto a politica de formag&o continuada para professores da
referida rede, o municipio possui um processo formativo consolidado, construida
coletivamente, com a participacdo do Conselho Municipal de Educacdo (CME), pedagogos,
professores e técnicos da SEMEC. Os encontros promovidos sao momentos reflexivos que
visam discutir a importancia da formacao docente, 0s marcos legais pertinentes e as questoes

relacionadas a Politica de Formagao.
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No primeiro encontro, realizado em abril de 2024, o grupo participou de dinamicas e
teve a oportunidade de fazer perguntas e compartilhar experiéncias. Contudo, o objetivo
central foi apresentar a proposta de elaboracdo do documento da Politica de Formacdo da
Rede. Apos essa etapa, os Grupos de Trabalho se subdividiram para realizar estudos
especificos que culminardo na criacdo do referido documento.

No que se refere a Educacdo Especial Inclusiva, ha uma preparacdo voltada para
professores e estagiarios, seguida de formacdo continuada e coordenada no setor de Geréncia
de Inclusdo. Porém, o atendimento é direcionado ao publico da Educacdo Especial, ja o
publico composto por alunos diagnosticados, ou com caracteristicas do Transtorno do Déficit
de Atencéo e Hiperatividade (TDAH) sem laudo, séo encaminhados para o Centro Municipal
de Atendimento Multidisciplinar (CMAM).

O Centro Municipal de Atendimento Multidisciplinar (CMAM) é uma iniciativa que
visa oferecer suporte a criangas e adolescentes com dificuldades de aprendizagem e
transtornos relacionados. Esta iniciativa resulta de uma parceria entre a Fundacdo Municipal
de Saude (FMS) e a Secretaria Municipal de Educacdo (Semec), com o objetivo principal de
atender a demanda da Rede Publica Municipal de Ensino. Os objetivos do CMAM incluem:

a) Atendimento Terapéutico: prestar assisténcia a criangas e adolescentes com
dificuldades de aprendizagem, transtornos emocionais e distarbios articulares;

b) Atendimento Médico: oferecer assisténcia nas areas de Neuropediatria e Psiquiatria;

c) Orientacdo Familiar: apoiar as familias dos educandos para que participem

efetivamente do processo socioeducativo;

d) Encaminhamento de Demandas: identificar e encaminhar as necessidades dos atendidos

a rede especializada de saude, educacéo e assisténcia social.

O CMAM busca promover um ambiente mais inclusivo e apoiar o desenvolvimento
integral dos jovens atendidos. O publico-alvo do Centro é composto por alunos das Escolas
Publicas Municipais de Teresina, com idade entre 05 e 16 anos, incluindo criancas e
adolescentes que apresentam dificuldades e/ou transtornos de aprendizagem, como dislexia,
disgrafia, discalculia, disortografia, transtornos neurolégicos como o TDAH, distarbios
articulares e transtornos emocionais.

O atendimento no CMAM ¢ realizado por meio de um processo estruturado. Os
alunos sdo encaminhados ao centro apos uma andlise realizada pela equipe pedagdgica da
escola. Para tanto, é necessario que a equipe preencha uma Ficha de Encaminhamento, que é
emitida pelo CMAM. Essa ficha deve registrar as principais dificuldades identificadas no

educando, e o envio das informacbes é realizado de forma online, por meio de e-mail
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eletrobnico. Esse procedimento assegura que o CMAM compreenda claramente as
necessidades do aluno antes de iniciar o atendimento. E relevante ressaltar que cada escola da
rede municipal de Teresina, na pessoa de seus gestores, deve direcionar, no maximo, duas

criancas para atendimento no CMAM.

4.2 INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

Conforme descrito anteriormente, objetivando compreender a percepcdo dos
professores lotados na rede municipal de Teresina nas séries iniciais do Ensino Fundamental
do 1° ao 5° anos acerca do Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade e as praticas
inclusivas gque oferecam aos alunos com intuito de promover uma aprendizagem significativa,
essa pesquisa se fundamentou na abordagem dos métodos mistos.

Os dados da pesquisa foram coletados em dois momentos distintos, com auxilio dos
seguintes instrumentos: Questionario Sociodemogréafico (Apéndice A); Questionario Sobre o
TDAH (Apéndice B) e entrevista realizada a partir de um roteiro semiestruturado (Apéndice
C) em que foram abordadas as praticas pedagogicas utilizadas por professores no processo de
inclusdo do estudante com TDAH.

Num primeiro momento, 0s dois questionarios foram aplicados a 46 professores, 0s
quais tiveram acesso ao Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE (Apéndice D),
que visou informar aos participantes sobre o propoésito, 0s procedimentos, 0s riscos e 0S
beneficios da pesquisa, bem como garantir que seu consentimento seja dado de forma
voluntaria e informada sobre a participacdo na pesquisa.

Num segundo momento, para dar continuidade ao processo investigativo sobre o
conhecimento e a experiéncia dos professores do 1° ao 5° anos da rede municipal de educagéo
de Teresina, foram realizadas as entrevistas semiestruturadas de aprofundamento sobre esse
conhecimento acerca desse transtorno, bem como sobre as préaticas inclusivas, de fato,
efetivadas na rede municipal de Teresina aplicadas com uma amostra de 18 professores, dos
46 que responderam aos questionarios. Esses 18 professores participaram da entrevista,
porque declararam ter, no minimo, um aluno com TDAH ou ja tiveram alunos com laudo
especificando esse transtorno nos ultimos dois anos.

Esse procedimento foi adotado, considerando que na entrevista semiestruturada o
entrevistador € direcionado por perguntas previamente estabelecidas, porém, com certa
flexibilidade, visto que as essas podem dar espago para perguntas espontaneas que podem

surgir no decorrer da entrevista (Selltiz et al., 1987). Ressalva-se que a entrevista ocorreu de
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modo individual, em ambiente reservado no local de trabalho de cada professor, em horarios
e datas previamente agendadas com os gestores da escola e com o entrevistado. A entrevista
foi gravada em &udio para transcricdo e analise, ficando os arquivos de audio armazenados
apenas em posse da pesquisadora, em arquivo armazenado no computador e ndo em drives ou
“nuvens”, minimizando riscos de compartilhamento indevido de informacdes sigilosas. Apos
transcricdo das entrevistas, foram realizadas as analises dos dados coletados, conforme

descrito em seg&o seguinte.

4.3 ASPECTOS ETICOS

A pesquisa foi submetida ao Comité de Etica e Pesquisa (CEP-CONEP) da
Universidade de Pernambuco (UPE) e aprovado, conforme CAAE 78335424.9.0000.5191 e
Parecer n° 6.834.192. Como ja mencionado anteriormente, os participantes foram convidados
a assinar o TCLE com todas as informac6es repassadas no momento explicativo sobre a
pesquisa, bem como também informacdes claras sobre todo o processo e protocolo da pesquisa
e esclarecimentos fundamentais para o participante de modo que ele néo se sinta constrangido
e nem coagido a participar. Quanto as suas identidades, foram preservadas, adotando-se 0 uso
de numeros nas suas respectivas identificacdes.

Ap0s a conclusdo da coleta de dados, 0s questionarios impressos e audios provenientes
das entrevistas foram armazenados em arquivo fisico e um dispositivo eletrénico local,
respectivamente, eliminando assim, todos os registros de qualquer plataforma virtual, ou
ambiente em nuvem.

A pesquisa aqui apresentada nédo ofertou qualquer tipo de beneficio direto e imediato
ao participante, tais como pagamentos ou recompensas. Os beneficios oriundos dessa pesquisa
estdo relacionados a formulagdo de uma cartilha com informacdes cientificas sobre o TDAH,
proporcionando-lhe um acesso fécil e direto a informacGes atualizadas e fundamentadas,
permitindo que os educadores compreendam melhor as caracteristicas e desafios enfrentados
por estudantes com TDAH. Além disso, na cartilha, os professores contam com estratégias
praticas de intervencéo e adaptacdo que podem implementar em sala de aula, promovendo um
ambiente de aprendizado mais inclusivo. Ao se sentirem mais informados e capacitados, 0s
docentes podem aumentar seu nivel de confianca ao lidar com essas questdes, resultando em
uma abordagem mais empatica e eficaz no ensino, beneficiando ndo apenas os alunos com
TDAH, mas toda a turma.

Dito isto, a participacdo na pesquisa acrescenta elementos as analises ja realizadas em
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outros estudos acerca da tematica e beneficia toda a sociedade, a medio e longo prazo. Por
fim, os resultados gerais dessa pesquisa serdo divulgados de forma acessivel para todos os
participantes e escolas municipais da cidade de Teresina-Pl e serdo tornados publicos através
de publicacBes em periddicos cientificos e/ou em encontros cientificos, respeitando-se sempre

a privacidade e os direitos individuais dos sujeitos da pesquisa.

4.4 ANALISE DOS DADOS

Os dados quantitativos oriundos da pesquisa foram analisados a partir de estatisticas
descritivas como medidas de tendéncia central e dispersdo (Hair et al., 2006; Dancey; Reidy,
2019). Assim, variaveis como idade, género, renda, estado civil, tempo de experiéncia, tipo
de formacdo, titulacdo, tempo decorrido desde a formacao, dentre outras, foram analisadas a
partir de estatisticas descritivas, tais como média e desvio padrdo, possibilitando analisar
frequéncias e percentuais de respotas.

Os dados provenientes das respostas abertas dos questionarios e das entrevistas foram
analisadas a partir da anélise de contetdo proposta por Bardin (2011), iniciando-se com a
organizacdo e avaliacdo dos documentos de acordo com a utilidade e a relevancia dos
documentos para responder aos objetivos da pesquisa. Na sequéncia, foi feita a codificacdo e
categorizacdo dos temas emergentes a posteriori, 0s quais serdo apresentados na secdo

seguinte.
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5 RESULTADOS E DISCUSSOES

A seguir, serdo apresentados os resultados provenientes dos instrumentos aplicados
nas duas fases da pesquisa. Inicialmente, a amostra de participantes sera caracterizada a fim
de contextualizar os sujeitos da pesquisa quanto a dados sociodemograficos, formacéo, tempo
de atuacdo e participacdo em formacao continuada, por exemplo.

Em seguida, serdo analisadas as respostas dos participantes acerca de possiveis
caracteristicas, causas, intervencdes e mitos sobre o0 TDAH. Essa analise possibilita delinear
o tipo de conhecimento que esses individuos demonstram acerca do tema.

Por fim, serdo apresentados os resultados provenientes das entrevistas, que focaram
mais nas praticas e experiéncias dos participantes diante de educandos com TDAH. Ao longo
da apresentacdo dos resultados, os mesmos serdo discutidos a luz do referencial tedrico

abordado nesta dissertacao.
5.1 CARACTERIZACAO DOS PARTICIPANTES

Participaram da primeira fase da pesquisa 46 (quarenta e seis) professores da Rede
Municipal de Educacéo de Teresina que atuam nos anos iniciais do Ensino Fundamental. As
idades dos professores variam de 25 a 49 anos (M = 42,65; d.p.=7,758), com tempo de
formacédo entre 1 (um) e 23 anos (M = 9,13; d.p = 6,227). Predominaram as participantes do
sexo feminino, sendo quarenta e duas participantes, o que corresponde a cerca de 91,3% da
amostra. Apenas 04 (quatro) participantes sdo do sexo masculino, o que equivale a 8,7%.

Quanto ao estado civil, 14 (quatorze) professores se declararam solteiros, o que
corresponde a 30,4%, 24 (vinte e quatro) professores (52,2%) sdo casados e 15,2%, (n = 07)
séo separados ou divorciados.

No que se refere a cor ou etnia dos professores, 28 (vinte e oito) se consideram pardos
12 (doze) se autodeclararam negros, 04 (quatro) se declararam brancos, e 02 (dois) nédo
quiseram declarar resposta a esta pergunta. Assim, temos respectivamente 60,9%, 26,1%,
8,7%, da amostra coletada autodeclarada parda, negra e branca, respectivamente.

Quanto a renda dos professores, foi possivel perceber que metade dos participantes
tem renda mensal familiar média abaixo de 4,5 salarios minimos (n=22), enquanto 24
participantes tém rendas que variam de 4,5 salario minimo a 30 salarios minimos ou seja,
existem disparidades significativas que destacam a necessidade de politicas publicas que

promovam uma remuneragdo mais equitativa e condizente com a importancia do papel dos
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educadores na sociedade. Tais dados podem ser observados na tabela 1.

Tabela 1 — Renda média familiar dos particpantes da pesquisa

Renda Familiar Mensal Frequéncia  Percentual

Del,5salario minimo (até 1.980.00) reais 2 43

De 1,5 salario minimo a 3 salarios minimos 12 26,1
De 3 a 4,5 salarios minimos 8 17,4
De 4,5 a 6 salarios minimos 12 26,1
De 6 a 10 salarios minimos 9 19,6
De 10 a 30 salarios minimos 3 6,5
Acima de 30 salarios minimos 0 0
Total 46 100,0

Fonte: elaborada pelas autoras (2024)

No tocante a formacao inicial, 40 professores possuem Licencitaura em Pedagogia.
Dentre esses, cinco possuem outras graduacGes como Licenciatura em Biologia, Letras
Portugués, Sociologia e Filosofia. Por fim, 06 professores ndo tém graduacdo em Pedagogia,
mas possuem outras formacdes, como Licenciatura em Matemarica, Normal Superior e
Educacao Avrtistica, por exemplo.

No ambito dos cursos de pos-graduacdo, 06 professores ndo tem nenhuma
especializacdo e 38 possuem cursos de Especializacdo em diversas areas tais como:
Psicopedagogia, Gestdo e Surpevisdo Educacional, AEE (Atendimento Educacional
Especializado) e Educacdo Especial. Por fim, dentre esses 38 professores, é valido ressaltar
que 07 professores possuem mais de 1(uma) Especializacdo em areas distintas. Por fim, dois
professores declararam que estdo cursando mestrado na area de Educacéo.

Dos professores participantes da pesquisa, 93,5% (n = 43) atuam como professores
polivalentes, portanto, dividem a demanda das disciplinas de acordo com a quantidade de salas
existentes na escola. A carga horaria é distribuida em blocos conforme a Secretaria Municipal
de Teresina, como nos seguintes exemplos: a) matematica/ciéncias/arte; b)
portugués/historia/geografia/artes/educagédo fisica/ensino religioso; C) lingua
portuguesa/historia/geografia/artes/ensino religioso. Por fim, apenas trés professores atuam
em areas do conhecimento especificas, sendo um professor (Professor 39) de Artes, um
professor (Professor 36) que atua com a disciplina de Lingua Portuguesa e um professor
(Professor 32) com Ensino Religioso.

Sobre esse aspecto, a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (LDB) n°
9.394/1996 (Brasil, 1996) estabelece, em seu artigo 62, que a formagdo minima para o
exercicio do magistério na educacdo basica é a graduacdo em curso de licenciatura, o que

ressalta a importancia da qualificacdo dos professores que atuam na educacao infantil e nos
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anos iniciais do ensino fundamental (1° ao 5° anos). Essa exigéncia ndo apenas garante que 0s
educadores possuam 0s conhecimentos tedricos e praticos necessarios para promover uma
aprendizagem significativa, mas também visa assegurar a construcao de uma base solida para
o0 desenvolvimento das habilidades e competéncias dos alunos.

A formag&o especifica desses profissionais é fundamental para que possam lidar com

a diversidade de ritmos e estilos de aprendizagem, além de contribuir para a formacéo integral
dos estudantes, preparando-os para os desafios do futuro. Nesse contexto, como observado,
todos os professores entrevistados possuem graduacdo, muitos com pos-graduacéo lato sensu.
Outro aspecto da pesquisa € 0 tempo de experiéncia dos participantes. Dos 46
participantes que responderam a este questionamento, o tempo médio de experiéncia na
docéncia foi de 13,84 anos (d.p=8,878), variando de um (01) a 40 anos. Observa-se que pouco
mais da metade da amostra tem 14 anos ou menos de atuacdo. Por outro lado, 48,9% dos
participantes ttm mais de 15 anos de experiéncia na docéncia. Quanto ao tempo de atuacao
na docéncia na escola atual, os particpantes variaram de 01 a 16 anos (M = 5,76; d.p: 4,458),
observando-se que 50% dos participantes (n = 23) estdo na atual escola h4, no maximo 03
anos.

Quanto a esse dado, € possivel observar que, embora os docentes tenham entre 1 e 16
anos de experiéncia na docéncia, o tempo de atuacdo na escola atual é reduzido, visto que uma
boa parcela deles, no maximo, estdo ha 3 anos na instituicao atual. Diante desse contexto, é
importante ressaltar que essa rotatividade ndo necessariamente reflete problemas
organizacionais ou prejuizos no processo de ensino-aprendizagem dos alunos. Essa
movimentacdo pode ser compreendida sob uma perspectiva mais ampla, visto que é
frequentemente ocasionada por fatores como a busca por uma lotagcdo do professor numa
escola mais préxima ao domicilio. Tal mudanca, além de melhorar a qualidade de vida dos
educadores, também pode refletir positivamente em sua dedicagéo e produtividade.

Entretanto, é valido ressaltar que esses professores que ingressam em uma nova escola
seguem a estrutura pedagdgica sistematizada da Secretaria Municipal de Educagdo (Semec)
que implementam as diretrizes educacionais que serdo desenvolvidas pela escola atual. Isso
significa que, mesmo em contextos de mudanca, a continuidade do trabalho pedagogico e das
metodologias adotadas pela escola pode ser garantida. Além disso, a troca de professores pode
trazer novas perspectivas e abordagens pedagdgicas que enriquecem o ambiente escolar. Cada
docente, ao ingressar em uma nova equipe, traz consigo experiéncias e saberes que podem
contribuir para o aprimoramento das praticas educativas. Assim, essa dindmica de rotatividade

pode ser vista como uma oportunidade de inovagéo e renovagao para as instituicdes de ensino.
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Quanto a carga horaria semanal dos professores, observa-se que 63% (n = 29)
trabalham de 30 a 40 horas semanais, 17,4% (n = 8) trabalham menos de 20 horas, 13% (n =
6) trabalham de 20 a 30 horas semanais e 4,3% (n = 2) trabalham mais de 40 horas. Um
professor ndo respondeu a este questionamento.

Além disso, outro elemento analisado foi se os participantes trabalham em outra
escola. Dos participantes da pesquisa, conforme tabela abaixo, somente 22,2% (10
professores) trabalham em outra instituicdo, enquanto 77,8% (35 professores) tém sua carga
horaria concentrada em uma mesma escola.

A jornada de trabalho dos docentes concentrada em uma Unica escola constitui-se um
fator relevante e positivo sob a 6tica de uma estrutura organizacional mais estavel e produtiva.
Essa situacdo contribui para amenizar o cansaco do professor, pois ele ndo precisard se
deslocar constantemente entre instituicdes para realizar seu trabalho. Além disso, o fato dessa
jornada ser cumprida na mesma escola, favorece um trabalho colaborativo entre os
profissionais, que podem compartilhar experiéncias e estratégias, bem como participar mais
ativamente das reunides e planejamentos da instituicéo.

Os participantes foram questionados se participaram de alguma formacgéo continuada
para a atuacéo docente. 69,6% (n = 32) afirmaram que sim, enquanto 30,4% (n = 14) disseram
ndo ter participado. Quando perguntados especificamente quanto a formacdo sobre TDAH,
um numero consideravel de 80% (n = 37) dos professores participantes ndo participou de
formacao especifica sobre o tema em estudo nesta pesquisa. Esse dado é preocupante, pois é
necessario que o professor tenha embasamento tedrico e cientifico sobre esse transtorno a fim
de se tornar capacitado para desconstruir crencas limitantes que rotulam esse aluno como
preguicoso e sem capacidade (Donizetti, 2022).

Quando questionados sobre que relevancia atribuem a formacgéo continuda sobre o
TDAMH, 80,4% (n = 35) afirmaram ser um conteudo relevante para pratica pedagdgica. Nessa
direcdo, Silva e Dias (2014) destacam que o papel do professor é de suma importancia para o
desenvolvimento afetivo, cognitivo e motor desse aluno e, para alcangar esses objetivos, é
fundamental que esse profissional tenha conhecimento para melhor organizar sua pratica
pedagogica.

Os participantes foram questionados se ja ouviram falar em TDAH. 91,3% deles, 0
que corresponde a 42 professores, responderam afirmativamente; Apenas 04 (quatro)
professores responderam que ndo, 0 que corresponde a um percentual de 8,7%. Em
consonancia, quando questionados sobre quantos tém ou tiveram alunos com TDAH nos

ultimos anos, 30 (trinta) revelaram j& ter trabalhado com estudantes com laudo, 15 professores
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informaram ter alunos com possiveis sintomas de TDAH e 01 (um) informou que néo teve
aluno com suspeita ou laudo de TDAH.

E importante destacar que, no contexto educacional, os desafios se manifestam tanto
para os alunos que enfrentam o TDAH quanto para o sistema escolar e seus educadores. Nesse
contexto, a atuacdo do professor é fundamental para o desenvolvimento cognitivo, emocional
e social desses alunos, ja que frequentemente sdo eles os primeiros a perceber o0s
comportamentos e as dificuldades enfrentadas pelas criangas. Assim, ao se aprofundar em
conhecimentos tedricos e empiricos sobre o transtorno, o professor ganha um embasamento
solido para entender melhor as dificuldades dos alunos, o que Ihe permite respeitar, acolher e
apoiar esses estudantes em seu processo de aprendizagem por meio de abordagens

pedagogicas adequadas. (Donizetti, 2022).

5.2 CONHECIMENTO DOS PROFESSSORES ACERCA DO TDAH

Objetivando conhecer o que os profesores sabem sobre o0 TDAH, suas caracteristicas,
causas, intervencdes e possiveis mitos, 0s participantes responderam a um questionario
denominado “Conhecimento sobre 0 TDAH” (Apéndice B) em que havia uma lista de

caracteristicas as quais eles deviam marcar “sim” ou “nao”, conforme seu conhecimento e
crengas prévias sobre o tema e duas perguntas abertas sendo a primeira sobre os desafios
enfrentados pelos professores ao lidar com alunos com TDAH e a segunda pergunta sobre
quais acOes esses professores julgavam relevantes para o processo de inclusdo desses alunos.
No primeiro bloco de questdes, 0s particpantes marcaram sim ou ndo para possiveis
caracteristicas de estudantes com TDAH, segundo suas concepcdes sobre o tema. Observa-se
que as repostas dos professores ora se aproximam e ora se distanciam da literatura académica
que discute as caracteristicas tipicas de individios com esse transtorno. Segundo Barkley
(2016) e Mattos (2019), criangas com TDAH frequentemente apresentam dificuldades
significativas em ambientes escolares, manifestando problemas de atencdo, organizacéo e
controle de impulsos. Esses desafios podem levar a um desempenho académico inferior e a
conflitos com professores e colegas. O mesmo autor, assim como Mattos (2019), destaca que
a desatencé@o pode se manifestar em dificuldades para seguir instrucdes, completar tarefas e
manter o foco em atividades escolares, resultando em baixa autoestima e frustragcdo. As
respostas fornecidas pelos professores participantes da pesquisa, podem ser observadas na

Tabela 2, a seguir.
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Tabela 2 — Caracterisitcas do TDAH segundo os professores participantes

CARACTERISTICA NAO SIM
Crianca grita muito em sala 32 14
Dificuldade em seguir instrucoes 10 36
Comportamento agitado 13 33
Impulsividade ocasional 19 27
Comete erros por descuidos 26 20
Desorganizadas 21 25
Hiperatividade 7 39
Dificuldade nas atividades escolares 17 29
Sempre tiram notas baixas 38 8
Crianca introvertida ou timida 38 8
Falta de Habilidade Academica 40 6

Fonte: pesquisa realizada (2024).

Essas caracteristicas foram reconhecidas pela maioria dos professores participantes. Ja
as afirmacfes sobre cometimento de erros por descuido, desorganizacdo foram menos
reconhecidas pelos partiticipantes, embora constituam critérios diagndsticos para o transtorno
(APA, 2014). Do mesmo modo, boa parte dos participantes nao reconhem as dificuldades com
0 desempenho académico como uma caracteristica inerente ao TDAH, apresentando uma
visdo critica sobre essa relacdo e, em conformidade com a literatura académica, pois, apesar
de haver associacdo entre o TDAH e baixo desempenho académico, esta ndo é uma
caracteristica inenerente ao transtorno, portanto, pode ndo acontecer se houver intervencao,
inclusive pedagogica adequada (Pastura; Mattos; Araujo, 2005; Donizetti, 2022; Tiikkaja;
Tindberg 2021).

Ancorados nessa discussdo, podemos, ainda, pontuar que as percepg¢des dos sujeitos
da pesquisa em relagdo as caracteristicas do Transtorno do Déficit de Atencdo com
Hiperatividade (TDAH) é um fator importante no ambiente escolar, pois podem influenciar a
forma como os alunos com esse transtorno séo tratados e quais intervencdes pedagogicas sao
dirigidas a eles (Grec, 2013).

No entanto, ao coletar e analisar as respostas oferecidas por educadores sobre 0 TDAH,
observou-se que muitas delas ndo estdo fundamentadas em um conhecimento robusto sobre a
condicdo. Por exemplo, algumas respostas indicaram uma associagdo simplista entre TDAH
e comportamentos como gritos e agitacdo, reforcando estigmas que cercam o transtorno,
conforme descrito por autores como Schoeman e Voges (2022) e Lebowitz. (2016). Esses
equivocos podem resultar em préaticas pedagdgicas que ndo atendem as necessidades

especificas de alunos com TDAH, potencializando o risco de exclusdo social e académica.
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A literatura académica, incluindo as contribuicdes de especialistas como Mattos
(2019), ressalta que a compreensdo do TDAH deve ser multidimensional, englobando
aspectos bioldgicos, emocionais e sociais. A falta de conhecimento entre os professores pode
comprometer ndo apenas o aprendizado desses alunos, mas também seu bem-estar emocional
e social.

De um modo geral, podemos perceber que algumas respostas ndo estdo de acordo com
a ampla literatura académica da area. Compreende-se que o Transtorno do Deéficit de Atencédo
com Hiperatividade (TDAH) é uma condicdo de neurodesenvolvimento cuja etiologia é
multifatorial. Véarios autores tém contribuido para a compreensdo das causas e fatores
associados ao TDAH, abrangendo aspectos genéticos, neurobiolégicos e ambientais (Mattos,
2020; Oliveira, 2022; Rohde, 2019).

Barkley (2015), por exemplo, aponta que a hereditariedade do TDAH é significativa,
demonstrando que a genética pode explicar cerca de 70% a 80% da variabilidade dos sintomas,
0 que ndo foi apontado pela maioria dos participantes. Além disso, esse autor destaca que o
TDAH ¢ frequentemente associado a disfuncdes em areas do cérebro responsaveis pelo
controle dos impulsos e pela regulacdo emocional, ndo necessariamente a lesdes cerebrais,
apontadas por 18 dos participantes.

Mattos (2019) complementa essa visdo ao discutir os fatores ambientais que podem
contribuir para o desenvolvimento do TDAH. Ele menciona que a exposi¢do a substancias
toxicas durante a gestacdo, como alcool e tabaco, além de complica¢fes perinatais, podem
aumentar o risco de desenvolvimento do transtorno. O mesmo autor também enfatiza a
importancia do contexto familiar e social, que pode influenciar o comportamento da crianca e
a manifestacdo dos sintomas. Esse ponto foi reconhecido por poucos particpantes, tanto
quanto as questbes intrafamiliares, quanto aos fatores contextuais socioeconémicos.
Polanczyk et al. (2015b) salientam que, além dos fatores genéticos e ambientais, condi¢des
psicossociais, como a dinamica familiar e a qualidade das intera¢Bes sociais, desempenham
um papel significativo no desenvolvimento e na gravidade do TDAH. Observa-se guanto a
este ponto, que o tipo de conhecimento expressado pelos respondentes concentra-se,
majoritariamente, em uma compreensao biomédica do TDAH, descartando, em grande parte,
os fatores contextuais.

De acordo com as discussfes tedricas desenvolvidas ao longo desta dissertagdo, é
importante destacar que, embora as respostas dos professores tenham sido coerentes em
muitos aspectos, a profundidade do conhecimento demonstrado ndo refletiu uma

fundamentacéo tedrica abrangente, conforme se observa na Tabela 3.
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Tabela 3 — Possiveis causas do TDAH segundo os professores participantes

POSSIVEIS FATORES DETERMINANTES NAO SIM

Fatores Genéticos (mutag0es, etc) 8 38
Fatores Hereditarios 24 22
Lesdes Cerebrais 28 18
Falta de disciplina adequada 39 7
Consumo excessivo de agucar 44 2
Excesso de exposicao a tecnologia (telas) 30 16
Fatores da personalidade infantil 40 6
Falta de interesse e motivag&o por atividades escolares 38 8
Auséncia de atividade fisica 44 2
Fatores ambientais (intrafamiliares) 34 12
Fatores socioecondémicos 39 7
Alimentacéo inadequada 40 6

Fonte: elaborado pela autora (2024).

Nesse contexto, é valido ressaltar que a Psicologia socio-historica, fundamentada nas
ideias de Lev Vygotsky e seus seguidores, oferece uma critica contundente a visao tradicional
que atribui o Transtorno do Déficit de Atencdo com Hiperatividade (TDAH) a causas
puramente biol6égicas ou neuroquimicas. Em vez de focar no TDAH como um distarbio
intrinseco do individuo, essa abordagem propde que o comportamento das criancas rotuladas
com TDAH deve ser compreendido dentro de um contexto social, cultural e histérico mais
amplo (Avelar,2019; Oliveira, 2009).

Vygotsky (1987) argumenta que o desenvolvimento humano ocorre em um processo
que é essencialmente social, sendo o aprendizado resultado das interacfes estabelecidas nesse
contexto interpessoal. Essa perspectiva sugere que as manifestacdes do TDAH, como a
hiperatividade e a falta de atengéo ndo podem ser vistas isoladamente, mas sim como respostas
a ambientes que muitas vezes ndo sao adaptados as necessidades e ritmos de aprendizagem
das criangas. A critica se estende a pratica de patologizacdo de comportamentos que, em
muitos casos, sdo reagdes a um sistema educacional rigido que prioriza a conformidade em
detrimento da individualidade e da diversidade (Ribeiro; Viégas, 2016).

A teoria socio-histdrica sugere que as expectativas culturais e as praticas educacionais
desempenham um papel crucial na construcao do que é considerado comportamento “normal”
ou “patologico”. Nesse sentido, a hiperatividade pode ser percebida como uma resposta a um
ambiente que nao favorece a exploracdo natural e a curiosidade das criangas. Quando a escola,
muitas vezes exige que as criangas se comportem de maneira passiva e concentrada, pode

contribuir para a ampliacdo dos sintomas do TDAH como comportamento desviante, pois as



54

funcBes psicoldgicas superiores se desenvolvem por meio da interacdo e mediacéo social
(Luria, 1981). Assim, ao invés de focar apenas nas caracteristicas individuais das criancas
com TDAH, é fundamental considerar as condigdes socio-hiséricas em que elas estdo
inseridas.

A orientacdo socio-histérica também critica a auséncia de um diélogo entre
profissionais da educacédo e da saude (Ribeiro; Viégas, 2016). Muitas vezes, as criangas sao
diagnosticadas e tratadas com medicamentos, enquanto suas experiéncias e contextos sociais
sdo desconsiderados. Isso reforca o entendimento de que o TDAH é um transtorno que deve
ser “corrigido” por meio de intervengdes farmacoldgicas, em vez de ser visto como um
fendmeno que pode ser abordado e modificado por meio de praticas educativas adequadas.
Portanto, a psicologia sécio-historica propde uma reinterpretacdo do TDAH que desafia as
narrativas predominantes, baseadas no modelos reducionista biomédico

Aprofundando as concepgdes dos professores sobre o TDAH, um terceiro bloco de
questBes versaram sobre as possiveis intervencdes diante do TDAH, conforme pode ser
observado na Tabela 4.

Tabela 4 — Intervencgdes Eficazes sobre o TDAH segundo os professores participantes

INTERVENCOES EFICAZES, CONFORME OS PARTICIPANTES NAO SIM
Uso de medicamentos estimulantes 22 24
Adaptacbes no ambiente de sala de aula 11 35
Estratégias de ensino diferenciadas 5 41
Apoio de profissionais como psicopedagogo, psic6logos, neurologista 5 41
Apoio da familia 6 40
OrientacOes parentais aos familiares e cuidadores 23 23

Fonte: elaborado pela autora (2024).

Como é possivel observar, os profesores divergem quanto a eficacia de uso de
medicamentos, bem como quanto as intervencGes que visam orientar os familiares e
educadores, ou seja, a psicoeducacdo. No entanto, a grande maioria acredita na eficicia de
intervencdes que se referem a adaptacdes na sala de aula, estratégias de ensino diferenciadas,
bem como o apoio da familia e de profissionais como psicopedaggogos, psicologos e
neurologistas.

Interessante notar que as respostas a esse questionamento divergem, de certo modo,
da concepcdo do TDAH como um fenémeno predominantemente biomédico apontado nas
respostas aos blocos de perguntas anteriores. Assim, mesmo acreditando que o TDAH provem

de fatores hereditarios e de “lesdes cerebrais™, apenas pouco mais da metade deles acredita na
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eficacia dos medicamentos. Por outro lado, ainda acreditam na necessidade de appoio
profissional interdisciplinar, mostrando uma concepg¢éo biopsicossocial acerca do TDAH.

Além disso, o grande destaque das respostas dos professores foi a concepgdo de que
as intevencdes pedagdgicas sdo eficazes ao lidar com estudantes com TDAH, reconhecendo,
portanto, seu papel neste processo, bem como o apoio da familia, mesmo divergindo quanto a
compreensdo de que a psicoeducacao da familia e deles proprios seja eficaz.

Quanto a este ponto, Faraone (2015) observa que as interven¢des comportamentais,
como a terapia cognitivo-comportamental (TCC), podem ser eficazes quando integradas ao
ambiente escolar. Ele sugere que os professores sejam instruidos para implementarem técnicas
de Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC) em sala de aula, ajudando os alunos a
desenvolver habilidades de resolucéo de problemas e a melhorar a autorregulacéo.

De um modo geral, autores como Rohde (2016) destacam a necessidade de um enfoque
holistico nas intervencdes e sugere que os professores promovam atividades que favorecam a
interacdo social e o desenvolvimento de habilidades emocionais, como a empatia e a
comunicacdo, criando um ambiente mais inclusivo e acolhedor.

As intervencbes para criancas com Transtorno do Déficit de Atengdo com
Hiperatividade (TDAH) sdo fundamentais para promover um ambiente educacional que
favoreca o aprendizado e o desenvolvimento emocional. Nesse sentido, Barkley (2015)
destaca a importancia de estratégias que visem melhorar o autocontrole e a regulacdo
emocional das criangas com TDAH. Ele sugere que os educadores implementem rotinas
estruturadas e previsiveis, o0 que pode ajudar a reduzir a impulsividade e a desatencdo. Além
disso, Barkley enfatiza 0 uso de refor¢os positivos para incentivar comportamentos desejaveis,
promovendo um ambiente de aprendizado mais positivo e motivador.

Mattos (2019) complementa essa abordagem ao ressaltar a necessidade de adaptacdes
pedagdgicas que considerem as caracteristicas especificas do TDAH, utilizando, por exemplo,
técnicas de ensino multimodal, que envolvam diferentes formas de apresentacdo do contetdo,
COmo recursos Vvisuais e atividades préaticas. 1sso ndo apenas mantém o interesse dos alunos,
mas também facilita a compreensao e retengéo do material.

Polanczyk et al. (2015b) enfatizam a importancia da colaboragdo entre educadores,
pais e profissionais de salde e defende a criacdo de um plano de intervencdo individualizado
para o sucesso das intervencdes. Para ele, a comunicacdo aberta entre todos os envolvidos é
essencial para monitorar 0 progresso e ajustar as estratégias conforme necessario. Na mesma
direcdo, Rohde (2016) pontua a importancia de uma abordagem integrada no manejo do

TDAH destacando que as intervengdes devem levar em conta ndo apenas 0s aspectos
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neurobioldgicos, mas também os fatores sociais e emocionais que afetam a crianca e sua
familia.

Com embasamento nas ideias dos autores acima, foi possivel perceber, através das
respostas elencadas no Tabela 4, que os professores demonstraram conhecimento acerca das
intervencdes eficazes, mas sobretudo, reconhecem que muitas dessas intervencdes perpassam
0 cotidiano escolar e sua adaptacdo para incluir o aluno com TDAH, o que, de fato, esta de
acordo com a concepcdo de educacdo inclusiva discutida pela legislacéo brasileira e literatura
académica da area (Mattos, 2014; Mantoan, 2015; Henriques, 2016; Reis, 2016; Pacheco et
al., 2019; Ziesmann, 2022)

Por fim, uma série de afirmacdes também foram avaliadas pelos respondentes, dentre
as quais foram incluidos mitos difundidos na nossa cultura. A Tabela 5 mostra as respostas

dos participantes quanto a essas afirmacdes.

Tabela 5 — Avaliacdo dos professores acerca de afirmacdes sobre 0o TDAH

AFIRMACOES SOBRE O TDAH NAO SIM
Apenas meninos tem TDAH 45 1
TDAH é apenas uma desculpa para justificar 0 mau comportamento da 44 2
crianca

Criangas com TDAH tem capacidade para aprender o conteido escolar 3 43
O TDAH é causado por ma educagdo da familia e pais negligentes 41 5
Criangas com TDAH podem ter sucesso académico 3 43
Medicamento é a forma mais eficaz para tratar o TDAH 32 14
O medicamento correto cura 0 TDAH 45 1
Medicamentos estimulantes, como metilfenidato e anfetaminas, sdo 16 30
frequentemente prescritos para o tratamento do TDAH

A inclusdo dessas criangas na escola é impossivel devido a falta de interagdo 44 2
e a0 comportamento ruim dessas criangas

Para promover a inclusdo de criangas com TDAH é importante haver suporte 1 45
e recursos adequados

A adaptacdo de avaliacBes para criancas com TDAH pode envolver a 7 39
extensdo do tempo para realizagdo da prova

Adaptacédo de avalia¢do para crianga com TDAH envolve a reducéo do nivel 30 16
de dificuldade das provas

E importante criar um ambiente separado da sala de aula para garantir uma 40 06

aprendizagem adequada para criangas com TDAH
Fonte: elaborado pela autora (2024).

E importante esclarecer algumas das crencas comuns sobre o TDAH, destacando
verdades baseadas em evidéncias cientificas e o impacto positivo que profissionais bem

informados podem ter na aprendizagem e socializagdo de alunos com esse transtorno.
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Desmistificar os mitos sobre o TDAH e valorizar o trabalho dos professores que possuem
embasamento tedrico adequado é fundamental para promover uma educacdo inclusiva e
eficaz. Educadores bem informados ndo apenas ajudam seus alunos a superar desafios
académicos, mas também contribuem significativamente para sua socializacdo e
desenvolvimento emocional.

Nesse interim, podemos observar através das respostas dos professores que eles
apresentaram conhecimento sobre aprendizagem dessas criancas e 43 professors acreditam
que criancas com TDAH tem sim capacidade para aprender o conteddo escolar, porém é
importante destacar que serédo as ag0es desse professor em sala de aula que poderéo contribuir
para esse avango.

Assim, a qualificacdo profissional e o conhecimento sobre o tema podem influenciar
de maneira positiva com manejos adequados dentro de sala de aula para que essa crianca
alcance a aprendizagem. Nesse sentindo, Rohde et al. (2006) apontam intevengdes essenciais
como proposta para esse manejo dentro da sala de aula tais como: sentar o aluno préximo ao
professor, evitar a escassez e 0 excesso de estimulos visuais, ambiente tranquilo, maior tempo
para realizar as atividades, atividades estruturadas, adotar uma atitude positiva como elogios,
rotina estruturada para realizar os temas e estudar.

Mattos (2015) destaca a importancia de intervencdes pedagdgicas especificas para
facilitar a aprendizagem de criancas com Transtorno do Déficit de Atencdo com
Hiperatividade (TDAH), enfatizando que a personalizagdo do ensino. Ele aponta que
estratégias como a criacdo de um ambiente de aprendizagem estruturado, 0 uso de recursos
visuais e a divisao de tarefas em etapas menores podem ajudar a manter o foco e a motivacao
das criancas. Além disso, Mattos (2015) ressalta a relevancia da colaboragéo entre educadores
e familiares, pois um trabalho conjunto pode potencializar as intervencgdes e proporcionar um
suporte mais eficaz no processo educativo. Assim, a aplicacdo de praticas pedagdgicas
adaptadas se revela essencial para promover o aprendizado e a inclusdo dos estudantes com
TDAH no ambiente escolar.

A medicacdo, quando devidamente prescrita e monitorada por profissionais de saude,
pode desempenhar um papel importante na regulacdo da atencdo, da hiperatividade e da
impulsividade, comportamentos que frequentemente comprometem o desempenho académico
e social desses alunos. Segundo Mattos (2015), o tratamento medicamentoso, quando aliado
a intervengdes comportamentais e ao treino parental, pode levar a melhorias significativas no
desempenho académico e no comportamento das criangas. Este autor ressalta que a

medicacdo ajuda a regular a atencdo e a impulsividade, criando condi¢es mais favoraveis
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para o aprendizado.

Da mesma forma, Polanczyk et al. (2015a) afirmam que os estimulantes, como o
metilfenidato, tém eficacia comprovada na reducéo dos sintomas do TDAH, permitindo que
os alunos se concentrem melhor nas atividades escolares. Por sua vez, Barkley (2015) enfatiza
que o tratamento deve ser multimodal, integrando medicacdo e estratégias de manejo
comportamental, pois essa combinacdo maximiza os resultados e favorece um
desenvolvimento mais equilibrado.

Assim, a articulacdo entre o uso de medicacdo e estratégias pedagogicas adequadas
séo essenciais para otimizar as oportunidades de aprendizagem e garantir que criangas com
TDAH alcancem seu pleno potencial no contexto escolar inclusivo. E importante salientar as
respostas de 45 professores sobre a promocéo da inclusdo dessas criangas no contexto escolar
ressaltando a importancia de haver suporte e recursos adequados, entende-se por suporte a
existéncia de uma equipe de multiprofissionais dentre os quais citamos psicologos,
psicopedagogos e médicos neuropediatras, e recursos seriam 0S materiais concretos
necessarios para exercer o planejamento das atividades escolares.

Ao implementar essas estratégias, educadores e instituicbes de ensino podem néo
apenas avaliar o conhecimento dos alunos de forma mais justa, mas também incentiva-los a
desenvolver uma atitude mais positiva em relacdo a aprendizagem e a autoeficacia. Portanto,
é fundamental que escolas e educadores estejam atentos as necessidades especificas de alunos
com TDAH e se esforcem para aplicar adaptacdes que melhorem sua experiéncia educacional.
Os professores desempenham um papel fundamental no manejo das intervencées para criancas
com Transtorno do Déficit de Atencdo com Hiperatividade (TDAH).

A compreensdo da importancia dessas praticas representa um passo significativo para
promover um ambiente escolar inclusivo e eficaz. No entanto, mesmo com essa
conscientizacao, ainda ha oportunidades para aprimorar a implementacao dessas intervencdes,
garantindo que todas as criangas recebam o suporte necessario para prosperar.

Os educadores reconhecem que estratégias como a cria¢do de rotinas estruturadas,
adaptacdes no ambiente da sala de aula, apoio familiar, e colaboragdo com psicologos,
psicopedagogos, neurologistas, além de adaptacdes pedagogicas, sdo fundamentais para
auxiliar alunos com TDAH.

Demonstram compreender que essas intervengfes ndo apenas favorecem o
aprendizado académico, mas também contribuem para o desenvolvimento emocional e social
das criangas. Embora os professores ja compreendam a importancia das intervencdes para

criangas com TDAH, ainda ha espaco para melhorias.
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Isso inclui promover uma maior colaboracao entre profissionais e familias, além de
cultivar uma cultura escolar inclusiva, o que pode resultar em um aprimoramento significativo
na maneira como as intervencOes sdo aplicadas, beneficiando o desenvolvimento e o

aprendizado dessas criangas.

5.2.1 Desafios enfrentados pelos professores ao lidar com alunos com TDAH

Quando os professores foram questionados sobre quais desafios sdo enfrentados ao
lidar com alunos com TDAH, as respostas escritas foram categorizadas, a posteriori, entre
trés categorias, a partir da leitura do conjunto das respostas, conforme anéalise de contetido de
Bardin (2011), conforme descritas na Tabela 6:

Tabela 6 — Dificuldades relatadas ao lidar com estudantes com TDAH

CATEGORIAS NUMEROS DE RESPOSTAS
Salas superlotadas 16
Falta de acompanhamento e apoio profissional 6
Falta de conhecimento sobre TDAH 22
Falta de apoio familiar 12
Total 56

Fonte: elaborado pela autora (2024).

Vale ressaltar que cada docente podia listar mais de uma dificuldade, portanto, ha mais
respostas dentro das categorias do que a quantidade de participantes. Desse modo, foram
incluidas na categoria “sala de aulas lotadas”, as resposta de 16 professores que mencionaram
dificuldades ao lidar com alunos em salas de aulas superlotadas. Tal situagdo demanda uma
reflexdo aprofundada sobre as praticas pedagdgicas e a estrutura educacional. Mantoan
(2003), por exemplo, enfatiza que a inclusdo escolar deve transcender a mera presenca fisica
do aluno na sala de aula, exigindo adaptacdes significativas que promovam a participacdo
ativa e a aprendizagem de todos os estudantes.

Assim, os educadores se veem diante do desafio ndo apenas de atender as necessidades
especificas dos alunos com TDAH, mas também de promover um ambiente inclusivo que
valorize a diversidade e estimule o potencial de cada estudante, mesmo em contextos de salas
de aulas lotadas. Podemos constatar esse desafio na resposta do Professor 05: “Se torna uma
batalha estar em sala de aulas superlotadas todos os dias,com demandas de vérias situacfes de

criancas e um professor para 28 criangas”.
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Outra categoria de dificuldades apontada pelos professores foi a “Falta de
Acompanhamento ¢ Apoio Profissional para aluno”, evidente na resposta da Professora 03,
quando, menciona a “falta de equipe multiprofissional para ajudar no acompanhamento das
criangas como uma das maiores dificuldades enfrentadas”.

A categoria “ falta de conhecimento sobre 0o TDAH” foi mencionada por 22 professores. Nesta
categoria foram incluidas respostas como: “Muitas vezes a falta de informacdo, capacitacdo/formacédo
voltada para o TDAH. (Professor 40), “Falta de conhecimento sobre o assunto. (Professora 15), ou
seja estar diante de alunos com laudos ou supostos sintomas e néo ter conhecimento e fundamentacao
tedrica para lidar com esse aluno podem gerar implicagcdes negativas tanto para os alunos como para
o professor. Nesse viés, reiteramos Confortini e Maia (2015) sobre a importancia de haver uma
preparacgdo para esse professor estar apto a lidar com esse aluno(a) dentro e fora de sala de aula quando

afirmam que:

O despreparo docente leva oa fracasso escolar de ambas as partes e em sua
maioria, causa danos emocionais, cognitivos e sociais, pois, se houver uma
méa compreensdo de uma determinada situacdo com estudante com TDAH
ele podera ficar mais agitado, inquieto, irritado, 0 que prejudica a
comunicacdo entre professor -estudante-colegas. (Confortini; Maia, 2015, p.
80).

Por fim, a categoria “falta de apoio familiar”, mencionda por 12 professores, destaca
o desafio que os professores enfrentam em contextos educacionais onde ndo ha apoio familiar
como sendo uma questdo complexa e multifacetada, que requer uma analise critica das
interacOes entre escola e familia. Respostas como a do Professor 23, que argumenta que a
“falta de apoio dos pais , que depositam seus filhos nas escolas e esquecem de nos dar suporte
na aprendizagem e educacgéo das criangas” estdo de acordo com a perspectiva de autores como
Silva (2009), que argumenta que o suporte familiar € fundamental para o desenvolvimento de
estratégias que favorecam a aprendizagem e a gestdo do comportamento.

Além disso, Mantoan (2015) enfatiza que a incluséo educacional deve ser um esforco
compartilhado entre escola e familia, a falta de colaboracdo pode comprometer ndo apenas o
desempenho académico dos alunos mas também sua autoestima e motivagéo para aprender.
Nesse sentido, a caréncia de apoio familiar ndo apenas dificulta a implementacédo de préaticas
pedagogicas adequadas, mas também limita a construcdo de um ambiente escolar que favorega
a incluséo e o desenvolvimento integral do aluno.

O papel do professor é fundamental nesse processo de evolucdo da aprendizagem,

interacdo social e maturidade emocional, porém é fundamental que a escola concenda apoio a
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esse professor para que essa evolugdo positiva ndo seja paralisada, configurando assim um

regresso em todos os aspectos citados na vida escolar desse aluno(a).

5.2.2 Estratégias para a inclusdo de alunos com TDAH

O manejo adequado de estratégias pedagdgicas sdo essenciais para 0 progresso no
processo pegagogico e inclusdo desses alunos(as) com TDAH em salas de aulas regulares.
Nesse aspecto, os professores da rede municipal de Teresina listaram algumas acdes que
julgam relevantes para alcancar esse crescimento pedagdgico com essas criangas. Nesse
contexto, foram elencadas abaixo as seguintes categorias: adaptacdo de materiais, rotina em
sala de aula, parceria escola/familia, quantidade de alunos por sala de aula e formacdo

continuada.

Tabela 7 — Categorias de analise

CATEGORIAS NUMERO DE RESPOSTAS
Adaptacdo de materiais 12
Rotina em sala de aula 6
Parceria Escola/Familia 16
Quantidade de alunos por sala de aula 8
Formagdo continuada 10
Total 48

Fonte: elaborado pela autora (2024).

Na categoria “adaptagdo de materiais, 12 professores acreditam que adaptacdo de
materiais como tarefas escolares, avaliacbes, fazem o diferencial para evolucdo da
aprendizagem e inclusdo. Nesse contexto, compreende-se a adaptagcdes de materias como
sendo uma maneira para propiciar a esses alunos condi¢des favoraveis para incluséo dentro
de sala de aula a fim de promover um ensino e uma aprendizagem com equidade visto que
conseguir manter um equilibrio entre essa qualidade na aprendizagem desses alunos, nao é
uma tarefa facil se estivermos diante da realidade de turmas numerosas impostas pelo sistema
educacional (Mattos, 2015).

Nessa mesma perspectiva, de acordo com Heredero, entende-se por adaptacdo
curricular ou adequacao curricular “toda e qualquer acdo pedagogica que tenha a intengéo de
flexibilizar o curriculo para oferecer respostas educativas as necessidades especiais dos alunos

no contexto escolar” (Heredero, 2010, p. 199).
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“Adaptacao de materiais sdo fundamentais para melhorar nossa pratica pedagogica”
(Professor n° 32).

“Materiais diferenciados, e materiais concretos adaptados para facilitar a aprendizagm
dessas criangas” (Professor n° 4).

Nesse interim, é perceptivel que os professores da rede Municipal de Teresina anseiam
por mudancas, entretanto, faz-se necessario haver informacdo para que haja essa
transformacéo na educacao através da participacdo da atuacdo do professor diante esse aluno
com TDAH e nesse sentido, corroboramos o discurso de Bezerra e Ribeiro (2020, p. 495),
quando falam que:

O debate sobre a atuacéo dos professores diante do aluno com TDAH precisa
ser ampliado desde os cursos de graduacgdo, fornecendo subsidios tedricos
para gue os docentes entendam o funcionamento do transtorno, e consigam
elaborar intervencBes pedagdgicas compativeis com as necessidades dos
estudantes.

Quanto a categoria “rotina em sala de aula”, seis professores mencionaram que
estabelecer e manter uma rotina dentro da sala de aula também contribui para o processo de
ensino e aprendizagem com os alunos com TDAH, como relatado a seguir pelo professor 29:

“Rotina de sala de aula com instrugdes”.

“Manter a rotina em sala de aula com as criangas ¢ estabelecer os combinados antes
de iniciar as atividades” (Professor 34).

As criancas com TDAH apresentam dificuldades para acompanhar o ritmo da rotina
escolar. Nesse sentido, € fundamental haver uma rotina de sala de aula bem planejada e
estruturada visto que é no contexto escolar que elas irdo apresentar com mais prevaléncia as
dificuldades de autocontrole , interacdo social e em algumas situa¢Ges, 0 comportamento
reativo as orientacdes dos professores pode tornar essa relacdo conflituosa , € importante
enfatizar que essas criangas tém dificuldades em cumprir regras (Barkley, 2000; Mattos,
2015).

Na categoria “parceria escola familia”, constata-se que 16 professores elencaram ser
de suma importancia haver esse apoio. Nesse sentido, alguns ressaltaram: “Parceria da familia
no cotidiano escolar” (Professor n® 40); “Presenca da familia nas atividades escolares e
reunides pedaggicas” (Professor n° 29).

O apoio familiar ¢ fundamental para o sucesso escolar de criangcas com TDAH
(Transtorno do Déficit de Atencdo com Hiperatividade). A presenca ativa dos pais ou

responsaveis no ambiente educacional pode proporcionar uma rede de suporte emocional e
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pratico, ajudando a crianca a desenvolver estratégias de organizacdo e concentracdo. Além
disso, a comunicacdo aberta entre a familia e a escola permite que os educadores
compreendam melhor as necessidades especificas da crianga, possibilitando a implementacéao
de adaptacdes e intervencdes adequadas. A colaboracgdo entre familia e escola ndo sé fortalece
a autoconfianca da crianca, mas também promove um ambiente de aprendizagem mais
inclusivo e eficaz.

A categoria “quantidade de alunos por sala de aula” evidencia que oito professores
escreveram que diminuir a quantidade de alunos nas salas de aulas também favorece uma
aprendizagem eficaz, conforme resposta a seguir: “Salas com poucos alunos tornariam o
processo mais incentivador” (Professor n® 22 ); “Salas sem superlotagdo e amontoados de
criangas com varios desafios” (Professor n° 17).

A insercdo de alunos com TDAH em salas de aula superlotadas pode ter sérias
implicagOes na sua aprendizagem. Ambientes com elevado nimero de estudantes tendem a
amplificar distracbes, o que pode dificultar a concentracdo e a atencdo que esses alunos
necessitam para aprender. Assim, a superlotacdo ndo apenas prejudica o desempenho
académico desses alunos, mas também pode impactar negativamente sua autoestima e
motivagdo, refor¢ando a necessidade de ambientes educacionais mais adaptados e inclusivos
(Confortini; Maia, 2015).

Na categoria sobre a qualificacdo de professores , 10 professores aludiram a
importancia de formacdo continuada sobre o tema de acordo com o0 extrato a seguir:
“Professores preparados com fundamentacéo teorica e formacgéo continuada” (Professor n° 5);
“Qualificagdo de professores com informacdes relevantes para lidar com esses alunos”
(Professor n° 6); “Capacitagao dos professores sobre esse tema para que os professores saibam
lidar com esses alunos”(Professor n° 29).

O professor tem, nesse contexto, o papel de protagonista visto que ele € o primeiro a
identificar se esse aluno tem sintomas do TDAH, e essa observacdo ndo pode ter cunho
superficial com olhar baseado no senso comum, suas acoes pedagdgicas em salas de aula
podem contribuir para o crescimento da aprendizagem desse aluno(a) ou podem ter o efeito
reverso. Nesse sentido, é importante ressaltar novamente Confortin e Maia (2015, p. 83)

quando elucidam que:

O professor tem a possibilidade de fazer com que o “muito” da vida desse
aluno seja orientado para 0 bom, o bem e o belo. Conhecer o TDAH e buscar
meios para enfrentd-lo é, também, evitar consequéncias que firam o bem
comum.
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No que se diz respeito aos professores, muitos sdo os desafios encontrados durante sua
trajetdria docente, um deles é o de tornar sua pratica pedagdgica inclusiva para as criangas
que possuem algum tipo de necessidade educacional especial. Nesse sentido, podemos
perceber que mesmo com o aumento de crian¢as matriculadas nas instituigdes de ensino, ainda
h& uma integracéo, ao invés de inclusdo, desta forma, varias criancas séo inseridas no contexto
escolar, mas por diversos fatores elas sdo excluidas como afirma (Silva et al., 2019).

Portanto, ter fundamentacgéo tedrica com embasamento cientifico pelo professor(a),
aliado a parceria da familia e apoio da escola, irdo contribuir para superacdo de possiveis
efeitos negativos do TDAH na vida escolar desse aluno, implicando positivamente nas

relagbes familiares, social e no convivio escolar.

5.3 O QUE PROFESSORES QUE ATUAM COM A INCLUSAO DE ESTUDANTES COM
TRANSTORNO DO DEFICIT DE ATENCAO E HIPERATIVIDADE RELATAM SOBRE
SUAS EXPERIENCIAS: ANALISE DAS ENTREVISTAS

A sequir, serdo realizados alguns apontamentos sobre as trasncri¢des das entrevistas
com professoras que atuam na rede municipal de Teresina e que tiveram experiéncia com
alunos diagnosticados com TDAH. As entrevistas exploram as dificuldades enfrentadas pelas
professoras para lidar com esses alunos, as estratégias pedagogicas que elas utilizam para
ajudar na aprendizagem, as relac6es com as familias e os desafios em relagdo a formacéo e ao
suporte da rede municipal.

Vale destacar que algumas participantes tém experiéncia com mais de um aluno com
TDAH em sala de aula simultaneamente, bem como com alunos com comorbidades como
TEA e TOD. A Professora P34, por exemplo, tem trés alunos com TDAH no terceiro ano do
ensino fundamental, a Professora P37 tem dois alunos no primeiro ano do ensino fundamental,
sendo um com TDAH e Transtorno Opositor Desafiante (TOD), e outro TDAH e autismo.
Além disso, a Professora P38 relata experiéncia com varios alunos com TDAH, com diferentes
idades e caracteristicas.

A categorizagéo das professoras entrevistadas foi realizada por meio de agrupamentos
por semelhanca, conforme a abordagem proposta por Bardin (2011). Inicialmente, foi feita
uma leitura prévia do material, para que as categorias de analise fossem definidas. Essa
leitura exploratéria nos permitiu identificar temas e padrdes que emergiram do conteldo,
possibilitando uma viséo geral que nos auxiliou na formulacgdo das categorias. Foi valorizado

nessa etapa, ndo apenas 0s interesses da pesquisadora, mas também os significados e as
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experiéncias expressas pelos participantes do estudo. Em seguida, as categorias foram
construidas de forma a serem operacionais e relevantes para 0s objetivos da pesquisa.

Bardin (2011) enfatiza a importancia de que as categorias sejam claras e precisas,
permitindo a classificagcdo dos dados de maneira sistematica. Isso significa que elas devem ser
suficientemente abrangentes para captar a diversidade do conteido, mas também
suficientemente especificas para evitar confusdes e ambiguidades na analise. Além disso,
Bardin prop8e que as categorias de analise sejam passiveis de revisdo e ajuste ao longo do
processo de pesquisa Por fim, a escolha das categorias de analises consideraram a
fundamentacdo tedrica que embasa a pesquisa.

O autor supracitado sugere ainda que as categorias podem ser inspiradas em teorias
existentes, conceitos relevantes e questdes previamente levantadas na literatura. Essa
articulacdo entre teoria e pratica enriqueceu as andlise, conferindo maior profundidade e
contexto aos resultados.

Em suma a escolha das categorias de analise, envolveram uma leitura inicial do
material, a definicdo de categorias claras e operacionais, a disposi¢do para ajustes ao longo do
processo e a conexdo com a fundamentacdo tedrica. Esse conjunto de orientagBes contribuiu
para uma andlise de conteudo robusta e significativa, capaz de revelar os aspectos mais
relevantes sobre o fazer pedagdgico dos professores com alunos acometidos pelo TDAH.

Sobre essas praticas pedagdgicas adotadas para incluir estudantes com TDAH na sala
de aula, as respostas das professoras foram incluidas nas seguintes categorias, criadas a
posterori (Bardin, 2011) conforme descritas abaixo:

Categoria 1. Adaptacdo de Atividades. Nesta categoria foram incluidas todas as respostas
que mencionaram a adaptacdo de atividades para incluir e atender as necessidades
educacionais especificas dos estudantes com TDAH. Foram exemplos de adaptacfes de
atividades:

a) Simplificacdo e Envolvimento: Adaptacédo das atividades para torna-las mais curtas,
concisas e visualmente atraentes, utilizando cores e recursos visuais para manter o
interesse dos alunos;

b) Atividades Concretas: Utilizacdo de materiais concretos para ilustrar os conceitos,
tornando o aprendizado mais tangivel e facilitando a compreensao;

¢) Reducdo de Quantidade: Diminui¢do do numero de tarefas ou da extensdo dos textos,

considerando as dificuldades de concentracao dos alunos e
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d) Individualizacdo: Oferecimento de atividades individualizadas, adaptadas as

necessidades especificas de cada aluno, com base em suas habilidades e dificuldades.

Um exemplo pode ser destacado na fala da Professora P34:

a questdo da atividade diferente. Para os outros alunos € um tipo é um
contetdo, pra eles € o0 mesmo contetdo, porém de uma outra... assim,
digamos que de uma forma menos dificil pra ele, pra que ele possa entender.
E isso que, assim, na maioria das vezes eu fago. E sempre vou pegando de
um por um pra fazer atividade no individual. Porque se eu fizer com os trés
juntos, ndo da (entrevista inidivual).

Categoria 2. Criacédo de Rotina. Esta categoria incluiu as respostas das participantes que
mencionaram a necessidade de criacdo de uma rotina especifica para os estudantes, de modo
a incluir os alunos com TDAH e possibilitar previsibilidade e organizacdo por meio do
Estabelecimento de uma rotina clara e estruturada, com horarios definidos para atividades,
lanches e momentos de interacdo, proporcionando previsibilidade e ajudando os alunos a se
organizarem. Um exemplo dessa categoria pode ser visualizado na entrevista da Professora
P39.

Primeiramente, na sala de aula, eu gosto sempre de adotar uma rotina. Uma
rotina em que tem a hora da rodinha. A hora do lanche, a hora das atividades.
A hora de brincar coletivamente com os coleguinhas. A parte da arte. Entdo,
eu acho que a rotina, ela ajuda muito nessa organizacao da sala de aula. Até
as proprias criancas, elas ja sabem, né, os momentos das atividades. Ent&o,
eu busco sempre acompanhar uma rotina em sala de aula (entrevista
individual).

Categoria 3. Uso de Recursos Visuais e Interativos. Esta categoria inclui as respostas a
utilizacdo de recursos visuais e audiovisuais para otimizar a atencao do estudante com TDAH,
tais como utilizacdo de cartazes, imagens, banners, bem como a incorporagdo de videos
educativos e atividades interativas para captar a atencao dos alunos, auxiliar na memorizagéo

e tornar o aprendizado mais dindmico. Por exemplo, destaca-se a fala abaixo:

Bom, o que a gente mais utiliza é a questdo visual do aluno, porque a gente
procura sempre estar mostrando o concreto para eles, para melhor absorcéo,
assimilacdo do conteido. E também, com os meus alunos, eu ja fico mais
préximo deles, j& tenho uma aten¢do maior com eles. E a gente procura usar
cartazes, imagens, banners, usar qualquer recurso que a gente tenha
disponivel na escola, até porque a gente também ndo tem esses recursos que
s8o enviados pela secretaria. (Professora P21, entrevista individual)
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Categoria 4. Atencdo Individualizada e Proximidade. As participantes também
mencionaram a realizacdo de estratégias metodologicas, como o monitoramento Constante do
aluno com TDAH, monitorando sua atencdo e oferecendo suporte individualizado quando
necessario, a oferta de feedbacks frequente sobre o desempenho dos alunos, reconhecendo
seus progressos e incentivando sua participacdo, bem como a comunicagdo aberta e constante
com a familia, buscando informacdes sobre o aluno em casa e trabalhando em conjunto para
o desenvolvimento de estratégias eficazes. A Professora P32, por exemplo, menciona que
“existe aquela necessidade de, durante a aula, quando vocé percebe, quando vocé sabe que
tem alunos com TDAH, ai vocé sempre da aquela aula, chama a atencdo da crianca, fica

mais proximo da crianga” (entrevista individual).

Categoria 5. Gerenciamento da ansiedade: Nesta categoria, foram incluidas as préaticas que
mencionam a necessidade de pausas regulares, exercicios de respiracdo e saidas para beber
agua e ir ao banheiro como estratégias oportunizadas pelas professoras e que ajudam a regular
a ansiedade e a inquietagdo do estudante. A Professora P38, por exemplo, relata que “entdo,
vamos fazer aqui, vamos fazer um combinado. [...] Vocé vai, termina essa atividade, ndo
precisa nem me pedir. Termina a atividade e vai la fora. Vai para o banheiro, toma &gua, da
uma voltinha, retorna e nés damos continuidade” (entrevista individual).

A educacdo, que por si s ja apresenta desafios, € influenciada pela individualidade de
cada pessoa, que traz consigo tracos e caracteristicas Unicas. Nesse Vviés, é possivel perceber a
preocupacdo das professoras em criar estratégias para que essa crianga consiga uma
aprendizagem eficaz, no entanto, é valido ressaltar que essa aprendizagem podera ter ganho
maior se estiver aliada ao embasamento tedrico fundamentado desses professores, assistencia
de medicos , psicologos e pisicopedagogos.

Quanto aos desafios encontrados na pratica pedagogica inclusiva, as participantes
mencionaram problemas que foram organizados a posteriori, nas seguintes categorias:

a) Falta de Apoio e Recursos: Muitos professores relatam a falta de materiais adaptados,
recursos tecnoldgicos, suporte especializado e formacdo adequada para lidar com as
necessidades especificas desses alunos;

b) Turmas Superlotadas: O grande numero de alunos em sala de aula dificulta o
acompanhamento individualizado e a implementacdo de estratégias pedagodgicas
diferenciadas;
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¢) Falta de Conscientizagdo e Apoio Familiar: A falta de conhecimento sobre o TDAH
por parte da familia pode gerar dificuldades na comunicacgéo entre a escola e os pais,
impactando a implementacdo de estratégias conjuntas para o desenvolvimento do aluno;

d) Desafios Comportamentais: A inquietacdo, impulsividade, dificuldade de
concentragdo e os desafios comportamentais dos alunos com TDAH podem ser
obstaculos para o aprendizado, tanto para o préprio aluno quanto para seus colegas.

Vale destacar que as participantes atribuem algumas dessas dificuldades a falta de
apoio da rede municipal de ensino. A Professora P34, por exemplo, relata a falta de materiais
diferenciados e adaptados para trabalhar com alunos com TDAH, tendo que usar recursos
préprios caso deseje usar jogos ou atividades mais adequadas: “nds ndo temos assim, materiais
diferenciados, a gente ndo tem. Se a gente quiser, por exemplo, um jogo, alguma coisa mais
diferenciada, para utilizar com eles, a gente vai tirar do nosso bolso” (entrevista individual).
A Professora Silvia enfatiza a falta de impressora, impossibilitando a criacdo de tarefas
diferenciadas e coloridas, importantes para o aprendizado de alunos com TDAH.

Além disso, as professoras mencionam que a Secretaria de Educacdo ndo oferece
formacdo suficiente. A Professora P34 admite nao ter recebido formacao especifica para lidar
com alunos com TDAH, tendo que aprender com a préatica e com uma breve formacéo online
de apenas dois dias. Opinido semelhante é oferecida pela Professora P37 que diz que, nas
formacOes oferecidas, que ndo abordam de forma especifica o trabalho com alunos com
TDAMH: “Nao vejo nenhum apoio da rede em relagdo nem nas formacdes que a gente faz. Nao
tem nada especifico para o aluno com TDAH, nada especifico para o aluno especial, em geral”
(entrevista individual).

A Professora P20, por outro lado, diverge desse relato, dizendo que no passado, ndo
havia formagOes especificas sobre TDAH, o que mudou recentemente com a inclusédo da
equipe do AEE (Atendimento Educacional Especializado), que passou a oferecer informacdes
e orientacdes sobre o transtorno: “Na época que eu atendi essa crianga, nao tinha. Hoje em
dia, nds ja temos nas formacdes, a equipe do AEE, as vezes, elas levam a técnica e repassam
pra gente algumas informagdes e ja dao alguns encaminhamentos” (entrevista individual).

Por fim, a falta ou insipiéncia das formagdes sao reconhecidas pelas professoras como
um fator que limita sua atuagdo, conforme observado pela Professora P35 que aponta a
necessidade de formacdo direcionada para o trabalho com criangas com TDAH e autismo,
reconhecendo que a falta de conhecimento limita sua capacidade de aplicar estratégias

eficazes.
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Algumas participantes ainda criticam a auséncia de suporte especializado. A
Professora P33, por exemplo, descreve a demora do sistema unico de satde (SUS) para o
diagndstico e tratamento de TDAH, o que atrasa a implementacdo de estratégias eficazes na
escola. Relata também a falta de orientagdo da UBS (Unidade Bésica de Saude) local, que néo
soube auxiliar a escola em relacdo ao TDAH.

Quanto a relacdo com as familias, as participantes apontaram algumas dificuldades
significativas que enfrentam, tais como: 1) Falta de Conhecimento e Compreensdo do TDAH
por Parte da Familia e, 2) Baixa Participacdo da Familia na Vida Escolar. A Professora P33
relata a dificuldade de engajar a familia na vida escolar do aluno. Ela menciona que a mée do
aluno se queixava das constantes ligagcdes da escola sobre o comportamento do filho e s
buscou ajuda profissional ap6s um episoddio de "surto" do aluno na escola: “ela dizia que ele
estava dando muito trabalho e ela ndo aguentava mais as ligacdes da escola. Porque a gente
entrava sempre em contato quando ele estava muito impulsivo dentro de sala de aula,
agredindo os coleguinhas,e nés professoras” (entrevista individual).

Para boa parte das entrevistadas, a resisténcia familiar quanto ao uso da medicacéao ou
a outras formas de tratamento, dificulta o controle dos sintomas do TDAH trazendo
implicagOes para o desempenho escolar do aluno, a falta de alinhamento entre a escola e a
familia, também dificulta a implementacdo de estratégias conjuntas para o desenvolvimento
do aluno. A auséncia de apoio familiar pode levar ao isolamento social do aluno, impactando
na sua autoestima e na sua integracdo tanto na escola como na familia.

Segundo Barkley (2015), a participacdo da familia ¢ fundamental, especialmente
quando os pais recebem treinamento parental que o0s capacita a implementar estratégias de
manejo comportamental em casa. Este suporte familiar deve ser complementado por um
ambiente escolar que esteja preparado para atender as necessidades especificas da crianca,
conforme reafirmado por Fabiano et al. (2009), que destaca a importancia do suporte
educacional adaptado.

Quanto a interacdo das criangas com TDAH com as demais criangas em sala de aula,
as professoras tém relatos discrepantes, que variam da Interacdo Positiva e Colaborativa a
Dificuldades de Interacdo e Rejeicdo. A professora P21, por exemplo, descreve uma realidade
em que as criangas sao receptivas aos colegas com TDAH (“ndo sé com as criangas que tém
TDAH, mas com todas as outras. Eles s@o bastante receptivos, colaborando com eles nas
atividades e buscando inclui-los nas brincadeiras™).

Ja a professora P37 relata que o aluno com TDAH em sua turma tem dificuldades de

interacdo, sendo frequentemente alvo de reclamagdes de colegas (“E uma crianca que 0s
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outros falam muito, tia t& procurando conversa comigo, ta fazendo isso, ta fazendo aquilo,
né?”), 0 que sugere a falta de compreensao sobre o transtorno por parte dos colegas. A
Professora P20, por sua vez, observa que algumas criangas demonstram rejeicdo aos colegas
com TDAH, usando termos como “doido” para se referir a eles.

Diante do exposto nos relatos dos professores sobre a falta de informagéo , formagao
continuada, a escassez de materiais adaptados, a necessidade de suporte multiprofissional e a
auséncia de apoio familiar séo, de fato, alguns dos maiores desafios enfrentados na educagéo
de alunos com Transtorno do Déficit de Atencdo com Hiperatividade (TDAH) dentro da rede
municipal de Teresina.

De acordo com Confortini e Maia (2015) e Mattos (2014), a formacao inicial dos
professores frequentemente ndo aborda de maneira adequada as complexidades do TDAH,
levando muitos educadores a se sentirem inseguros para identificar e atender as necessidades
desses alunos. Essa falta de capacitacdo resulta em praticas pedagogicas que podem ndo ser
eficazes, perpetuando a desinformacao e estigmas associados ao transtorno.

Barkley (2006) ressalta que a auséncia de materiais adaptados e métodos de ensino
diferenciados representa uma barreira significativa. Ele afirma que a personalizagéo do ensino
é crucial para atender as diversas necessidades dos alunos, enfatizando que a pedagogia deve
ser ajustada para que os estudantes com TDAH possam se engajar de maneira mais efetiva.
Os professores frequentemente relatam dificuldades em encontrar recursos que auxiliem na
manutencdo do foco e da concentracdo, o que pode levar a um ambiente de aprendizagem
frustrante.

A necessidade de suporte multiprofissional também é enfatizada por Heredero (2015),
que argumenta que a colaboracdo entre educadores, psicologos, psiquiatras e terapeutas €
fundamental para a criagdo de um plano de intervengdo eficaz. Sem esse suporte, 0S
professores podem se sentir isolados em suas tentativas de ajudar esses alunos, o que pode
comprometer o processo educativo.

Por ultimo, o apoio familiar é fundamental para o sucesso educacional de criancas
com TDAH. Patto (1997) destaca que a participacao ativa dos pais na educacgéo, incluindo a
colaboracdo com a escola e a implementacdo de estratégias em casa, podem melhorar
significativamente o desempenho e o comportamento dos alunos. A falta de envolvimento
familiar pode dificultar ainda mais a adaptacao do aluno ao ambiente escolar. Dessa forma, é
evidente que a combinacdo de formacdo continua para educadores, a disponibilizacdo de
materiais adaptados, a necessidade de suporte multiprofissional e o envolvimento familiar séo

fundamentais para superar os desafios na educacgéo de alunos com TDAH. A implementacéo
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de politicas que abordem essas questdes € essencial para promover uma educacéo inclusiva e

eficaz.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

E imprescindivel ressaltar que, embora muitos professores ndo possuam um
entendimento aprofundado sobre as origens, causas, caracteristicas do Transtorno do Déficit
de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) e o uso de medicamentos, eles demonstram um
conhecimento considerdvel sobre o transtorno em si e sobre algumas estratégias de
intervencdo necessarias para lidar com essas criancgas. Os relatos apontam que, os educadores
sdo capazes de identificar as necessidades dos alunos com TDAH e implementar praticas
pedagdgicas que visam atendé-las.

Essa capacidade de adaptacdo é fundamental, uma vez que a auséncia de um
conhecimento cientifico mais elaborado pode comprometer a eficacia das intervencdes
educativas. Nesse contexto, é vital que os professores tenham acesso a informacdes adequadas
e atualizadas sobre o TDAH, pois isso ndo apenas potencializa suas abordagens pedagdgicas,
mas também contribui para um ambiente de aprendizagem mais inclusivo e engajador.

Assim, o comprometimento e o esfor¢o dos docentes da rede municipal devem ser
aliados a um suporte de embasamento cientifico, que permita moldar praticas verdadeiramente
inclusivas, respeitando a singularidade de cada aluno e promovendo seu desenvolvimento
integral. Portanto, é essencial que haja um investimento em formacdo continuada e em
disseminacédo de conhecimento cientifico sobre o TDAH, de modo a capacitar os professores
a desenvolverem praticas mais inclusivas e eficazes, garantindo que todos os alunos tenham a
oportunidade de alcangar seu pleno potencial educacional.

A falta de apoio dos pais e a auséncia de colaboracéo de profissionais como psic6logos
e neurologistas agravam ainda mais essa situagéo, resultando em um cenario em que os alunos
com TDAH podem ndo receber a assisténcia necessaria para seu desenvolvimento pleno.
Além disso, a observacao direta das praticas pedagogicas e o planejamento educativo também
poderiam ser incorporados, possibilitando um confronto mais robusto entre os discursos dos
professores e a realidade observada em sala de aula. Essa abordagem néo apenas enriqueceria
os dados coletados, mas também permitiria uma analise mais aprofundada das estratégias
utilizadas e de suas efetividades.

Futuras pesquisas poderiam se beneficiar da inclusdo de metodologias mistas, que
combinassem entrevistas, observacGes e analise de documentos, ampliando assim a
compreensdo do impacto do conhecimento sobre o TDAH nas praticas educativas e na

aprendizagem dos alunos.
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E importante ressaltar que pesquisas futuras devem ser realizadas para aprofundar as
discussbes propostas neste estudo. A ampliacdo da amostra e a inclusdo de meétodos de
observacdo direta podem proporcionar insights valiosos sobre as praticas pedagdgicas efetivas
e os desafios enfrentados pelos professores ao lidarem com alunos com TDAH. Ademais, seria
pertinente investigar como a formacéo continuada dos educadores e como a colabora¢do com
profissionais da satde influenciariam a implementacao de estratégias pedagdgicas.

Essas pesquisas ndo apenas complementariam os achados deste estudo, mas também
contribuiriam para o desenvolvimento de politicas e praticas que promovam uma educacao
mais inclusiva e eficaz para todos os alunos, especialmente, aqueles que apresentam
transtornos, em especial o TDAH.

Além das sugestdes ja mencionadas, futuras pesquisas poderiam explorar a eficacia de
diferentes abordagens pedagogicas especificamente voltadas para alunos com TDAH, como
0 uso de tecnologias educacionais, metodologias ativas de aprendizagem e intervenc6es
comportamentais.

Também seria interessante investigar a percepc¢do dos alunos com TDAH sobre suas
experiéncias educacionais e como se sentem em relacdo ao suporte recebido na escola. Outro
campo relevante seria a analise do papel das familias no processo educativo, incluindo como
a comunicacao entre escola e familia pode ser aprimorada para apoiar melhor os alunos.

Por fim, estudos longitudinais poderiam ser realizados para acompanhar o
desenvolvimento académico e social de alunos com TDAH ao longo do tempo, permitindo
uma compreensdo mais profunda dos fatores que impactam seu sucesso escolar. Essas

pesquisas ajudariam a construir um corpo de conhecimento mais robusto e informariam
praticas educacionais que atendam de maneira mais eficaz as necessidades desses estudantes.

A atual pesquisa contribui para rede municipal de Teresina ao identificar e analisar as

percepcOes sobre o conhecimento dos professores acerca do TDAH, assim, ela oferece um
panorama claro das necessidades formativas e das lacunas existentes no entendimento sobre
0 TDAH. Essas informag0es podem servir como base para o desenvolvimento de materiais
especificos tais como cartilhas e e-book que irdo subsidiar com objetividade as praticas
pedagdgicas dos professores, formulacdo de programas pedagdgicos escolares que seréo
desenvolvidos na comunidade escolar, programas de capacitacdo e formacao continuada para
professores da rede Municipal de Teresina do 1° ao 5° anos, pautados na relevancia do TDAH,
visando equipar os professores com conhecimentos e estratégias adequadas para atender
melhor os alunos com esse transtorno.

Além disso, ao fomentar um dialogo entre a Secretaria Municipal de Educacdo
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(SEMEC) e os educadores, a pesquisa pode contribuir para a elaboracdo de politicas publicas
mais inclusivas e efetivas, que promovam um ambiente escolar mais acolhedor e que
potencialize a aprendizagem de todos os estudantes.

Em Gltima analise, essa investigacdo pode auxiliar na construcao de uma rede de apoio
que valorize a diversidade e reconheca as especificidades de cada aluno, contribuindo para
uma educacdo mais justa e equitativa na cidade.

O produto educacional resultante da pesquisa, uma cartilha pedagogica sobre o
Transtorno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH), tem o potencial de impactar
positivamente tanto as praticas dos professores em sala de aula quanto a experiéncia dos
alunos que vivem com esse transtorno. Ao fornecer informaces claras e praticas sobre as
caracteristicas do TDAH, estratégias de ensino adaptadas e sugestbes de manejo
comportamental, a cartilha permitird que os educadores desenvolvam abordagens mais
inclusivas e adequadas as necessidades de seus alunos.

Isso ndo apenas facilitard a aprendizagem dos estudantes com TDAH, mas também
criard um ambiente de sala de aula mais harmonioso e produtivo. Além disso, a cartilha podera
atuar como um recurso educativo para toda a comunidade escolar, promovendo a
conscientizagdo sobre o TDAH e a importancia do respeito e da empatia.

Ao educar os alunos que ndo tém o transtorno sobre as dificuldades e desafios
enfrentados pelos colegas com TDAH, a cartilha pode contribuir para a construgdo de uma
cultura escolar mais inclusiva, onde a diversidade é valorizada e todos os alunos se sintam
respeitados e apoiados. Essa sensibilizacdo é fundamental para reduzir o estigma associado ao
transtorno e fomentar um ambiente de colaboracédo e apoio mutuo, beneficiando ndo apenas
os alunos com TDAH, mas toda a comunidade escolar. Portanto, a cartilha ndo s¢ fortalecera
a préatica docente, mas também promovera um ambiente escolar mais justo e acolhedor cujo

resultado serd a equidade dentro do contexto educacional.
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7 PRODUTO EDUCACIONAL

Os documentos que orientam a area de Ensino da Coordenacdo de Aperfeicoamento

de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) entendem como produto educacional:

[...] o resultado de um processo criativo gerado a partir de uma atividade de pesquisa,
com vistas a responder a uma pergunta ou a um problema ou, ainda, a uma
necessidade concreta associados ao campo de pratica profissional, podendo ser um
artefato real ou virtual, ou ainda, um processo. Pode ser produzido de modo
individual (discente ou docente) ou coletivo. A apresentacdo de descricdo e de
especificacdes técnicas contribui para que o produto ou processo possa Sser
compartilhavel ou registrado (Brasil, 2019, p. 16).

Nesse contexto, o produto educacional proposto como resultado da pesquisa
desempenhou papel fundamental ao proporcionar fundamentacéo teérica com embasamento
cientifico para nortear e enriquecer a pratica pedagdgica no ambito educacional, construido
através da base tedrico-conceitual e dos resultados empiricos desta pesquisa (Freire, 2017).

Diante disso, 0 estudo realizado no percurso investigativo, o processo de
desenvolvimento, aplicacdo e avaliacdo da proposi¢do de um produto subsidiardo a criacdo do
produto educacional. A elaboragdo do produto educacional buscou responder ao quarto
objetivo da pesquisa, ou seja, desenvolver produto educacional que sistematize diretrizes
metodoldgicas para o planejamento coletivo de praticas interdisciplinares entre a formacéo
bésica e a formacdao profissional.

Desse modo, o produto educacional trata-se uma Cartilha sobre o TDAH cujo publico-
alvo sdo professores, assistentes educacionais, coordenaces pedagogicas e gestores de
escolas da cidade de Teresina-Pl e outras regides, uma vez que serd publicada e
disponibilizada na internet e poderé servir, inclusive, como material didatico para formacgéo
de diferentes atores educacionais quanto aos aspectos tedricos e estratégias didatico-
pedagdgicas para o desenvolvimento e a aprendizagem dos estudantes com TDAH.

Assim, esse material sistematiza os achados tedricos e empiricos resultantes da

pesquisa descrita ao longo dessa dissertagdo, cumprindo seu papel social.
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APENDICE A — QUESTIONARIO 1: DADOS SOCIODEMOGRAFICOS E SOBRE A
FORMACAO E ATUACAO DOCENTE

Prezado (a) participante,

A sua contribuicdo é de suma importancia para o entendimento desse transtorno e
consequentemente para conseguirmos desenvolver intervencdes mais eficazes, vislumbrando
assim a inclusdo dessas criangas com equidade.

Nessa etapa de estudo serdo coletadas informac6es demogréficas, sobre sua formacao
e atuacdo como docentes.

Conforme assegurado no TCLE, todas as informagGes fornecidas serdo tratadas de
forma confidencial e andnima, de acordo com as diretrizes éticas e legais. Os dados serdo
utilizados somente para fins dessa pesquisa e ndo serdo compartilhados com terceiros.

Para preencher o questionario peco que leia atentamente as perguntas, e lembre-se que
ndo ha respostas corretas ou incorretas, e sim respostas que refletem sua opinido e experiéncia.

Estimo que vocé levara cerca de cinco minutos para respondé-lo e, caso tenha alguma

davida, ndo hesite em procurar esclarecimentos por e-mail ou telefone disponibilizados
abaixo. Desde ja agradeco pelo seu tempo e disposicdo em participar desse estudo, a0 mesmo

tempo em que enfatizo a relevancia da sua inestimavel colaboracdo para que haja avanco na
compreensdo do TDAH no ambito escolar, a fim de contribuir com beneficios para aqueles
estudantes que vivem com esse transtorno.

Atenciosamente,

Professora Maria Helena Mendes de Abreu, Mestranda em Educacéo Inclusiva em
Rede Nacional da Universidade de Pernambuco — UPE PROFEI

E-mail: maria.helenamendes@upe.br e (86) 999021002

Sobre Vocé

01. Nome completo:

02. Idade (em anos)
03. Sexo
() Masculino ( ) Feminino

04. Estado Civil

a) () Solteiro(a).
b) ( ) Casado(a).
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c) ( ) Separado(a) judicialmente/divorciado(a).
d) ( ) Viavo(a).
e) ( ) Outro:

05. Qual é a sua cor ou raca?

a( )Branca. b( ) Preta. c( )Amarela.
d( ) Parda. e( ) Indigena. f( ) N&o quero declarar.

06. Renda Familiar (incluindo seus rendimentos)
a) ( ) Até 1,5 salario minimo (até R$ 1.980,00).
b) ( ) De 1,5a 3 salarios minimos (R$ 1.980,01 a R$ 5.940,00).
c) ( )De3a4,5 salarios minimos (R$ 3.960,00 a R$ 5.940,00).
d) ( ) De 4,5 a6 salarios minimos (R$ 5.940,00 a R$ 7.920,00).
e) ( ) De 6 a 10 salarios minimos (R$ 7.920,00 a R$ 13.200,00).
f) () De 10 a 30 salarios minimos (R$ 13.200,00 a R$ 39.600,00).
g) ( ) Acima de 30 salarios minimos (mais de R$39.600,00).

Sobre sua formacéo e atuacao profissional
07. Nivel de Formacao Inicial?

a) ( ) Licenciaturaem Pedagogia
b) ( ) Licenciatura em outra area. Especifique

c) Outro:

08. Nivel de formacdo educacional:
a( ) Graduacao b ( ) Especializagdo
c( ) Mestrado d( ) Doutorado

09. Escreva o nome da formacéo (exemplo: Mestrado em Educacao Inclusiva).

10. Ano de conclusdo da ultima formacéo (especializacdo, mestrado e doutorado), se
houver.

11. Qual o seu tempo de experiéncia como professor/a das séries iniciais do Ensino
Fundamental (em anos)? (conte o tempo na escola atual e outras que tenha trabalhado
anteriormente).

12. Nome da Instituicdo de Ensino que trabalha atualmente?

13. Ha quanto tempo trabalha nesta escola?

14. Qual a sua carga horaria semanal de trabalho (nesta escola e em outras)?
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a) ( ) Menos de 20h semanais

b) ( ) de 20 a 30h semanais

c) ( ) de 30 a40h semanais

d) ( ) Mais de 40 horas semanais
15. Professor polivalente:

a) ( )sim b) ( ) ndo

16. Qual/quais disciplina leciona?

17. Nos ultimos dois anos, vocé participou de alguma formacéo continuada?
a) ( )sim b) ( ) ndo
18) Caso tenha respondido sim no item anterior, qual foi o conteddo abordado no curso,
treinamento ou formacdo continuada que vocé considerou mais Util?

19.Cite algumas teméticas abordadas nesta formagéo.

20.Nos ultimos dois anos participou de alguma formacdo continuada ou curso sobre o
Transtorno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade - TDAH?

a) ( )sim b) ( ) ndo

21. Se sim, como vocé avalia essa formacao?

a) ( ) lrrelevante  b) ( ) Indiferente ¢) ( ) Relevante

22. O TDAH ja foi abordado em alguma formacéo como tema de estudo?
()sim ( ) nédo

23.Vocé trabalha em outra escola além da escola mencionada anteriormente?
a) ( )Sim b) () Nédo

24.Se sim, essa outra escola é:
a) () pablica b) ( ) privada
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APENDICE B — QUESTIONARIO 2: CONHECIMENTO SOBRE O TDAH

1.

a)

h)
i)
)

Vocé ja ouviu falar sobre o Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade?

()SIM b) ( ) NAO

Marque, abaixo, as alternativas, que vocé acredita, que contemplam caracteristicas

de uma pessoa com TDAH (é possivel marcar mais de uma alternativa).

) Crianca grita muito em sala

) Dificuldade em seguir instrugdes

) Comportamento agitado

) Impulsividade ocasional

) Comete erros por descuidos

) Desorganizadas

) Hiperatividade

) Dificuldade nas atividades escolares
) Sempre tiram notas baixas

)Crianga introvertida ou timida

e N e e e e e e e e

)Falta de habilidade académica

Quais, na sua opinido, sdo os possiveis fatores etiologicos (causas) do TDAH? (é

possivel marcar mais de uma alternativa)

( ) Fatores genéticos

( ) Fatores hereditarios

() LesOes cerebrais

( ) Falta de disciplina adequada

() Consumo excessivo de agucar

( ) Excesso de exposicao a tecnologia(telas)

( ) Fatores da personalidade infantil

( ) Falta de interesse e motivacéo por atividades escolares
() Auséencia de atividade fisica

( ) Fatores ambientais (problemas familiares)
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k) ( ) Fatores socioecondémicos

I) () Alimentagéo inadequada

4. Das opcOes abaixo, marque as intervencgdes que vocé avalia como eficazes para

lidar com alunos com TDAH? (é possivel marcar mais de uma alternativa)

a) () Uso de medicamentos estimulantes.

b) () AdaptacGes no ambiente de sala de aula.

C) () Estratégias de ensino diferenciadas.

d) ( ) Apoio de profissionais como psicopedagogo, psicologos, neurologista.

e) () Apoio da familia.
f) () Orientagdes parentais aos familiares e cuidadores.

5) Existem muitos mitos e verdades sobre o TDAH. Utilizando seu conhecimento prévio
sobre o tema, avalie como V (verdadeiras) ou F (Falsas) as afirmacgdes contidas em
cada uma das alternativas abaixo:

a) () Apenas meninos tem TDAH

b) () TDAH é apenas uma desculpa para justificar o mau comportamento da crianca.

c) () Criancas com TDAH tem capacidade para aprender o contetdo escolar.

d) () O TDAH é causado por méa educacdo da familia e pais negligentes.

e) () Criancas com TDAH podem ter sucesso académico.

f) ( ) Medicamento é a forma mais eficaz para tratar o TDAH.

g) () O medicamento correto cura o TDAH.

h) ( ) Medicamentos estimulantes, como metilfenidato e anfetaminas, sé&o
frequentemente prescritos para o tratamento do TDAH.

i) () Ainclusdo dessas criangas na escola é impossivel devido a falta de interagdo

e a0 comportamento ruim dessas criancas.

N

j) () Para promover a inclusdo de criangcas com TDAH é importante haver suporte

e recursos adequados.

k) ( ) A adaptacéo de avaliagdes para criangcas com TDAH pode envolver a extensao
do tempo para realizacdo da prova.

I) ( ) Adaptagdo de avaliagdo para crianga com TDAH envolve a reducdo do nivel
de dificuldade das provas.

m) () E importante criar um ambiente separado da sala de aula para garantir uma

aprendizagem adequada para as criangas com TDAH.
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6) Em sua opinido, quais sdo os desafios enfrentados pelos professores ao lidar com
alunos com TDAH?

7)Na sua opinido, como deveria ser feita a inclusdo dos alunos com TDAH em salas
de aulas regulares? Enumere 4 acOes que vocé julga relevantes para o processo de

inclusdo desses alunos.

8) Em algum momento da sua vida, ja trabalhou com alunos diagnosticados com
TDAH (Transtorno Déficit de Atencdo e Hiperatividade)?
a. ()SIM b) ( ) Néo

9) Na sua sala de aula, nos dois dltimos dois anos vocé tem aluno com laudo de
TDAH ou com sintomas que podem conduzir para investigacdo desse transtorno?
a) () Sim com Laudo

b) ( ) N&o tem Laudo

c) () Sim com Possiveis Sintomas

d) ( ) N&o tém Alunos com Possiveis Sintomas
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APENDICE C - ROTEIRO DE ENTREVISTA SEMIESRUTURADA

10.

Conte-me um pouco sobre o seu aluno com TDAH (idade, ano, caracteristicas do
estudante, processo de diagndstico, acompanhamentos terapéuticos diversos)
Como vocé percebe a aprendizagem deste aluno em relagdo aos outros colegas?
Sentiu alguma especificidade?

Quais as principais estratégias pedagodgicas que vocé utilizou aprendizagem dessa
crianga?

Como as demais criancas da sala de aula percebem as criangas com TDAH dentro
da sala de aula? Como é a interacéo entre elas?

Existem praticas pedagogicas diferenciadas ou atividades pedagogicas para que a
crianga com TDAH compreenda o contetdo de determinada disciplina?

Na escola séo propiciados aos professores encontros com momentos de discussao
sobre 0 processo de ensino e aprendizagem das criangas com TDAH? Explique
sua resposta.

Sobre o Projeto Politico Pedagogico da escola, vocé consegue relatar se existem
acOes e orientacGes de como agir com alunos com TDAH?

Relate as principais dificuldades que vocé encontra para realizar seu trabalho com
criancas com TDAH ou que vocé acredita que professores com essas criangas em
sala possam ter?

Quais sdo as maiores dificuldades enfrentadas no ambito da escolarizacdo dos
alunos/as dentro do contexto da sala de aula na qual vocé trabalha?

Quais sdo as estratégias pedagdgicas que vocé mais utiliza em suas praticas de

ensino?
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TRANSTORNO DO DEFICIT DE ATENCAO E HIPERATIVIDADE (TDAH) EM FOCO: CONHECIMENTOS E
ESTRATEGIAS PARA DOCENTES INCLUSIVOS

APRESENTACAO

presentamos a cartilha "Transtorno do Déficit de Atencao e Hiperatividade
A(TDAH) em Foco: Conhecimentos e Estratégias para Docentes Inclusivos",
resultante da pesquisa de campo "Transtorno do Déficit de Atencao e Hiperatividade
(TDAH): Concepcoes e Praticas de Professores dos Anos Iniciais do Ensino Fundamental
Municipal da Cidade de Teresina-PI". Esta pesquisa foi desenvolvida pelo Programa de
Mestrado Profissional em Educacgao Inclusiva em Rede Nacional (PROFEI) da Universidade
de Pernambuco (UPE) Campus Mata Norte, pela mestranda Maria Helena Mendes de
Abreu, sob a orientacdo da Professora Dra. Franciela Félix de Carvalho Monte.

E, portanto, uma cartilha direcionada aos professores, assistentes educacionais,
coordenadores pedagodgicos, gestores educacionais e outros atores escolares em diversas
etapas da educacdo basica, por compreendermos que a inclusao e a estimulacao adequada
para alunos com TDAH sdo elementos fundamentais para a construcao de um ambiente
escolar mais justo e equitativo.

Partimos do pressuposto de que compreender as concepcdes que os professores tém
sobre o TDAH e as praticas que adotam em sala de aula é essencial para promover uma
educagdo de qualidade que atenda as necessidades de todos esses alunos. Assim sendo, esta
cartilha foi elaborada com o objetivo de compartilhar os resultados e as reflexdes surgidas a
partir da pesquisa acima mencionada, oferecendo orientagdes praticas e tedricas que podem

ser aplicadas no cotidiano escolar pelos professores.

Acreditamos que este material sera uma valiosa contribuicdo para o seu trabalho
como educador, fornecendo subsidios para a identificagdao e intervenc¢do precoce em casos
de TDAH. Ademais, fomenta um dialogo mais amplo sobre a inclusdo de criangas com
déficit de atencgao e hiperatividade.

Estamos cientes dos desafios enfrentados na sala de aula e esperamos que a cartilha
nao apenas esclareca duvidas, mas também inspire novas estratégias pedagogicas que
promovam um ambiente de aprendizado mais inclusivo e acolhedor. A educacdo é um
direito de todos, e cada professor tem um papel fundamental na construgao de um espago

onde todas as criangas possam aprender e se desenvolver plenamente com equidade.
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INTRODUCAO

Inicialmente, refletimos sobre a participacao do homem como sujeito da sociedade,
o que implica uma postura critica. Para isso, a educagdo deve ser o veiculo que
permite ao cidadao integrar-se nesta sociedade. Assim, cabe a escola proporcionar espaco a
todos que nela estao inseridos. Nesse contexto, a Educacdo Inclusiva assume papel relevante
dentro das perspectivas de atender as crescentes exigéncias de uma sociedade em processo
de renovagao, que so6 sera alcancada quando as pessoas, indiscriminadamente, obtiverem
acesso a informacdo e ao conhecimento, tendo em vista que a inclusdo escolar tem como
compromisso a formacdo da cidadania a partir de uma escola com qualidade para todos
(Vigotski, 2007; Patto, 1990; Maia; Confortin, 2015).

No Brasil, as politicas ptblicas educacionais buscam assegurar a todos a igualdade
de condigdes para o acesso a escola e a permanéncia nessa instituicao, inclusive com a oferta
de atendimento educacional especializado para estudantes com necessidades educacionais
especificas (Brasil, 2008). No entanto, para tornar as escolas inclusivas e transforma-las em
ambientes democraticos, é preciso ressignificar as institui¢des, pautando o fazer pedagoégico
nos principios da ética, da cidadania e da democracia, sustentaculos dos movimentos in-
clusivos. Nesse prisma, a Educacao Inclusiva deve permear transversalmente os niveis e as
modalidades de ensino, oferecendo a todos a igualdade de oportunidades respaldada pela

equidade.

E importante compreender a escola como um espaco comum a todos, deixando de
ser um lugar somente de reproducdo de contettdo, com modelos de ensino e curriculos
prontos. Com essa visao holistica pautada na inclusao, a sala de aula passa a ser vista como
Unica, e cada aluno é respeitado em suas particularidades e peculiaridades, sem modelos,
sem roétulos, sem padronizacdo e, principalmente, sem acoes pedagodgicas baseadas exclusi-

vamente no senso comum e num modelo idealizado de estudante, de escola e de professor.

O Parecer CNE/CEB 17/2001 (Conselho Nacional de Educagao, 2001) apresenta um
entendimento amplo a respeito das necessidades educacionais especificas. O referido docu-
mento, que compreende a inclusdo para além dos limites da deficiéncia, busca orientar as
escolas sobre a importancia da Educacao Inclusiva, assegurando o acesso, a participacdo e o
aprendizado de todos os estudantes, independentemente de suas diferencas e necessidades,
valorizando a diversidade, o respeito aos direitos humanos e a promogdo de uma Educacao
Inclusiva que garanta a igualdade de oportunidades e o pleno desenvolvimento de todos
os estudantes. Essa concepgao sustenta teérico-metodologicamente as praticas pedagogicas

que:
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[...] em vez de focalizar a deficiéncia da pessoa, enfatiza o ensino e a escola, bem
como as formas e condicdes de aprendizagem; em vez de procurar, no aluno, a
origem de um problema, define-se pelo tipo de resposta educativa e de recursos e
apoios que a escola deve proporcionar-lhe para que obtenha sucesso escolar; por
fim, em vez de pressupor que o aluno deva ajustar-se aos padrdes de normalidade”
para aprender, aponta para a escola o desafio de ajustar-se para atender a diversidade
de seus alunos. (Brasil, 2001, p. 15).

O compromisso com a construgao de sistemas educacionais inclusivos orienta-se por
documentos internacionais, como a Declaragdo Universal dos Direitos Humanos (1948), a
Declaracgao de Jomtien (1990) e a Declaragao de Salamanca (1994), bem como pelos marcos
da legislacdo brasileira. Com base nesses referenciais, sinaliza-se a necessidade de garantir
0 acesso e a participacdo de todos nas mais variadas oportunidades de vivéncias, respei-

tando as peculiaridades individuais dos sujeitos e/ ou dos grupos sociais a que pertencem.

A Lei de Diretrizes e Bases da Educagao Nacional N° 9.394/96 (Brasil, 1996), em seu
Art. 59, orienta que os sistemas de ensino devem assegurar aos alunos curriculos, méto-
dos, técnicas, recursos e organizacdo especificos para atender as necessidades discentes.
Para acompanhar o processo de mudanga, foram instituidas as Diretrizes Nacionais para
a Educacao Especial na Educagao Basica. Mais recentemente, em 2011, entrou em vigor o
dispositivo legal que prevé a acao do Ministério da Educacao no apoio técnico e financeiro

as iniciativas voltadas ao atendimento educacional especializado (Brasil, 2011).

Em conformidade com o Art. 5° da Constituicdo Federal (Brasil, 1988), o Decreto
n° 7.611/2011 (Brasil, 2011) dispde que esse apoio técnico e financeiro contempla agdes
que vao da oferta e ampliagdo do atendimento educacional especializado a implantagao
de salas de recursos multifuncionais e a formagdo continuada de professores, gestores,
educadores e demais profissionais da escola para a educagdo na perspectiva da Educacao
Inclusiva. Nesse contexto, esta cartilha enfatiza o desafio da inclusdao do estudante com
Transtorno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH), que é definido, segundo a
Associacao Brasileira do Déficit de Atencao (2016), como um transtorno neurobiolégico,
de causas genéticas, que surge na infancia e frequentemente acompanha o individuo du-

rante sua vida.

Como o TDAH é um transtorno que desafia o controle da atencdo, a regulacdo do
comportamento e da impulsividade na crianca, muitas vezes ele se reflete em dificuldades
de aprendizagem, emocionais e de interacado social, conforme serd explanado mais adiante
neste trabalho. Sendo assim, a escola precisa assumir o papel de organizar os processos de

ensino de maneira que favorecam o processo de aprendizagem do aluno.
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O TDAH: BREVE HISTORICO E IMPACTO DO TDAH
NO DESEMPENHO ESCOLAR E SOCIOEMOCIONAL
DAS CRIANCAS

Transtorno do Déficit de Atencado e Hiperatividade (TDAH) apresenta relevante
Ocomplexidade conceitual e diversidade de significados ao longo de seu processo
histérico. O transtorno tem sido abordado e compreendido de diferentes maneiras ao longo
do tempo, provocando diversos debates, interpretacdes divergentes e controvérsias em

determinados momentos.

Diante do exposto, faz-se necessario conhecer a trajetéria histérica do TDAH, visan-
do compreendé-lo a partir de diversas perspectivas e abordagens, bem como as implicacdes
decorrentes nos ambitos social, emocional e, principalmente, educacional. Nesse cenario,
comunga-se com o pensamento de Carvalho et al. (2022, p. 2) que afirmam que "[...] o TDAH
apresenta, no aspecto descritivo e histérico, complexidades de conceitos e significados, as-
sim como controvérsias" e permanece como "[...] um dos transtornos mais referidos, debati-

dos e discutidos no meio académico educacional, atualmente" (p. 3).

Segundo Caliman (2010), o Transtorno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade
(TDAH) ndo é recente na ciéncia. Weikard, em 1775, ja abordava os Transtornos de Aten-
¢do. Crichton (1798) e Hoffman (1845), com o poema "Fidgety Philip", também exploraram
o tema. Hoffmann descreveu o comportamento de um garoto inquieto, e, no século 20, Still

(1902) considerava o problema como um defeito moral.

Na década de 1930, Kramer e Pallnow descreveram o distarbio hipercinético, e Bra-
dley (1937) relatou o efeito positivo dos estimulantes para tratar da desatencao e hiperati-
vidade, levando ao uso de metilfenidato. Nos anos 1970, a nomenclatura se concentrava na
hiperatividade, mas a falta de atencao ganhou destaque no DSM-III (1980). Na década de
1990, o transtorno foi reclassificado como TDAH, com trés subtipos (APA, 1994): desatento,

hiperativo-impulsivo e combinado, no DSM-IV.

E possivel evidenciar que cada nova denominagao refletia uma nova compreensao
sobre o transtorno, concretizando-se a partir de fundamentacao empirica, tedrica e pratica
vivenciada ao longo dos anos até os dias atuais. E importante considerar que a concepgao
hegemonica é a de que o TDAH é marcado por uma triade composta por sintomas de desa-
tengdo, hiperatividade e impulsividade, em que poderé existir a prevaléncia de um sintoma
sobre o outro ou a combinacdao de mais sintomas no mesmo individuo, conforme o DSM-V
(APA, 2013).

Nesse sentido, o DSM-V (APA, 2013, p. 105) aponta o TDAH como:

[...] um transtorno do neurodesenvolvimento definido por niveis prejudiciais de
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desatencdo, desorganizacdo e/ou hiperatividade-impulsividade. Desatengdo e
desorganizacdo envolvem incapacidade de permanecer em uma tarefa, aparéncia
de ndo ouvir e perda de materiais em niveis inconsistentes com a idade ou o nivel
de desenvolvimento. Hiperatividade-impulsividade implicam atividade excessiva,
inquietagdo, incapacidade de permanecer sentado, intromissao em atividades de
outros e incapacidade de aguardar - sintomas que sdo excessivos para a idade ou
o nivel de desenvolvimento. Na infancia, o TDAH frequentemente se sobrepde a
transtornos em geral considerados “de externalizagdo”, tais como o transtorno de
oposicao desafiante e o transtorno da conduta. O TDAH costuma persistir na vida
adulta, resultando em prejuizos no funcionamento social, académico e profissional.

Os escritos de Barkley (2016) descrevem as caracteristicas dos trés principais grupos
de sintomas de desatencdo, hiperatividade e impulsividade. Quanto a desatengdo, ele
ressalta que pessoas com TDAH podem ter dificuldade em manter o foco em tarefas ou
atividades, cometem erros por descuido, parecem nado ouvir bem, frequentemente nao
conseguem terminar um trabalho, ndo conseguem organizar bem as atividades, parecem
relutantes em fazer atividades que envolvam esforco sustentado e perdem coisas necessarias

para completar tarefas.

Holanda, Barbosa e Santos (2023, p. 182) definem o TDAH "como um disttrbio de
ordem neurolégica que altera as fungdes do cérebro, sem apresentar lesdo anatomica".
Pinheiro et al. (2023, p. 26) citam que o TDAH é um transtorno neurolégico, de causas
genéticas, que, apesar de surgir na infancia, pode acompanhar o individuo por toda sua

vida.

Na mesma direcao, o DSM-V (APA, 2013) aponta as causas genéticas como importante
fator etiologico. Desse modo, é fundamental compreender que identificar possiveis sintomas
do TDAH precocemente e conduzir a um tratamento apropriado pode ter impactos positivos
a longo prazo na vida dessas pessoas, promovendo melhor qualidade de vida, desempenho

académico e relacdes sociais mais saudaveis.

O manejo do transtorno em criancas e adolescentes requer uma abordagem abrangente
que ndo envolve apenas intervengdes terapéuticas e medicamentosas. E necessério destacar
o envolvimento ativo e colaborativo dos pais nesse processo, com o intuito de melhorar
as relacdes entre pais e filhos, bem como viabilizar estratégias pedagodgicas que tornem o

ambiente familiar mais harmonico e saudavel (Caminha, 2011).

Nesse contexto de intervencgdes sistematicamente estudadas, destaca-se a educacao
parental. Polanczyk (2022) realizou um experimento cientifico para examinar como o uso do
metilfenidato e o treinamento comportamental dos pais podem afetar criancas em idade pré-
escolar com TDAH. O propésito deste estudo foi avaliar a efetividade, tolerdncia e aceitagao
do tratamento com metilfenidato em comparacdo ao treinamento dos pais e a um grupo de

controle (com placebo) em criangas em idade pré-escolar com TDAH.
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Diferente da visao tradicional da psicopatologia e neurociéncia, a Psicologia Sécio-
Histérica, baseada em Lev Vigotski, propde a interacdo entre o biolégico, o cultural e o
historico-social no estudo do TDAH. Vigotski rejeita a visdo reducionista, considerando o
ser humano um produto da interagdo com seu ambiente sociocultural, desafiando o enfoque
apenas biolégico. Essa abordagem contrasta com o modelo biomédico do século XX, que vé
a deficiéncia como doenca biolégica, centrando-se na reparagao corporal e desconsiderando
o contexto social. Segundo Maior (2017), essa perspectiva busca normalizar individuos com

deficiéncia, ignorando seu papel como sujeitos histéricos.

Diante desse contexto, o papel do educador torna-se vital. A educacdo deve ser
vista como uma prética social que ndo apenas transmite conhecimento, mas que também
cria condigdes para que as funcdes psiquicas superiores se desenvolvam plenamente. E
na interacao com educadores e colegas que as criangas aprendem a pensar criticamente, a
expressar suas emogoes e a regular seu comportamento, aspectos fundamentais para lidar

com as exigéncias do cotidiano.

Assim, a construgao de um ambiente que favoreca a interacdo e o aprendizado social
torna-se uma estratégia essencial para o desenvolvimento integral da crianca, respeitando
suas singularidades e potencialidades. Essa visdao ndo apenas enriquece o campo da
psicologia e da pedagogia, mas também contribui para a formacdo de sociedades mais

inclusivas e compreensivas em relacdo as diversidades humanas.

Identificacdo dos sinais e sintomas em criancas

No tocante a hiperatividade e impulsividade, os individuos podem apresentar um
nivel deatividade excessivo, sendo inquietos e agitados. Mexem frequentemente com as méos
ou pés, contorcem-se no assento e o deixam quando se espera que permanecam sentados.
Correm ou sobem em lugares improéprios para tal. Muitas vezes sdo incapazes de brincar
em siléncio, falam demais, deixam escapar respostas prematuramente e interrompem ou se
intrometem na fala dos outros (Barkley, 2016). Caracteristicas semelhantes sao descritas por
Holanda, Barbosa e Santos (2023), bem como por Mattos (2020), que ainda enfatizam que

pessoas com TDAH costumam ndo ser receptivas a atividades monétonas e repetitivas.

No que diz respeito as dificuldades relacionadas ao campo da escolarizacdo e
aprendizagem, aponta-se a associagdo frequente do TDAH com dificuldades especificas
de aprendizagem da leitura e escrita, ortografia, matematica, entre outras (APA, 2013;
Castro et al., 2018; Matos, 2020; Barkley, 2023; Rohde, 2019), bem como um maior namero

de reprovagdes (Sperafico, 2021). Isso pode impactar significativamente a aprendizagem
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das criangas com TDAH (Pimenta; Silva; Pelil, 2020), tornando o processo mais complexo e

exigindo intervencdes e estratégias especificas.

Sperafico (2021) aponta prejuizos no desempenho escolar em aritmética de estudantes
com TDAH, citando que os erros mais frequentes se referem a troca de operagodes,
procedimentos de empréstimos, adicdao, subtracdo e divisao, potencializando a existéncia

de falta de automatizacao de raciocinios aritméticos.

Ademais, é importante ressaltar que, de acordo com o Instituto Neurosaber (2022),
as principais habilidades cognitivas prejudicadas no Transtorno do Déficit de Atencdo e
Hiperatividade sao atencdo, memoria operacional, fungdes executivas e capacidade de

autoengajamento.

Assim sendo, em conformidade com Rohde (2019), o estudante pode ter dificuldade
em esperar sua vez, gerenciar o tempo e interromper a fala de colegas e professores durante
atividades na sala de aula, sendo rotulado como um aluno-problema. Nesse ponto, as
implicagdes do TDAH também podem se estender para o declinio de sua autoestima e
bem-estar emocional, uma vez que as dificuldades didrias elencadas acima podem gerar

sentimento de impoténcia, incapacidade e falta de autoconfianga (Oliveira, 2022).

Nessa perspectiva, Tiikkaja e Tindberg (2021) enfatizam a importancia do ambiente
escolar no desenvolvimento humano. Um estudo empirico realizado na Suécia, envolvendo
4.071 jovens de 15 a 18 anos, foi conduzido para analisar a relagdo entre o bem-estar escolar
de adolescentes com e sem TDAH. As andlises, utilizando modelos de regressao logistica,
ajustaram-se a fatores preexistentes, aspectos relacionados a escola e comportamentos

prejudiciais a sadade.

Os resultados revelaram que adolescentes com TDAH (n = 146) relataram influéncia
negativa de sua condi¢cdo na experiéncia escolar. Em comparacdo com seus colegas sem
deficiéncia, aqueles com deficiéncia ou TDAH tiveram maior probabilidade de experimentar
pior bem-estar relacionado a escola. Estatisticamente, essa probabilidade foi ainda mais
significativa para os adolescentes com TDAH, concluindo-se que eles representam um
grupo particularmente vulneravel no ambiente escolar, uma vez que relataram maior nivel

de desconforto em comparagao com aqueles sem o transtorno.

Isso pode se refletir em desempenho académico inferior, menor envolvimento, falta
de seguranca emocional e bem-estar prejudicado (Tiikkaja; Tindberg, 2021). Nesse contexto,
as escolas devem trabalhar ativamente para garantir a inclusao escolar dos adolescentes,
visando assegurar que todos os alunos tenham igualdade de oportunidades para um

desenvolvimento saudavel e o alcance de seus objetivos académicos.
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TDAH e Desempenho Escolar

Criangas com Transtorno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH)
frequentemente enfrentam desafios que impactam suas interagdes sociais e seu bem-estar

emocional. Um dos principais problemas sdo as dificuldades nos relacionamentos.

Essas criancas podem ter dificuldades em compreender normas sociais, resultando
em conflitos com colegas e, consequentemente, sentimentos de isolamento ou rejeigao.
Além disso, a baixa autoestima é uma preocupagao significativa. Devido as constantes
dificuldades que enfrentam e as criticas que podem receber, muitas criangas com TDAH

desenvolvem baixa autoestima.

Essa situacdo pode levar a problemas emocionais, como ansiedade e depressdo,
afetando ainda mais sua qualidade de vida. Outro aspecto relevante é a regulacdo emocional.
A impulsividade e a dificuldade em controlar as emog¢des podem resultar em explosdes
de raiva ou frustragdo, tornando a resolugao de conflitos e a adaptacdao a novas situagoes
bastante desafiadoras. Juntos, esses fatores contribuem para um ciclo de dificuldades que
pode afetar tanto o desempenho académico quanto a vida social dessas criangas.

Para mitigar esses impactos, é essencial que os professores conhecam as caracteristicas
do TDAH e adotem estratégias pedagogicas inclusivas que valorizem as necessidades
intrinsecas dos alunos. Isso pode incluir a criacdio de um ambiente de aprendizagem
estruturado, o uso de técnicas de ensino diversificadas e a promogao de habilidades sociais

e emocionais.

Reconhecimento das manifestacoes TDAH em sala de aula

Z

Reconhecer as manifestacdes de criancas com TDAH dentro da sala de aula é
fundamental para que professores e gestores possam oferecer o suporte necessario. A partir
deste ponto da cartilha, apresentaremos topicos e estratégias mais praticas e adaptaveis ao
cotidiano do professor.

Aqui estdo, por exemplo, algumas maneiras de identificar esses comportamentos e

encaminhar o relato aos pais e profissionais responsaveis pelo diagndstico, se necessario:

a) Dificuldades de Atencdo: A crianca pode parecer ndo ouvir quando é chamada
diretamente, ter dificuldade em seguir instru¢des ou perder materiais escolares com
frequéncia.
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b) Distratividade: A presenca de estimulos externos (como conversas ou movimentos
na sala) pode desviar a atencdo da crianga, dificultando sua concentracdo nas

atividades.

c) Hiperatividade

* Inquietude: E comum que a crian¢a se mova constantemente, balance as

pernas ou brinque com objetos enquanto tenta se concentrar em uma tarefa.

e Falar excessivamente: A crianca pode interromper os outros ou ter

dificuldade em esperar sua vez de falar.

d) Impulsividade

e Acgdes sem pensar: A crianca pode agir impulsivamente, resultando em
comportamentos inadequados ou dificuldades de interacdo social.
o Interrupcdes: Frequentemente, a crianga interrompe atividades de aula

ou os colegas.

e) Desorganizacao

* Dificuldades com a organizagdo: A crianga pode ter problemas para
manter seus materiais escolares organizados ou concluir tarefas dentro dos
prazos estabelecidos.

e Esquecimento: E comum esquecer de fazer licoes de casa ou de levar

materiais importantes para a aula.

f) Baixa Tolerancia a Frustracdo: A crianca pode demonstrar raiva ou frustragao
desproporcionais a situagdes que ndo saem como esperado, tendo dificuldade em

lidar com criticas ou correcoes.

g) Dificuldades Sociais: Criangas com TDAH podem ter dificuldades para fazer e
manter amizades devido a comportamentos impulsivos ou hiperativos.

Apresentadas essas caracteristicas, é importante seguir algumas estratégias que

podem auxiliar o professor a identificar os sinais a partir do cotidiano com o estudante:
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a) Observacao sistematica: Manter registros das interagdes e comportamentos da

crianca em diferentes contextos pode ajudar a identificar padroes.

b) Colaboragao com outros profissionais: Trabalhar em conjunto com psicélogos,
pedagogos e outros especialistas pode oferecer uma visdo mais ampla do

comportamento da crianga.

¢) Comunicacdao com a familia: Conversar com os pais pode fornecer informacdes

valiosas sobre o comportamento da crianca em casa e seu histérico.

O reconhecimento precoce das manifestagdes de TDAH é essencial para que
professores e gestores criem um ambiente de aprendizagem mais inclusivo e adaptado,
mesmo que a crian¢ca ndo tenha um laudo diagnédstico. Além disso, é comum que
neuropediatras e psicélogos solicitem relatérios dos docentes sobre os comportamentos
dos alunos em situacao de investigacao para algum transtorno do neurodesenvolvimento,
incluindo o TDAH.

E importante lembrar que nem sempre os comportamentos da crianga refletem um
diagnostico de TDAH, podendo indicar outro quadro ou mesmo uma situagdo transitoria.
O Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH) e condi¢des como Transtorno
Opositivo Desafiador (TOD), dislexia, ansiedade e Transtorno do Processamento Auditivo
Central (TPAC) exigem abordagens educacionais especificas. Criangas com TDAH enfrentam
dificuldades relacionadas a atengdo, impulsividade e hiperatividade, necessitando de

estratégias que promovam organizagao e foco.

A falta de apoio e organizacao familiar quanto as atividades escolares e rotina pode
ser confundida com TDAH, mas a colaboragao entre educadores e pais pode ajudar a corrigir
problemas de organizacdo. E essencial distinguir o TDAH de outros transtornos para
fornecer intervengdes adequadas. Educadores, ao reconhecerem essas diferencgas, podem
promover um ambiente inclusivo e de apoio ao desenvolvimento académico e emocional

dos alunos.

Com uma abordagem atenta e estratégias apropriadas, é possivel oferecer o suporte
necessario para que essas criangas prosperem academicamente e socialmente. Para promover
a aprendizagem eficaz de criancas com TDAH na sala de aula, professores e demais
profissionais podem implementar uma série de intervengdes que criem um ambiente de

aprendizado inclusivo e adaptado as necessidades desses estudantes.
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Na maioria dos casos, as intervengdes propostas sao multimodais e interprofissionais,
combinando interveng¢des educacionais, comportamentais e farmacoldgicas (Calixto et al.,
2021). Do ponto de vista farmacolégico, Barkley (2020) aponta que os estimulantes sao
eficazes no tratamento do TDAH, melhorando a interagdo social, o0 desempenho escolar e o

comportamento do individuo.

Outra modalidade de intervencdo, motivada pela preocupacdo com os efeitos
colaterais das terapias medicamentosas, foi conduzida por Kadosh e Nahum (2023) e
consiste na estimulacdo cerebral transcraniana por corrente continua (tRNS) em criangas
ndo medicadas. Da mesma forma, a terapia cognitivo-comportamental tem sido apontada
como o tipo de psicoterapia com melhores resultados em pessoas com TDAH, atuando sobre
efeitos secundérios como depressao, ansiedade e baixa autoestima (Oliveira, 2022; Mattos,
2020; Cordioli, 2008; Barkley, 2023).

Segundo Mattos (2015), o tratamento medicamentoso, aliado a intervencdes
comportamentais e ao treino parental, pode levar a melhorias significativas no desempenho
académico e no comportamento das criancas. Esse autor ressalta que a medicacdo ajuda a

regular a atencdo e a impulsividade, criando condicdes mais favoraveis para o aprendizado.

O autor também destaca a importancia de intervencdes pedagogicas especificas para
facilitar a aprendizagem de criancas com TDAH, enfatizando a personaliza¢do do ensino.
Ele aponta que estratégias como a criacdo de um ambiente de aprendizagem estruturado, o
uso de recursos visuais e a divisdo de tarefas em etapas menores podem ajudar a manter o

foco e a motivacao das criancas.

Além disso, Mattos (2015) ressalta a relevancia da colaboracdo entre educadores
e familiares, pois o trabalho conjunto pode potencializar as intervengdes e proporcionar
um suporte mais eficaz no processo educativo. Assim, a aplicagdo de praticas pedagogicas
adaptadas é essencial para promover o aprendizado e a inclusdo dos estudantes com TDAH

no ambiente escolar.

Vejamos a seguir uma sintese das acdes citadas sobre o TDAH que configuram
estratégias de ensino eficazes para essas criancas:

1. Estabelecer e Combinar Rotinas Claras

Definir regras para o espaco e atividades a serem realizadas durante o turno em
que a crianca estd presente contribui positivamente para que ela se beneficie da
previsibilidade e da estrutura. Uma rotina clara ajuda a reduzir o pensamento
acelerado e a aumentar a concentracdo, pois os alunos sabem o que esperar e

qual serd a proxima atividade.
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2. Divisao de Atividades em Partes Menores

Tarefas longas e complexas podem ser avassaladoras para estudantes com TDAH.
Dividir as atividades em etapas menores facilita a compreensao e a execugao,
aumentando a sensagao de realizacdo, capacidade e autoestima.

3. Uso de Recursos Visuais

Materiais visuais, como quadros, gréficos e listas de verificagdo, podem reforcar a
compreensao e a retencao de informacgoes.

4. Implementacao de Atividades Interativas

Atividades que envolvem movimento, colaboragdo e participacdo ativa mantém o
interesse e a atengdo dos alunos. Isso pode incluir jogos educativos, trabalhos
em grupo e atividades praticas que tornam o aprendizado mais dindmico. No
entanto, é importante que o professor maneje corretamente essas atividades

para administra-las com sucesso e evitar possiveis conflitos em sala de aula.

5. Oferecer Pausas Regulares

Criangas com TDAH frequentemente tém dificuldade em manter a concentragao
por longos periodos. Incorporar pausas curtas permite que os alunos

recarreguem as energias e voltem a se concentrar nas atividades propostas.

6. Uso de Técnicas de Refor¢o Positivo

O reforco positivo, como elogios e recompensas, pode motivar as criancas a se
engajar nas atividades e a manter comportamentos desejados. Isso contribui
para a construgao da autoestima e da confianga, mas ndo deve se tornar uma

acao condicionante para que a crianga realize as atividades constantemente.
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7. Ambiente de Aprendizagem Adaptado

Criar um espaco de aprendizado que minimize distracdes (por exemplo,
utilizando divisérias ou designando areas tranquilas) pode ajudar os alunos
a se concentrarem melhor. Além disso, a disposigdo da sala pode ser ajustada

para facilitar o movimento e a interagao das criancas.

8. Adaptacao de Métodos de Avaliacao

Avaliagdes tradicionais podem ndo refletir o verdadeiro potencial dos alunos
com TDAH. Nesse contexto, o olhar individualizado do professor pode gerar
confianca, autoestima e sensacao de encorajamento para essas criangas. Assim,
o professor deve estar preparado para oferecer alternativas, como avaliacdes
orais, projetos ou portfdlios, que permitam aos estudantes demonstrarem seu

aprendizado de maneiras alinhadas as suas habilidades.

9. Treinamento em Habilidades Sociais

Interagir socialmente pode ser um verdadeiro desafio para essas criangas.
Para minimizar essas dificuldades, os professores podem incluir atividades
que ensinem habilidades sociais e de resolucao de conflitos, promovendo a

convivéncia e a capacidade dessas criancas de trabalharem em grupo.

10. Colaboracao com Pais e Especialistas

Manter uma comunicacdo aberta com os pais e, se necessario, com profissionais
especializados (como psicélogos ou pedagogos) garante que a abordagem
educacional seja consistente e adaptada as necessidades especificas da crianca.
Essa intervencao pode também beneficiar a familia, proporcionando trocas de

conhecimentos e experiéncias.

Mantenha-se atualizado com leituras recentes sobre o tema, como as indicadas

nas referéncias desta cartilha. Por meio de fundamentacao tedrica e empirica sobre esse

transtorno, vocé tera maior suporte para compreender as dificuldades das criangas, sendo

capaz de respeitar, aceitar e auxilid-las em seu processo de aprendizagem por meio de

praticas pedagégicas adequadas (Donizetti, 2022).
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Nesse sentido, Silva e Dias (2014) destacam que o papel do professor é de suma
importancia para o desenvolvimento afetivo, cognitivo e motor do aluno. Para alcancar

esses objetivos, é fundamental que o professor tenha conhecimento para melhor organizar

sua pratica pedagogica.
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MITOS E VERDADES SOBRE O TDAH

a sociedade contemporanea, circulam muitos mitos e verdades sobre o TDAH.
Neste topico, iremos refletir sobre alguns deles. Desmistificar os mitos sobre o
TDAH e valorizar o trabalho dos professores que possuem embasamento tedrico adequado
é fundamental para promover uma educagao inclusiva e eficaz. Educadores bem informados
ndo apenas ajudam seus alunos a superar desafios académicos, mas também contribuem

significativamente para sua socializacao e desenvolvimento emocional.

Mitos sobre o TDAH

Primeiro Mito: TDAH é apenas uma fase da infancia

Embora os sintomas possam ser mais evidentes na infancia, o TDAH é um transtorno
neuropsiquiatrico que pode persistir na vida adulta. Muitos adultos diagnosticados
com TDAH relatam que os sintomas continuam, afetando suas vidas pessoais e

profissionais.

Segundo Mito: Criancas com TDAH sdo apenas preguicosas ou desinteressadas

O TDAH é um transtorno que afeta a capacidade de atencdo e controle do
comportamento, ndo a motivagao ou o interesse. Criangas com TDAH podem querer

se concentrar, mas tém dificuldades devido a sua condicgao.

Terceiro Mito: O TDAH é causado pela falta de disciplina dos pais

O TDAH tem uma base neurobioldgica e genética, ndo sendo causado unicamente
pela falta de disciplina. Embora o ambiente familiar possa influenciar a manifestacao

dos sintomas, a origem do transtorno é mais complexa.
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Quarto Mito: Apenas criancas hiperativas tém TDAH

O TDAH se apresenta de formas diferentes, e nem todas as criancas diagnosticadas
sdo hiperativas. Existem subtipos, como o tipo predominantemente desatento, em

que a hiperatividade ndo é um sintoma predominante.

Quinto Mito: O uso de medicamentos é a tinica solu¢ao para o TDAH

Embora os medicamentos possam ser eficazes para muitos casos, existem varias
intervengdes comportamentais, educacionais e terapias que podem ser igualmente

importantes e, em alguns casos, mais adequadas.

Verdades sobre o TDAH

Primeira Verdade: O TDAH tem uma base biolégica

Estudos mostram que o TDAH esta associado a diferencas na estrutura e no
funcionamento do cérebro, além de possuir um componente genético significativo.

Isso reforca a visdo de que se trata de um transtorno neurobiolégico.

Segunda Verdade: O TDAH pode afetar a vida diaria de forma significativa

As dificuldades de atencao, hiperatividade e impulsividade podem impactar a vida

académica, social e profissional da pessoa, gerando desafios em diversas areas.

Terceira Verdade: O diagnéstico deve ser feito por profissionais qualificados

O diagnostico de TDAH é complexo e deve ser realizado por profissionais de satide
mental qualificados, que considerem critérios diagnosticos estabelecidos e realizem

uma avaliacdo completa, preferencialmente com uma equipe multiprofissional.
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Quarta Verdade: O tratamento deve ser individualizado

Cada individuo com TDAH apresenta um conjunto tnico de sintomas e desafios.
Portanto, o tratamento e as intervencdes devem ser personalizados para atender as
necessidades especificas de cada pessoa.

Quinta Verdade: O TDAH pode coexistir com outros transtornos

Muitas criangas e adultos com TDAH também apresentam comorbidades, como
ansiedade, depressao ou dificuldades de aprendizagem. Isso exige uma abordagem
multiprofissional e abrangente para o tratamento.

A desmistificagdo do TDAH é essencial para promover uma compreensdo mais clara
e empadtica acerca das pessoas com o transtorno. E importante que educadores, familiares
e profissionais de satide mental estejam informados sobre esses mitos e verdades, para que

possam oferecer o suporte adequado as criancas e adultos afetados pelo TDAH.
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CONSIDERACOES TRANSITORIAS

Apresente cartilha, elaborada a partir de uma pesquisa sobre o Transtorno do
Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH), destina-se a ser uma ferramenta
de apoio essencial para professores, assistentes educacionais, coordenadores e gestores
escolares. Compreendemos que a inclusao de criancas com TDAH na sala de aula apresenta
desafios significativos, desde a identificagdo dos sinais e o encaminhamento correto a

equipes multiprofissionais até a implementacao de praticas pedagodgicas adequadas.

Os educadores frequentemente enfrentam diversos desafios e receios ao lidar com
alunos que apresentam TDAH. Entre eles, destacam-se a dificuldade em manter a atencao
dos alunos, o medo de nao saber como intervir de forma adequada e a preocupagdo com
o impacto do transtorno no aprendizado e nas relagdes sociais das criangas. Além disso, a
falta de formacao especifica sobre o TDAH pode gerar inseguranca e, muitas vezes, levar a
rotulacao dos alunos.

E fundamental que os professores tenham acesso a suporte e recursos pedagégicos
que os auxiliem na implementagdo de praticas inclusivas. Isso inclui formagao continuada,
materiais didaticos adaptados e a possibilidade de colaboracdo com profissionais da
satde e assisténcia social, como psicélogos e psiquiatras, que podem oferecer orientagao

especializada.

A utilizacdo de estratégias diferenciadas, como jogos, atividades préticas e
tecnologias educacionais, pode facilitar o engajamento dos alunos e promover uma
aprendizagem significativa. Para a aplicagdo eficaz dessas estratégias, é imprescindivel que
os professores possuam um conhecimento fundamentado cientificamente sobre o tema. Tal
preparo possibilita uma abordagem mais empatica e informada, ajudando a desmistificar

preconceitos e a promover uma cultura educacional que valorize a diversidade.

Nesse contexto, acreditamos que, ao compartilhar com os educadores informagdes
e estratégias eficazes, é possivel promover um ambiente escolar que reconheca e valorize
as individualidades dos alunos, contribuindo para seu desenvolvimento integral. Essa
abordagem inclusiva ndo apenas beneficia as criancas com TDAH, mas também enriquece a

experiéncia de todos os alunos, cultivando um clima escolar mais colaborativo e respeitoso.

Em suma, esta cartilha é um convite a reflexdo e a acdo. Ao instrumentalizarmos
nossos educadores com conhecimento e recursos, ndo apenas atendemos as necessidades de
alunos com TDAH, mas também construimos uma educacdo que preza pela inclusao e pela
qualidade. Que possamos, juntos, transformar desafios em oportunidades de aprendizado

e crescimento para todos os envolvidos no processo educativo.
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