Eliane C. Cansangao

Hiperatividade ou falta
de limites? Desatento ou

desatendido?

Muito vem se falando acerca dos transtomos
do Déficit de Atencdo (ADD) com ou sem
hiperatividade (TDAH), que vem afetando um
nimero consideravel de criangas e, diferente do
gque se acredilava, ndo desaparece,
necessariamente na fase da adolescéncia.
Segundo as pesquisas, cerca de 80% dessas
criangas continuarao a apresentar alguns sintomas
do transtomo na idade adulta, o qual compromete
de forma significativa os relacionamentos,
tornando-se entdo um problema de satde publica,

Assunto presente em revistas nao so
cientificas, como lambém em jomais, onde
mostram indicadores e sintemas gue assinalam se
a crianga efou adolescente & desatento efou
hiparativo, resultando no aumento do consumo de
uma medicagiio estimulante conhecida como
ritalina, sem atentar para seus efeitos colaterais

Os estudos sobre hiperatividade se iniciaram
no principio do séc. XX, com enfoque médico, tendo
recebido diferentes denominagbes como:
Disfuncdo Cerebral Minima, Reacdo Hipercinética
da Infancia, Distirbio de Daficit de Atencio, até a
atual nomenclatura.

Alguns psicopedagogos em uma perspectiva
criica sobre o diagnostico de “ADD" e seu
tratamento, vém demonstrando certa preocupagao
em relacdo ao numero crescente de criangas assim
diagnosticadas.

Alicia Fernandez vem pesguisando e
questionands na Internet sobre ADD, com a equipe
da EPsiBA (Escola de Psicopedagogia de Buenos
Aires), no site www.epsiba.com,

Segundo Fernandez, a crianga pode estar
inquieta por diversos molivos: por uma inteligéneia
ativa, gueslionadora e a falta de resposta a mesma
no meio familiar efou escolar, ou um chamado
inconsciente de alengao em relagio a diferentes
problemas de ordem psicoldgica ou
psicopedagogica, que deveriam ser escutados
cuidadosamente, como também pode responder a
patologias orgdnicas que requerem alguma
medicacdo como complemento & abordagem

terapéutica interdisciplinar. Destacando que tais
patologias s30 muito variadas e sempre devem ser
diagnosticadas com profundidade e
interdisciplinaridade.

Para a Dra. Lidia Caceres (1998),
Meuropediatra, & importante um diagnastico em
equipe, para ndo reduzir o problema ao orgénico.
Atuaimente, o diagnostico de ADD é limitado, onde
s0 & possivel inferir hipoteses, ndc ewxistindo
evidéncias diretas de danos no SNC. Deve-se
entdo verificar se o peso preponderante é
neurofisiologico, emocional ou do ambiente, e a
partir deste, elaborar as estratégias de tratamento,
focando a causa do problema e ndo o sintoma.

Jorge Gongalves da Cruz, psicdlogo, publicou
um artigo sobre criancas desatentas, enfatizanda
que a sociedade globalizada nos “desatiende” a
lodos e coloca como enfermidade o que as
criangas denunciam em sua inquietude e falta de
atenco.

As criangas perguntam e ndo sdo escutadas
e islo surge em forma de sinlomas, E preciso
escutar antes de medicar as criangas.

O mercado de trabalho hoje exige que o
sujeito tiunfe a qualguer , & oferece até a
"pilula da inteligéncia”. Para Alicia Femandez, o
verdadeiro sentido do aprender é: “autorizar-se a
pensar, desfrutar da alegria de criar, refletir sobre
nossa condigdo humana, perguntar, jogar, sonhar,
inquietar-se, desejar, trocar. Porque aprendemos
dagueles que nos sdo significativos, quando
podemes confiar em quem nos escuta — se nos
escutam. Aprendemos guandc somos
reconhecidos pelo ensinante. Portanto,
aprendemos com nossa subjetividade e
objetividade, com afeto, inteligéncia e desejo.

Psicopedagogos e professores hoje, t8m que |7

estar atentos sobre esta demanda de ADD, seus
‘rotulos’, diagnostico e medicagio. E preciso
questionar sobra: “0 que & atengio?”, "0 que &
concentragao?”, "0 que & aprendizagem hoje?".
Alicia Fernandez cila: “antes, atencio era
concentragio.

descentracao, a dispersao crialiva, a reconhecer-
se autor, a confiar em suas possibilidades de criaro
que ja esta ali, mais proxima de jogar, que do
trabalho alienado (Winnicolt), e que isto pode ser
verificada no maodo como estudam os adolescentes
que aprendem, simultaneamente, léem, escrevem,
escutam radio, riem, contam coisas, falam ao
telefone, fazem lanches...”

E necessario, entdo, refletir, questionar para
modificar nossos modos de pensar, abrir um
espaco de pergunta acerca do que acontece
guando se diz que uma crianca gque nao presta
atencdo & hiperativa. O que & esta crianga em seu
universo, em seu mundo? Atencdo vem do verbo
“atender”, e atender & cuidar.

Serd que estamos cuidando de
nossas criangas como deveriamos?

Hoje atengdo estd proxima a @

» Conhecendo otranstornode TDAH

por Salvione Klivia M. Tenério

» Dicas e Orientagdes para Pais e Professores

por Tania Zagury
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Caminante

Caminante no hay camino

Se hace camino al andar

v al volver |a vista atras. .,

\eras las huellas gue te permitieran avanzar.

Es bueno recordar:
no puedes exigir

gue tus huellas, sean camino para los demas.

Yo no propongo, ni te quiero dirigir
solo te puedo acempanar

Te puedo también prestar
mis palabras, mis ideas; mi "cametel”
para que puedas jugar...

¥ coma &l "nifio del fort da’
te apropies al lanzarlo del placer...

¥ como el "nific del fort da”
disfrutes mas de tu propia fuerza vital
gue de |a belleza del cametel

¥ como profesional de la psicopedagogia
disfrutes mas de tu desea de aprender
gue de la certeza de nuestra teoria.

Alicia Femandez

sugestoes

Resultado da reunido de renomados profissionais de diversas regites do
pafs, sob a organizagdo de Luis Augusto Rohde & Paulo Mattos,
o livro Principios e Praticas em TDAH apresenta um texto denso,
porém agradavel, objetivanda que o impacto do TDAH seja minimizado
pela maior detecgdo dos casos e pelo encaminhamento adeguado de
propostas terapéuticas, tenda por base a evidéncia cientifica.

Os aulores abordam diverses aspectos do problema, apresentando, entre
oulros assuntos: epidemiclogia, eliologia; quadro clinico, intervengao na
escola, processo diagnostico e tratamentos.

Ed.: Artmed

PRINCIPIOS E PRATICA

Mentes inquietas, de Ana Beatriz B. Silva, & um livra
esclarecedor, com abordagem séria e detalhada (além de bem-humorada)
do que acontece dentro do dinamo que & o cerebro de homens, mulheres
e criangas com DDA distraldo, enrolado, esquecido, desorganizado,
impuisive, agitado, inguieto. Estes séo alguns dos adjelivos mais comuns
usados para descrever o comportamenio de pessoas gue — injustamente
tidas como preguigosas, iresponsavels e rebeldes — na verdade possuem
um funcionamento mental diferente, O fato de ter o Distlrbio do Déficit de
Alengdo lambém pode (c- om a correda canalizagdo do
imenso potencial que os DDAS tEm) significar crialividade, energia,
inovacdo & ousadia.

Ed. Genle

AUBUATG el w'_:."; Pais brilhantes, professores fascinantes

b

Farmar criangas e adolescentes socidveis, felizes, livres e
R empreendedores & um belo desafio nos dias de hoje. A solidao nunca foi
P A 180 infensa: os pais escondem seus sentimentos dos filhos, os filhos
escondem suas lagrimas dos pais, os professores se ocultam atras do giz.
Augusto Cury direciona esla obra a0s pais, 805 professores da pré-
escola, do ensino fundamental, médio e universitario, aos psicdlogos, aos
profissionals de recursos humanos, 805 jovens & a lodos os que desejam
P——— conhecsr alguns seqredos da personalidade e enniquecer suas relacies

b s socials.

Ed. Sextante.
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Escolhemos o ADDITDAH como tema desta edigio, por ser um tema polémico e um probiema bastante

freguente na atualidade. MNos sites abaixo, vocé encontrard mais informagdes e opinides de alguns
G.) educadores, psicélogos, psicopedagogos e psiquiztras.
* www.epsiba.com (Escola de Psicopedagogia de Buenas Alres)
« www.psigweb.med.br (Psiquiaina Geral - Dr. Geraldo José Ballone)
*www.psicopedagogia.com.br (Psicopedagogaon Line - Educacio e Salde Mental)
www.mentalhelp.com |Sociedade Beneficente sraelita Brasileira)

S

-

=
1 fa
que este ano homenagearad o poeta Vinicius de Moraes.

Mossos alunos fardo diversas apresentagoes artisticas,
teremos noite de autégrafos e. é claro, muita poesial

Mais uma vez o Colégio Santa Amélia coloca em
a sua proposta de incentive d arte e

Bebedouro - (82) 3241.6856 / Farol - (82) 72

COMPETENCIA
E DEDICACAO




ranstorno

*Salvione Klivia C. M. Tendrio
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0 TDAH & um problema neurabiolégico que aparece na inféncia e pade acompanhar o portador durante a
adolescéncia e em alguns casos até a vida adufta, de forma mais grave ou mais branda. Recebeu diversas
denominaghes a partir de 1902: Disfungio Cerebral Minima, Reagdo Hipercinética da Infdncia, Distirbio de Déficit
de Atencao, até chegar ao Transtorno de Déficit de Atencio / Hiperatividade (TDAH), como consta no manual
Diagndstico ¢ Estatistico de Transtornos Mentais, da Associag@o Americana de Psiguiatria.

Alualmente, o TDAH & diagnosticade entre 2% e 5% das criangas e adolescentes com 06 a 16 anas
|sendo aproximadamente B0% meninos), podendo se explicar esse aparente aumenta no nimera de casos devido
a maior conscientizagdo  dos profissionais que estao envolvidos com criangas & pela crescente melhora no
diagndstico.

Por ser um disturbio que vem crescendo muito nas Gliimas décadas e trazendo grandes preocupagies
para os pais e professores, estd havendo um grande envalviments e debale por profissicnais de diversas dreas
(pedagogos, psicilogos, pediairas, psicopedagogos, neurologisias e psiquiatras) em busca de um fratamento
eficaz que seja capaz de minimizar os efeitos desse transtomo na vida de seus portadores.

Anteriormente acraditava-se gue as pessoas que tBm TDAH apresentavam alteragies apenas na regiso
frontal do cérebro, porém, pesquisas mais recentes na area neurclogica e baseadas em tacnicas modemas de
imageamento, demonstraram diferencas em varias regides do cérebro de criangas que sofrem desse transtomo,
apontando gue tanto o seu lobo frontal, como o cérebro, 880 menores, assim coma o8 labos parietal e lemporal, O
que nos faz pensar que o TDAH & o resultado do processaments anormal de informagbes nessas areas cerebrais,
que 530 respmsa’veis pela emogao e pelo controle dos impulsos e dos movimenios, sendo dessa forma os
sintomas mais comuns a distracao, a hiperatividade & a agitacao, que podem aparecer em todas as idades, porém
em adultos ha uma diferenga consideravel. As criancas tendem a apresentar impaciéncia, esquecimento, tomada
de decisbes precipitadas, alteragdes rapidas de humor, dificuldade em respeitar limites e déficits na coordenagao
motora fina, mas de acordo com as fase do desenvolvimento da crianca esses sintomas tém predominancias
diferentes. Wa educacao infantil, nommalmente se apresentam mais como hiperatividade, dificuldade de aceitar
limites e tolerar frustragBes; na idade escolar geralmente apresentam sintomas combenados, enquanto, na
adolescéncia, 580 mais desatentos e impulsivos.

Em alguns livros de psiquatria, o TDAH encontra-se classificado em quatre ipos:  desatento, hiperativo-
impulsive, combinado e ndo-especifico. Para se obter um diagnéstico e tratamento eficazes, & imprescindived
conhecer os sintomas mais freqlentes de cada tipo. (Vide quadro ao lada)

Apesar das vanas pesquisas e imporiantes descobertas sobre o TDAH, as discusses sobre as
possivels causas, exagero no diagnostico e methor forma de tratamento estao cada vez mais aciradas. Varnas
hipoteses ja foram levanladas sobre as provaveis causas do transtomo. Estudos mais recenles apontam:
hereditariedade (em aproximadamente 80% dos casos), problemas durante a gravidez elod no parto, sofrimento
fetal no nascimento, exposicio a substancias coma chumbo, fumo e alcoal durante a gravidez, crises conjugais,
ligecao deficients entre os pais e a crianga, baixa instrucdo patema, funcionamenio relacional cadlico na familia e
presenca de apenas um dos genifores. Porém, a polémica maior esta voltada a banalizagdo do transtomo por
aiguns profissionais que ndo estio bem informados sobre o problema, gerando dessa forma diagnosticos errados
e consequentemente, tratamentos inadequados. E nessa discussdo ha divergéncias de opinides entre os
profissionais, principaimente quanto ao uso de medicamentos em portadores de TDAH. Uns acreditam que a
primeira opeaa de tratamento seria a terapia comporiamental, na qual a crianga aprendesia a se cheervar e se
controlar; outros acreditam serimperativo o uso das "drogas da obedigncia”.

Ainda ha muito o gue se pesquisar, para poder se definir com precisio quais associaches de lerapias e
drogas sao mais eficientes para cada tipo de TDAH, no entanto, & importanta ressaitar que as criangas com asse
franstomo apresentam varias caracleristicas posdivas. Elas s3o: cunosas, engragadas, inteligentes, criativas,
espontaneas, prestativas, sensivess e muitas delas 530 talentosas para fazer varias coisas ao mesmo lempo, além
de dtimas improvisadoras. Entdo, os pais e educadores devem ajuda-fas a se senfirem mais aliviadas e
colaborarem em sua melhora, apontando e valorizando, sempre que possivel, essas gualidades.

*Salvione Klivia C. M. Tenorio & pedagnga e psicopedagoga.
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Sintomas mais freqiientes
em cada um dos
fquatro tipos de TDAH

1) Desatento

= Nio presta atengao a detalhes ou comste
enganos por descuido.

= Tem dificuldade de concentracao em tarefas
elou jogos,

= Tem dificuldade de sequir instrugBes e/ou
terminar tarefas.

= E desorganizada nas farefas e com os

matenais.

Evita atividades que exijam esforgo mental

continuado.

Perde objetos necessarios as atividades.

Distrai-se com facilidade.

Esquece farefas e compromissos diarios.

Parece nao ouvir.

2) Hiperativo-impulsivo

= |nguieto (remexe pés e maos quanda
sentado).

+ Nao para sentado muito tempo.

= Pula, comme muito sem destino (“bicho-
carpinteira’). No adulto, manifesta-se por um
sentimento geral de inguietacso.

« E muito barulhenta,

+ E muito agitado.

= Fala excessivamente.

* Responde antes de se terminar de perguntar.

« Tem dificuldade de esperar sua vez.

= [ntromete-se em conversas e jogos alheies.

3) Combinado

= Apresenta sintomas de ambos os conjuntos de
criterios

= (parece estar associado a8 maiores prejuizos
globais na vida da crianga).

4) Nao-especifico

= Caracteristicas em nimero Insuficiente para
um diagnastice completo.

= Ainda assim, pode deseguilibrar a rotina diaria,

(Elaborado por Tania Zagury)
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Rubem Alves, Alicia Femandez, Miguel Zabalza,
Guiomar Namo de Melio, Sandra Bozza, Celso Antunes
Celso Vasconcelos, Lino de Macedo, entre outros.

ail: futuroeventos@futuroeventos.com.

www.futuroeventos.com.br




rientacoes
para os pais e professores r..:..

Dicas para os pais:

= Propicie atividade fisica regular. sejam,

* Prefira atividades que tenham regras e limites.

= Estabeleca Prioridades.

= Relacione as dificuldades e as hierarquize,

= Alaque, primeiro a maior dificuldade.

= 506 depois de vencida a primeira, passe & outra.
» Pense antes de agir.

Mao tome alitudes de forma precipitada, resultados.
= Relacione as alternativas de manejo.

= Pense em cada uma delas e decida como agir.
= Use a refarco positivo {recompensa),

Dicas para os professores:

* Escolha eriteriosamente a escola, dando * Prepare a crianca para cada nova situacao, pois ela
preferéncia aguelas que disponibilizam trabathos
especificos para criangas com TDAH.

Lembre-se de que o trabalho em equipe = Deixe as regras de funcionamento da classe em
(paisfamilia’profissionais) & o que traz os melhores

& sensivel e se assusla com facilidade.

local bem visivel.
= As regras deves ser curlas e claras.

= Sempre que puder, utilize jogos como forma de

preferencialmente, evitando & punigao. = Converse com a crianga para saber de que forma
» Ressalle os progressas e evite criticas constantes. ela sente que aprende melhor. operacionalizar tarefas  objetivos.
* Tenha constancia. Os resultados st aparecem a * Alleme esiralégias e recursos alé ter cereza do

meédia ol longo praze, estilo de aprendizagem do aluno. = Quando a moelivagio & maior, a concentragio
= Adote as mesmas alitudes em lodes os ambientes Comece com atividades simples.

gue & cranga freqiienta. Encorale-a com freqiéncia. aumenta.

» Todos o8 adullos que convivern com a changa
davem procurar agir da mesma forma.
= Comunigue-se com clareza e de forma eficiente,

Coloque-a perto de vocs, na sala de aula.
A cada semana, converse, privadamente, com a
crianga, informando-a sobre como ela esta se

= Reduza os testes cronometrados, que reforcam a

isto &, dé& instrugoes claras. saindo. Wpuisiidade s ansidade.
= As ardens, as instrugdes e o5 pedidos devem ser = Use sempre a agenda para comunicar-5e com o = Avalie qualitativaments.
feitas um & um, pais e outros profissionais que lidam com a crianga.

= Deixe o5 limites claramente definidos.

Celirs0s 2006°

Grupos de estudo

+ Familia e Aprendizagem - Enfogue Psicopedagogico
* Psicanalise e Psicopedagogia

+ Curso: Inclusao Escolar - Abordagem Psicopedagogica

Dirigide a: professores, psicopedagogos, psicélogos,

fonoaudidlogos

e outros profissionais da drea de salude e educagdo.

Coordenacao: Eliane C. Cansangao
Periodicidade: Enconiros mensais, durante 1 ano,
das 19h 45 22h, em dia a ser combinade pelo grupo.
Informagtes: Rua Virginio de Campaos, 242 Farol - Maceit/AL
Tel.: (82) 3223.4258 / 3336.4135 - {falar com Sandra)
(VAGAS LIMITADAS)

= Assinale e elogie 0s progressos, por Menores que = Essencial & gue aprendam,
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JABRATEF

Vil CONGRESSO BRASILEIRD
entre teorias, priticas @ contaxtos™

1l ENCONTRO DE PESGUISADORES

DA ABRATEF

26 a 29 de julho de 2006
FECAP - S&o Paulo, SP

Informagoes e Inscrigdes: (11) 3361.3056

abratef@eventus.com.br - www.abratef.org.br

_ RAssociacao Brasileira de
Psicopedagogia estara promovendo

Vil CONGRESSO BRASILEIRO DE PSICOPEDAGOGIA
1Il CONGRESSO LATINO-AMERICANO DE PSICOPEDAGOGIA
| CONGRESSO LUSO-BRASILEIRO DE PSICOPEDAGOGIA
KI ENCONTRO BRASILEIRO DE PSICOPEDAGOGOS
I EXPO PSICOPED

12,13,14 e 15 de outubro te 2006

UNIVERSIDADE SAD JUDAS TADEY - Rua Taguari, 546 [Praximo a0 melrd Bresser]

SAD PAULD — BRASIL

Informacdes:
Eventus Feiras e Congressos
Tel.: 11 3361 3056 Fax: 3361 3089
www.eventus.com.br




