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RESUMO

ALVES, Mayara Oliveira. Intervencdes em criancas e adolescentes com
diagnéstico de transtorno de déficit de atencado e hiperatividade: revisao
integrativa da literatura. 2015. 67 f. Monografia de Conclusdo de Curso Il
(Graduacdo) - Colegiado de Enfermagem, Faculdade de Ceilandia,

Universidade de Brasilia, Brasilia, 2015.

Introducéo. O tratamento do Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade
(TDAH) requer uma abordagem multipla, englobando a combinacao da terapia
farmacolégica com intervencbes comportamentais, psicossociais e
educacionais. Objetivo. Identificar os diferentes aspectos do amplo escopo da
literatura relacionada ao TDAH em criancas e adolescentes no Brasil.
Metodologia. Realizou-se uma revisao integrativa da literatura, de abordagem
qualita-quantitativa. Os critérios de inclusdo dos artigos definidos para esta
revisdo integrativa foram: ser artigo de pesquisa; estar publicado no idioma
portugués; ter cunho intervencionista; artigos que respondiam a questao
norteadora; e que correspondiam o periodo do ano de 2010 ao ano de 2014.
Como critérios de exclusdo compreenderam o0s, artigos disponiveis
eletronicamente na integra; ndo serem realizados em territorio brasileiro; e
artigos repetidos. A busca foi realizada pelo acesso online ao portal de
periédicos da CAPES, nos meses de julho a agosto de 2015. Resultados. Os
resultados encontrados indicaram que, durante o periodo, foram selecionados
34 artigos, sendo 19 destes da base de dados LILACS, 08 da SciELO, 06 da
Index Psicologia, 01 da MEDLINE e nenhuma da BDenf. Constatou-se, assim,
nenhuma publicacdo na base de dados da Enfermagem e nenhuma Revista de
Enfermagem. Discussé&o. Os achados desta revisao reforcam a ideia de um
olhar mais amplo na totalidade do individuo com TDAH e do reconhecimento
deste transtorno como possivelmente associado a problemas também de
cunho biopsicossocial. Estes afetam de forma direta a percepc¢éao do individuo
na sociedade. Conclusfes. A partir da revisao integrativa da literatura, foi
possivel identificar conhecimento oriundo de pesquisas e de pratica clinica. O

tratamento do TDAH é multidisciplinar. Deve-se enfatizar a necessidade da



10

colaboracdo ativa entre pais, crianca, escola e profissional da saude para o
bom andamento de um plano de intervencdo e indicar a terapia

comportamental, quando necesséria.

Descritores: Enfermagem psiquiatrica. Enfermagem infantojuvenil. Saulde
mental. Criancas e adolescentes. Transtorno de Déficit de Atencdo e

Hiperatividade.

ABSTRACT

ALVES, Mayara Oliveira. Interventions in children and adolescents diagnosed
with attention deficit hyperactivity disorder: an integrative literature review. 2015
67 f. Monograph Completion Course Il (Graduation) - Nursing Board, Faculty of

Ceilandia, University of Brasilia, Brasilia, 2015.

Introduction. Treatment of Attention Deficit Disorder and Hyperactivity Disorder
(ADHD) requires a multipronged approach, involving the combination of
pharmacotherapy with behavioral, psychosocial and educational interventions.
Goal. Identify the different aspects of the broad scope of literature related to
ADHD in children and adolescents in Brazil. Methodology. It held an integrative
literature review of qualitative and quantitative approach. The inclusion criteria
of definite articles to this integrative review were: research article; to be
published in Portuguese; have interventionist nature; articles who responded
the main question; and which corresponded to the 2010 year period to 2014.
Exclusion criteria included are, items available electronically in its entirety; not
be held in Brazil; and repeated articles. The search was conducted by online
access to the CAPES portal, in July and August 2015. Results. The results
indicated that, during the period, 34 articles were selected, 19 of these LILACS
database, 08 SciELO, 06 Index Psychology, 01 MEDLINE and none of the
BDENf. It was found thus any publication in the database of Nursing and no

Journal of Nursing. Discussion. This review's findings reinforce the idea of a
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broader look at the totality of the individual with ADHD and recognition of this
disorder as possibly associated with problems also biopsychosocial nature.
These affect directly the perception of the individual in society. Conclusions.
From the integrative literature review, it was possible to identify knowledge from
research and clinical practice. Treatment of ADHD is multidisciplinary. It should
be emphasized the need for active cooperation between parents, children,
school and health professional for the proper conduct of an intervention plan

and indicate behavioral therapy when necessary.

Keywords: psychiatric nursing. Infantojuvenil nursing. Mental health. Children
and adolescents. Disorder Attention Deficit Hyperactivity Disorder
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APRESENTACAO

O interesse em estudar essa tematica manifestou-se durante as aulas da
disciplina Cuidado de Enfermagem Psicossocial em Saude Mental, quando
surgiu a necessidade de investigar mais a fundo questdes a cerca do
Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH) e verificou-se uma
caréncia na atencdo a saude mental infanto-juvenil na area da Enfermagem. A
necessidade deu-se a partir da minha experiéncia com 0 meu irmdo Luis
Gabriel Oliveira Alves, diagnosticado aos 4 anos de idade com o transtorno,
hoje com 12 anos. Sempre foi muito complicado lidar com as diferencas
apresentadas por ele, tanto no contexto educacional quanto familiar, por essa
raz8o como forma de buscar na literatura estratégias para contribuir
positivamente em ambos 0s contextos e ainda realizar andlise de intervencdes
a cerca do assunto, a escolha do tema baseou-se no desejo de refletir sobre
assuntos que se referem a paradigmas no que diz respeito ao diagndstico do
aluno com TDAH.

De inicio, a curiosidade estava apenas em constatar 0 comportamento
da crianca relacionado as caracteristicas diagnésticas e encontrar
comprovacdes no contexto cientifico. No decorrer da pesquisa aprofundei-me
em atentar a questdes que contribuissem positivamente como estratégias de
ajuda em um olhar lancado mais aos aspectos relacionados ao comportamento
e relacionamento social.

No periodo em questdo ao realizar a analise e diante dos
guestionamentos procurou-se através do estudo, investigar novas técnicas de
enfrentamento para esta probleméatica, novos recursos psicoterapéuticos com a
finalidade de verificar uma menor interferéncia dos sintomas na vida do

individuo.



16

SUMARIO
1. INTRODUGAOD ..ottt ettt re s te s saeaaeas 17
2 0] =] = 1Y/ TR 25
3. METODO ..ottt ettt ettt ettt aeanas 26
4. RESULTADOS E DISCUSSOES ......cooieeeceeeeeeeeeee e, 30
5. CONSIDERAGOES FINAIS ....ooiviveeieeeeeeees et es et en et en e 61

B. REFERENCIAS ...ooooieeeee e e ettt 63



17

1. INTRODUCAO

A crianca/adolescente na totalidade de seus atributos fisiolégicos e
psicolégicos constitui-se como um ser Unico e intrinsecamente global de ser e
estar no mundo que o cerca. Desse modo, sua reacdo ao ambiente € muito
peculiar e, tratando-se da doenca ndo hd como enfrenta-la de forma separada
e sim, de forma sistematica o que pode lhe gerar um prejuizo dessa totalidade
(ALCANTARA, 1979).

Ainda de acordo com Alcantara (1979), existe uma dualidade entre
atividade organica e psiquica a qual se torna numa relacdo de
interdependéncia e na crianga/adolescente encontra-se ainda imatura bem
como a atividade instintiva. A interdependéncia entre esses fenémenos
promove equilibrio na crianca/adolescente, onde assistir o seu corpo é também
assistir sua estrutura psiquica e, quando deficientes repercutem intensamente
um no outro, gerando sofrimento e perturbacdo. Segundo Funayama (2000),
para que aconteca uma aprendizagem adequada € necessario que a
crianca/adolescente tenha suas bases neuroldgicas integras.

As criancas/adolescentes com doencas psiquiatricas tém sintomas
incapacitantes, que sdo respostas a alteragcbes bioldgicas, situacdes
traumatizantes e aprendizagem desadaptada sociocultural (STUART; LARAIA,
2002). As dificuldades de aprendizagem se manifestam de diversas formas
dentro do contexto escolar com sintomas diversos que revelam que algo no
processo de ensino e aprendizagem nao vai bem. Interferem no rendimento
académico do aluno, ou seja, indicam que a aproximacdo de um determinado
conteudo e /ou conhecimento apresenta-se abaixo do esperado para a idade
/ano escolar.

Os enfermeiros psiquiatricos infantis devem ter um marco organizador
para conceituar, implementar e pesquisar cuidados efetivos para
criangas/adolescentes com doencas psiquiatricas. Os enfermeiros sé&o
desafiados a criar objetivos realistas e bem definidos, responder as complexas
necessidades sociais da crianca/adolescente, compreender e defender a

crianca/adolescente e desenvolver um plano abrangente de tratamento que
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identifique e integre as necessidades e 0s recursos das criangcas. Tudo isso
deve ser feito com a percepcao de que o comportamento das mesmas €, em
sua grande parte, baseado na cultura e deve ser visto sob uma perspectiva
sociocultural (STUART; LARAIA, 2002).

Além do conhecimento sobre os diagnésticos psiquiatricos, 0s
enfermeiros da psiquiatria infantii também precisam ser capazes de
implementar cuidados de enfermagem que tenham por objetivo modificar as
respostas de enfrentamento das criancas/adolescentes e reforcar suas
habilidades de enfrentamento. Os cuidados de enfermagem exigem uma
avaliagcdo ampla e os resultados do tratamento devem ser medidos pela
capacidade da crianca/adolescente para adaptar-se e funcionar na vida
(STUART; LARAIA, 2002).

REFERENCIAL TEORICO

Conceitos e caracteristicas do transtorno de déficit de atencao
e hiperatividade (TDAH):

O TDAH agrupa um conjunto de disfuncbes cognitivas e
comportamentais de ordem genética e neurocomportamental com alta
prevaléncia em criancas e adolescentes, e por isso, atualmente, € descrito
como um sério problema de saude publica. O TDAH acarreta varias
consequéncias na aquisicdo e desenvolvimento do aprendizado, gerando
inumeras dificuldades emocionais e sociais na crianca/adolescente. Estima-se
que o TDAH é uma das principais fatores de encaminhamento de
criancas/adolescentes no sistema de saude mental infantil (MILANI, 2013).

O TDAH tem sido muito estudado e discutido internacionalmente, pois a
divulgacdo correta e segura do transtorno torna-se vital para que
criancas/adolescentes sejam corretamente diagnosticadas e medicadas. Ja
que inumeras criancas/adolescentes estdo sendo aleatoriamente
diagnosticadas e medicadas sem apresentarem, de fato, o transtorno
(SANTOS; VASCONCELLOS, 2010).

O TDAH caracteriza-se por padrdo persistente de desatencéo, e/ou

hiperatividade e impulsividade e tem causa multifatorial e uma combinagdo


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Milani,%20Denise%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Santos,%20Let%C3%ADcia%20de%20Faria%22
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complexa de fatores temperamentais, genéticos, biolégicos, ambientais e
sociais (APA, 2014; ROHDE; HALPERN, 2004).

Digndstico do TDAH:

O diagnéstico do TDAH é apoiado nos critérios classificatorios do
Manual de Diagnostico e Estatistico nas Doencas Mentais, versdo V - DSM-V
(APA, 2014) e a Classificacdo de Transtornos Mentais e de Comportamento -
CID-10 (OMS, 2003).

O critério do DSM-V (APA, 2014) envolve a analise da frequéncia (seis
ou mais sintomas), intensidade, amplitude (persisténcia em varios ambientes) e
duracdo (no minimo por seis meses) da triade sintomatica desatencéo-
hiperatividade-impulsividade ndo equivalente com o nivel de desenvolvimento
da crianca/adolescente. Estes sintomas tém impacto negativo nas atividades
sociais, escolares e profissionais ou reducdo da sua qualidade do individuo
(critério funcional) e ocorrem antes dos doze anos (critério temporal, um
marcador ndo excludente). Os sintomas ndo acontecem exclusivamente
durante o curso de outro transtorno mental.

A desatencdo se manifesta por mudancas frequentes de assunto,
distragédo durante discurso alheio, relutancia em manter atencdo em tarefas ou
atividades ludicas, dificuldade de finalizar tarefas, trabalhos escolares ou
deveres no local de trabalho, assim como dificuldade no engajamento de
tarefas complexas que exijam organizacdo. A hiperatividade e a impulsividade
se caracterizam pela dificuldade da crianca/adolescente em permanecer
tranquilo ou sentado no ambiente, levanta, remexe, corre ou sobe nos objetos
de forma inapropriada. Além de falar de forma excessiva, de agir sem pensar,
da dificuldade de organizar trabalhos, interrompe ou se intromete (APA, 2014).

Conforme o DSM-V (APA, 2014) trés diferentes subtipos foram definidos
para o TDAH, com predominio de: (1) desatencdo, (2)
hiperatividade/impulsividade e (3) combinado. No critério desatencdo a
presenca da desatencdo € preenchida no marcador temporal dos ultimos seis
meses e ndo acusa a presenca da hiperatividade/impulsividade, ja no critério

hiperatividade/impulsividade ocorre o contrario. No critério combinado
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carateriza-se tanto pela desatencdo, quanto pela hiperatividade/impulsividade
no transcorrer dos Ultimos seis meses.

O sistema classificatorio CID-10 (OMS, 2003), com o Transtorno
Hipercinético, apresenta-se similaridades nas diretrizes diagnosticas com o
TDAH do DSM-V (APA, 2014).

Caracteristicas especificas a cultura, a idade e ao género
sobre TDAH:

O TDAH inicia-se geralmente na infancia e afeta cerca de 5% das
criangas e apenas 2,5% dos adultos. O transtorno é muito mais frequente no
género masculino, com as razdes masculino-feminino sendo de 2:1 nas
criancas e 1,6:1 nos adultos (APA, 2014).

De acordo com a Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e
Problemas Relacionados a Saude — CID-10 (OMS, 2003), o TDAH ocorre em
varias culturas, sendo que as variagdes na prevaléncia relatada entre os paises
ocidentais provavelmente decorrem mais de diferentes praticas diagnosticas do
que de diferencas na apresentacéo clinica. E especialmente dificil estabelecer
o diagnostico em criancas com menos de 4 ou 5 anos, pelo fato de seu
comportamento caracteristico ser muito mais variavel do que o de criancas
mais velhas e incluir, possivelmente, aspectos similares aos sintomas do
transtorno. Além disso, em geral é dificil observar sintomas de desatencao em
bebés e criancas pré-escolares, porque as criangas jovens tipicamente sofrem
poucas exigéncias de atencdo prolongada.

Ainda de acordo com o manual, mesmo a atenc¢ao de criancas pequenas
pode ser mantida em uma variedade de situacdes (por ex., a criancga tipica de 2
ou 3 anos de idade em geral consegue ficar sentada com um adulto, olhando
livros de figuras). Em comparacao, criangcas pequenas com TDAH movem-se
excessivamente, sendo em geral dificil conté-las. Indagar sobre uma ampla
variedade de comportamentos em uma crianca pequena pode ser Util para
assegurar-se da obtencdo de um quadro clinico completo. A medida que as
criancas amadurecem, 0s sintomas geralmente se tornam menos conspicuos.

Conforme o CID-10, ao final da infancia e inicio da adolescéncia, 0s

sinais de excessiva atividade motora ampla (por ex., correr ou escalar
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excessivamente, ndo conseguir permanecer sentado) passam a ser menos
comuns, podendo os sintomas de hiperatividade limitar-se a inquietacdo ou
uma sensacgdao intima de agitacao ou nervosismo (OMS, 2003).

Segundo DSM-V (APA, 2014) criancas em idade escolar, os sintomas de
desatencédo afetam o trabalho em sala de aula e o desempenho académico. Os
sintomas de impulsividade também podem levar ao rompimento de regras
familiares, interpessoais e educacionais, especialmente na adolescéncia. Na
idade adulta, a inquietacdo pode ocasionar dificuldades ao participar de
atividades sedentarias e a evitacdo de passatempos ou ocupacdes que
oferecem limitadas oportunidades para movimentos espontaneos, por ex.,

trabalhos burocraticos.

Consequéncias funcionais e comorbidades do TDAH:

O TDAH esta associado ao reduzido desempenho escolar, rejeicao
social, interagbes familiares negativas, acarretando piores desempenhos
profissionais, maior probabilidade de desemprego e altos niveis de conflito
interpessoal, Aléem de serem mais propensos a sofrer lesfes, acidentes de
transito e obesidade (APA, 2014).

A mais freqiente comorbidade com TDAH em criangas/adolescentes € o
Transtorno de Conduta e Transtorno Opositor Desafiante, seguido dos:
Transtornos Obsessivo-compulsivos, de Tique e de espectro Autista.
Observam-se ainda em menor grau o0s Transtornos Disruptivos da
Desregulagdo do Humor, de Ansiedade e Depressivo maior. Ademais atrasos
leves no desenvolvimento linglistico, motor ou social costumam ser
comorbidos do TDAH (APA, 2014).

Tratamentos e diretrizes futuras do TDAH:

O tratamento do TDAH requer uma abordagem multipla, englobando a
combinacdo da terapia farmacoldégica com intervencbes comportamentais,
psicossociais e educacionais. Bem como ac¢des como orientacdo aos
pais/educadores, tratamento para a estimulacdo das funcbes cognitivas

bY

prejudicadas, orientacdo a escola e para as tarefas escolares e préatica de
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esportes tutorizados, melhora das habilidades sociais, conduta e adaptacao,
manejo de condutas conflitivas familiares (MILANI, 2013).

Devido a complexidade das diversas varidveis determinantes do TDAH,
o atendimento de criancas/adolescentes com este diagndstico tem sido feito
preferencialmente por equipes multidisciplinares (SANTOS; VASCONCELLOS,
2010). A equipe multidisciplinar pode ser composta pelos profissionais:
neuropediatra, psiquiatra, psicologo, psicopedagogo, pedagogo, professores,

enfermeiro, fonoaudidlogo, educador fisico entre outros.

Cuidados de enfermagem em criancas/ adolescentes com
TDAH

Segundo Videbeck (2012), a aplicacdo do processo de enfermagem
compreendem as seguintes etapas: investigacdo, andalise de dados e
planejamento, Identificacdo dos resultados, intervencbes e avaliacdo, que
serdo descritos a seguir:

1) Investigacdo da historia e avaliar o estado mental da
crianca/adolescente, como: aparéncia geral e comportamento motor, humor e
afeto, processo e conteddo dos pensamentos, processos sesnsorial e
intelectual, julgamento e compreensao, autoconceito, papéis e relacionamentos
e consideracdes fisiolégicas e de autocuidado. Caracteristicas comuns
encontradas em criancas/adolescentes com TDAH: breve foco da atencao, alto
nivel na capacidade de distrairem-se, irritabilidade e humores labeis, baixa
tolerancia a frustracdo, incapacidade de concluir tarefas, incapacidade de
sentar-se com calma e ocorréncia de muitas interrupcdes, conversa exessiva,
dificuldade de seguir instru¢cdes Videbeck (2012). Townsend (2002) acrescenta
que essas criancas/adolescentes séo frequentemente desorganizadas e
invasivas em trabalhos grupais, tém dificuldade em obedecer a normas sociais,
algumas sao agressivas ou desafiadoras ou tém comportamento mais
regressivo e imaturo, explosfes temperamentais, niveis excessivos de
atividade, inquietacédo e impaciéncia.

2) Andlise de dados e planejamento. Os diagnésticos mais comuns sao:
risco de lesdo ou automutilacdo; desempenho ineficaz do papel; insercéo social

prejudicada, e enfrentamento familiar comprometido Videbeck (2012).


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Milani,%20Denise%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Santos,%20Let%C3%ADcia%20de%20Faria%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Santos,%20Let%C3%ADcia%20de%20Faria%22
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Townsend (2002) também inlui como diagnético de enfermagem a
comunicacgdo verbal alterada e disturbios da identidade pessoal. O risco de
lesdo ou automutilagdo estd relacionado ao comportamento impulsivo e
propenso a acidentes e a incapacidade de perceber danos a si préprio. O
distarbio da interacdo social esta relacionado ao comportamento invasivo e
imaturo. O disturbio da autoestima esta relacionado ao sistema familiar
disfuncional e a auséncia de ligacdo pai/mae-filho. E a ndo aderéncia as
expectativas de tarefa relacionada a baixa toleréncia a frustracbes e ao
reduzido limite de atencgéo.

3) Identificagdo dos resultados. Deve-se incluir: livrarem de lesdes ou
danos fisico; respeitarem os limites dos outros; interagirem adequadamente
com outras pessoas; demonstrarem habilidades apropriadas para idade;
verbalizarem aspectos positivos sobre si mesmo; completarem tarefas e
seguirem instrugdes Videbeck (2012).

4) Intervengbes aplicadas incluem a garantia da seguranga da
crianca/adolescente com TDAH e dos outros; a melhoria do desempenho de
papéis; a simplificacdo de orientacdes ou instru¢des; a promocdo de uma rotina
estruturada diaria; e a instrugdo e apoio a crianca/adolescente com TDAH e
sua familia. Bem como a inclusdo dos pais no planejamento das atividades e
na oferta de cuidados e na orientacdo na administracdo e cuidados com 0s
farmacos. Os enfermeiros tém papel importante nos cuidados na administracao
dos farmacos, como: monitoramento da supressao de apetite ou atraso no
crescimento (metilfenidato-Ritalina); monitoramento de insbnia e supressao de
apetite (dextroanfetamina-Dexadrine); monitoracdo de possivel elevacdo em
testes da funcdo do figado e supressdo de apetite (anfetamina) Videbeck
(2012).

5) Avaliagdo dos resultados. Observar os resultados positivos e
negativos e re-avaliar modificacdbes no processo de enfermagem, caso
necessario. O tratamento é eficaz quando ha diminuigcdo da hiperatividade,
impulsividade e atencdo com a administracdo dos farmacos, aumento da
socializacdo da crianca/adolescente com grupo de pares e na familia e
comunidade e melhora nos resultados académicos Videbeck (2012).
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O presente trabalho justifica-se pela importancia do tema na atualidade e
pela escassa quantidade de publicagcbes cientificas pela enfermagem
existentes que abordem as implicagbes das intervencdes terapéuticas no
ambito da salde, escolar e social com ciancas/adolescentes com TDAH. Essas
sdo de suma importancia para o desenvolvimento de atitudes benéficas frente
a situacoes diarias enfrentadas pelas criangas/adolescentes.

Para tanto, a seguinte pergunta norteou o estudo: O que foi produzido e
esta publicado sobre TDAH com criangcas e adolescentes no Brasil entre os
anos de 2010 e 20147



2. OBJETIVO

Identificar os diferentes aspectos do amplo escopo da literatura

relacionada ao TDAH em criancas e adolescentes no Brasil.



3. METODO

Realizou-se uma revisao integrativa da literatura, de abordagem qualita-
quantitativa. A revisdo integrativa da literatura € um método que permite a
incorporacdo das evidéncias na pratica clinica. Esse método objetiva reunir e
sintetizar resultados de pesquisas sobre um delimitado tema ou questéo, de
forma sistematica e ordenada, com o intuito de contribuir para o
aprofundamento do conhecimento do assunto investigado (Mendes, Silveira,
Galvéo, 2008).

Conforme Souza, Silva e Carvalho (2010), essa revisao integrativa
abrangeu as seguintes etapas:

1) Escolha do tema

2) Estabelecimento da questdo de pesquisa

3) Elaboracao dos objetivos da revisao integrativa

4) Definicdo dos critérios de inclusdo e exclusdo de artigos

(selecao da amostra final)

5) Delimitacdo das informacdes a serem extraidas dos artigos
selecionados

6) Andlise, interpretacao e discussao dos resultados

7) Apresentacao da revisao.
Para facilitar o entendimento de construcdo da amostragem final,

esquematizou-se um fluxograma sobre a coleta de dados dessa revisao.

Figura 1. Processo de coleta de dados e amostra final da revisédo

a) Inicio das buscas por descritores - Na base de dados—julho a
agosto/2015

b) Resultado inicial = 317 publicagdes.

c) Apos Critérios de incluséo

d) Relacionados ao objetivo da pesquisa = 91 artigos.

e) Na amostra final da revisdo = 34 artigos.
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Inicio das buscas por
descritores - Na base

Identificados

de dados—julho a

agosto/2015
Estudos selecionados por meio
da leitura do titulo ou resumo.
N= 317 L

Triagem

I

Estudos selecionados
para verificacdo de
critérios de inclusdo —

N=91

Elegibilidade

I

Estudos incluidos para a presente revisao
N= 34

Incluidos

Figura 1 Fluxograma da presente revisdo sistematica

A selecédo dos artigos foi realizada a partir da busca nas seguintes bases
de dados: SCIELO — Scientific Electronic Library Online e BVS: LILACS -
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude, MEDLINE -
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online, Index Psicologia -
Periodicos técnico-cientificos e BDENF — Base de Dados em Enfermagem.

Na coleta de dados utilizaram-se os descritores ou palavras-chave,
segundo a classificacdo dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) que
foram: ADHD - Attention Deficit Hyperactivity Disorder ou TDAH - Transtorno do
Déficit de Atengédo com Hiperatividade.

Ao iniciar a revisao integrativa, formulou-se a seguinte questao: quais as
evidéncias cientificas acerca de intervencdes relacionadas ao tratamento de

criancas e adolescentes com TDAH?


http://bases.bireme.br/cgi-bin/wxislind.exe/iah/online/?IsisScript=iah/iah.xis&src=google&base=LILACS&lang=p&nextAction=lnk&exprSearch=544690&indexSearch=ID
http://bases.bireme.br/cgi-bin/wxislind.exe/iah/online/?IsisScript=iah/iah.xis&src=google&base=LILACS&lang=p&nextAction=lnk&exprSearch=544690&indexSearch=ID
http://www.scielo.br/img/revistas/jbpsiq/v63n4/0047-2085-jbpsiq-63-4-0360-gf01.jpg
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Os critérios de inclusdo dos artigos definidos para esta revisao
integrativa foram: ser artigo de pesquisa; estar publicado no idioma portugués;
ter cunho intervencionista; artigos que respondiam a questao norteadora; e que
correspondiam o periodo do ano de 2010 ao ano de 2014.

Como critérios de exclusdo compreenderam os, artigos disponiveis
eletronicamente na integra; ndo serem realizados em territério brasileiro; e
artigos repetidos.

A busca foi realizada pelo acesso online ao portal de periodicos da
CAPES, nos meses de julho a agosto de 2015. A busca na base de dados
BDENF resultou em nenhum artigo. A amostra final foi constituida por 34

artigos (Tabela 1).

Tabela 1: Selecédo dos artigos de pesquisa nas bases de dados apds avaliacao
inicial. Brasilia, DF, 2015.

Avaliagéo LILACS MEDLINE Index BDENF SCIELO
Psicologia

Producéo encontrada 47 11 35 0 224

N&o é artigo de pesquisa 01 - - - -

N&o esta publicado em portugués - - - - 189

N&o tem cunho intervencionista 17 01 04 - 05

Artigos que néo respondiam a 08 - 01

questdo norteadora

N&o esta disponivel eletronicamente 01 01 - - 01

N&o ser realizado em territorio 01 - -

brasileiro

Artigos repetidos - 08 24 - 21

Total selecionados 19 01 06 0 08

Selecionaram-se um total de 34 artigos e publicados entre os anos de
2010 a 2014. Em seguida, os artigos selecionados foram submetidos a uma
leitura criteriosa em que foram identificados e foi realizada uma analise
observando-se a formacdo académica dos autores dos artigos e foi feita uma

sintese de cada artigo selecionado por categorias de assuntos predominantes.

Total

317
01
189
27
09

03
01

53
34
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A apresentacdo dos resultados e a discussao dos dados obtidos foram
feitas de forma descritiva, de modo a possibilitar a avaliagdo da utilizacao da
revisao integrativa, a fim de atingir os objetivos propostos.

A categorizacéao foi feita a partir da analise dos artigos tendo em vista a
area de atuacdo dos profissionais envolvidos juntamente com o objeto de
estudo investigado por eles. Foi feita a divisdo em seis grupos de acordo com
0s temas mais aproximados do ponto de vista anatéomico.

Para fins didaticos e facilitar a revisdo, o material referente a esses
artigos foi organizado em seis grandes grupos que englobam importantes
questdes a serem discutidas nesta revisdo. As seis categorias de analise para
discusséao dos artigos foram: a) Como caracterizar a saude auditiva, nutricional
e cardiaca das criancas/adolescentes com TDAH?; b) Como caracterizar os
aspectos sociais envolvidos no desenvolvimento da crianca com TDAH? c)
Quais as formas de diagndésticos as quais as criangas sdo submetidas? d) H&
diferencas entre o desempenho motor de criancas com TDAH e sem TDAH?;
e) Quais aspectos interferem nos processos de: memoria; atencdo e
linguagem, em comparacao com criangcas sem o diagnoéstico de TDAH?; f) Ha
diferencas nos processos de aprendizagem e leitura de criancas com TDAH

em relacdo as criangas sem o transtorno?



4. RESULTADOS E DISCUSSOES

Os resultados encontrados indicaram que, durante o periodo, foram
selecionados 34 artigos, sendo 19 destes da base de dados LILACS, 08 da
SciELO, 06 da Index Psicologia, 01 da MEDLINE e nenhuma da BDenf.
Constatou-se, assim, nenhuma publicacdo na base de dados da Enfermagem e
nenhuma Revista de Enfermagem.

Em relacdo aos anos de publicacdo evidenciamos que o ano de 2013
ocorreu o0 pico de producao de artigos sobre TDAH (35,3%) e que 0S outros
anos apresentaram uma producdo quantitativamente homogénea (11,8 a

20,6%) e de acordo com a figura 2 abaixo:

Gréafico 1. (Pizza) Distribuicdo dos estudos selecionados segundo o ano de
publicacdo, 2010-2014. 2010 — 06 (17,6%) 2011 — 05 (14,7%) 2012 — 07
(20,6%) 2013 — 12 (35,3%) 2014 — 04 (11,8%)

m 2010
m 2011
w2012
m 2013
w2014

Para resumir e sintetizar as informagBes extraidas dos artigos
selecionados para andlise utilizou-se um Quadro 1 ilustrativo com a

distribuicdo das evidéncias gerais encontradas. A seguir, apresenta-se um
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panorama geral dos textos avaliados nesta revisdo e o Quadro 1 contém: titulo,

autores, categorias profissionais e instituicdes, periédico, ano, local, amostra e

faixa etéria.

Tabela 2. Sintese dos artigos selecionados para a reviséo integrativa. Brasilia,

DF, 2015.

Titulo do Artigo

1. Potencial cognitivo em
criancas com transtorno do
deficit de ateng¢do com
hiperatividade

2. O papel do sistema

olivococlear medial em
criangas portadoras de
TDAH

3. Habilidades auditivas
em criangas com dislexia e
transtorno do déficit de

atencéo e hiperatividade

4. Amizade em meninos
com Transtorno de Déficit

de Atencdo/Hiperatividade

5. Percepcgao viso-motora
de escolares com
Transtorno do Déficit de
Atencgéo com

Hiperatividade

Autor

ROMERO, A. C.
L.; CAPELLINI, S.

A.; FRIZZO, A. C.F.

PEREIRA, R. C. et
al.

ABDO, A. G.

R.; MURPHY, C. F.

B.; SCHOCHAT, E.

SENA, S.
S.; SOUZA, L. K.

GERMANDO, G.
D. et al.

Categoria
profissional/
Institucdo de

ensino

Fonoaudiologia.
UNESP

Psicologia,
Odontologia e
Fonoaudiologia.

USP, UnB, UNIFESP

e Ministério da

Ciéncia e tecnologia

Fonoaudiologia.
USP

Psicologia.
UFMG

Fonoaudiologia.
UNESP

Periédico Ano
Braz J 2013
Otorhinolary
ngol
Braz J 2012b
Otorhinolary
ngol
Pro Fono 2010
Estud. 2013
psicol.

(Campinas)
CoDAS 2013

Local

Marilia
(SP)

Brasilia
(DF)

Séo
Paulo
(SP)

Belo
Horizonte
(MG)

Marilia
(SP)

Amostr

a

30
criancas
come
sem
TDAH
20
criangas
come
sem
TDAH

30
criangas
com e
sem
TDAH e

dislexia

39
criangas
com e
sem
TDAH

40
escolares
, com e
sem
TDAH

anos

Média
de
9,7e
9,8

anos

7a
12

anos

7a9

anos

7a

anos


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Romero,%20Ana%20Carla%20Leite%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Romero,%20Ana%20Carla%20Leite%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Capellini,%20Simone%20Aparecida%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Capellini,%20Simone%20Aparecida%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Frizzo,%20Ana%20Claudia%20Figueiredo%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Braz%20J%20Otorhinolaryngol
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Braz%20J%20Otorhinolaryngol
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Braz%20J%20Otorhinolaryngol
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Pereira,%20Val%C3%A9ria%20Reis%20do%20Canto%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Braz%20J%20Otorhinolaryngol
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Braz%20J%20Otorhinolaryngol
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Braz%20J%20Otorhinolaryngol
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Abdo,%20Anila%20Gabriela%20Rotger%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Abdo,%20Anila%20Gabriela%20Rotger%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Murphy,%20Cristina%20Ferraz%20Borges%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Murphy,%20Cristina%20Ferraz%20Borges%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Pro%20Fono
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Sena,%20Soraya%20da%20Silva%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Sena,%20Soraya%20da%20Silva%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Souza,%20Luciana%20Karine%20de%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Estud.%20psicol.%20(Campinas)
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Estud.%20psicol.%20(Campinas)
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Estud.%20psicol.%20(Campinas)
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Germano,%20Giseli%20Donadon%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Germano,%20Giseli%20Donadon%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=CoDAS

6. Efeitos imaginarios do
diagndstico de TDA/H na
subjetividade da crian¢a

7. ldentificacdo dos
procedimentos de
contagem e dos processos
de memoria em criangas
com TDAH

8. Escolae
desenvolvimento
psicossocial segundo
percepgdes de jovens com
TDAH

9. Funcéo motora fina,
sensorial e perceptiva de
escolares com transtorno
do déficit de atengdo com
hiperatividade

10. Transtorno de déficit de
atencao e hiperatividade:
um olhar no ensino

fundamental

11. Transtorno de déficit de
atencao e hiperatividade
(TDAH) - avaliagdo do
padrdo no EEG e estado
nutricional de criancas e
adolescentes de Brasilia-
DF

12. Prevaléncia de
transtorno de déficit de

atencéo e hiperatividade
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al.

Psicélogia.
unB

Psiquiatria.
UFRGS

Educacéao.
UFPR
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Neurologia
Pediétrica.
UNESP
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UFRGS e PUC-RS
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1 crianca
com
TDAH

28
estudant
es com
TDAH

21 jovens
com
TDAH

22
escolares
come
sem
TDAH
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Conforme dos textos avaliados, destaca-se que entre seus autores,

prevalecem os profissionais das areas de fonoaudiologia, psicologia, medicina
e educacao, mas aparecem textos que foram redigidos por profissionais das
areas de odontologia, psicopedagogia, terapia ocupacional, fisioterapia,
educacao fisica e linguistica. Apesar de o enfermeiro ser parte integrante da
equipe multiprofissional nos cuidados as pessoas com TDAH, ressalta-se a
auséncia desses profissionais nos artigos selecionados nessa revisdo
integrativa.

Em relacdo aos periodicos, onze artigos foram publicados em revistas de
psicologia em geral; seis em revistas de fonoaudiologia; trés em revistas de

pediatria, de psicopedagogia e de otorrinolaringologia; e dois foram publicados
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em revista de ciéncias de saude, de saude publica e de lingtistica; um foi
publicado em revista de educacdo e outro em educacado especial. Peridédicos
das areas de psicologia em geral e fonoaudiologia que mais se destacam nas
publicacdes de criancas/adolescentes com TDAH. Ja os periodicos de
enfermagem néo publicaram artigos nessa area.

Quanto as instituicbes de ensino federais e estaduais, evidenciou-se a
que foram publicados por autores associados em grande marioria a instituicao
UNESP, seguidos das instituicdes USP, UNICAMP, UnB, UNIFESP, UFMG,
UFRGS, UFES, UFSCAR, UERJ, também foram citadas as UFPB, UFPR.

Pode-se perceber que a classificacdo quanto ao local de aplicacao,
73,6% foram oriundos da Regido Sudeste, incluindo Sao Paulo-SP, Rio de
Janeiro-RJ, Minas Gerais-MG e Espirito Santo-ES. A Regido Sul produziu
11,8%, incluindo os Estados: Rio Grande do Sul-RS, Santa Catarina-SC e
Parana-PR. A Regido Centro-Oeste produziu 8,8%, sendo representado
apenas pelo Distrito Federal. A Regidao Nordeste produziu 2,9% representado
apenas o Estado da Paraiba-PB. J4 a Regido Norte aparece com 2,9%, sendo
representada pelo Estado do Para-PA. Observa-se que, apesar, da regido
Sudeste ser a mais citada por concentrar a maior parte dos cursos de poés-
graduacéo scrict sensu e, consequentemente, maior nimero de pesquisas e
pesquisadores, destaca-se gue todas as regides do pais foram citadas nos
artigos dessa revisao integrativa.

A amostra dos artigos variou de 1 a 396 pessoas, mas a maioria esta
entre 20 a 30 pessoas. Na amostra apareceram principalmente, criancas
escolares com e sem TDAH, seguidas na amostra de adolescentes,
apareceram também 4 artigos de pessoas com dislexia, 2 com transtornos de
conduta e 1 com esquizofrenia. Além das pessoas com TDAH, um artigo
trabalhou-se com as mées dessas pessoas com TDAH e outro com
professores. A diferenca da quantidade da amostra se deve pelo fato de terem
pesquisas de delineamentos distintos.

Com relacdo a faixa etaria, em sua maioria, com 30 artigos com criangas
entre 6 a 12 anos, 4 artigos com criangas menores de 6 anos, 4 artigos com
jovens acima de 13 anos e, somente, uma pesquisa foi realizada com
adolescentes exclusivamente. Ressaltam-se a importancia de se ter mais

pesquisas enfocando exclusivamente a faixa etaria da adolescéncia.
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Categorias de andlise para discussao dos artigos:

a) Saude Auditiva e Nutricional

Tabela 3: Classificacdo dos artigos referentes a saude auditiva e nutricional.
Brasilia, DF, 2015.

Titulo do Artigo /Estudo
1. Potencial cognitivo
criancas TDAH
(ROMERO; CAPELLINI; FRIZ

ZO (2013)

em

com

2. O papel do sistema

olivococlear medial em
criangas portadoras de TDAH

(PEREIRA et al., 2012b)

3. Habilidades auditivas em
criangcas com dislexia e TDAH
(ABDO; MURPHY;
SCHOCHAT, 2010)

4. TDAH - avaliacdo do padréo
no EEG e estado nutricional
de criancas e adolescentes de
Brasilia/DF (PARANHOS et al,
2013)

5. Potencial cognitivo em
criangas com TDAH
(ROMERO; CAPELLINI;

FRIZZO, 2013)

6. Processamento fonoldgico
em individuos com TDAH
(ALVES et al., 2014)

Objetivo
Comparar os achados do potencial evocado auditivo

de longa laténcia em criancas com e sem TDAH

Verificar a ocorréncia do efeito de supressdo de
EOA, caracterizado pela diminuicdo da amplitude de
resposta das EOAT em resposta a apresentacédo de
ruido contralateral, em criancas com TDAH (grupo

estudo) e normais (grupo controle)

Investigar o desempenho de criangas com dislexia e
TDAH

processamento auditivo, comparando-os com grupo

em testes comportamentais de

controle

Analisar o perfil epidemiologico, nutricional e as
alteracdes do EEG em criancas e adolescentes, com
sinais e sintomas de TDAH, encaminhados do

Servi¢co de Neuropediatria do Hospital Universitario

Comparar os achados do potencial evocado auditivo

de longa laténcia em criancas com e sem TDAH

Analisar e descrever o desempenho das habilidades
dos componentes do processamento fonoldgico nos

sujeitos com TDAH

Tipo de estudo

Quantitativo  (Estudo  caso-
controle)
Quantitativo  (Estudo  caso-
controle)
Quantitativo  (Estudo  caso-
controle)

Quantitativo (Estudo de base

transversal, analitico-descritivo)

Quantitativo (Coorte histérica
com corte transversal do tipo

caso-controle)

Quantitativo (Estudo descritivo
analitico dos dados, teste nao

paramétrico de Mann Whitney)
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Quanto ao tipo de delineamento de pesquisa dos artigos avaliados
nessa categoria, evidenciou-se, que todos contemplaram a pesquisa
guantitativa e, em sua maioria, estudo de caso-controle.

O diagnoéstico do TDAH baseado em sintomas clinicos mostra a
correlacédo de fatores genéticos, ambientais, nutricionais e psicossociais.

Nesta categoria especifica e conforme Romero, Capellini e Frizzo (2013)
observou-se que a audi¢cdo em relacdo as criancas com TDAH comparada com
as criancas sem TDAH apresenta diferencas ao nivel de significancia para a
amplitude de P2 da orelha esquerda, maior para o grupo com TDAH para a
amplitude e laténcia de N2 também da OE, que se mostraram alteradas no
grupo com TDAH. No que se refere ao P300 e MMN, ndo foram observadas
diferencas ao nivel de significancia quando comparados ambos 0s grupos.

No que se refere ao funcionamento do Sistema Eferente Olivococlear
Medial (EOAET), os estudos de Pereira et al. (2012b) mostram que n&o foram
observadas diferencas nas criancas com TDAH em relagcdo as criancas
normais. Nao se encontrou evidéncia, na amostra, de que o sistema eferente
olivococlear medial esteja alterado na presenca de TDAH. Os achados
apontam que o0 comprometimento atencional prioritario existente nos
portadores de TDAH néo seja de modalidade sensorial auditiva. Partindo desse
fato e dos achados encontrados na pesquisa, ha a sugestdo de uma
investigacdo do sistema eferente olivococlear por meio de outras medidas,
como as de natureza comportamental, a fim de verificar eventuais dificuldades
na percepc¢ao auditiva de portadores de TDAH.

Em relacdo as habilidades de atencao e as de processamento auditivo e
de acordo com Abdo, Murphy e Schochat (2010) observou-se que o0 grupo com
TDAH estudado apresentou pior desempenho em todos os testes aplicados, se
comparado ao grupo controle. Futuras pesquisas sao necessarias para melhor
investigagéo da correlagdo entre cada uma das habilidades auditivas alteradas,
em cada grupo estudado, e os sintomas decorrentes das alteracdes primarias
presentes em cada um deles.

No que diz respeito ao perfil nutricional de criangcas TDAH, a pesquisa de
Paranhos et al. (2013) mostram que os individuos com sintomas de TDAH

avaliados neste estudo apresentaram perfil nutricional adequado para idade,



40

sendo todos eutréficos e ndo foi encontrada associacdo de alteracdes
nutricionais com a hiperatividade. Nao houve associacdo entre sinais clinicos
de TDAH e alteracdo no EEG, nem altera¢des do estado nutricional.

Um dos focos dos estudos de Romero, Capellini e Frizzo (2013), em
relacdo as caracteristicas auditivas de criancas com TDAH diz respeito as
comorbidades entre os sintomas das criangas com TDAH e as alteracdes de
processamento auditivo. Tendo em vista que o0s sintomas tém sido
negligenciados na avaliacdo e, consequentemente, na reabilitacdo desses
individuos, o estudo em questdo buscou comparar os achados do potencial
evocado auditivo de longa laténcia em criangcas com e sem TDAH. A
metodologia utilizou como tipo de estudo o de coorte histérica com corte
transversal do tipo caso-controle realizado com 30 criangas, com e sem TDAH
na faixa etaria de 8 a 12 anos, distribuidas em: Grupo Controle (GC) -
Composto por 15 criangas com bom desempenho académico, selecionadas
pelos professores seguindo o critério de desempenho satisfatério em dois
bimestres consecutivos em avaliacdo de leitura e escrita e Grupo Pesquisa
(GP) - Composto por 15 criancas devidamente diagnosticadas com TDAH por
uma equipe interdisciplinar, na qual incluia avaliagdo fonoaudioldgica,
neurolégica, pedagdgica e neuropsicoldgica, que levava em consideracdo a
presenca de pelo menos seis (ou mais) sintomas de desatencdo e seis (ou
mais) sintomas de hiperatividade-impulsividade persistentes ha pelo menos
seis meses, segundo os Critérios Diagnosticos para TDAH do DSM-IV
(CAPELLINI; FRIZZO; ROMERO, 2013). Conforme o estudo foi observado
diferencas ao nivel de significancia para a amplitude de P2 da OE, que foi
maior para o grupo com TDAH, e para a amplitude e laténcia de N2, que se
mostraram alteradas no grupo com TDAH, o que comprova segundo pesquisas
gue o componente P2 é maior em criangas com TDAH comparada as criancas
isentas do transtorno. O componente N2 apresentou tais diferencas em razao
do estudo apresentar entre o GP, declinio na eficiéncia das respostas que
envolviam processos pré-atencionais e discriminatérios. A geragdo do N2
acontece a partir da atencdo e discriminacdo de uma resposta passiva e
automatica pré-atencional elicidada pela discriminacdo do evento raro
(NAATANEN, 1992). Concluiu-se a partir da andlise que a partir das

evidéncias descritas ampliou-se o0 conhecimento da via auditiva central das
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criancas com e sem TDAH com a avaliacdo com testes eletrofisioldgicos.
Contudo, fazem-se necessarios outros estudos de cunho nacional para melhor
investigagdo do tema em questao.

Conforme pesquisa de Alves et al. (2014) pode-se verificar que os
sujeitos com comorbidade em relacdo aos sujeitos sem comorbidade
encontram-se em déficit, sobretudo quando se compara entre os individuos
mais novos. Portanto, comorbidade associada é um dificultador da aquisicdo
das habilidades da consciéncia fonoldgica. Atualmente existem poucos estudos
gue evidenciam as alterac6es do processamento fonolégico em individuos com

TDA/H fazendo-se necesséarias mais pesquisas que visem aprofundar sobre

este tema.

b) Aspectos Psicossociais

Tabela 4: Classificagdo dos artigos referentes aos Aspectos Psicossociais.
Brasilia, DF, 2015.

Titulo do Artigo /Estudo Objetivo Tipo de estudo
1. Amizade em meninos com Comparar a percepcdo da qualidade da melhor Quantitativo (Estudo  caso-
TDAH (SENA; SOUZA, 2013) amizade e do conflito nessa relagdo, em meninos controle)
com e sem TDAH.
2. Escola e desenvolvimento Investigar as percepgfes de adolescentes e jovens Qualitativo (Entrevista
psicossocial segundo adultos com diagnéstico de TDAH acerca do papel semiestruturada)
percepcbes de jovens com da escola em seu desenvolvimento psicossocial.
TDAH (RANGEL JUNIOR;
LOOS, 2010)
3. Competéncia emocional em Analisar a competéncia emocional em criancas Quantitativo (Estudo  caso-
criancas portadoras de TDAH portadoras de TDAH e outras patologias controle)
e outras patologias (DIAS;
MINERVINO, 2013)
4. O sentimento de vergonha Compreender o julgamento do sentimento de Quantitativo e qualitativo

em criancas e adolescentes

com TDAH

vergonha em situacbes de violacdo as regras em

criangas e adolescentes com diagndstico de TDAH

(Piaget)


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Dias,%20%C3%89mille%20Burity%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Dias,%20%C3%89mille%20Burity%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Minervino,%20Carla%20Alexandra%20S.%20Moita%22
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(FERNANDES; DELL'AGLI; CI
ASCA, 2014)

5. Habilidades sociais em Verificar quais sdo as habilidades sociais alteradas e Qualitativo (Pesquisa Descritiva)
criancas com queixas de o quanto estas influenciam no desenvolvimento

hiperatividade e desatencdo social da crianca com queixa de desatencdo e

(GUIDOLIM; FERREIRA; CIAS hiperatividade

CA, 2013)

6. TDAH na escola: mediacdo Realizar mediacao psicopedagoégica para diagnostico Qualitativo (Teste de
psicopedagdgica de TDAH, tratamento, orientacdo na escola, familia, desenvolvimento escolar - TDE)
(FONSECA; MUSZKAT; RIZU e com a crianga

TTI, 2012)

7. Transtorno do déficit de Refletir sobre o processo de patologizacdo da Qualitativo (Estudo de Caso,
atencdo e hiperatividade na educacdo por meio de analise de caso de uma transversal)

escola: uma analise historica e menina com diagnostico de TDAH

social (SIGNOR, R, 2013)

Quanto ao tipo de delineamento de pesquisa dos artigos avaliados
nessa categoria, evidenciou-se, que a maioria foram pesquisas qualitativas.

Conforme pesquisa de Sena e Souza (2013), a percepcédo da qualidade
da amizade ndo se apresenta alterada em criancas com TDAH quando
comparadas as isentas do transtorno. Criangas do sexo masculino e de maior
faixa etaria tendem a ter maiores conflitos com o amigo. Tais conflitos séo
percebidos de maneira mais explicita com o aumento de idade, pois nesse
periodo da vida o avanco sociocognitivo pode auxiliar a captar melhor as
reacoes negativas dos pares seu comportamento frequentemente
desrespeitoso as regras sociais.

De acordo com Rangel Janior e Loos (2010) o niumero de reprovacgoes,
expulsbes e transferéncias compulsoérias; problemas de aprendizagem e
comportamento predominam entre os participantes de forma numerosa,
comprovando as evidéncias contidas na literatura. Evidencia-se falta de
preparo por parte da escola em lidar com a capacidade dos alunos de se

sobressairem de dificuldades encontradas na trajetoria académica. Ainda sobre


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Fernandes,%20Ana%20Paula%20Amaral%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Dell%27Agli,%20Bet%C3%A2nia%20Alves%20Veiga%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Ciasca,%20Sylvia%20Maria%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Ciasca,%20Sylvia%20Maria%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Guidolim,%20Keiteuicia%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Ferreira,%20Tais%20de%20Lima%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Ciasca,%20Sylvia%20Maria%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Ciasca,%20Sylvia%20Maria%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Fonseca,%20Maria%20Fernanda%20Batista%20Coelho%20da%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Muszkat,%20Mauro%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Rizutti,%20Sueli%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Rizutti,%20Sueli%22
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as dificuldades, ressalta-se que essas sédo de grande impacto na percepc¢ao do
potencial das criangcas. Rotulagbes pejorativas acabam causando grande
influéncia no animo das mesmas uma vez que, afeta de forma negativa a
construcdo de suas personalidades.

Em relacdo aos Aspectos Psicossociais pode-se concluir que as
criangas com TDAH tendem a participar de relagbes de pares insatisfatérias,
podendo ser rejeitadas socialmente e até vitimizadas. Esse fator de grande
importancia implica na visualizacdo da crianca no meio em que convive. A
amizade diante de transtornos na infancia, € pouco estudada no Brasil. Os
estudos publicados disponiveis analisaram as relacbes de amizade em
criancas com diagndsticos como autismo, hiperatividade, Sindrome de Willis e
Sindrome de Down (ALBERTASSI; GARCIA, 2006), diabetes e cancer
(FERREIRA; GARCIA, 2008). Apenas dois trabalhos brasileiros trataram da
desatencédo e do TDAH na interface com as amizades infantis.

Parece importante destacar a escola como promotora da socializagao
infantil e de habilidades sociais; no entanto, seu foco nas habilidades
académicas tem dado papel secundario ao desenvolvimento de habilidades
sociais entre os alunos (PRETTE; PRETTE, 2003).

Conforme pesquisa de Sena e Souza (2013), a pesquisa das relacdes
interpessoais em portadores de TDAH € um campo de trabalho desafiador e
digno de esforcos futuros. A producédo cientifica deve ampliar o seu olhar a
cerca dos varios aspectos relacionados.

Rangel Junior e Loos (2010) chamam a atencédo para a precariedade da
escola no trato com os alunos e na busca de alternativas que desenvolvam
suas potencialidades, facilitando sua adaptacdo ao ambiente escolar assim
como uma baixa efetividade que a escola tem conseguido obter, tanto junto aos
alunos normais, quanto aqueles considerados especiais. A escola como
auxiliadora no processo de socializacdo deve se instrumentalizar de forma a
tornar o ambiente acolhedor e menos agressivo auxiliando no processo
académico e sentimentos dos alunos de forma positiva. Assim, espera-se a
formulacdo de programas terapéuticos que tenham o propdésito de cooperar
para um melhor funcionamento da competéncia emocional daqueles que
possuem psicopatologias. E, consequentemente, melhorar suas relagbes

interpessoais, ajudando a essas criancas a lidarem com situagbes que
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envolvam a regulacdo das emocdes, evitando a rejeicAdo entre pares e
cooperando para relagdes sociais de boa qualidade.

A pesquisa de Dias e Minervino (2013) teve como objeto de estudo: 20
criancas de ambos os sexos com idades entre 8 e 12 anos. Um grupo clinico
de 10 pacientes com diagnodstico de TDAH, esquizofrenia e transtorno de
conduta e o grupo ndo clinico 10 criancas de escolas publicas. O intuito da
mesma era o de analisar o desempenho das criangas nos nove componentes
que compOe a competéncia emocional a partir do Test of Emotion
Comprehension (TEC), versdo computadorizada, e identificar diferencas entre
sexo e idade dos participantes. Os resultados revelaram aceitacdo positiva por
parte das criangas em relagdo ao instrumento. Os dois grupos foram capazes
de identificar as emocdes basicas, porém o grupo controle apresentou maiores
escores comparado ao grupo clinico.

No tocante ao componente 9 do Test of Emotion Comprehension (TEC),
referente a compreensédo das expressdes morais das emocdes, verificou-se
maior escore no grupo clinico (50%) do que no grupo controle (30%).
Constatou-se também desempenho inferior entre as criancas do grupo clinico
quando avaliadas nos componentes de regulacdo das emocgdes e
compreensao de estado emocional camuflado.

De acordo com a analise, criancas com diagndstico unico de TDAH e
com diagnéstico de TDAH e comorbidades ndo obtiveram éxito na
compreensao da possibilidade de que uma emocao expressa facialmente pode
ser falsa. Nao foram encontradas diferencas associadas ao sexo e idade.

Conforme citado anteriormente os dados demonstraram que a presenca
de psicopatologia em criancas € um fator que predispde a dificuldades em sua
competéncia emocional. Isso porque falta o desenvolvimento pleno do aparato
cognitivo. Tendo em vista 0 exposto, verifica-se entdo a necessidade de
criagdo de programas terapéuticos no cuidado a essas criangas, pois auxiliardo
na melhora do funcionamento da competéncia emocional e qualidade de
relacionamentos sociais.

No que diz respeito ao sentimento de vergonha em criangas e
adolescentes com TDAH investigado por (FERNANDES; DELL'AGLI; CIASCA,
2014), teve como objeto de estudo: 20 criangas e adolescentes de ambos os

sexos, com idades entre 11 e 14 anos que cursavam entre o 5° e 8° anos do


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Dias,%20%C3%89mille%20Burity%22
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Ensino Fundamental 1l de uma escola da rede particular de ensino e de uma
instituicdo destinada ao diagndstico e tratamento de criancas com queixa
escolar. Subdivididos em dois grupos: Grupo 1 (G1) constituido por 10 criancas
e adolescentes com diagndéstico de TDAH, apresentacdo predominantemente
combinada, e o Grupo 2 (G2), formado por 10 criancas e adolescentes sem
queixas comportamentais, e como método Clinico de Piaget. Através das
andlises observou-se que diante de situacdes de violacdo das regras mediante
as historias hipotéticas, houve diferenca no que tange a compreensao do
sentimento de vergonha em criancas e adolescentes sem queixas
comportamentais e com TDAH. Em criancas isenta do transtorno, a vergonha é
parte integrante do repertoério emocional, assim como o de nao cumprir com
compromissos. Ja criancas com TDAH manifestam substancialmente a
vergonha correlacionada aos pares. O sentimento de vergonha ndo moral
aparece com maior frequéncia do que o de vergonha moral. Ficou evidente a
preocupacao de ser alvo do juizo alheio, ser ridicularizado e perder a amizade
dos colegas, sem considerar as suas proprias acées, que seriam violar a regra
moral (vergonha ndo moral). O medo de ser excluido e isolado permeou todas
as histérias, confirmando os dados da literatura (SENA; SOUZA, 2010).

O estudo descritivo conduzido por Guidolim, Ferreira e Ciasca (2013)
com 28 criancas, frequentadoras do ensino publico fundamental 1, que
apresentavam queixas de hiperatividade e desatencédo, com idade entre 6 e 12
anos, divididas em dois grupos Gl (Queixas de desatencao) e Gll (Queixa de
desatencédo e hiperatividade), mostrou que ao serem avaliadas pelo Inventario
Multimidia de Habilidades Sociais para Criancas, versdo informatizada, diante
da avaliacdo realizada sobre o enfoque das habilidades sociais independe se a
crianca apresenta apenas queixas de desatencédo, ou queixas de desatencao e
hiperatividade, ndo houve diferencas entre os grupos.

Ainda conforme o autor, frente ao indicador de comportamentos
frequéncia na reacdo habilidosa, a amostra geral apresentou dificuldade em
emitir comportamentos frequentemente adequados, como, por exemplo, pedir
desculpas, aguardar a vez para falar, seguir regras, prestar atencdo, ouvir e
demonstrar interesse pelo outro, reconhecer e perceber os sentimentos do
outro, compreender a situacdo, respeitar as diferencas, oferecer ajuda e
compartilhar entre outros (DEL PRETTE ZAP; DEL PRETTE A, 2005).
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Frente as reacfGes habilidosas, ao verificar a assertividade de
enfrentamento, a amostra a amostra geral pesquisada também se encontra
abaixo da média de intervalo apresentados pelo IMHSC-Del Prette, a qual
sugere que as criancas apresentam dificuldades em emitir frequentemente
comportamentos relacionados a defesa de direitos, de autoestima, solicitar
mudancas, defender-se de acusacdes injustas, resistir a pressdo do grupo,
entre outros (DEL PRETTE ZAP; DEL PRETTE A, 2005).

Estudo qualitativo de Fonseca, Muszat e Rizutti (2012) utilizaram como
método o Teste de Desenvolvimento escolar, que busca oferecer de forma
objetiva uma avaliacdo das capacidades fundamentais para o desempenho
escolar, mais especificamente da escrita, leitura e aritmética. Teve como objeto
de estudo da pesquisa um caso de mediacao psicopedagdgico. Nas avaliacdes
cognitivas, psicopedagdgicas e em seu comportamento, a crianca apresentou
alteracbes significantes. Constataram-se prejuizos de leitura, escrita,
aritméticos, nos aspectos emocionais e familiares e desenvolvimento motor
abaixo do esperado.

A partir da mediacdo psicopedagdgico e intervencdo medicamentosa
apos 6 meses, foi possivel a percepcdo de mudancas tanto no ambiente
escolar quanto no ambiente familiar. Interesse, organizagédo, concentracédo e
tranquilidade comecaram a aparecer em seu comportamento escolar. Em
relacdo ao prejuizo no acompanhamento dos conteldos, a mediacao
psicopedagdgico orientou a escola quanto ao reforco mediante ao processo
inicial de alfabetizagdo. A classificagdo nos testes de leitura, escrita
(dificuldades nos aspectos fonoldgicos do reconhecimento de letras, silabas e
palavras) e aritmética (dificuldade de elaborar a subtracdo) foi inferior para
série e média para idade.

Tendo em vista o caso, infere-se a importancia da mediacéo
psicopedagdgico no processo de avaliacéo interdisciplinar e ambiente escolar
na busca de mudancas na vida da crianga em ambito de saude e educacdao.

Por fim Signor (2013), em seu estudo por meio de uma analise de caso
de uma menina com diagnostico de TDAH ao refletir sobre o processo de
patologizacdo da educacdo aponta a necessidade de um olhar mais integrado
por parte dos educadores, visto que ha uma grande dificuldade dos professores

em perceber os obstaculos os quais os alunos estdo submetidos. Observa-se
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dentro do ambiente escolar uma imposicdo de padrdo de comportamento em
conjunto nédo levando em consideracdo a subjetividades do sujeito. Os
problemas apresentados em sala de aula sao vistos apenas diretamente
relacionados a disturbios de saude. Como consequéncia disso, a crianga cria a
escola cria uma visdo depreciativa colaborando em processos de socializacao
negativos. Constata-se que mesmo sem qualquer alteragéo organica, a aluna,
teve dificuldades para se alfabetizar fato que comprova a banalizacdo do
diagnoéstico e falta de comprometimento por parte do meio académico em
participar de forma positiva no bom desempenho da aluna. Ressaltasse a
importancia da escola em tracar estratégias de aprendizagem.

Com a pesquisa Signor (2013), chama a atencdo para o0 processo de
despatologizacdo da educacdo, evidenciando necessidade de promocdo de
implementacdo de recursos para a melhoria das condicbes de formacdo dos
professores contribuindo no olhar do professor sobre o aluno e do aluno sobre
o professor, desprendendo-se de paradigmas pautados pela doenca e

engajando-se em prol de uma transformacéo social.

c) Diagnostico
Tabela 5: Classificacdo dos artigos referentes ao Diagndéstico. Brasilia, DF,
2015.

Titulo do Artigo /Estudo
1. Efeitos imaginarios do
diagnostico de TDA/H na
subjetividade da

(LEGNANI, 2012)

crianca

2. Prevaléncia de TDAH em
pré-escolares de creches

(BISCEGLI et al., 2013)

3. TDAH: wuma vertente
terapéutica  (TOPCZEWSKI,
2014)

4. Distlrbio de conduta e

TDAH: uma analise diferencial

(MAZZONI; TABAQUIM, 2010)

Objetivo
Discutir a avaliacdo diagnéstica de criangas com
TDAH

Estimar a prevaléncia do TDAH em pré-escolares de

creches de Catanduva — SP

Avaliar a aplicacdo de um esquema terapéutico para
o tratamento do TDAH

Analisar as queixas clinicas dos aspectos

comportamentais que caracterizam o TDAH em

criangcas e adolescentes, através da pesquisa

Tipo de estudo

Qualitativo (Estudo de Caso)

Quantitativo. (Estudo

observacional, descritivo,

transversal)

Qualitativo e Quantitativo

Qualitativo (Pesquisa Descritiva)
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documental

Quanto ao tipo de delineamento de pesquisa dos artigos avaliados
nessa categoria comtemplaram pesquisas quantitativas e quantitativas.

Nesta categoria apresentamos: a avaliacao diagndstica de criancas com
TDAH; prevaléncia em escolares de creches em Catanduva; avaliagdo de um
esquema terapéutico e andlise de queixas clinicas dos aspectos
comportamentais a cerca do Transtorno. Analisando um estudo de caso
referente ao artigo de Legnani (2012), percebe-se que o numero de pais que
procuram o servico de saude torna-se cada vez maior e observa-se que entre
eles, jA se espera que o diagndstico seja imediato para TDAH. Essas
concepcdes tornaram-se comum em virtude de uma “explosao” de diagndsticos
do transtorno. As criancas ao ndo responderem conforme o esperado no
ambiente escolar séo taxadas antes de tudo como seres “sem limites”. Porém,
como relatado anteriormente, ha uma série de fatores que contribuem para o
diagnostico da patologia, ndo se leva em consideracdo somente o fator
impulsivo das mesmas. O procedimento inicial para a avaliacdo diagndstica €
uma juncéo de: coleta de informacdes (check list); classificacdo de acordo com
os critérios do DSM-IV e CID10; exames de cunho neuroldgico.

Showalter (2004) enfatiza que a propagacdo midiatica provoca um
contagio social dos sintomas, criando-se, muitas vezes, verdadeiras epidemias
de "novas doencas". Assim, 0S sujeitos na tentativa de ter um problema
"legitimo”, desenvolvem narrativas similares as que séo veiculadas sobre os
sintomas de um determinado disturbio. Ou seja, criam uma forma de expressar
um "adoecimento" que pode vir a ser considerado como um "disturbio médico
verdadeiro” e ndo um embuste. Perante isso, observa-se uma grande
dificuldade no diagnostico preciso do transtorno e necessario uma maior
cautela.

Dentro dos estudos com criancas em idade pré-escolar de creches de
Catanduva — SP de Biscegli et al. (2013), os dados evidenciaram a dificuldade

de identificacdo dos sintomas em relagcédo a idade das criancas. Os resultados
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do estudo permitiram concluir que a prevaléncia de TDAH em pré-escolares foi
semelhante as estatisticas em escolares. Consequentemente observa-se que o
diagndstico precoce é um aliado para a minimizacéo de problemas posteriores.
Houve uma alta prevaléncia do tipo hiperativo que leva a indagacdo da
sensibilidade e especificidade do método de diagndstico de tal transtono.

Topczewski (2014), em seu estudo com o objetivo de avaliar a aplicacéo
de um esquema terapéutico para o tratamento do transtorno do déficit de
atencdo e hiperatividade do qual participaram 140 pacientes submetidos
inicialmente a avaliacéo clinico-neuroldgica e laboratorial, posteriormente, a um
tratamento com medicamento formulado composto por um antidepressivo
triciclico e um ansiolitico. Demonstrou resposta positiva em 100 (71,43%) dos
pacientes no controle da hiperatividade e na melhoria do quadro de dispersao e
desatencéao.

Em 40 (28,57%) pacientes, os resultados foram parciais no controle da
hiperatividade e/ou do déficit de atencdo. Constatou que os antidepressivos
triciclicos representam uma alternativa interessante e eficaz e de grande
importancia econdmica, pois ha a predominancia de classes socioeconémicas
desfavorecidas. Essa classe de medicamentos promovem efeitos benéficos
sobre o humor, a ansiedade, os tiques, a voracidade alimentar e as alteracdes
do sono. Ha certa preocupacdo quanto ao uso de benzodiazepinicos, com
relacdo ao abuso e a dependéncia da droga (FOSCARINI, 2010). Foi
apresentada na pesquisa parte de uma experiéncia vivenciada por varios anos
de tratamento desses pacientes com antidepressivos triciclicos associados, em
sua formulacdo, a medicamento ansiolitico. O esquema mostrou-se bastante
eficiente, considerando-se a melhoria do quadro comportamental, a
hiperatividade e, consequentemente, a melhoria nas relagdes familiares, bem
como as extrafamiliares. O nivel de atencdo e concentracdo também foi
melhorado propiciando consideravel incremento do rendimento escolar.

Em estudo de (MAZZONI; TABAQUIM, 2010) de carater qualitativo e
guantitativo, com objetivo de correlacionar as queixas clinicas comportamentais
de criancas e adolescentes com sinais sugestivos do Transtorno de Déficit de
Atencédo/ Hiperatividade com o diagnostico neuroldgico, através da pesquisa
documental, tendo como analise 68 prontuarios de pacientes que frequentavam

determinada clinica de psicologia, constatou-se como queixa mais frequente o
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comportamento de ‘“intengdo” (28%), agitacédo (21%), impulsividade(5%).
Outras nomeagOes quanto ao nervosismo (2%) rebeldia (2%), problemas de
comportamento (9%), agrupados numa mesma categoria de impulsividade
(24%), hiperatividade (25%). As queixas sobre dificuldades de aprendi-zagem
(7%) relacionaram-se a problemas na aquisicdo e dominio da leitura, escrita e
aritmética. Verificou-se que a queixa em 2% dos casos referiu-se a dificuldades
na escola relacionadas a inadequacdo contextual de relacdo e integracdo ao
meio.

Apenas 3 dos casos investigados foram considerados como
confirmatorios para diagndstico de TDAH. As queixas inves-tigadas nos
demais casos evidenciaram dificuldades no contexto da aprendizagem e de
condutas anti-sociais como sendo de-correntes de um contexto inadequado.
Tendo em vista isso, verificasse a partir do exposto uma melhor abordagem
para diagnostico preciso das situacdes apresentadas no ambito da saude.
Verificou-se entdo através dos dados que a causalidade das representacées,
na maioria dos casos relacionava-se a outros fatores de cunho familiar e
educacional influenciando de maneira direta no diagnadstico.

Dificuldades na aprendizagem, no dominio da leitura, escrita e
aritmética, e, problemas escolares adaptativos, foi outro aspecto que apareceu
em 6% das queixas. De acordo com Castroviejo (2004), algumas criancas
nunca encontram seu lugar na sala. Perdem seus pertences e ndao lem-bram
onde estao guardados. Nao gravam fatos importantes, como datas, situacdes e
deveres de casa. Na escrita, ndo atentam para a mudanga de forma e
movimento na construcdo da letra o que leva a prejuizos significativos na
elaboracao textual. Outras criangas apresentam alteracées no proces-samento
da discriminacédo de diferentes fonemas, em tarefas que envolvam ditado ou
leitura. Podem também apresentar dificuldades em atividades que exigem
habi-lidades de memoria, tanto auditiva como visual, sem que haja uma
condicdo mental, sensorial ou fisica prejudicada.

O estudo concluiu que atualmente e apds dados confirmados no estudo
h&a maior necessidade de reconhecimento do aluno com TDAH e o aluno que
possui outros fatores que implicam no desempenho académico insatisfatorio.

Muitos casos trazidos a clinica como queixa de TDAH nédo se confirmaram com
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o parecer diagnéstico médico, tratando-se de problemas decor-rentes de

outros fatores.

d) Desempenho motor

Tabela 6: Classificacdo dos artigos referentes ao Desempenho Motor. Brasilia,

DF, 2015.

Titulo do Artigo /Estudo
1. Percepgdo viso-motora de
escolares TDAH
(GERMANO et al., 2013)

com

2. Funcdo motora fina,

sensorial e perceptiva de
escolares TDAH

(OKUDA et al., 2011a)

com

3. Coordenacdo motora fina
de escolares com dislexia e

TDAH (OKUDA et al, 2011b)

4. O efeito de um programa
de equoterapia no
desenvolvimento  psicomotor
de criancas com indicativos de
TDAH (BARBOSA;

MUNSTER, 2014)

Objetivo
habilidades de

percep¢do viso-motoras de escolares com TDAH

Caracterizar e comparar as

com escolares com bom desempenho académico.

Caracterizar e comparar as fungbes motoras fina,
sensorial e perceptiva de escolares com TDAH e
escolares com bom desempenho escolar sem
alteracdes de comportamento

Descrever e comparar o0 desempenho da
coordenacéo motora fina em escolares com dislexia
e com TDAH utilizando parametros de desempenho
idade

Desenvolvimento Motor

motor e cronolégica da Escala de

Verificar o efeito de um programa de equoterapia
sobre o desenvolvimento psicomotor de criancas

com indicativos de TDAH

Tipo de estudo

Quantitativo  (Estudo  caso-
controle)
Quantitativo  (Estudo  caso-
controle)
Quantitativo  (Estudo  caso-
controle)

Qualitativo (Pesquisa do tipo

Exploratoria)

Quanto ao tipo de delineamento de pesquisa dos artigos avaliados

nessa categoria, evidenciou-se, que a maioria foram pesquisas quantitativas.

Dentre os componentes do desempenho motor, segundo Germano et al.

(2013) observou-se que os escolares com TDAH apresentaram desempenho

inferior na fung&o de posi¢cao no espaco e closura visual (motricidade reduzida)

e equivalente de idade inferior para percepcdo de motricidade reduzida em
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relacdo ao grupo controle. A pesquisa chega a conclusdo através de
embasamento tedrico que as dificuldades em percepcdo viso-motora
apresentadas pelos escolares podem ser atribuidas ndo a um déficit primario,
mas a um fendmeno secundario a desatencao que interfere de forma direta em
seu desempenho de percepcdo viso-motora. Assim, para oS escolares com
TDAH, o desempenho inferior na habilidade motora fina corrobora a literatura, a
qual referiu que tal desempenho pode ser atribuido ao déficit da velocidade do
movimento e a imaturidade do desenvolvimento da coordenacdo, ambos
subordinados a coordenacéo cerebral de grupos alternados de musculos.

Ainda de acordo com a pesquisa de Germano et al. (2013), escolares
com TDAH apresentam desempenho inferior aos escolares com bom
desempenho académico em relacdo as funcdes motoras fina, sensorial e
perceptiva. As dificuldades séo diretamente relacionadas ao desenvolvimento
da linguagem escrita e consequentemente acaba acarretanto disgrafia. A
dificuldade de aprendizagem em escolares engloba uma série de fatores
intrinsecos e extrinsecos, porém no que diz respeito a alteracbes motoras
finas, sensoriais e perceptivas aliado ao quadro de disgrafia o quadro de
desempenho académico pode apresentar déficit.

Com relacdo ao efeito do programa de educacdo/reeducacdo de
equoterapia sobre o desenvolvimento psicomotor de criancas com TDAH,
Barbosa e Munster (2014) define como uma intervencao que redne inUmeros
estimulos com ferramentas capazes de influenciar com sucesso diferentes
aspectos, por meio da interacdo com o cavalo, a movimentacao tridimensional
e 0 contato com a natureza. Para as autoras, o programa de equoterapia
influencia de forma positiva no desenvolvimento psicomotor das criancas por
reunir numerosa quantidade de estimulos e ferramentas ao alcance de diversos
resultados. Quanto a evolugdo psicomotora foi observado que todas as
criangas evoluiram com a intervencdo com um aumento médio de 8,6 meses
em idade cronolégica Observou-se ganhos significantes no que se refere a
idade motora geral. Promoveram efeitos multifatorias, beneficios psicomotores
e integra estimulos aferentes e eferentes.

Em estudo de Okuda et al. (2011) com o objetivo de caracterizar e
comparar as fungbes motoras fina, sensorial e perceptiva de escolares com

TDAH e escolares com bom desempenho escolar sem alteragcdes de
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comportamento, realizado com 22 escolares do ensino fundamental, de género
masculino, distribuidos em: Gl - 11 escolares com Transtorno do Déficit de
Atengdo com Hiperatividade; e GIl - 11 escolares com bom desempenho
académico e sem alteracbes de comportamento submetidos a aplicacdo do
Protocolo de Avaliacdo da Funcdo Motora Fina, Sensorial e Perceptiva e da
Escala de Disgrafia, observou-se diferengca nas tarefas de fungdo motora fina,
funcdo sensorial e funcao perceptiva entre o Gl e o GIll, com desempenho
inferior do GI. Todos os escolares de Gl apresentaram disgrafia.

O estudo apontou que os escolares com TDAH apresentam
desempenho inferior aos escolares com bom desempenho académico em
relacdo as fun¢des motoras fina, sensorial e perceptiva. Dificuldades estas que
podem causar impacto significativo sobre o desempenho académico, uma vez
gque comprometem o desenvolvimento da linguagem escrita, ocasionando
disgrafia nesses escolares.

Com o objetivo de descrever e comparar o desempenho da coordenacgao
motora fina em escolares com dislexia e com transtorno do déficit de atencéo e
hiperatividade utilizando parametros de desempenho motor e idade cronoldgica
da Escala de Desenvolvimento Motor, Okuda et al. (2011%) conduziu um estudo
com 22 escolares do ensino fundamental, de ambos os géneros, na faixa etaria
de 6 a 11 anos de idade distribuidos em: GI: 11 escolares com transtorno do
déficit de atencdo e hiperatividade e Gll: 11 com dislexia. Os resultados
revelaram diferenca estatisticamente significante entre a idade motora fina e a
idade cronolégica de Gl e GIl. Conforme a classificacdo da Escala do
Desenvolvimento Motor, 90% dos escolares de Gl e GIll apresentaram
desenvolvimento motor fino muito inferior ao esperado para a idade e 10% dos
escolares com dislexia apresentam desenvolvimento normal baixo ao esperado
para a idade e 10% dos escolares com transtorno do déficit de atencéo e
hiperatividade apresentaram desenvolvimento inferior ao esperado para a
idade. Os participantes apresentaram dificuldades em atividades que exijam
destreza, quadro caracteristico do transtorno do desenvolvimento da

coordenacao.

e) Memoria, Atencdo e Linguagem
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Tabela 7: Classificacdo dos artigos referentes a Memodria, Atencdo e

Linguagem. Brasilia, DF, 2015.

Titulo do Artigo /Estudo

1. Identificacéo dos
procedimentos de contagem e
dos processos de memaoria em
criancas com TDAH
(COSTA; DORNELES; ROHD

E, 2012)

2. Processamento da
linguagem no TDAH
(ALBUQUERQUE, 2012)

Objetivo

Identificar os procedimentos de contagem e o0s
processos de memoria utilizados por um grupo de 28
estudantes com diagndstico de TDAH do tipo com
predominio de desatencdo (TDAH-D) ou do tipo
combinado (TDAH-C)

Diferenciar o0 processamento da leitura do

processamento metalinguistico e, desta forma,

especificar a natureza da dificuldade dos portadores

Tipo de estudo

Quantitativo

controle)

Quantitativo

controle)

(Estudo

(Estudo

de TDAH

Evidenciou-se que quanto ao tipo de delineamento de pesquisa, nessa
categoria, todos os artigos contemplaram pesquisas quantitativas.

O estudo de (COSTA; DORNELES; ROHDE, 2012) evidencia que
estudantes com TDAH-C (Trastorno de Déficit de Atencdo com Predominio do
tipo Combinado) ou TDAH-D (Trastorno de Déficit de Atencdo com Predominio
de Desatencao) utilizam espontaneamente a decomposicdo e sugere que
estudantes com TDAH apresentam um atraso no desenvolvimento dos
procedimentos de contagem, e ndo um desvio, quando comparados a sujeitos
com desenvolvimento tipico. Além disso, sugere que o ensino de estratégias de
decomposicdo dos fatos basicos seja um caminho promissor para o
desenvolvimento do acesso automatico. No entanto, o estudo ndo é conclusivo,
uma vez que mais pesquisas nessa direcao precisam ser realizadas.

Sobre o Processamento da linguagem no TDAH, o estudo de
Albuquergue (2012) buscou investigar os componentes primarios linguisticos
do TDAH por meio de cinco experimentos para especificar a natureza das
dificuldades dos portadores do transtorno. Dentre os resultados apresentados,
pode-se concluir que ndo houve diferencas nas respostas dos testes, poréem a

laténcia se mostrou maior para o grupo com TDAH. Segundo os autores, este

caso-

caso-
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resultado sugere que pode haver um problema de processamento da

linguagem intrinseco ao TDAH.

f) Aprendizagem e Leitura

Tabela 8: Classificacdo dos artigos referentes a Aprendizagem e Leitura.
Brasilia, DF, 2015.

Titulo do Artigo /Estudo

1. Processos de leitura em
escolares TDAH
(OLIVEIRA, A. M. et al. 2013)

com

2. Desempenho cognitivo-

linguistico e em leitura de
escolares com TDAH (SILVA,
C.; CUNHA, V. L.
O.; CAPELLINI, S. A., 2011)
3. Desempenho cognitivo-
linguistico e achados de
neurcimagem de escolares
com dislexia, TDAH
hiperatividade (CAPELLINI, S.
A. etal., 2011)

4. Desempenho de escolares

com

com dislexia e TDAH nos
processos de leitura

(OLIVEIRA, A. M. etal., 2012)

Objetivo

Caracterizar e comparar o desempenho dos
escolares com TDAH com escolares com bom
desempenho académico

nos processos de leitura

Comparar o desempenho cognitivo-linguistico e em
leitura de escolares com TDAH com escolares sem
queixa de transtornos comportamentais e/ou de

aprendizagem.

Caracterizar e comparar o0s achados cognitivo-

linguisticos e a neuroimagem de escolares
disléxicos, com transtorno do déficit de atencdo com

hiperatividade e bom desempenho académico.

Caracterizar e comparar o desempenho de escolares
com diagnostico interdisciplinar de dislexia e TDAH
com escolares com bom desempenho académico

nos processos de leitura.

Tipo de estudo

Quantitativo ~ (Estudo  caso-
controle)
Quantitativo  (Estudo  caso-
controle)
Quantitativo (Descritivo e

transversal )

Quantitativo (corte transversal)


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Silva,%20Cl%C3%A1udia%20da%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Silva,%20Cl%C3%A1udia%20da%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Cunha,%20Vera%20L%C3%BAcia%20Orlandi%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Cunha,%20Vera%20L%C3%BAcia%20Orlandi%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Capellini,%20Simone%20Aparecida%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Capellini,%20Simone%20Aparecida%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Capellini,%20Simone%20Aparecida%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Oliveira,%20Adriana%20Marques%20de%22

5. Desempenho operatério de
criancas com queixas de
desatencdo e hiperatividade
em jogos eletrdnicos baseados
em provas

(ROSSETTI, C. B. et al., 2011)

Piagetianas

6. Avaliagdo de criancas pré-
escolares: relacao entre testes
de funcdes executivas e
indicadores de desatencdo e
hiperatividade (PEREIRA, A.

P.P.etal, 2012a)

7. TDAH e aprendizagem da
Matemética: um estudo de
caso (RODRIGUES, C. |;
SOUSA, M. C.; CARMO, J.
S.,2010)

8. Avaliacdo de uma
intervencdo pedagdgica na
aprendizagem de criangas
com TDAH - no ambito das
politicas publicas do Estado do

Para (PINA, I. L. et al., 2010)

Nessa

categoria,

Realizar uma avaliacdo operatéria em contexto
virtual de 16 criancas entre sete e 10 anos com
queixas de desatencao e hiperatividade por meio dos

jogos eletrénicos

Investigar as relagBes entre desempenho em testes
de funcBes executivas e indicadores de desatencéo
e hiperatividade em criancas pré-escolares de

amostra nao-clinica

Descrever um estudo de caso em relagdo a um

aluno do Ensino Fundamental previamente

diagnosticado como portador de Transtorno de
Conduta (TC) associado a TDAH, com acentuadas

dificuldades na aprendizagem de Matematica

Objetivou avaliar a eficacia de uma intervencgéo
pedagégica voltada para a aprendizagem de
criancas, entre 7 e 10 anos, com diagnéstico

interdisciplinar de TDAH

as pesquisas contemplaram

quantitativos e qualitativos.
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Quantitativo e qualitativo

Qualitativo (Descritivo)

Qualitativo (Descritivo e Estudo

de caso)

Qualitativo

Experimental)

delineamentos

O estudo de Oliveira et al. (2013) aponta o fator atencional como

comprometedor do funcionamento das fungdes cognitivas. Estas quando

alteradas prejudicam de forma consideravel a leitura dos escolares e 0 acesso

a interpretacdo de textos. A partir dai as alteracées na entrada da informagéo

configuram parte do fracasso escolar.

No estudo de Quantitativo (Estudo caso-controle) de Silva, Cunha e

Capellini (2011), os participantes foram divididos em grupos: Gl, composto por

20 escolares com diagnastico interdisciplinar de TDAH; Gll, 20 escolares com

(Pesquisa


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Pereira,%20Ana%20Paula%20Prust%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Pereira,%20Ana%20Paula%20Prust%22
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bom desempenho académico, pareados segundo género, faixa etaria e
escolaridade com o GIl. Os mesmos foram submetidos a aplicacdo da
adaptacao brasileira da Avaliagdo dos Processos de Leitura — PROLEC,
composta por quatro blocos: identificacdo de letras, processos Iéxicos,
sintaticos e semanticos. A partir da comparacdo do desempenho cognitivo
linguistico e em leitura de escolares com TDAH e escolares isentos do
transtorno, os dados apontaram para o0 entendimento com base nas
observacbes que os escolares com TDAH apresentam alteracdo no seu
desempenho em atividades consideradas mais complexas, como a
manipulacdo silabica e fonémica, ndo apresentando alteracdo de desempenho
em habilidades mais simples, como na identificacdo de silabas e fonemas,
quando comparado seu desempenho com escolares sem queixa de
dificuldades de aprendizagem e/o comportamental. Indicando que, as
dificuldades apresentadas por escolares com TDAH podem ser atribuidas a
desatencdo, hiperatividade e desorganizacdo, caracteristica do préprio
diagnoéstico e ndo a uma desordem de linguagem de base fonoldgica (SILVA;
CUNHA; CAPELLINI, 2011).

Em estudo descritivo e transversal relacionado ao Desempenho
cognitivo-linguistico e achados de neuroimagem de escolares com Dislexia e
TDAH realizado com 53 escolares da terceira série do Ensino Fundamental,
divididos em: Grupo | (Gl), composto por 17 escolares com diagndstico
interdisciplinar de dislexia; Grupo Il (Gll), composto por 17 escolares com
diagnéstico interdisciplinar de TDAH; Grupo Il (GlIl), composto por 19
escolares com bom desempenho académico, apontou falha do hemisfério
esquerdo posterior na realizacao de leitura por disléxicos.

Capellini et al. (2011) justifica a falha por ocorréncia da ativacdo anormal
da regido temporal superior e inferior relacionada com a falha no
processamento auditivo, gerando dificuldades quanto a discriminagdo, memoria
e percepcao auditiva, ndo favorecendo a formacdo de representacdes
fonoldgicas e ortograficas.

As evidéndias dessa pesquisa apontaram que s escolares com dislexia
e TDAH apresentaram dificuldades para realizarem leitura oral e escrita, sob
ditado de palavras reais e pesudopalavras, do que grupo controle. Os autores

levantam a hipotese de que tanto os escolares do GI como os do Gl
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apresentam dificuldades em manterem a atencado durante a atividade de leitura
e em acionarem mecanismos de conversao fonema-grafema, manifestando
dificuldade em analisar a palavra durante atividades de leitura ou escrita.
Conclui-se, portanto, que o desempenho inferior apresentado pelos grupos Gl e
Gll podem estar relacionados a presenca de alteracdes de fluxo sanguineo
presente na regido medial do lobo temporal, em escolares com dislexia, e da
presenca de alteracfes de fluxo sanguineo presente na regido do lobo frontal,
parietal, tAlamo e nucleos da base nos escolares com TDAH.

Em estudo de Rossetti et al. (2010) houve prevaléncia de participantes
do sexo masculino, comprovado pela literatura relacionada ao tema que indica
maior incidéncia do sexo masculino (POETA; ROSA NETO, 2004; FONTANA;
VASCONCELOS; WERNER; GOES; LIBERAL, 2007).

Foram apresentadas aos participantes provas Piagetianas em forma de
jogos eletrénicos: verificou-se que 93,7% da amostra gostavam de jogar tal
modalidade, destes, 81,2% afirmaram fazé-lo de forma frequente.

No que diz respeito ao jogo eletrénico "Protocolos", ndo ha a
possibilidade de se analisarem os tipos de erros cometidos, mas apenas a
quantidade deles, em cada um dos quatro niveis do jogo. Percebeu-se que, a
medida que as fases mais dificeis do jogo vao surgindo, o nimero de erros vai
aumentando. Tal fato era esperado, tendo em vista a faixa etaria dos
participantes (entre 7 e 10 anos), para a qual é esperado que a nocao de logica
combinatéria, que constitui a esséncia do jogo, esteja em processo de
construcéo (PIAGET; INHELDER, 1951).

Metade (n = 8) dos participantes ndo concluiu o processo de construcéo
das nocBes de ldgica combinatdria e raciocinio espacial. O empenho dos
participantes mais velhos se mostrou melhor do que o dos mais novos. Apesar
disso, todos os participantes foram capazes de finalizar a atividade proposta e
apresentaram desempenho satisfatério comprovando dados da literatura que
mostram que a desatencéo e a hiperatividade ndo podem ser confundidas com
falta de inteligéncia ou de raciocinio (BENCZIK, 2000; ROHDE; BENCZIK,
1999; ROHDE; MATTOS, 2003).

Pereira et al. (2012a) em seu estudo evidencia as relacfes entre
indicadores de desatencdo e hiperatividade e desempenho em testes de

funcBes executivas em criangas pré-escolares, de quatro a seis anos e sem o
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diagnoéstico do transtorno (amostra ndo clinica), relevando a importancia da
avaliacdo em idades precoces para identificacao de dificuldades, orientacéo de
intervencgdes preventivas ou remediativas. Demonstra que as alteragbes nas
funcdes executivas estao relacionadas ao TDAH.

Em estudo descritivo, do tipo estudo de caso, Rodrigues, Souza e
Carmo (2010) investigaram possiveis relagdes entre a patologia apresentada e
aprendizagem da Matematica. Observou-se dificuldades em relacdo a matéria
porém ndo sustentadas pelo transtorno mas em relacbes conturbadas no
ambiente familiar.

Pina et al. (2010) aplicou em seu estudo o Teste de Processamento
Mental, o Teste de Desenvolvimento Escolar e uma Intervencao Pedagdgica a
partir da combinacdo de um programa de atividades ludomotoras, composta de
jogos educacionais, com um programa de estimulacdo cortical em criancas
com idade entre 7 e 10 anos com a finalidade de avaliar a eficacia. Constatou
que foi de grande valor as intervengdes e que contribuiram de forma positiva
para o desempenho académico dos participantes.

Os achados desta revisdo reforcam a ideia de um olhar mais amplo na
totalidade do individuo com TDAH e do reconhecimento deste transtorno como
possivelmente associado a problemas também de cunho biopsicossocial. Estes
afetam de forma direta a percepc¢éo do individuo na sociedade.

Algo de bastante relevancia esta na andlise da relacdo de criancas com
TDAH com outras criangas que ndo possuem o transtorno. De acordo com o
estudo de Sena e Souza (2013) existe uma grande importancia na adaptacéo
da crianca no meio em que convive. A percepcdo da mesma afetard sua
personalidade de maneira positiva ou negativa. Afetando sua personalidade,
consequentemente produz conflitos dentro do ambiente familiar e escolar. A
partir do exposto verifica-se a escassa publicacdo de estudos relacionados.
Muitos sdo os estudos relacinados a diagnéstico, porém poucas sdo as
publicacdes que condizem as formas de adaptacdo de um meio favoravel ao
bom convivio social.

Rangel Janior e Loos (2010) também verificou e apontou a importancia
da escola no processo de socializagdo em seu estudo e verificou a
precariedade a cerca do assunto. Tendo em vista, € de suma importancia a

capacitacdo da escola quanto a meios alternativos que tragam respostas a
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melhores desempenhos académicos assim como estratégias de enfrentamento
dos sentimentos dos alunos.

Showalter (2004) enfatiza que a propagacdo midiatica provoca um
contagio social dos sintomas que levam a diagnodsticos falhos, fato que
segundo Legnani (2012), afirma quando chama a atencdo para o namero
consideravel de pais que procuram o servico de saude em busca de um
diagnostico imediato tendo em vista somente as observacdes de alguns
possiveis desvios de conduta.

Quanto ao tipo de delineamento de pesquisa dos artigos avaliados
constatou-se que a maioria (29) foi de pesquisas quantitativas, somente dez
eram pesquisas qualitativas e trés estudos eram qualti-quantitativos.

Os estudos selecionados apareceram em sua maioria com abordagem
de cunho educacional, por se tratar de um transtorno que afeta diretamente a
trajetoria escolar do individuo em questao.

Porém ha a necessidade de maiores publicacdes relacionadas a
assisténcia do enfermeiro no enfrentamento das barreiras enfrentadas

diariamente correlacionadas a patologia em questao.



5. CONSIDERACOES FINAIS

A partir da revisdo integrativa da literatura, foi possivel identificar
conhecimento oriundo de pesquisas e de pratica clinica. Revelou-se como
método de pesquisa incipiente, porém com contribuicdo na melhoria do cuidado
prestado ao paciente e familiar de suma importancia. A sintese dos resultados
de pesquisas relevantes e reconhecidos mundialmente facilitou a incorporacéo
de evidéncias.

A partir dessa revisdo, podem-se elencar alguns principios praticos a
serem seguidos ao tratar criancas/adolescentes que compartiiham o
diagnéstico de TDAH. Devemos ter um olhar da crianca em sua totalidade e
nao somente em aspectos peculiares a sua condi¢édo de vida.

Os resultados evidenciaram a importadncia do tema e forneceram
subsidios de estratégias de intervencdo para desenvolvimento da continuagéo
de estudos/investigacdes futuras. Desvendaram, também, novas técnicas de
enfrentamento para esta problematica, novos recursos psicoterapéuticos e
medicamentosos, com a finalidade de que haja uma diminuicdo da interferéncia
gue os sintomas do TDAH causam na vida da pessoa, fazendo com que esta
consiga aumentar a concentracdo e controlar a hiperatividade e a
impulsividade.

Além disso, o tratamento do TDAH é multidisciplinar. Deve-se enfatizar a
necessidade da colaboracéo ativa entre pais, crianca, escola e profissional da
saude para o bom andamento de um plano de intervencédo e indicar a terapia
comportamental, quando necesséaria. Por fim, ressalta-se a importancia da
atuacao interdisciplinar nos casos de criancas/adolescentes com TDAH pelo
fato da alta prevaléncia de quadros complexos como o TDAH.

Verifica-se uma caréncia na atengdo a saude mental infantojuvenil na
area da enfermagem. Sugere-se que enfermeiros realizem pesquisas sobre
TDAH e publiguem seus estudos, em especial, em Revistas de Enfermagem.
Portanto, enfatiza-se a importancia da realizacéo de estudos cientificos sobre o
tema na enfermagem a fim de aperfeicoar a pratica profissional visando sempre
a melhora da qualidade assistencial e das possiveis formas de intervencéo,
tanto na clinica como na escola, com criancas e adolescentes que apresentam

esse transtorno. Assim, pesquisas cientificas na area de enfermagem podem
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colaborar com a melhora na atencdo e aumento da oferta de servicos

especificos para populacéo infantojuvenil.



REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ABDO, A. G. R.; MURPHY, C. F. B.; SCHOCHAT, E. Habilidades auditivas em
criancas com dislexia e transtorno do déficit de atencéo e hiperatividade. Pro
Fono. v.22, n.1, p.25-30, jan.-mar., 2010.

Albertassi, ., & Garcia, A. (2006). Criancas com necessidades especiais e seus
amigos: um estudo na cidade de \Vitoria (ES). In A. Garcia
(Org.), Relacionamento interpessoal: estudos e pesquisas (pp.55-73).
Vitoria: UFES.

ALBUQUERQUE, G. et al. Processamento da linguagem no Transtorno do
Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH). DELTA. v.28, n.2, p.245-280,
2012.

ALCANTARA, P.A pediatria. Sociedade Brasileira de Pediatria.p.183-189,
1979.

ALVES, L. M. et al. Processamento fonol6gico em individuos com transtorno de
Déficit de Atencdo e Hiperatividade. Rev. CEFAC. Séo Paulo, v.16 n.3, p.114-
119, mayl/june, 2014.

APA (AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION). Manual diagndéstico e
estatistico de transtornos mentais. 5. ed. DSM-V. Porto Alegre: ArtMed,
2014.

BARBOSA, G. O.; MUNSTER, M. A. O efeito de um programa de equoterapia
no desenvolvimento psicomotor de criangas com indicativos de transtorno de
déficit de atencéo e hiperatividade. Rev. bras. educ. espec., v.20, n.1, p.69-84,
mar., 2014.

BARGAS, J. A,; LIPP, M. E. N. Estresse e estilo parental materno no transtorno
de déficit de atencéo e hiperatividade. Psicol. Esc. Educ. v.17, n.2, p.205-213,
dez., 2013.


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Abdo,%20Anila%20Gabriela%20Rotger%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Murphy,%20Cristina%20Ferraz%20Borges%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Schochat,%20Eliane%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Pro%20Fono
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Pro%20Fono

64

BISCEGLI, T. S. et al. Prevaléncia de transtorno de déficit de atencdo e
hiperatividade (TDAH) em pré-escolares de creches. Pediatr. mod. v.49, n.8
(Supl.ll), p.2-6, ago., 2013.

CAPELLINI, S. A. et al. Desempenho cognitivo-linguistico e achados de
neuroimagem de escolares com dislexia, transtorno do déficit de atencdo com

hiperatividade. Arqg. bras. ciénc. saude. v.36, n.3, p.144-149, jan.-dez., 2011.

CASTROVIEJO, I. P. Sindrome de Déficit de Atencion com Hiperactividad.

Barcelona:César Viguera Editor, 2004.

COSTA, A. C.;DORNELES, B. V.;ROHDE, L. A. P. lIdentificacdo dos
procedimentos de contagem e dos processos de memdria em criangas com
TDAH. Psicol. reflex. crit. v.25, n.4, p.791-801, 2012.

Del Prette, Z., & Del Prette, A. (2003). Habilidades sociais e educacdao:
pesquisa e atuacdo em psicologia escolar/ educacional. In Z. Del Prette
(Org.), Psicologia escolar e educacional: saude e qualidade de vida(pp.113-41).

Campinas: Alinea.

DIAS, E. B.; MINERVINO, C. A. S. M. Competéncia emocional em crian¢as
portadoras de transtorno do déficit de atencao/hiperatividade e outras
patologias. Pediatr. mod. v.49, n.6, p.240-244, jun., 2013.

FERNANDES, A. P. A,; DELL'AGLI, B. A. V.; CIASCA, S. M. O sentimento de
vergonha em criancas e adolescentes com TDAH. Psicol. estud. v.19, n.2,
p.333-344, abr.-jun. 2014.

Ferreira, B., & Garcia, A. (2008). Aspectos da amizade de adolescentes com
diabetes e cancer. Estudos de Psicologia (Campinas), 25(2),293-301.
doi:10.1590/S0103-166X200 8000200013.


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Biscegli,%20Terezinha%20Soares%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Pediatr.%20mod
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Capellini,%20Simone%20Aparecida%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Arq.%20bras.%20ci%C3%AAnc.%20sa%C3%BAde
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Costa,%20Adriana%20Corr%C3%AAa%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Dorneles,%20Beatriz%20Vargas%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Rohde,%20Luiz%20Augusto%20Paim%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Psicol.%20reflex.%20crit
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Dias,%20%C3%89mille%20Burity%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Minervino,%20Carla%20Alexandra%20S.%20Moita%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Pediatr.%20mod
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Fernandes,%20Ana%20Paula%20Amaral%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Dell%27Agli,%20Bet%C3%A2nia%20Alves%20Veiga%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Ciasca,%20Sylvia%20Maria%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Psicol.%20estud

65

FONSECA, M. F. B. C.; MUSZKAT, M.; RIZUTTI, S. Transtorno do déficit de
atencdo e  hiperatividade na escola: mediacdo psicopedagdgica.
Psicopedagogia. v.29, n.90, p.330-339, 2012.

FOSCARINI, PT. Benzodiazepinicos: uma revisdo sobre uso, abuso e
dependéncia [Trabalho de Concluséo de Curso]. Universidade Federal do Rio
Grande do Sul, Faculdade de Farmacia; 2010.

FUNAYAMA, C. A. R. Problemas de aprendizagem: enfoque multidisciplinar.
Campinas: Aligena, 2000.

GERMANO, G. D. et al. Percepcao viso-motora de escolares com Transtorno
do Déficit de Atencdo com Hiperatividade. Codas. v.25, n.4, p.337-341, 2013.

GUIDOLIM, K.; FERREIRA, T. L.; CIASCA, S. M. Habilidades sociais em
criancas com queixas de hiperatividade e desatencdo. Psicopedagogia. v.30,
n.93, p.159-168, 2013.

JOU, G. I. et al. Transtorno de déficit de atencéo e hiperatividade: um olhar no
ensino fundamental. Psicol. reflex. crit. v.23, n.1, p.29-36, jan.-abr. 2010.

LEGNANI, V. N. Efeitos imaginarios do diagnostico de TDA/H na subjetividade
da crianca. Fractal rev. psicol. v.24, n.2, p.307-322, maio-ago., 2012.

MAZZONI, H. M. O.; TABAQUIM, M. L. M. Distubio de conduta e transtorno de
défict de atencao/hiperatividade: uma analise diferencial. Rev. psicol.
(Fortaleza, Online). v.1, n.1, p.63-74, jan.-jun., 2010.

MENDES, K. D. S.; SILVEIRA, R. C. C. P.; GALVAO, C. M. Revis&o integrativa:
método de pesquisa para a incorporacdo de evidéncias na saude e na

enfermagem. Texto Contexto Enferm [Internet]. v.17, n.4, p.758-64, 2008.

MILANI, D. TDAH em criangas e adolescentes. Pediatr. mod. v.49, n.4, p.182-
184, abr., 2013.


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Fonseca,%20Maria%20Fernanda%20Batista%20Coelho%20da%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Muszkat,%20Mauro%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Rizutti,%20Sueli%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Psicopedagogia
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Germano%20GD%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Codas
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Guidolim,%20Keiteuicia%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Ferreira,%20Tais%20de%20Lima%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Ciasca,%20Sylvia%20Maria%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Psicopedagogia
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Jou,%20Graciela%20Inchausti%20de%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Psicol.%20reflex.%20crit
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Legnani,%20Viviane%20Neves%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Fractal%20rev.%20psicol
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Mazzoni,%20Henata%20Mariana%20de%20OliveiraUniversidade%20do%20Sagrado%20Cora%C3%A7%C3%A3o%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Tabaquim,%20Maria%20de%20Lourdes%20Merighi%20Universidade%20do%20Sagrado%20Cora%C3%A7%C3%A3o%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20psicol.%20(Fortaleza,%20Online)
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20psicol.%20(Fortaleza,%20Online)
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Milani,%20Denise%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Pediatr.%20mod

66

Naatanen R, Pakarinen S, Rinne T, Takegata R. The mismatch negativity
(MMN): towards the optimal paradigm. Clin Neurophysiol. 2004;115(1):140-4.

OKUDA, P. M. M. et al. Coordenacdo motora fina de escolares com dislexia e
transtorno do déficit de atencdo e hiperatividade. Rev. CEFAC. Sédo Paulo,
v.13, n.5, p.876-885, sept.-oct., 2011a.

OKUDA, P. M. M. et al. Funcao motora fina, sensorial e perceptiva de escolares
com transtorno do déficit de atencdo com hiperatividade. J Soc Bras
Fonoaudiol. v.23, n.4, p.351-357, dez., 2011b.

OLIVEIRA, A. M. et al. Desempenho de escolares com dislexia e transtorno do
déficit de atencdo e hiperatividade nos processos de leitura. Rev. bras.
crescimento desenvolv. hum. v.21, n.2, p.344-355, 2011.

OLIVEIRA, A. M. et al. Processos de leitura em escolares com Transtorno de
Déficit de Atencdo/ Hiperatividade. Psicol. argum. v.31, n.72, p.35-44, jan.-
mar., 2013.

OMS (Organizacdo Mundial da Saude) CID-10: Classificacdo de Transtornos
Mentais e de Comportamento. Porto Alegre: ArtMed, 2003.

PARANHOS, C. N. et al. Transtorno de déficit de atencdo e hiperatividade
(TDAH) - avaliacdo do padrdo no EEG e estado nutricional de criancas e
adolescentes de Brasilia/DF. Pediatr. mod.; v.49, n.6, p.227-231, jun. 2013.

Piaget, J. (1971). A formagdo do simbolo na crianga: imitacdo, jogo e sonho
imagem e representacdo. Rio de Janeiro: Zahar. (Originalmente publicado em
1946)

PINA, I. L. et al. Avaliacdo de uma intervencdo pedagodgica na aprendizagem

de criangas com Transtorno de Déficit de Atencéo e Hiperatividade - TDAH - no


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Okuda,%20Paola%20Matiko%20Martins%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=J%20Soc%20Bras%20Fonoaudiol
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=J%20Soc%20Bras%20Fonoaudiol
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Oliveira,%20Adriana%20Marques%20de%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20bras.%20crescimento%20desenvolv.%20hum
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20bras.%20crescimento%20desenvolv.%20hum
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Oliveira,%20Adriana%20Marques%20de%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Psicol.%20argum
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Paranhos,%20Caroline%20Nogueira%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/lil-691718
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/lil-691718
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/lil-691718
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Pediatr.%20mod

67

ambito das politicas publicas do Estado do Para. Ensaio: aval.pol.publ.Educ.
v.18, n.66, p.65-84, mar., 2010.

PEREIRA, A. P. P. et al. Avaliacdo de criancas pré-escolares: relacdo entre
testes de funcdes executivas e indicadores de desatencdo e hiperatividade.
Psicopedagogia. v.29, n.90, p.279-289, 2012a.

PEREIRA, V. R. C. et al. O papel do sistema olivococlear medial em criancas
portadoras de TDAH. Braz J Otorhinolaryngol. v.78, n.3, p.27-31, maio-jun.,
2012b.

RANGEL JUNIOR, E. B.; LOOS, H. Escola e desenvolvimento psicossocial
segundo percepcdes de jovens com TDAH. Paidéia (Ribeirdo Preto). v.21,
n.50, p.373-382, dez. 2011.

RODRIGUES, C. I; SOUSA, M. C.; CARMO, J. S. Transtorno de
conduta/TDAH e aprendizagem da Matematica: um estudo de caso. Psicol.
Esc. Educ. (Impr.). v.14, n.2, p.193-201, dez., 2010.

ROHDE, L. A.; HALPERN, R. Transtorno de déficit de atencao/hiperatividade:
atualizado. Journal de Pediatria. v.80, n.2, p.61-70, 2004.

ROMERO, A. C. L.; CAPELLINI, S. A.; FRIZZO, A. C. F. Potencial cognitivo em
criancas com transtorno do deficit de atencdo com hiperatividade. Braz J
Otorhinolaryngol. v.79, n.5, p.609-615, sep.-Oct., 2013.

ROSSETTI, C. B. et al. Desempenho operatorio de criangas com queixas de
desatencdo e hiperatividade em jogos eletrbnicos baseados em provas

Piagetianas. Estud. psicol. (Campinas). v.31, n.3, p.377-386, jul.-set., 2014.

SANTOS, L. F.; VASCONCELOS, L. A. Transtorno do déficit de atencéo e
hiperatividade em criangas: uma revisao interdisciplinar. Psicol. teor. pesqui.
V.26, n.4, p.717-724, out.-dez., 2010.


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Pereira,%20Ana%20Paula%20Prust%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Psicopedagogia
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Pereira,%20Val%C3%A9ria%20Reis%20do%20Canto%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Braz%20J%20Otorhinolaryngol
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Rangel%20J%C3%BAnior,%20%C3%89dison%20de%20Britto%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Loos,%20Helga%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Paid%C3%A9ia%20(Ribeir%C3%A4o%20Preto)
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Romero,%20Ana%20Carla%20Leite%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Capellini,%20Simone%20Aparecida%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Frizzo,%20Ana%20Claudia%20Figueiredo%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Braz%20J%20Otorhinolaryngol
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Braz%20J%20Otorhinolaryngol
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Rossetti,%20Claudia%20Broetto%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Estud.%20psicol.%20(Campinas)
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Santos,%20Let%C3%ADcia%20de%20Faria%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Vasconcelos,%20La%C3%A9rcia%20Abreu%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Psicol.%20teor.%20pesqui

68

SENA, S. S.; SOUZA, L. K. Amizade em meninos com Transtorno de Déficit de
Atencéao/Hiperatividade. Estud. psicol. (Campinas). v.30, n.3, p.329-336, jul.-
set., 2013.

SHOWALTER, E. Histérias Histéricas: a histeria e a midia moderna. Rio de

janeiro: Rocco, 2004.

SIGNOR, R. Transtorno de déficit de atencao/ hiperatividade: uma analise
histdrica e social. Rev. bras. linguist. apl. Belo Horizonte, v.13, n.4, p.121-146,
oct.-dec., 2013.

SILVA, C.;CUNHA, V L. O.; CAPELLINI, S. A. Desempenho cognitivo-
linguistico e em leitura de escolares com transtorno de déficit de atencao e
hiperatividade. Rev. bras. crescimento desenvolv. hum. v.21, n.3, p.849-858,
2011.

SOUZA, M. T.; SILVA, M. D.; CARVALHO, R. Revisdo integrativa. O que €?
Como fazer? Einstein (Sao Paulo). Sdo Paulo, v.8, n.1, p.102-106, 2010.

STUART, G. W.; LARAIA, M. T. Enfermagem psiquiatrica. 4. ed. Rio de

Janeiro: Reichmann & Wiscarz, 2002.

TOPCZEWSKI, A. Transtorno do déficit de atencdo e hiperatividade: uma
vertente terapéutica. Einstein (S&o Paulo). v.12, n.3, p.310-3, sep., 2014.

TOWNSEND, M. C. Enfermagem psiquiatrica: conceitos e cuidados. 3. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002.

VIDEBECK, S. L. Enfermagem em saude mental e psiquiatria. 5. ed. Porto
Alegre: Artmed, 2012.


http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Sena,%20Soraya%20da%20Silva%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Souza,%20Luciana%20Karine%20de%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Estud.%20psicol.%20(Campinas)
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Silva,%20Cl%C3%A1udia%20da%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Cunha,%20Vera%20L%C3%BAcia%20Orlandi%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Capellini,%20Simone%20Aparecida%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20bras.%20crescimento%20desenvolv.%20hum
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Topczewski%20A%22
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Einstein%20(Sao%20Paulo)

