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RESUMO

Criancas com dificuldades na escolarizagao t€m sido diagnosticadas com transtornos
psiquiatricos cada vez mais cedo. O Transtorno de Déficit de Atengdo e Hiperatividade
(TDAH) ¢ um dos diagnosticos mais comuns nos primeiros anos escolares e integra a
discussdo do fenomeno da medicalizagdo, compreendido como uma critica ao uso
excessivo de medicamentos e intervengdes médicas em ambitos distintos, um desses € o
ambiente escolar. O objetivo desta pesquisa foi investigar e analisar a producdo
académica nacional sobre a medicaliza¢ao de criangas com TDAH e sua relagdo com o
universo escolar. E como objetivos especificos: apresentar a discussdo da medicalizagdo
em criancas com TDAH; discutir a compreensao dos educadores sobre o fenomeno da
medicalizagdo em criangas com TDAH; discorrer sobre as relagdes das criancas com
TDAH com os pares, professores e o ambiente escolar. Trata-se de uma revisdo
sistematica do tipo metassintese, com vistas a conhecer, descrever e analisar o material
coletado que desenvolve-se em cinco fases: explora¢do, refinamento, cruzamento,
descri¢do e andlise. Utilizando os descritores educacio AND medicalizagdo; TDAH
AND medicalizacio;, TDAH AND educacdo nas plataformas de busca CAPES e
SCIELO. Os resultados apontam que dos treze artigos que compuseram o corpus desta
pesquisa, houve a predominancia de pesquisas primdarias com os professores, € que
apesar da discussao ser considerada multidisciplinar, predominaram estudos ligados a
Psicologia. A regidao Sul do pais concentrou 53% do total da produ¢dao da amostra e o
ano de 2015 também sobressaiu com 4 artigos. Verificou-se uma preocupacgdo das
escolas em garantir uma certa homogeneidade dos modos de ser e de aprender dos
estudantes, como também, o desafio dos educadores em construir estratégias e praticas
de ensino capazes de promover a aprendizagem e o desenvolvimento da atengdo para
atingir as criancas diagnosticadas com TDAH. Conclui-se que a discussdo da
medicalizagdo da infancia busca uma nova dire¢do para a investigacdo do TDAH
marcada predominantemente pela compreensao das neurociéncias, esse estudo permitiu
uma reflexdo mais ampla dos efeitos que o diagnostico do TDAH tem na constitui¢do
psiquica das criangas.

Palavras-Chave: Medicalizagao; Transtorno do Déficit de Atengdo e Hiperatividade;
Educacao; Crianca; Metassintese.



Introduciao

O conceito de medicalizagdao ¢ poliss€émico, mas o fendmeno moderno vem
sendo compreendido como uma critica ao uso excessivo de medicamentos e
intervencoes médicas em ambitos distintos, um desses ¢ o ambito escolar. Em 1972 foi
publicado o primeiro artigo utilizando o termo medicalizacao da sociedade. O socidlogo
Irving Kenneth Zola escreveu sobre a transformacdo da medicina em instituicdo de
controle social, ocupando o espaco que antes pertencia a religido e a igreja, a partir da
expansdo de suas fronteiras de atuagdo para os estilos de vida de toda populacao
(FREITAS, FERNANDO, 2017).

Uma referéncia fundamental para a discussao ¢ Ivan Illich (1975) que analisa o
poder do saber médico na modelagao e controle da vida do sujeito moderno. Ele critica
a medicina moderna por transformar as experiéncias inerentes a propria existéncia
humana em categorias patoldgicas. A morte, a dor e a doenca antes enfrentadas com
recursos naturais e socioculturais advindos do aprendizado historico da civilizacao, hoje
sdo objetos da intervencao da saude.

Ilich (1975) utiliza o termo iatrogénese para conceituar o que ele considera a
nova epidemia de doengas provocadas pela medicina. Uma doenca iatrogénica ¢ a que
ndo existiria se o tratamento aplicado ndo abarcasse todas as condic¢des clinicas das
quais os medicamentos, os médicos e os hospitais sdo 0s agentes patogénicos.

Foucault (2010) ¢ outro tedrico que fez referéncia ao termo medicalizagao,
chamada de medicaliza¢do indefinida pelo autor. A medicalizagdo indefinida inicia no
século XX quando a intervengdo médica comecou a funcionar fora de seu campo
tradicional, definido pela demanda do doente e vinculada as doengas, para tornar objeto
de intervencdo médica todo aspecto da experiéncia humana relacionada a garantia da
satde. Como por exemplo, o controle da higiene, da alimentacdo e da sexualidade.

O termo também j4 se referiu apenas ao ato de cuidar-se com medicamentos. E
importante destacar que este estudo ndo ¢ contra o uso de qualquer tipo de medicagdo,
nem nega os beneficios para diversos pacientes quando se diagnostica uma doenca

organica, mas refletir sobre alianga da industria farmacéutica com a medicina como um



dos aspectos da medicalizacdo (FREITAS; FERNANDO, 2017). No Brasil, a atuacao de
médicos higienistas nas escolas em 1920 inaugurou os efeitos da medicalizagao
enquanto um dispositivo de gestao de controle dos corpos (CHRISTOFARI; FREITAS;
BAPTISTA, 2015).

Atualmente, a disseminac¢do de caracteristicas dos diagndsticos psiquidtricos nos
meios de comunicacdo € na formagdo dos profissionais de educagdo promoveu uma
popularizagdo de termos e discursos neurocientificos. Esses sdo utilizados para
classificar os ndo aptos a aprender, que ndo se enquadram no perfil de estudante ideal
consolidado no interior das instituigdes de ensino (CHRISTOFARI; FREITAS;
BAPTISTA, 2015; CRUZ; OKOMATO; FERRAZA, 2016).

A entrada da crianca no ambiente escolar demarca a producao da queixa escolar,
quando a crianca ¢ confrontada com exigéncias de conduta e educacionais que nio
consegue cumprir. Nesse cendrio, a escola classifica a diversidade humana como
patologia, com consequente encaminhamento para psiquiatras e psicologos que culmina
no diagndstico de algum tipo de transtorno para as criangas consideradas fora do padrao
(CHRISTOFARI; FREITAS; BAPTISTA, 2015; CRUZ; OKOMATO; FERRAZA,
2016).

A medicalizagdo na escola processa-se no acolhimento de explicagdes
fundamentadas nos parametros biomédicos para as dificuldades de aprendizagem, isto €,
transformagdo de questdes do processo de escolarizacio em problemas de ordem
bioldgica e individual, cuja solugdo ¢ o consumo de medicamentos. A dificuldade de
aprendizagem ¢ um desafio antigo da educacdo, a novidade ¢ a forma de solucionar o
problema, antes os estudantes eram encaminhados para aulas de refor¢o, hoje indica-se
os medicamentos (SANTOS; TULESKI; FRANCO, 2016; SIGNOR; BERBERIAN;
SANTANA, 2017).

As praticas educacionais pautadas nesse cunho organicista costumam situar nos
estudantes e em suas familias a causa de tais dificuldades, o que amplifica
expressivamente o numero de diagnésticos psiquidtricos na infancia. Os discursos
medicalizantes também provocam uma investigagdo da queixa descontextualizada dos
elementos sociais, culturais, politicos, educacionais e afetivos envolvidos no percurso

escolar e na histéria de vida da crianga encaminhada para diagnostico (SANTOS;



TULESKI; FRANCO, 2016; CRUZ; OKOMATO; FERRAZA, 2016; SIGNOR;
BERBERIAN; SANTANA, 2017).

Os diagnosticos psiquidtricos se tornaram dispositivos importantes na explicagao
e intervengdo dos processos de escolarizacdo, um dos diagnésticos exemplo das
discussoes sobre a medicalizacdo da infancia ¢ o TDAH — Transtorno do Déficit de
Atengdao e Hiperatividade. A Associacdo Brasileira do Déficit de Atencdo e
Hiperatividade (ABDA)' descreve o Transtorno do Déficit de Atengdo e Hiperatividade
(TDAH) como um transtorno neurobiologico, de causas genéticas, com maior
incidéncia na infancia, que se caracteriza por sintomas de desatencdo, hiperatividade e
impulsividade.

O Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais - DSM-V (2014) ¢ a
base da avaliagdo clinica que culmina no diagnoéstico do TDAH. Ao longo da histéria
médica a defini¢do e os critérios diagndsticos do TDAH investem na disseminacao de
comportamentos antes habituais a infancia transformados em doencas, tendo como
resultado uma medicalizagdo exacerbada e discutivel de criancas integrantes do
universo escolar (SIGNOR; BERBERIAN; SANTANA, 2017).

Apesar da quantidade de estudos realizados, ainda sd3o desconhecidas as causas
claras do TDAH. No entanto, atribui-se contribuicdo genética e ambiental para o
desenvolvimento do transtorno. Como ocorre em grande parte dos transtornos
psiquiatricos, acredita-se que diferentes genes de baixo efeito provoquem uma
suscetibilidade genética ao transtorno, o que sugere uma recorréncia familiar. Essa
influéncia interage com os diferentes agentes ambientais, conflitos familiares, presenca
de transtornos mentais nos pais, colocagdo em lar adotivo, classe social baixa sdo
analisados como fatores que contribuem para o desenvolvimento do transtorno, pelo
menos em alguns casos (ROHDE; HALPERN, 2004).

O DSM-V (2014) apresenta trés sintomas do TDAH, que representam aqueles
mais evidentes: predominantemente desatento, predominantemente
hiperativo-impulsivo e apresentacdo combinada, também podendo estar ou ndo
associado a comorbidades. Encontramos também a classificagdo de acordo com o grau

de comprometimento: leve, moderado ou grave a depender da interferéncia nas
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atividades cotidianas da crianga. Ela pode apresentar dificuldades na comunicagdo
falada e escrita, em memorizar, planejar, organizar e executar tarefas, o que abarca as
habilidades psicomotoras.

No Brasil, a Classificacdo Estatistica Internacional de Doengas e Problemas
Relacionados com a Saude (CID-10) determina a classificagdo e codificacdo das
doengas tendo como referéncia a Nomenclatura Internacional de Doencas, estabelecida
pela Organizagdo Mundial de Satde. No CID-10 o TDAH ¢ categorizado no grupo de
Transtornos Hipercinéticos - codigo F90, sendo o seu cddigo especifico o F90.0.

Caracterizados por inicio precoce, criangas com falta de perseveranga nas
atividades que exigem um envolvimento cognitivo, imprudentes e sujeitas a problemas
disciplinares, como também, assinala que as relagdes com os pares sdo marcadas por
impopularidade e isolamento social. A Organizagdo Mundial de Satde (OMS) langou
em 18 de junho de 2018 a 11* edi¢do da Classificagdo Internacional de Doengas
(CID-11)?% entretanto, o CID-10 continua como principal ferramenta epidemiolédgica dos
médicos brasileiros, ja que a CID-11 esta prevista para vigorar apenas em 1° de janeiro
de 2022.

A avaliagdo e observagdes com relagdo ao comportamento da crianga devem ser
realizadas durante o periodo de seis meses, antes dos 12 anos de idade, em no minimo
dois ambientes distintos com respostas positivas para seis dos dezoito
critérios diagnésticos do DSM-V  (2014). “Frequentemente fala demais”,
“frequentemente ndo se ajusta as instrucdes e ndo consegue realizar os deveres escolares
e domésticas” e “frequentemente tem dificuldade de esperar sua vez” sdo alguns dos
sintomas listados para andlise dos prejuizos na vida social e no desenvolvimento
adaptativo da crianga.

Barkley (2008) indica que a descricio do TDAH no DSM ¢ uma ferramenta
diagnostica clinica, mas que a visdo consensual sobre o transtorno avangou a partir do

crescimento da bibliografia sobre o TDAH da neuropsicologia, que compreende o
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transtorno como um problema devido a inibi¢do comportamental do funcionamento
executivo.

As quatro fungdes executivas sdo a memoria de trabalho ndo-verbal, a
internalizacdo da fala, a auto-regulacao do afeto/motivagdo/excitagdo e a reconstituicao
que controlam o sistema motor no inicio ¢ na realizagdo de comportamentos voltados
para objetivos e orientados para o futuro. O déficit na inibi¢do comportamental da
pessoa com TDAH interfere na internalizagdo ou privatizacio do comportamento
publico e na execugdo efetiva dessas quatro funcdes executivas (BARKLEY, 2008).

A expansdo do reconhecimento deste modelo evolutivo-neuropsicologico da
auto-regulacdo humana para compreensdo do TDAH amparou o desenvolvimento de
medicamentos estimulantes para o controle dos sintomas do transtorno, essa escolha de
tratamento permanece até hoje para ajudar a melhorar o desempenho escolar das
criangas diagnosticadas (BARKLEY, 2008).

Atualmente, os medicamentos recomendados para o tratamento do TDAH sao os
estimulantes (lis-dexanfetamina e metilfenidato). O mais conhecido ¢ o metilfenidato,
comercializado como Ritalina, que atua no aumento da concentragdo de dopamina e
noradrenalina no cérebro, cujo objetivo é aumentar a concentragdo e a performance
intelectual. Frequentemente receitado por psiquiatras que contribuem para que o Brasil
seja o segundo maior consumidor mundial de metilfenidato (SIGNOR; BERBERIAN;
SANTANA, 2017).

Os ultimos dados publicados pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria-
ANVISA (2012) apontam que entre 2009 e 2011 ocorreu um aumento de 74,8% no
consumo de metilfenidato no Brasil para criancas com idade entre 6 ¢ 16 anos. Uma
intervencdo quimica no corpo com intuito de gerenciar os modos de ser e
comportamentos ndo desejados pela escola (CHRISTOFARI; FREITAS; BAPTISTA,
2015).

Santos, Oliveira e Bianchini (2018) expdem que os profissionais da educagao
entrevistados afirmam melhoria no desempenho escolar dos estudantes medicados apods
o diagndstico de TDAH. Os mesmos autores interpretam esse dado como um risco, ja

que tem como base uma racionalidade do medicamento como condi¢do para



aprendizagem, o que deixa em segundo plano os aspectos para além das condi¢des de
satde biologica da crianga.

A perspectiva tedrica metodoldgica sécio-historica que norteia as pesquisas de
Signor, Berberian e Santana (2017) e Leite e Tuleski (2011) compreende o TDAH como
um problema de atencdo e controle voluntario do comportamento. A atengdo voluntaria
¢ uma funcao superior que se desenvolve a partir das apropriacdes do ambiente cultural,
¢ a agdo de focar em uma atividade de forma consciente, necessaria por conta da
influéncia de estimulos externos que demandam uma regulagdo da propria conduta.
Esses estimulos externos sdo as atividades escolares que precisam ser orientadas de
forma que o objetivo e forma de execucdo seja compreensivel para as criangas.

Ja as pesquisas baseadas nas neurociéncias (ROHDE, HALPERN, 2004;
BARKLEY, 2008) configuram o transtorno em termos de disfun¢do neurobiologica, de
modo que as alteracdes afetariam o desenvolvimento das fungdes executivas como a
capacidade de autocontrole e planejamento. O contraponto a essa discussdo, € o
posicionamento critico dos autores (CALADO; CAMPOS, 2014; DORNELES. et al.,
2014; CHRISTOFARI; FREITAS; BAPTISTA, 2015; GARCIA; BORGES;
ANTONELI, 2015; CORD et.al, 2015; COSTA; MOREIRA; SEABRA JUNIOR, 2015;
CRUZ; OKOMATO; FERRAZA, 2016; SANTOS; TULESKI; FRANCO, 2016;
SIGNOR; BERBERIAN; SANTANA, 2017; CORDEIRO; YAEGASHI; OLIVEIRA,
2018; SANTOS; OLIVEIRA; BIANCHINI, 2018; CALADO; CAMPOS, 2018) que
discutem o TDAH por meio do conceito de medicalizagdo, entendendo que os sintomas
podem ser resultantes da constru¢do de relagdes de sofrimento na inser¢do dos sujeitos
nas praticas sociais, sobretudo no ambiente escolar, e que se preocupam com a difusdo
do termo “crianga hiperativa” e banaliza¢ao deste diagnostico.

Essa conjuntura leva a algumas perguntas: qual o entendimento dos professores
sobre o fenomeno da medicalizagdo em criancas com TDAH? Como os professores
descrevem e identificam uma crianca hiperativa? De que modo sdo construidas as
relacdes das criangas com TDAH com os pares, professores € o ambiente escolar? o
TDAH poderia ser um dos modos da crianga se relacionar com o universo escolar?

Nessa perspectiva, o presente trabalho teve como objetivo geral investigar e

analisar a producdo académica nacional sobre a medicalizacdo de criangas com TDAH e



sua relacdo com o universo escolar. E como objetivos especificos: apresentar a
discussdo da medicalizacdo em criangas com TDAH; discutir a compreensdo dos
educadores sobre o fendmeno da medicalizacdo em criangas com TDAH; discorrer
sobre as relacdes das criangas com TDAH com os pares, professores e o ambiente

escolar.

Método

Segundo Oliveira et al. (2017), a metassintese ¢ uma estratégia metodologica de
carater bibliografico que possibilita investigar, relacionar, contrapor, apontar
semelhancas e diferencas no material coletado. Um método estruturado para oportunizar
a caracteristica processual da investigacdo, o que demanda a organizacdo de etapas
sequenciais e complementares visando uma maior abrangéncia na sintese interpretativa
dos dados.

Primeiramente, foi realizada uma investigacdo nos bancos de dados, com
posteriores etapas de cruzamento e refinamento das amostras. Em seguida, realizou-se a
descricdo dos dados encontrados nos artigos selecionados em termos de ano de
publicagdo, quantidade de autores, revista, qualis da revista, método utilizado,
participantes, principais resultados e consideragdes pessoais sobre os artigos.

Durante a sistematizacdo dessas informacgdes foi possivel identificar duas
categorias tematicas tendo em vista os objetivos especificos deste estudo: discutir a
compreensdo dos educadores sobre o fenomeno da medicalizagdo em criangas com
TDAH e discorrer sobre as relagdes das criangas com TDAH com os pares, professores
e o ambiente escolar. A divisdo das categorias ocorreu a partir do tipo de amostra dos
artigos selecionados, estudos com amostra de profissionais da educagdo e estudos com
amostra de criancas em idade escolar diagnosticadas com TDAH. A discriminagdo dos
artigos de cada categoria e suas respectivas descricdo de dados estdo na Tabelas 5 e
Tabela 6.

E, por fim, a discussdo caracterizada por uma a¢ao interpretativa que concretiza
verdadeiramente a metassintese, superar a sintese de dados para desenvolver uma critica

interna a produgdo cientifica ja produzida (OLIVEIRA et al., 2017). Com a finalidade



de descrever os procedimentos, utilizou-se quadros inspirados no desenho metodolégico
de Bastos (2014).

Na primeira fase, exploragao, realizou-se o levantamento de material nas fontes
selecionadas pelo pesquisador. Esta etapa indica a revisdo de literatura dos artigos que
constituirdo o corpus da pesquisa para explorar a relagao entre a crianga com TDAH e o
universo escolar, tendo como base, a discussao da medicaliza¢ao da infancia.

Primeiramente, foi definido a busca de documentos tipo artigo nos bancos de
dados da CAPES e SCIELO. Em seguida definiu-se como descritores: educagdo AND
medicalizagdo; TDAH AND medicalizagdo; TDAH AND educagdo. Cabe destacar que
ndo foi utilizado o descritor “Transtorno do déficit de atengdo e hiperatividade” uma vez
que foi obtido maior quantidade de artigos ao fazer uso da sigla do transtorno.

Por exemplo, ao realizar a pesquisa na CAPES com os descritores “Transtorno
do déficit de atengdo e hiperatividade AND medicalizagao” obteve-se o resultado de 26
artigos, j& os descritores “TDAH AND medicalizagdo” proporcionaram 34 artigos
disponiveis. Com essa selecao dos descritores foram alcangados os resultados presente
na Tabela 1:

Tabela 1. Quantidade de documentos coletados na busca nos bancos de dados

CAPES e SCIELO.

FASE 1- Exploragao
DESCRITORES | QUANT. CAPES | QUANT. SCIELO
Educagio
AND
Medicalizacao 258 70
TDAH
AND
Medicalizagado 34 13
TDAH
AND
Educagéio 77 11
TOTAL 369 94

Fonte: Autora, 2020.



Observa-se a diferenga no total de documentos encontrados em cada banco de
dados, enquanto a CAPES proporcionou 369 artigos, o SCIELO selecionou 94 artigos
sendo utilizados os mesmos descritores.

Na fase de refinamento foram adotados os seguintes critérios para sele¢dao dos
artigos: todas as categorias de artigos com resumos e textos completos disponiveis para
analise; aqueles publicados no idioma portugués; artigos publicado no periodo de
2013-2019; artigos que contivessem em seus titulos pelo menos um dos descritores
utilizado na busca; pesquisas primarias realizadas com criangas e/ou professores; artigos
que abordassem TDAH e o universo escolar. O critério de exclusdo dos artigos foi:
estudos que ndo atendessem os critérios de inclusao mencionados. A tabela 2 demonstra

os resultados alcancados apds a aplicagdo desses critérios:

Tabela 2. Resultados obtidos com a fase de Refinamento.

FASE 2- Refinamento
CAPES SCIELO TOTAL TOTAL
DESCRITORES FASE 1 FASE 2 FASE 1 FASE 2 FASE 1 FASE 2
Educagio
AND
Medicalizagado 258 5 70 6 328 11
TDAH
AND
Medicalizagdo 34 5 13 3 47 8
TDAH
AND
Educagao 77 5 11 4 88 9
TOTAL 369 15 94 13 463 29

Fonte: Autora, 2020.

O cruzamento ¢ a fase que analisa comparativamente os estudos coletados com o
objetivo de identificar repeticdo e assim reduzir e aperfeigoar a amostra (OLIVEIRA et

al., 2017). Os procedimentos efetuados nesta fase caracterizam-se em trés etapas:



cruzamento intradescritor, cruzamento interdescritor ¢ o cruzamento final. A seguir,
encontra-se o detalhamento de cada etapa e os respectivos resultados.

O cruzamento intradescritor tem o objetivo de identificar a duplicidade de
estudos encontrados por meio da utilizagdo de cada descritor em suas variagdes
sintaticas (OLIVEIRA et al., 2017). A pesquisa foi realizada a partir de descritores com
trés construgdes distintas, mas optou-se por tomar como referéncia para comparagao a
primeira variagdo “educacdo AND medicalizag¢do”.

Por exemplo, no descritor “educacdo AND medicalizagdo” e suas variagdes
“TDAH AND medicalizacdo” e “TDAH AND educacdo”, a comparagdo ¢ feita
cruzando o material coletado com as variagdes “TDAH AND medicaliza¢ao” e “TDAH
AND educacdo” em relagdo a primeira variagao, “educacdo AND medicalizagao”. A
tabela 1 ilustra o processo realizado na etapa de cruzamento intradescritor para chegar
ao material que sera utilizado na etapa de cruzamento interdescritor desta mesma fase.

Na tabela 3 € possivel visualizar a comparagdo entre da fase de refinamento com os

resultados alcangados com essa primeira etapa da fase de cruzamento.

Tabela 3. Resultados obtidos com a etapa de Cruzamento intradescritor

FASE 3- Etapa Cruzamento intradescritor

CAPES SCIELO TOTAL
FASE 3 FASE 3 TOTAL FASE 3
FASE 2 Cruzamento FASE 2 Cruzamento FASE 2 Cruzamento
DESCRITORES | Refinamento | intradescritor | Refinamento | intradescritor | Refinamento | intradescritor
Educagédo
AND
Medicalizacao 5 0 6 0 11 11
TDAH
AND
Medicalizagdo 5 -2 3 -2 9 4
TDAH
AND
Educagio 5 -3 4 -2 9 4
TOTAL 15 -5 13 -4 30 18

Fonte: Autora, 2020.




A andlise permitiu o corte de 12 documentos repetidos que interferem na
percepcdo da quantidade de material coletado, ou seja, na qualidade da amostra.
Também ¢ possivel observar o predominio do descritor “educacdo AND
medicalizagdo”, que exibe a maior quantidade de estudos coletados nos dois bancos de
dados, o que totaliza 11 documentos correspondente a mais da metade que permanece
na amostra.

Para continuar a fase de cruzamento, a proxima etapa ¢ a do cruzamento
interdescritor que permite verificar duplicidade de documentos entre as fontes acessadas
para eliminacdo da amostra. A tabela 4 expde os resultados obtidos com a etapa de
cruzamento interdescritor do banco de dados CAPES em relagao ao SCIELO através da

comparacao entre os resultados obtidos com a primeira etapa da fase de cruzamento.

Tabela 4. Resultados obtidos com a etapa de Cruzamento interdescritor

FASE 3- Etapa Cruzamento interdescritor

CAPES SCIELO
FASE 3 FASE 3 FASE 3 FASE 3 TOTAL TOTAL
Cruzamento | Cruzamento | Cruzamento | Cruzamento | Cruzamento | Cruzamento
DESCRITORES |intradescritor | interdescritor | intradescritor | interdescritor |intradescritor| interdescritor
Educagao
AND
Medicalizagdo 5 -4 6 0 11 7
TDAH
AND
Medicalizacao 3 -1 1 0 4 3
TDAH
AND
Educagao 2 -1 2 0 4 3
TOTAL 10 -6 9 0 18 13

Fonte: Autora, 2020.

Apbs a conclusdo da etapa de cruzamento interdescritor, observa-se que a
quantidade de documentos passou de 18, resultante do cruzamento intradescritor, para
13. Vale ressaltar o carater processual da constituicdo desta amostra, na fase de

exploragdo tinha 463 documentos, mas a cada procedimento proposto foi possivel




reduzir a amostra até chegar a amostra final de 13 estudos relevantes para o alcance dos

objetivos propostos.

Resultados e Discussao

Dos treze artigos que compuseram o corpus desta pesquisa, oito apresentam
profissionais da educa¢do como amostra, quatro sao pesquisas primarias realizadas com
criangas, e um trabalho aborda as criancas e os profissionais em sua investigagdo.
Quanto a temporalidade, dois estudos eram de 2014, quatro estudos de 2015, dois de
2016, um estudo de 2017, trés estudos de 2018 e em 2013 e 2019 ndo foram
identificadas produgoes.

Com relagdo aos periddicos, pode-se observar artigos nas seguintes revistas:
Revista Psicologia Escolar e Educacional com Qualis A2 (trés artigos); Revista
Ibero-Americana de Estudos de Educacao com Qualis A2 (trés); Revista Educagdo &
Realidade com Qualis Al (um artigo); Revista Psicologia Ciéncia e Profissdo com
Qualis A2 (um); Revista Psicologia: Reflexdo e Critica com Qualis Al (um); Revista
Educagdo e Pesquisa com Qualis A1 (um); Revista Pro-Posi¢cdes com Qualis Al (um);
Revista Interface com Qualis B2 (um) e Revista Brasileira de Educagdo Especial com
Qualis A2 (um).

Das nove revistas que publicaram sobre a tematica desta pesquisa, seis sao
editadas por universidades publicas do Brasil. Todas essas publicacdes discutiram a
medicalizagdo, TDAH e educagdo na area das Ciéncias da Educagdo. Apesar disso,
percebe-se a predominancia de estudos na area da Psicologia Escolar e Educacional e
uma auséncia dessa discussdo em outras revistas como as da area da saude, por
exemplo.

As pesquisas ou experiéncias profissionais sobre medicalizacdo, TDAH e o
universo escolar foram realizadas nos seguintes estados especificos do pais: Parana
(trés); Sao Paulo (trés); Santa Catarina (dois); Rio Grande do Norte (dois); Porto Alegre
(dois) e Pernambuco (um). Nota-se que dos treze artigos, sete foram produzidos na

regido Sul e nenhum deles na regido Centro-Oeste e Norte do Brasil.



Na fase da interpretacdo dos artigos, identificou-se duas categorias:
“Profissionais da educagdo e medicalizacdo na infancia” com oito artigos e “Relacao
entre a crianga com TDAH e o universo escolar” com seis artigos (ver tabelas 1 e 2
respectivamente). A soma ultrapassa os treze artigos selecionados na revisao porque

Santos, Oliveira e Bianchini (2018) enquadram-se nas duas categorias, por apresentar

professores e criangas diagnosticadas com TDAH entre os participantes da pesquisa.

Tabela 5. Artigos da categoria “Profissionais da educacao e medicalizagdo na infancia”

Autores Objetivo Amostra Estudo/Método Resultados Consideracoes
Excesso de
diagnosticos ou
possiveis
efeitos colaterais de
medicagdes, sdo
apontados como
fruto de Atribuigdo de
L diagnosticos anormalidade as
GARCIA, M. . . Qualitativo. s . . .
RV : Investigar os discursos Entrevistas e prescri¢des criangas diagnosticadas.
Y de professores da 6 . abert errados. As familias ~ Acreditam que cabe a
) . semi-abertas
educagdo infantil professoras ) que escola a descoberta e
BORGES, L. _ analisadas com . .
N acerca da de Educagéo ttod resistem ao processo encaminhamento,
5 o . ) o método . .
medicaliza¢ao infantil. . foram apresentadas = inclusive o zelo para
categorial de
na escola. L. de forma que
ANTONELI, P. analise. . N L L.
negativada. Nao = os diagnosticos prévios
DEP. (2015) .
apareceram sejam referendados.
criticas a possivel
incapacidade da
escola em lidar com
criangas que
fogem ao modelo de
aluno ideal.
Os comportamentos
tidos como
desviantes Variabilidade na
Qualitativo. sdo explicados por descricao do aluno
. Entrevista estados de com TDAH. O
SILVA, S. P; Investigar os 20 . . .
.. semiestruturada anormalidade desinteresse pela aula
SANTOS, C.  significados do TDAH = professoras L. } , )
. i ¢ analise ¢ de normalidade. = ¢ explicado reforgando
P; em discursos de do Ensino o .
norteada pela Ao individualizarem as
FILHO, P. de docentes Fundamenta . . .
i Psicologia 0s caracteristicas
0. (2015) do ensino fundamental. L . C e g
Social casos dos alunos, os individuais do
Discursiva.  professores também = aluno, ndo abordam

evitam elaborar
explicagdes sobre o
modelo escolar. O

outros fatores.



Qualitativo.
Entrevista
semiestruturada

observagoes das

. atividades
Identificar as .
L - 10 registradas em
significacdes que os L .
.. profissionais diario de
profissionais
CORD. et.al ) que atuam campo;
do Programa Saude na L.
(2015) N como Analise
Escola (PSE) tém . .
} articuladores tematica das
acerca das dificuldades . N
. o PSE. informagdes.
de aprendizagem.
Qualitativo.
Trazer o relato de pais Analise de
e professores de relatorios sobre
CRUZ, M. G. P

uma escola publica

A 4 o
sobre os alunos criangas
diagnosticados com professores diagnosticadas;
OKAMOTO, & de uma & ) ’
TDAH e Entrevistas
M.Y; L, escola e
relaciona-lo com as ibli semidirigidas
ublica.
discussodes do P analisadas por
FERRAZZA, )
processo de meio da
D. de A. (2016) L .
medicalizagdo. criagdo de
categorias.
Qualitativo.
Verificar se ha relagdo Entrevistas
SANTOS, D. F. .
M.: entre a nota do IDEB 4 semiestruturada
N e o indice de criangas = professores s com
TULESKI, S. . .
C- medicadas por do Ensino dados
" transtornos de Fundamenta analisados junto
FRANCO, A. . . ~
aprendizagem L a discussdo
F. F. (2016)

nas escolas. da Psicologia

Historico-cultur

estudo remete as
dificuldades da
insercdo e inclusdo
na escola.

Os entrevistados
compreendem as
dificuldades
de aprendizagem
como decorrentes
principalmente da
familia pobre e/ou
desestruturada e de
problemas do aluno.
As praticas
pedagobgicas e
politicas
educacionais
também apareceram,
com menor
destaque, como
corroboradoras
desse fenémeno.

O discurso dos pais
¢ responsaveis ¢ que
as dificuldades
surgiram na escola e
apos o apontamento
do problema,
todos buscaram
ajuda e seguiram as
recomendag¢des
oferecidas pelos
especialistas.
Professores
depositam a
incumbéncia de
solugdes
milagrosas que
possam sanar as
dificuldades da
vida na ciéncia
médica.
Nao foi possivel

observar uma

relagdo entre

anota do IDEB € o

numero de alunos
medicados

na instituigdo. Além
disso, as concepgdes

das

O discurso que
relaciona as
dificuldades escolares
com
questdes individuais
estdo naturalizadas tanto
no contexto da Saude
quanto
no da Educag@o.

Apesar dos relatos a
respeito da
ineficacia da
medicagdo, a busca
por uma solugéo
terapéutica rapida
¢ preponderante.

As Professoras
relataram
que muitos dos alunos
nao
necessitariam da
medicagdo,

mas sim de educagio da

familia.



Caracterizar as

CORDEIRO, ' representacdes sociais
S.M.N.C.; | dos professores do 1° .
rofessoras
YAEGASHL S. a0 5° ano Professe
. do Ensino
F.R,; do Ensino Fundamental
Fundamenta
OLIVEIRA, L. sobre TDAH 1
V. (2018) e sobre o processo de '
medicalizagdo.
Investigar
possibilidades de
promogéo de
SANTOS, R. resiliéncia 16
a partir da analise das L.
L.; L. R profissionais
significa¢des
OLIVEIRA, F. . da
produzidas N
N.; educacgdo e
no contexto de alunos
BIANCHINI, i . 10
diagnosticados com
L.G.B. (2018) estudantes.
TDAH
que fazem uso do
Cloridrato de
Metilfenidato.
Transformar a
compreensdo dos
alunos sobre
CALADO, V. a tematica da Uma turma
A medicalizacdo e pensar  do curso
CAMPOS, H. a de
R. (2018) adogdo do brincar Pedagogia.

como estratégia de
enfrentamento do

fendmeno.

al. educadoras
referentes ao uso de
medicagdo se
sustentam numa
cisdo entre
processos de
ensino e de
desenvolvimento
Lo As representagdes
Quantitativa e .
Lo sociais das
qualitativa. N
professoras estdo

Questionario
ancoradas em

sociodemografi .
conceitos
Cco;

propagados pela

Teste de .

L midia,
Associacao
. pelos cursos de
Livre

formacao e pela
de Palavras . N
orientacdo dada

(TALP); ‘
. as escolas pelos
Observagdes L
profissionais da
das turmas. ,
Saude.
Indicaram a
necessidade de
repensar as praticas
avaliativas correntes
L e revelaram que o
Qualitativo,
. processo
descritivo.

. diagnostico ¢

Entrevistas em

demarcado por

6 escolas .
. fatores de risco

municipais. -

e de protegdo, 0s

quais afetam o
processo
de aprendizagem
escolar.

Qualitativo. Apenas um

Um diagnéstico = estudante tinha
da turma sobre = informagdo acerca
o que da medicalizag@o na
conheciam educagdo, mas que
sobre o tema; se referia
assistiram ao apenas ao uso de
documentario medicamentos.
Tarja Branca; Revelou que
oficina de jogos a mediacdo
e brincadeiras; pedagogica
leitura de textos  realizada contribuiu
(poemas, para
estudos de caso qualificar a
e dados compreensdo dos

estatisticos estudantes.

Ambiguidade na
representagao
da relagdo
professor-aluno
entre Tranquilo/comum/
normal e
Complicado/dificultoso.

A percepgdo dos alunos
sobre si
como 'bons alunos’ e
'bons filhos'
porque os adultos lhes
falam a
respeito demonstram
como boas
interagdes constituem
fatores
protetivos.

Pouco detalhamento
das oficinas e dos
contetidos abordados
com 0s
professores.



Nota. Fonte: Autora, 2020.

sobre a

medicalizacdo).

Tabela 6. Artigos da categoria “Crianca com TDAH e o universo escolar ”

Autores

Objetivo Amostra Estud(;)(:Meto Resultados Consideragoes
Os estagiarios
possibilitaram a
Qualitativo. percepgao
Investigagao e discussdo da
da historia complexidade do
da escola; fendmeno
L. 15 turmas de .
Relatar a trajetoria dos estudantes Entrevistas; escolar e o quanto Pouco
CALADO, V. A estagidrios em instituigdes distribuidas 4as explicagdes detalhamento
(2014) educacionais publicas com encontros reducionistas como a das entrevistas
queixas de TDAH. em 8 com as desestrutura e encontros.
escolas. turmas; familiar, a violéncias das
Observacdo = comunidades, as supostas
da rotina doengas
escolar.

Descrever ¢ analisar a

DORNELES. et prevaléncia do TA, em uma

al. (2014) amostra de criangas e
adolescentes com
TDAH.
Analisar um programa de
intervengdo, com aulas de
Educacio Fisica,
com intuito de estimular a
memoria, atengdo e
concentragdo de
COSTA, C.R; criangas com TDAH.
MOREIRA, J.
C.C;
SEABRA
JUNIOR,
M.(2015)

270 criangas = Quantitativo,

e descritivo.
adolescentes = Elaboragao
de8al7 aplicacdo e
anos analise de
de idade. escalas.
Qualitativo
Aplicagdo da
Escala de
Desenvolvim
ento
4 estudantes
Motor- EDM;
com .
. analise
idades entre
6 documental,;
e
observagdo
10 anos .
participante
com
filmagem;

analise de

contetdo.

do ndo aprender eram
superficiais e
preconceituosas.

Verificou-se que 46,7%

dos estudantes A maioria das

apresentam, pelo menos,

criangas
’ um TA, sendo com TDAH nio
o Transtorno da terd

Expressdo Escrita o mais

TA e vice-versa.
frequente (32,6%).

As categorias da analise

(vinculo professor/

Excelente
aluno e aluno/aluno; detalhamento das
etapas que
trabalho .
permite
cooperativo;

visualizar a

mediacdo; rotina; selecdo| Importancia do

. trabalho
do recurso e ambiente) .
cooperativo para
contribuiram para a a crianga

proposta de programa de | expressar sua

~ prs . criatividade e
Educagéo Fisica Inclusiva

o potencializar a
com a possibilidade relagio

de instituir rotinas. professor-aluno.




Analisar os modos de ser €

CHRISTOFARI aprender na escola,
,A.C.; considerando a
medicalizagdo como
FREITAS, C. dispositivo 1 estudante.
R. de; que transforma
comportamentos da vida
BAPTISTA, C. humana
R. (2015) em patologias.
SIGNOR, . ~
Refletir sobre a construcao
R.deC.F; .
social do TDAH
implicacs
BERBERIAN, = - 00 IMPHCACOCS PAIAA o o dante.
AP subjetividade,
U socializagdo e aprendizagem
do aluno.
SANTANA, A. © aumne
P. (2017)
Investigar possibilidades de
SANTOS, R. promo?io de rfas.iliéncia 16
a partir da analise das .
L.; L N . profissionais
significa¢des produzidas
OLIVEIRA, F. da
no contexto de alunos N
N.; . . educacdo e
diagnosticados com TDAH
BIANCHINI, . 10
que fazem uso do Cloridrato
L.G. B. (2018) de estudantes.
Metilfenidato.

Fonte: Autora, 2020.

Os acontecimentos
escolares apresentados
dao visibilidade a pratica

escolar de inventar Excelente
Pensamento . L
. diagnosticos que contextualizacdo
foucaultiano L. o
. justifiquem o histérica do
junto N
ndo-aprender. termo
a . . . ~
N Ao problematizar as medicalizacdo e
apresentagao L.
d praticas escolares e os a
e . . . ~
. discursos patologizantes, inser¢do da
aconteciment . . N
investe na discussdo
os escolares N L
compreensdo da condigdo na escola.
humana considerada
em permanente
transformagao.
Por meio da

historia da

L crianga,
Qualitativo . X
. . . foi possivel
do tipo Quando se investiga em b
. . observar que
transversal. = profundidade a qualidade ) ~q
. . N . interagoes
Analise de = das interagdes sociais em .. .
; sociais afetivas
caso, que a crianga esteve/

. L. . i , repercutem na
pesquisa de = estd inserida, € possivel

promogao da

campo, que se compreendam .
} ) aprendizagem.
inserida na as bases L
. . . Possiveis
perspectiva socioeducacionais que .
. sintomas podem
de cunho constituem
. ser
sOc10 0 suposto transtorno.
. decorrentes de
histérico .
relagdes de
sofrimento na
inser¢do social.
A percepgdo dos
alunos sobre si
como 'bons
Indicaram a necessidade = alunos’ e 'bons
Lo de repensar as praticas filhos'
Qualitativo, e
. avaliativas correntes € porque os
descritivo.
. revelaram que o processo adultos lhes
Entrevistas . o,
diagnoéstico ¢ demarcado falam a
em ) .
por fatores de risco respeito
6 escolas N .
. e de protegdo, os quais demonstram
municipais.
afetam o processo como boas
de aprendizagem escolar. interagdes
constituem
fatores
protetivos.

Profissionais da educac¢ao e medicalizacdo na infancia



Essa categoria ¢ formada por oito artigos (GARCIA; BORGES; ANTONELI,
2015; SILVA; SANTOS; FILHO, 2015; CORD et.al, 2015; CRUZ; OKAMOTO;
FERRAZZA, 2016; SANTOS; TULESKI; FRANCO, 2016; CORDEIRO; YAEGASHI,
OLIVEIRA, 2018; SANTOS; OLIVEIRA; BIANCHINI, 2018; CALADO; CAMPOS,
2018) que detalham sobre o entendimento dos professores sobre o fendomeno da
medicalizagdo em criangas com TDAH.

Como esses profissionais compreendem a infancia? Assumir a visao de crianga
enquanto sujeito universal que obedece as prescrigdes biologicas ou da crianga como
um ser atravessado historicamente e com caracteristicas singulares desenvolvidas ao
longo do seu crescimento, impacta a produgdo de saberes e poderes que produzem os
modos de ser estudante (GARCIA, BORGES, ANTONELI, 2015).

Garcia, Borges e Antoneli (2015) e Cruz, Okomato e Ferraza (2016)
encontraram nos discursos de todas as educadoras uma percepcao de resisténcia dos
familiares ao diagndstico das criangas. Segundo uma das professoras, a familia e a
genética influenciam na causa do TDAH, para a outra, a genética ¢ a principal causa do
transtorno.

Essa resisténcia ¢ justificada por elas devido ao receio do estigma resultante do
diagnostico, superprotecao ou desleixos dos familiares. Para as educadoras, a familia
deveria seguir as orientagdes da escola de encaminhar seus filhos para avaliagdo médica
e incentivar o tratamento (GARCIA; BORGES; ANTONELI, 2015).

Esse posicionamento de culpabilizagdo da familia ganha for¢ca com os discursos
médicos que especulam sobre causas genéticas para o TDAH. E comum ver pais a
procura de quais defeitos foram transmitidos aos seus filhos, o que evidencia a
importancia facultada ao bioldgico com propdsito de atestar cientificamente uma doenga
genética.

A constituicdo de uma relagdo hierarquica, vertical e discriminatoéria com as
familias das criangas com TDAH também foi abordada por Cord et al. (2015) a partir
das conversas com os articuladores- profissionais lotados em escolas publicas e em

Unidades Basicas- do Programa Satde na Escola (PSE). Os profissionais atribuem o



descomprometimento das familias com o desempenho escolar dos filhos como causa
das dificuldades de aprendizagem.

Na escola de ensino fundamental analisada por Santos, Tuleski e Franco (2016)
5,35% das criangas possuiam o diagnostico de um transtorno de aprendizagem e fazia o
uso de pelo menos um psicotrépico. Quando as profissionais foram questionadas sobre
esse indice declararam desconhecer essa informacao, ja outras dizem conhecer e julgar
tal nimero bastante alto. Para explicar o que ampara esse nimero, elas argumentaram
que muitos dos estudantes nao precisam verdadeiramente da medicagdo, mas sim de
disciplina e educa¢do da familia, novamente a culpabilizacdo da familia.

No que diz respeito ao uso do medicamento- metilfenidato conhecido como
Ritalina- e os efeitos no desempenho escolar, todos os profissionais da educacao
entrevistados por Santos, Oliveira e Bianchini (2018) afirmaram melhoria na
aprendizagem dos estudantes ap6s o uso do medicamento. A mudanga comportamental

99, ¢

das criangas foi descrita por estas frases: “agora estd aprendendo”; “pegou interesse”;
“quer aprender”; “perdia a memoria muito rapido”.

A atenuacdo que o medicamento proporciona em niveis comportamentais
aparenta ser mais perceptivel para o professor do que para o proprio estudante. O
engajamento da crianca na realizagdo de atividades pode ser compreendido como
positivo (SANTOS; TULESKI; FRANCO, 2016; SANTOS; OLIVEIRA; BIANCHINI,
2018). Entretanto, essa interpretacdo ¢ baseada na visdo que o estudante ndo possui
autonomia e controle do seu comportamento devido ao transtorno, o que gera o risco de
estabelecer as substancias do medicamento como parte do processo de desenvolvimento
da crianga e como garantia da aprendizagem (SANTOS; TULESKI; FRANCO, 2016;
SANTOS; OLIVEIRA; BIANCHINI, 2018).

As entrevistadas por Santos, Tuleski e Franco (2016, p. 520) demonstraram ter
conhecimento acerca dos riscos e desvantagens da medicacdo, mas evitaram se
aprofundar, como na fala a seguir: “¢, ai como existe esse monte de estudo sobre
Ritalina, se a gente comegar a ler, ndo deixaria o pai dar”. Em Cruz, Okomato e Ferraza
(2016) uma das professoras alegou nao ter notado modificagdes no comportamento do

estudante apos a medicacao, e duas consideraram o uso negativo por acreditarem que o

psicofarmaco produzia efeitos inadequados.



Concordando com a interpretacdo dos autores, a esquiva sobre as desvantagens
da medicagdo soa como uma prote¢ao das professoras em compartilhar responsabilidade
pelos possiveis efeitos colaterais no desenvolvimento das criangas: perda do apetite,
nauseas, cefaleia, perda do sono, tristeza e irritabilidade, convulsdes, alucinagdes,
problemas no crescimento e, o risco de dependéncia (LEITE; TULESKI, 2011).

Quando questionados sobre “o que ¢ o TDAH” os profissionais de educacao nao
entram em consenso sobre a defini¢do. Silva, Santos e Filho (2015) apresentaram a
variabilidade discursiva sobre o transtorno com discursos que utilizam termos do
discurso cientifico (“neurologico”, “doenca”, “distirbio de comportamento”) mesclado
com conhecimento de senso comum, mas sempre associado a ideia de desvio de um
padrao de comportamento.

A hiperatividade possui um sentido de comportamento inadequado nos
discursos dos educadores que, tradicionalmente, consideram imprescindiveis a
concentracgao, siléncio e disciplina em sala de aula. Na fala sobre 0o TDAH ha o uso de
termos que reforcam a ideia de normalidade, como neste fragmento de uma das
entrevistadas por Silva, Santos e Filho (2015, p. 213) sobre estudantes diagnosticadas:
“a atitude delas ¢ bem mais diferente do que de um aluno no seu ritmo normal de
estudo”.

As criangas diagnosticadas evidenciam a impossibilidade de existéncia do aluno
ideal, mas suas particularidades sdo silenciadas para demarcar que comportamentos
distantes da maioria sdo uma caracteristica negativa no espago escolar (CHRISTOFARI,
2014). A categoria aluno “normal” ¢ consequéncia do processo de medicalizagdo que
alterou a percepcdo do educador frente aos diferentes modos de ser e aprender que
rompem com as regras definidas pela cultura.

Essas regras delimitam o limite entre normalidade e anormalidade tomando
como referéncia um aluno ideal, sem refletir que um comportamento s6 tem sentido
patologico em relagdo a perturbagdo que causa na crianga. E necessario uma analise da
forma como ela se relaciona com essa forma de agir em sala de aula e buscar
proporcionar uma ampliacdo da capacidade dela em criar novas formas de lidar com
suas situacdes limitadoras, por meio de estratégias educacionais que considerem suas

particularidades (CANGUILHEM, 2002).



Vale ressaltar que, grande parte das pesquisas selecionadas (SILVA; SANTOS;
FILHO, 2015; SANTOS; TULESKI; FRANCO, 2016; CRUZ; OKAMOTO;
FERRAZA, 2016; CORDEIRO; YAEGASHI; OLIVEIRA, 2018) foram realizadas no
ensino fundamental por ser o periodo com maior frequéncia de encaminhamentos das
criancas para a avaliagdo médica pelos profissionais da educagao.

Entretanto, Garcia, Borges ¢ Antoneli (2015) escolheram entrevistar professoras
da educacdo infantil para chamar atencdo a precocidade dos diagnosticos de transtornos
psiquiatricos, assim como, alertar para o uso da Ritalina antes dos seis anos de idade. As
entrevistadas apontaram que ha diagnosticos e tratamentos desnecessarios pelo fato do
aluno ndo atender as expectativas do profissional ou se comportar de modo
“inadequado” em sala de aula.

E notéria a importincia desse tipo de estudo que aponta administragio
psicotrdpica antes da idade em que ha comprovacdo de seguranga para a crianga, como
também expds Garcia, Borges e Antoneli (2015). Demonstra a necessidade de mais
estudos na educacdo infantil sobre a medicalizagdo, visto que, as pesquisas parecem
mais concentradas no ensino fundamental, por motivos citados anteriormente.

As caracteristicas atribuidas as criangas com TDAH sdo pronunciadas por meio
de descrigdes comportamentais consideradas inadequadas as condigdes de
aprendizagem: “desorganizado”; “fala o tempo todo”; “falta de interesse”; “agitacao”;
“sem limites”; “ndo prestam aten¢do”; “agressivo”; “estabanada, desengongada”;
“barulhento”; “atrapalham”; “irritado”; “dificuldades em cooperar com os colegas”;
“aluno muito inteligente, mas ndo permanece quieto em sala de aula; “dificuldade de
memorizac¢do e interpretagdo” (CORD et al., 2015; CRUZ; OKOMATO; FERRAZA,
2016; SANTOS; OLIVEIRA; BIANCHINI, 2018).

Nota-se, novamente, a variabilidade discursiva da maioria dos profissionais da
educacdo ao falar do discente, ora com o enfoque no excesso de atividade, ora com
enfoque na atitude ausente da crianca por breves momentos. Concorda-se com a
interpretacdo dos autores Silva, Santos e Filho (2015) sobre a variabilidade ser
justificada, possivelmente, pelo teor contraditdrio e controverso nos diversos discursos

que circulam na sociedade sobre o TDAH.



Um exemplo dessa contradi¢do ¢ a matéria de 2018 do Jornal Estaddo intitulada
“Uma verdadeira desordem ou mistica doenga moderna? Vasto estudo procurar entender
a genética do transtorno de déficit de atengao e hiperatividade (TDAH) ”. Em que o The
Economist afirma que o TDAH ¢ um dos transtornos mais controversos e com dados
conflitantes na psiquiatria, tendo como um dos argumentos uma paternidade mal
resolvida. Mesmo com diversos testes genéticos, os resultados ainda ndo possibilitam
uma confirmagdo oficial do disturbio.

Sobre a identificagdao das dificuldades de aprendizagem, uma das entrevistadas
por Garcia, Borges e Antoneli (2015) mencionou que teria um “olhar mais sensivel” do
que o olhar do profissional de satde, conseguindo realizar o diagndstico da crianga de
forma mais adequada. Essa situacdo pode sinalizar a constru¢do de uma identidade
profissional que acredita ser papel do professor identificar o transtorno, encaminhar para
acompanhamento externo e categorizar os estudantes com dificuldades de se inserir na
dindmica escolar.

J& uma parte dos entrevistados de Cordeiro, Yaegashi, Oliveira (2018) nao
concordaram com o diagnodstico das criangas, porque nao observam as mesmas
caracteristicas que leem nos livros sobre TDAH ou verificam que sdo comportamentos
comuns a qualquer outra crianga. Pode-se perceber o entendimento de que agitacdo seria
uma caracteristica condizente com a faixa etaria das criangas, como também que os
critérios para considerar os casos excessivos sdo bastante subjetivos. Mesmo com essas
opinides, os docentes ndo relatam agdes para interferir no processo de diagnostico dos
estudantes.

As professoras entrevistadas por Cruz, Okomato e Ferraza (2016) consideram a
conscientizacdo sobre o TDAH e a determinagdo do diagndstico como positivas. A
equipe pedagdgica ansiava uma explicacdo médica. Essa colocacdo faz pensar como as
pessoas buscam nos discursos psiquidtricos explicagdes e nomeagdes para aquilo que
ndo se enquadra no “normal” e ndo € socialmente aceito. Diante disso, levanta-se a

seguinte pergunta: serd que a confirmagao do diagnostico muda a pratica docente?

Em nenhuma das pesquisas questiona-se sobre o desinteresse em sala de aula ter

relacio com as longas horas naquele ambiente, ou mesmo, que pode ser um



posicionamento da crianga diante de tarefas desanimadoras e cansativas. Pelo contrario,
os discursos dos profissionais reforgam o transtorno do aluno para explicar as
dificuldades, sem refletir sobre o proprio modelo escolar e as estratégias de ensino do

docente (SILVA; SANTOS; FILHO, 2015).

Pensando na discussdo sobre estratégias de enfrentamento do fendémeno da
medicalizagdo na infancia, Calado e Campos (2018) propuseram uma mediagado
pedagogica em uma turma de pedagogia. Nessa intervencao foi realizada uma sondagem
da compreensao dos estudantes acerca do tema medicalizagdo, apenas um estudante

tinha informagao sobre o tema, que se referia a utilizacdo de medicagao.

Essa agdo demonstrou a necessidade de incluir mais debates como esse na
formacdo do pedagogo, ja que, ao final das oficinas, a adocdo do brincar foi
exemplificada como uma das praticas pedagdgicas mais humanizadas e eficazes para
potencializar o aprendizado das criancas independente de diagndstico (CALADO;

CAMPOS, 2018).

Apesar do tom critico dos estudos sobre as praticas dos professores,vale ressaltar
e descrever as dificuldades enfrentadas por eles no cotidiano escolar, principalmente na
esfera publica: infraestrutura das escolas que traga conforto a turma; o professor se
esforca para dividir seu tempo entre um nimero muito grande de alunos dentro da
limitagdo do horario escolar; muitas vezes, a auséncia de meios de ensino
individualizados ou sistema de avaliagdo adequado torna suas intervengdes fracionada
para serem eficazes; enfrenta a dificuldade de administrar atividades de diferentes
contetidos e aponta caréncia de formagdo continua em matéria de ensino diferenciado

(PERRENOUD, 2001).

Mesmo nesse cenario, o professor necessariamente diversifica suas intervengdes,
pois nunca ¢ solicitada a mesma participagdo de todos, feitas as mesmas perguntas, a
distribui¢do de ajuda e adverténcias também ¢ diversa. E importante recordar que a

aprendizagem € um processo continuo, a educacao ¢ um processo coletivo influenciado



por expectativas da familia, regras do sistema de ensino, caracteristicas da dindmica da

equipe, entre outros, e, ndo apenas da acdo do professor (PERRENOUD, 2001).

Pdde-se observar nas pesquisas auséncia de questionamento dos profissionais da
saude e da educagdo do Programa Saude na Escola (PSE) sobre o contexto que as
escolas publicas atendidas pelo programa estdo inseridas: quanto desses familiares sdo
alfabetizados? Qual a jornada de trabalho desses adultos? Em quais momentos sdo
convidados e conseguem participar de conversas com a escola? Eles sdo chamados
apenas quando héa problemas com as criangas? Ou ha orientagdes para compreender e
construir um suporte para escolarizacao desta crianca encaminhada para diagnostico?

A medicalizagdo se refere exatamente a busca na crianga, em areas de seu
cérebro, em seus comportamentos € na dinamica familiar por justificativas para as
dificuldades de aprendizagem. O que refor¢a a exclusdo da andlise dos problemas
sociais da familia, principalmente da familia presente nas escolas publicas atendidas
pelo PSE, e, demonstra que os profissionais entendem o TDAH como um transtorno
analisado por meio da investigacdo de aspectos educativos extraescolares.

Neste estudo nao se pretende negar que as criancas possam ter dificuldades ou a
presenga de criangas desatentas e agitadas no contexto escolar. Igualmente, ndo ha
inten¢cdo de desmerecer o esforco dos educadores que trabalham com estas criangas.
Pois, sair do discurso da culpabilizagdo do estudante e da familia para a
responsabilizacdo do professor também configura uma perspectiva reducionista do

fendmeno.

Crianca com TDAH e o universo escolar

Essa categoria ¢ formada por seis artigos (CALADO; 2014; DORNELES et al.,
2014; CHRISTOFARI; FREITAS; BAPTISTA, 2015; COSTA; MOREIRA; SEABRA
JUNIOR, 2015; SIGNOR; BERBERIAN; SANTANA, 2017; SANTOS; OLIVEIRA;
BIANCHINI, 2018) que abordam a repercussdao da medicalizagdo em criangas com
TDAH na relagdo das criangas com o universo escolar.

Pensar a relagdo do estudante com TDAH e seu processo de escolarizagao ¢

questionar qual projeto de educagdo foi construido a partir dos discursos médicos.



Discursos que disseminam na pratica pedagdgica as categorias de inapto, incapaz,
problematico para as criangas que apresentam aspectos biopsicossociais indesejaveis
para o ambiente escolar.

J& feita descricdo dos professores sobre a crianga com TDAH, mas como sera
que ela se descreve? Entre as pesquisas utilizadas neste artigo, a descri¢do que Valentin

de 9 anos faz de si mesmo, em conversa com a pesquisadora, ¢ interessante:

Valentin: Fui na médica e ela disse que sou hiperativo, que nao paro € que preciso tomar
um remédio para aprender. A médica disse que sou hiperativo e que
isso € um tipo de doenga que tem cura. Que é s6 tomar remédio.

Professora: Tu sabes o que significa isso, Valentin?

2

Valentin: Sei, professora. E que eu ndo paro quieto, sou atrapalhado, as vezes falo alto e
também sou meio agressivo. Preciso ficar mais calmo. Eu sou assim
mesmo [...] (CHRISTOFARI; FREITAS; BAPTISTA, 2015, p. 1095).

Percebe-se como a crianga incorporou o discurso médico e transformou a
palavra “hiperativo” em sua identidade, podando suas possibilidades de constitui¢do
subjetiva. Christofari, Freitas e Baptista (2015) observaram que os trabalhos de escrita
de Valentin estavam marcados por comentarios como: letra horrivel, texto
incompreensivel, melhorar a letra. O menino nunca recebia comentarios sobre sua visao
de mundo criativa presente no contetido das produgoes.

Concordando com Silva (2014), ¢ compreensivel que em consequéncia disto, a
crianga diagnosticada com TDAH requeira ajuda e revele ndo compreender as
orientagdes dos professores. Essa atitude diz do lugar de incapacidade que ele responde,
lugar que foi designado durante suas relagdes e nos discursos que sustentam o
diagnostico.

Todos os estudantes, entre seis e treze anos de idade, entrevistados por Santos,
Oliveira, Bianchini (2018, p. 1810) afirmaram que faziam uso de medicamentos para o
tratamento do TDAH. Eles souberam nomea-lo, mas grande parte ndo conseguiu
explicar o motivo do uso, como neste trecho: “o médico ndo explicdé muito bem nao,
mais ele fald6 que eu tenho que toma pro resto da minha vida. Vinte, trinta, quarenta,
sessenta anos”.

Vale destacar a frase ‘pro resto da minha vida’ para comentar sobre o aspecto

econdmico do lucro da industria farmacéutica a partir da dependéncia medicamentosa



cada vez mais precoce e o aumento dos diagndsticos de TDAH. Silva (2014) comenta
que diversos pesquisadores, hospitais, projetos de apoio as familias e criancas com
TDAH sao financiados pelos laboratdrios que produzem a Ritalina.

O Programa de Transtornos de Déficit de Atencdo/Hiperatividade (ProDAH), em
que foi realizada a pesquisa de Dorneles et al. (2014), ¢ um exemplo de programa
financiado pela industria farmacéutica. A Shire Farmacéutica Ltda’. - fabricante do
Venvanse, medicamento indicado para o tratamento do TDAH - disponibiliza verbas
para viagens, eventos e aquisi¢des de materiais do grupo. O medicamento ¢ divulgado
no mercado como alternativa benéfica em relacdo a Ritalina pelo menor potencial para
abuso e dependéncia.

O objetivo de Dorneles et al. (2014) ¢ descrever e analisar a prevaléncia do
Transtorno de Aprendizagem (TA) em uma amostra referida de criangas e adolescentes
com TDAH. O DSM-V (2014) situa o TA junto com o TDAH na categoria de
Transtornos do Neurodesenvolvimento, sdo dois conceitos diferentes, de modo que uma
mesma crianga pode ser diagnosticada com os dois transtornos em comorbidade.

Os autores apontam que TA ¢ um conceito amplo, ¢ que no Brasil ainda ha
indefini¢do quanto a natureza, validade e fidedignidade dos instrumentos de avaliacao
dos transtornos de aprendizagem. Mesmo com essa dificuldade de diagnosticar o TA, os
pesquisadores verificaram em seus resultados uma alta taxa de comorbidade com o
TDAH (DORNELES et al., 2014).

Qual o impacto dessa conclusdo financiada pela Shire Farmacéutica Ltda.? O
resultado corrobora com mais uma possibilidade de diagndstico, estigma e identidade
para as criangas nos primeiros anos escolares e com baixo desempenho em relagao aos
colegas. Uma curiosidade: entre 2013 e 2014* , periodo de desenvolvimento e
publicagdo do estudo, ocorreu a venda de 7.961 caixas de Venvanse que confirma o
motivo do interesse da Shire Farmacéutica Ltda. em financiar pesquisas que garantem

lucro para a empresa.

® Disponivel em: <https://www.ufrgs.br/prodah/funding/>. Acesso em 12 de fev. de 2020.
Disponivel em:

<http://www.docidadesp.imprensaoficial.com.br/RenderizadorPDF.aspx?ClipID=COLOUJKTAL61Pe9T2
OQLTF8FIF05>. Acesso em 12 de fev. de 2020.
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Susi com 10 anos de idade, na época da pesquisa de Signor, Berberian e Santana
(2017), lida com o diagnostico e tratamento medicamentoso do TDAH desde os 6 anos
de idade. Mesmo assim, continuou apresentando dificuldades na alfabetizagao, de modo
que s6 conseguiu aprender a ler e escrever dois anos depois. Esse avanco coincide com
o relato da mae da menina sobre a sorte dela ter ido para a turma de uma “professora
maravilhosa™:

“Susi: A Unica professora que eu fui com a cara dela, que eu gosto dela
realmente” [...] Mae: “qualquer coisa ela elogiava, valorizava muito a
producdo deles” (SIGNOR; BERBERIAN; SANTANA,2017, p. 757).

Esse relato corrobora com a concepcao de que as dificuldades de aprendizagem
sdo constituidas também por elementos de ordem pedagdgica e da qualidade das
mediacdes, do que apenas por aspectos de ordem bioldgica individual. Revela a
poténcia que a construcdo de interagdes em que a crianga ¢ vista como sujeito capaz
contribuem efetivamente para avancos na aprendizagem (CHRISTOFARI; FREIRA;
BAPTISTA, 2015; SIGNOR; BERBERIAN; SANTANA, 2017).

Calado (2014) entrevistou turmas de estudantes de ensino fundamental de
escolas publicas e ao questionar sobre o relacionamento deles com a escola as queixas
foram muitas: aulas desmotivantes, monétonas, professores impacientes e autoritarios,
como também falta de espaco de escuta e didlogo. Eles afirmam que esse cenério
provoca um descrédito em sua capacidade de aprender e desestimula o planejamento
para o futuro.

A escassez de momentos de reflexdo e troca de experiéncias no universo escolar
vem produzindo fracasso escolar e sofrimento para as criancas em diferentes
instituicdes educacionais de escolas privadas (SILVA, 2014). A geragcdo de criangas
nascidas na era digital compreende as informacdes de modo diferente, um
processamento acelerado devido ao grande fluxo de estimulos e dados disponiveis, o
que gera inquietagdo para saber o que serd feito a seguir. Uma explica¢do longa sobre
determinado assunto pode se tornar desinteressante, ja& que preferem a rapidez e
diversidade de tarefas simultdneas que conseguem executar por meio da tecnologia

(SILVA, 2014).



Como educar e competir com o mundo digital por atengdo do estudante? De que
forma o diagnoéstico TDAH afeta o estudante em sala de aula? A fala da professora a
seguir demonstra sua preocupacdo com qual projeto de educagao constrdi no seu dia a
dia de trabalho:

“Logico que quando a gente d4 uma aula interessante eles ficam
interessados. Penso no quanto eu estou contribuindo para que essas
criangas estejam desatentas e agitadas ndo porque elas tenham um
transtorno, mas porque a sociedade estd fazendo isso com ela e na
escola ndo ta interessante ” (SILVA, 2014, p.124).

Dorneles et al. (2014) discorrem sobre como os trés principais sintomas do
TDAH (desatencdo, hiperatividade e impulsividade) tém enquanto consequéncia a
dificuldade do estudante se engajar, desenvolver as atividades individuais que
demandam atencdo prolongada de forma produtiva em comparagdo com seus pares sem
diagndstico psiquiatrico. Mas, sera que todas as criancas sem TDAH da turma se
mantinham concentradas durante a aula? Esse tipo de conduta s6 ¢ avaliado em criancas
que “atrapalham” e sdo “barulhentas” ou ¢ um problema da geracao atual?

A perspectiva “educacdo para todos” ¢ recente e permitiu a insercdo de muitas
criangas que estariam a margem do processo de escolariza¢do. A diversidade dos modos
de ser e aprender colocam a prova as praticas pedagdgicas baseadas na homogeneizacao
e categorizacdo daqueles que supostamente nao aprendem (GARCIA; BORGES;
ANTONELLI, 2015).

A crianca diagnosticada com TDAH desafia as politicas publicas de educacdo e
professores a construirem planos de aula que transmitam conteidos de modo
significativo, demonstrando a relevancia dos aprendizados escolares para vida daquela
crianca, ja que percebe-se uma oferta nas salas de aula distante dos anseios dos
estudantes.

Signor, Berberian e Santana (2017) e Christofari, Freitas e Baptista (2015)
partem do argumento que os processos de significacdo marcados por discursivizacao
desfavoravel do estudante e as praticas de letramento descontextualizadas resultam em
prejuizos para constituicdo da subjetividade e para a aprendizagem da crianca. Para

aprender ¢ preciso que a crianga dé sentido ao conteudo, sinta-se reconhecido e



compreendido para desenvolver confianga em si € nos outros que conseguem transmitir
a sensagao de apoio para o alcance dos objetivos.

De acordo com a perspectiva sdcio-historica, a crianga escolar ainda nao ¢ capaz
de controlar seus processos atencionais de acordo com sua vontade, de modo a depender
bastante da mediagdo do adulto no direcionamento de sua aten¢dao para os aspectos
importantes dos conteudos nas atividades de estudo (EIDT; TULESKI; FRANCO,
2014).

A atengdo que organiza a agdo ¢ um aprendizado que necessita do auxilio do
ensino escolar: o esclarecimento dos objetivos das tarefas, a sequéncia de agdes
necessarias para executd-la, a organizacdo do local de estudo, por exemplo. O
desenvolvimento da atengdo voluntaria depende dos modos como a sociedade organiza
os meios educativos extra e intraescolares que contribuam para formar uma atitude
consciente do estudante com relagdo ao estudo e ao cumprimento de suas obrigagdes
(LEITE, TULESKI, 2011; EIDT, TULESKI, FRANCO, 2014; SIGNOR, BERBERIAN,
SANTANA, 2017).

Costa, Moreira e Seabra Junior (2015) retratam uma intervengao junto a criangas
com TDAH do ensino fundamental construida para estimular a memdria, atengdo e
concentragcdo. Essa intervencdo apostou no ludico como ferramenta eficaz para o
processo de ensino-aprendizagem da crianca com TDAH. Os profissionais
desenvolveram as atividades com os estudantes, sempre ao apresentar a tarefa
utilizavam a explicagdo verbal e uma demonstragao pratica para facilitar a compreensao.

Além disso, com intuito de evitar a dispersdo, realizaram perguntas sobre a
realizacdo da tarefa e disponibilizaram opg¢des para que a crianga pudesse escolher o
recurso que mais lhe agradasse para a realizagdo da tarefa. Os facilitadores da
intervengdo afirmam que as brincadeiras e jogos sdo mais significativos para
aprendizagem por contribuirem para a manutencdo da atengdo, estimularem a
criatividade, respeito as regras, a participagdo ativa e efetiva, assim como promovem a

interacao com os outros estudantes (COSTA; MOREIRA; SEABRA JUNIOR, 2015).

Consideracoes Finais



Este trabalho possibilitou a investigacdo e andlise da produgdo académica
nacional sobre a medicalizagcdo de criangas com TDAH e sua relagdo com o universo
escolar. Foram identificados treze artigos, os quais tiveram a predomindncia de
pesquisas primarias com os professores, € que apesar da discussdo ser considerada
multidisciplinar, predominaram estudos ligados a Psicologia. A regido Sul concentrou
53% do total da produgdo da amostra e o ano de 2015 também sobressaiu com 4 artigos.

Observou-se que a discussdo da medicalizacdo da infincia busca uma nova
direcdo para a investigagdo do TDAH marcada predominantemente pela compreensao
das neurociéncias. O conceito de medicalizagdo agrega o olhar do ambiente cultural
mediador do processo de ensino-aprendizagem, das praticas sociais e discursivas na
analise do transtorno, que costuma ser explorado pelas neurociéncias apenas na
dimensao bioldgica individual da inibicdo comportamental do funcionamento executivo.

Os artigos destacam a necessidade de compreender o fendmeno do TDAH a
partir das condi¢cdes materiais de vida e do papel da educacdo da atengcdo nesse
processo. A analise dos textos permite concluir que hd uma preocupagdo das escolas em
garantir uma certa homogeneidade dos modos de ser e de aprender dos estudantes. As
instituicdes possuem dificuldade de realizar uma reflexdo mais ampla dos efeitos que o
diagnostico do TDAH tem na constitui¢do psiquica das criangas, uma classificagdo que
provoca modificagdes na forma como elas agem, constroem suas relagdes e expressam
suas emogoes.

Os artigos também demonstraram o desafio dos educadores em construir
estratégias e praticas de ensino capazes de promover a aprendizagem e o
desenvolvimento da atengdo para atingir as criangas diagnosticadas com TDAH, que
necessitam de maior qualidade das mediagdes que integram o universo escolar.

Aos professores ndo cabe a construgdo de politicas publicas, o problema do
ensino das criancas diagnosticadas com TDAH ¢ uma questdo da complexidade das
relagdes sociais que incidem nos processos de aprendizagem. O que € possivel para os
professores ¢é trocar o olhar que busca caréncias individuais para um olhar que acolhe as
diferencas, buscar enfatizar os principais aspectos dos conteudos e construir relagcdes
entre os conceitos e a realidade por meio de exemplos, possibilitando a compreensao ao

escolar.



Vale ressaltar que, a constituicdo da atencdo ocorre a partir da demanda cultural
e por meio da mediagdo de signos estabelecidas entre adultos e crianga. Logo, ndo se
pode exigir das criangas de cinco a sete anos fixacao voluntaria da atengao e controle de
seus comportamentos nos primeiros anos de escolarizacdo. Este estudo defende a ideia
de que a escola ¢ o espaco de intensificar relagdes humanas e ndo de exigéncias de
condutas que mais controlam e reprimem do que impulsionam o desenvolvimento
infantil.

Como limitagdes deste estudo, aponta-se para o numero reduzido de bases de
dados revisadas e a restricdo de publicagdes em portugués. Sugere-se, entdo, que
estudos futuros revisem outras bases de dados e utilizem referéncias internacionais com
0 objetivo de ampliar a compreensao do fendmeno da medicalizacdo na infancia e a

relacdo entre a crianga com TDAH e o universo escolar.
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