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RESUMO

O Transtorno de Déficit de Atengdo e Hiperatividade - TDAH é um transtorno
neuropsiquiatrico comum na infancia, com sintomas prevalentes de desatengéo,
hiperatividade e impulsividade, que afeta criancas e adolescentes em seus processos
de aprendizagem. O objetivo geral do estudo foi implementar o reforgo escolar como um
auxilio no processo de aprendizagem de pessoas com TDAH. Para tanto, investigou-se
o transtorno dentro de um contexto real, caracterizando-o como um estudo profundo de
um caso especifico. Buscando, desta maneira, proporcionar uma visdo global do
problema enquanto identificava fatores que podem facilitar o enfrentamento do
fendbmeno contemporaneo. Deste modo, foi realizado o acompanhamento de uma pré-
adolescente de 12 anos de idade, do sexo feminino e com diagndstico de TDAH, a fim
de observar o desenvolvimento da participante frente as aulas de reforgo escolar e os
possiveis efeitos da agdo para sua aprendizagem, fazendo uso de estratégias
pedagdgicas especificas para alunos desatentos e impulsivos. Os resultados apontam
que, quando acompanhados, individuos com o Transtorno de Déficit de Atencéo e
Hiperatividade apresentam melhores resultados no ambito escolar. Conclui-se,
portanto, que o acompanhamento especializado e atento de pessoas com TDAH tem
efeitos positivos no processo de aprendizagem desses individuos.
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1. INTRODUGAO

De acordo com a Associagao Brasileira de Déficit de Atengao - ABDA (2019),
estima-se que o Transtorno de Déficit de Atencgado e Hiperatividade - TDAH afeta cerca
de 7% das criangas em idade escolar e persiste ao longo da vida desses individuos,
sendo reconhecido como um dos transtornos que mais afeta a autoestima das pessoas.
Sabe-se, ainda, que é dificil para muitos individuos compreender que uma crianga
aparentemente normal, exigindo atencdo e dando evidentes sinais de desatengao,
possa ter um disturbio hereditario, mas o TDAH esta presente em cerca de 5% da
populacao (TEIXEIRA, 2013).

Dados como estes sao responsaveis pela ideia de construir um projeto que nao
somente traga as caracteristicas principais do TDAH, mas também oferte a esperancga

de meios que facilitem a vida desses individuos na dificil tarefa de sobreviver as



exigéncias da sociedade. Deste modo, o tema da pesquisa surge entendendo que,
embora um individuo que tenha dificuldades para aprender e realizar algumas tarefas
possa parecer normal, com o avango do tempo suas dificuldades podem aparecer de

forma mais acentuada, tornando a vida do sujeito mais dificil e estressante.

Este estudo, portanto, apresenta uma discussao a respeito do TDAH e seus
prejuizos, colocando para o leitor a literatura recente sobre o tema, fruto de um
cuidadoso e delimitado mapeamento literario a respeito do transtorno mencionado, além
de propor o reforgo escolar como possivel ajuda técnica no enfrentamento do TDAH,
visando ser um apoio para portadores, pais/cuidadores e profissionais da area de
psicologia que pretendem intervir em individuos com sintomas de desatencdo e

impulsividade.

Assim, o objetivo deste estudo foi implementar o reforgo escolar como um auxilio
no processo de aprendizagem de uma crianga desatenta e hiperativa/impulsiva, a fim
de ampliar o conhecimento a respeito de intervengdes que favoregam sujeitos com
TDAH. Portanto, especificamente pretende-se compreender os aspectos do transtorno,
investigar as dificuldades enfrentadas por individuos diagnosticados, relacionar o
desempenho escolar a possiveis determinantes de prejuizos emocionais, definirem o

que é e como funciona o reforgo escolar individualizado e apontar sua importancia.

Os capitulos seguirdo fazendo um apanhado, de acordo com a literatura
encontrada, a respeito das caracteristicas gerais do TDAH, trazendo a relagdo do
desatento com a escola, identificando os prejuizos emocionais que geralmente os
acometem, evidenciando a necessidade de olhar para as individualidades,
apresentando o reforgo escolar individual como apoio técnico e apontando estratégias

pedagogicas que podem auxiliar possiveis acompanhantes e educadores.

2. REFERENCIAL TEORICO
2.1 TRANSTORNO DE DEFICIT DE ATENGAO E HIPERATIVIDADE

O Transtorno de Déficit de Atengao e Hiperatividade (TDAH), de acordo com
Muszkat, Miranda e Rizzutti (2017), caracteriza-se pela dificuldade em controlar os
impulsos e modular a atencéo, além da incapacidade em controlar o proprio nivel de
atividade motora e criar estratégias de agao, estando presente em cerca de 5% da
populacdo (TEIXEIRA, 2013). Este quadro se configura pela alteragdo no

funcionamento do sistema neurobiolégico cerebral, quando os neurotransmissores, que



sao as substancias quimicas produzidas pelo cérebro, apresentam alteracdes no interior
dos sistemas cerebrais que sao responsaveis pelas fungdes da atencao e impulsividade
(SILVA, 2009).

De acordo com a American Psychiatric Association (2014), o TDAH é um
disturbio neuropsiquiatrico comum na infancia, com sintomas prevalentes de
desatencgao, hiperatividade e impulsividade. Silva (2009) apresenta o TDAH como um
transtorno de funcionamento de origem biolégica marcado pela hereditariedade e que
se manifesta no individuo antes dos sete anos de idade. De acordo com Uvo, Germano
e Capellini (2017), as dificuldades encontradas pelas pessoas diagnosticadas com
TDAH podem ser identificadas em varios dominios cognitivos, sendo os mais comuns o
planejamento, a regulagdo do comportamento e a atencéo seletiva. Entretanto, apesar
dos sintomas fazer com que esses individuos se sintam diferentes dos outros ao longo
do desenvolvimento, os mesmos parecem também ser parte significativa na estrutura
da personalidade (CASTRO; LIMA, 2018).

Em relagédo a etiologia do transtorno, Castro e Lima (2018) afirmam que o TDAH
€ multifatorial, pois seus sintomas consistem em uma combinagdo de fatores
ambientais, sociais, culturais e genéticos. Mas, sabe-se que em relacdo a aparéncia e
a forma, o cérebro de uma pessoa com TDAH em nada se difere de um outro (SILVA,
2009) e que, diferente do que anteriormente era proposto, trata-se de uma disfungao e
nao de uma lesédo (SCHWARTZMAN, 2001). O transtorno neurobiolégico como afirma
Souza e Souza (2017), pode se manifestar ainda na infancia e acompanhar o individuo
até sua fase adulta, abrangendo fatores genéticos, biolégicos, psicoldgicos e sociais,
caracterizando-se pela alteracdo da atencdo, denotando dificuldade na concentragao,
hiperatividade, percebidos na inquietude e agitagéo, e impulsividade, com a dificuldade

em aspectos de autocontrole.

Embora nao existam diferengas anatdomicas entre o cérebro de um individuo com
TDAH e o de uma pessoa sem o transtorno, Silva (2009) afirma existir uma alteragao
na estrutura cerebral dos portadores do transtorno, apontando hipoperfusédo cerebral
nas regides pré-frontal e pré-motora do cérebro, tendo como consequéncia uma
diminuicdo do metabolismo nessas areas, fazendo com que exista uma falha,
responsavel pela falta das capacidades reguladoras de “filiros” e “freios” desses
sujeitos. Tais dados corroboram com a ideia de que os sinais de hiperatividade,
impulsividade e desatengdo sédo decorrentes de uma falha genética que leva a

disfunc¢des na porgao frontal do cérebro, como afirma Signor e Santana (2020).



E comum perceber em pessoas com o transtorno, além dos relatos de
desatencdo, dificuldades em iniciar ou continuar tarefas, desorganizagao,
esquecimento, fala impulsiva, problemas com autoridade e lentiddo (CASTRO; LIMA,
2018). Portanto, corroborando com Uvo, Germano e Capellini (2017), o TDAH pode ser
entendido como um transtorno com manifestagdes diversas que provocam prejuizos nos
funcionamentos cognitivos e interpessoais, tendo como queixa principal o baixo
rendimento escolar. Teixeira (2013) também traz como caracteristicas a grande
dificuldade de se organizar, fazendo com que constantemente o individuo com o
transtorno perca seus materiais escolares e pertences pessoais, como dinheiro e
brinquedos. Além disso, como consequéncia da hiperatividade/impulsividade, o

portador de TDAH faz primeiro e pensa depois (SILVA, 2009), agindo irrefletidamente.

Sendo o TDAH, segundo Barkley (2006), uma das desordens neuropsiquiatricas
mais comuns da infancia e, como afirma, Schwartzman (2001), um dos problemas
comportamentais croénicos mais comuns no mesmo periodo, fica evidente a
necessidade de tira-lo da fronteira da “marginalidade social”’, como aponta Silva (2009),
chamando a atencdo para a necessidade de tratar, orientar e organizar esses
individuos, a fim de que eles desempenhem suas potencialidades e/ou seus talentos
especiais. Entretanto, sdo muitos os desafios vivenciados por eles, com prejuizos que
vao além do ambiente escolar e perpassam, também, questdes do dia a dia, como
relacionamentos interpessoais e a convivéncia familiar (CASTRO; LIMA, 2018). Tais
caracteristicas se devem ao fato de a area cerebral responsavel pelo controle pela
filtragem dos estimulos, segundo Silva (2009), ndo ser muito eficiente. Vale ressaltar
ainda, que, de acordo com Teixeira (2013), criangas com TDAH nao diagnosticadas e/ou

nao tratadas apresentam seérios prejuizos no decorrer dos anos.

Por ndo ser considerada uma doenca, o TDAH, segundo Souza e Souza (2017),
nao tem cura, apenas tratamento. Para Mattos (2020), quanto mais precoce é feito o
diagnostico e se inicia a procura de meios para a melhora dos sintomas, mais facilmente
se evitam as consequéncias negativas. O tratamento envolve uma abordagem
multidisciplinar, que inclui, além do uso de medicamentos, o uso de medidas e
intervengdes psicoeducativas (TEIXEIRA, 2013) que devem respeitar, de acordo com
Silva (2009), a subjetividade comportamental de cada individuo, bem como os fatores
ambientais em que eles estdo inseridos e o desenvolvimento psicolégico que tenha

alcancgado.



Deve-se, de acordo com Signor e Santana (2020), ensinar essas criangas a
negociar seus desejos, a ouvir o outro, a compartilhar opinides, pois é somente nessa
relacdo social que esses individuos ganham a oportunidade de aprender regras de
interacdo. Nesse sentido, excluir e apontar erros, com qualquer outra técnica que visa
a “normalizagdo” néo se mostra eficaz quando o assunto € TDAH. Para Castro e Silva
(2018), além da combinagdo medicamentosa utilizada para tratar o transtorno, a adogao
de intervengdes psicoldgicas e a criagcao de estratégias € o caminho correto a se seguir
no tratamento dos sintomas residuais. Segundo Mattos (2020), em criangas portadoras
do TDAH com problemas sérios de comportamento, técnicas comportamentais ajudam
bastante e faz com que elas sejam menos propensas a quadros de ansiedade e baixa

autoestima.

2.2 0OS PREJUIZOS EMOCIONAIS E A IMPORTANCIA DO ACOMPANHAMENTO
INDIVIDUALIZADO

E no ambiente escolar, de acordo com Souza e Souza (2017), que os principais
sintomas de desatencdo sdo identificados. E percebido, muitas vezes, que os
portadores do TDAH acabam por n&o terminar suas tarefas, ndo faz os deveres de casa
e apresentam dificuldades em se organizar (TEIXEIRA, 2013). Além disso, demonstram
dificuldade em manter a atengdo em atividades ludicas, parecendo ndo escutar quando
Ihe dirigem a palavra e demonstrando grande relutancia em se envolver em tarefas que
exijam, de forma prolongada, esforgo mental (SOUZA; SOUZA, 2017) fazendo com que,
em alguns casos, conforme afirma Mattos (2020), sejam tidas como indolentes, burras,

preguigosas e/ou limitadas.

Silva (2009) afirma que € no inicio da vida escolar que se revela a potencialidade
problematica do portador de TDAH. E nesse momento, segundo Signor e Santana
(2020), que a crianca comeca a ser apontada como “agitada” e “desatenta”. E nesse
momento, entdo, que se tem inicio o problema, pois, inseridos nessas interacdes, os
estudantes passam a vivenciar o processo de estigmatizagdo, assumindo uma condigao
problematica dentro de um espago imposto pelo meio social (SIGNOR; SANTANA,
2020). Assim, o sistema educacional, de acordo com Mattos (2020), exige que esses
individuos se mantenham quietos, sigam as regras e mantenham sua aten¢ao por horas
seguidas e sendo avaliados muitas vezes por provas monétonas, resultando em

adverténcias constantes e baixas notas.

Mesmo individuos com TDAH sem comorbidade, segundo Mattos (2020),

apresentam problemas emocionais significativos. Para Castro e Lima (2018), € possivel



que longos periodos no convivio escolar vividos com sofrimento por pessoas com TDAH
possam influenciar negativamente a construgao da identidade desses individuos. Silva
(2009) afirma que, por desconhecimento, portadores do transtorno, muitas vezes,
recebem diariamente os mais variados rétulos e adjetivos pejorativos, dos quais néo

sabem como se defender e acabam padecendo de uma crénica baixa autoestima.

Para Silva (2009), a crianga com TDAH absorve todas as criticas que desabam
incessantemente sobre ela fazendo com que se sinta deslocada, inadequada e, de
alguma forma, defeituosa, causando intenso sofrimento. Elas também podem, de
acordo com Mattos (2020), ficar apaticas, apresentar falta de apetite e manifestar menos

interesse em coisas que antes gostavam como brincadeiras e jogos.

Individuos com TDAH sdo constantemente considerados sonhadores e
distraidos, pois, afirmam Castro e Lima (2018), apresentam dificuldades de selecionar
estimulos. Para Silva (2019), fatos como esse podem fazer com que esses sujeitos
desenvolvam uma autoimagem negativa em consequéncia de recebimento de criticas
por anos. Para o autor, todos em algum momento desenvolvem uma desagradavel
autopercepgéao de incapacidade. Além disso, de acordo com Mattos (2020), criangas

com TDAH tendem a ser mais rejeitadas por seus colegas de classe.

Sintomas como confusdo, desorientacdo e perda do curso do pensamento
impactam consideravelmente a qualidade de vida desses individuos (CASTRO e LIMA,
2018). Muitos deles descrevem periodos de profundo cansago mental que, de acordo
com Silva (2009), derivam da realizagdo de tarefas nas quais sédo forgcados a
permanecer concentrados, como por exemplo, a entrega de trabalhos escolares. Para
Teixeira (2013), os resultados negativos nas diversas esferas da vida do portador de
TDAH podem gerar a perda da autoestima, tristeza e prejuizos nos relacionamentos
sociais que, somados, demonstram potencial para desencadear episodios depressivos
graves. Nesses casos, Mattos (2020) afirma ser necessario acompanhamento
psicoterapéutico.

Nesse sentido, faz-se necessario, dentro do tratamento do TDAH, conforme
afirma Silva (2009), analisar as vertentes do desconforto individual e social causadas
por alguma manifestacdo advinda de um transtorno, pois a disfungéo cerebral é
diferente em cada pessoa. Segundo Mattos (2020), alguns aspectos no comportamento
de criangcas sdo comuns a todas, mas, em alguns casos, a apresentacdo das

caracteristicas tem particularidades, como no caso de pessoas com TDAH.



Posto isto, € necessario considerar, de acordo com Duarte (2019), que o
individuo que nao consegue aprender ou demonstra maior dificuldade em passar por
esse processo precisa de um acompanhamento individualizado, na expectativa de que
exista recuperacgao efetiva e ele se torne sujeito de aprendizagem. Portanto, o primeiro
passo no enfrentamento do TDAH, de acordo com Mattos (2020), é identificar as
habilidades pessoais que estdo mais deficientes nesse individuo, conversando

claramente sobre esses sintomas e como eles influenciam em seu comportamento.

Na busca pela normalizagdo do individuo, as instituicbes podem acabar
apontando erros e excluindo individuos das relagcbes com o grupo de convivio,
transformando caracteristicas individuais em delito (SIGNOR; SANTANA, 2020). Nesse
sentido, Silva (2009) caminha em diregao contraria e afirma ser mais eficaz o educador
respeitar essa individualidade, criando metas individuais, trocando ideias com o portador
de TDAH para que ele se sinta acolhido e valorizado. Lembrando que, em conformidade
com Mattos (2020), no tratamento de um individuo n&o existe “receita de bolo” que sirva

para todos, pois cada caso tem suas particularidades e nenhuma crianca é igual a outra.

2.3 REFORCO ESCOI’_AR como APOIO~ TECNICO NO ENFRENTAMENTO DO
TRANSTORNO DE DEFICIT DE ATENCAO E HIPERATIVIDADE

O aluno que nao consegue aprender, segundo Duarte (2019), necessita de um
acompanhamento individualizado para que recupere efetivamente sua formacéao e se
torne individuo da aprendizagem. Para Mota (2011), reforgo escolar é a pratica de ajudar
alunos com dificuldades de aprendizagem, entendendo que existem fatores de ordem
subjetiva que interferem no desempenho escolar, trabalhando contetudos defasados e
reforcando aqueles ministrados em salas de aula. Tal afirmagdo corrobora com o
objetivo que Duarte (2019) traz sobre a pratica do reforgo escolar, que se caracteriza
com a aprendizagem de educandos em niveis de desigualdades em relagdo ao ritmo
das turmas a qual pertencem. Posto isto, no que concerne aos prejuizos tipicos do
Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade - TDAH, o desempenho insuficiente
€ uma caracteristica do portador do transtorno (CASTRO; LIMA, 2018), o que pode

significar a necessidade de um acompanhamento para além do ensino regular.

Ap6s o diagnoéstico do TDAH fruto de uma detalhada investigagao, o médico,
juntamente com a familia poderdo decidir pelo melhor tratamento disponivel no
enfretamento do TDAH, que inclui intervencdes interdisciplinares, como o reforgo
escolar (TEIXEIRA, 2013). Para melhorar os resultados, segundo Tiba (2010), a familia

podera descobrir métodos que melhorem o desempenho de seus filhos, a fim de torna-



los mais competentes. Além disso, as intervengdes psicossociais, de acordo com Souza
e Souza (2017), incluem psicoeducagao e habilidades de organizagéo escolar. Para
Silva (2009), com o acompanhamento adequado, um individuo portador de TDAH
equipara-se aos demais e as dificuldades para priorizar suas tarefas, inicia-las e/ou
termina-las, que segundo Castro e Lima (2018) é uma forte caracteristica que pode,

também, ser minimizada.

Segundo Tiba (2010), nem sempre as instituicdes de ensino conseguem dar um
preparo substancial aos alunos. Deste modo, o reforco escolar, entendido como um
servico remunerado e privado que visa suplementar o ensino da escola formal e um
apoio técnico que aposta no enriquecimento de competéncias, na superacao de
dificuldades e no preparo para exames (DUARTE, 2019), deve ser considerado dentro
do tratamento do TDAH, pois intervengdes dessa natureza determinam uma rotina de
estudos e horarios predeterminados que, de acordo com Teixeira (2013), sao

intervengdes eficazes no tratamento de criangas desatentas.

Sabe-se que o acompanhamento de criangas com TDAH com as rotinas de casa
por algum profissional se justifica pois, de acordo com Teixeira (2013), portadores de
TDAH geralmente ndo terminam seus deveres de casa e apresentam dificuldades
extremas em se organizar o que, naturalmente, acarreta diversos problemas. Além
disso, a cobranga para que a crianga cumpra metas, siga rotinas e execute tarefas,
principalmente no ambito escolar, se adequando a estrutura de uma educagéo
continuada (SILVA, 2009), sugere a necessidade de alguém que a ajude a adequar-se
a rotinas tdo esquematizadas. Nesse contexto, afirma Duarte (2019), o educador entra
como o facilitador dos processos de aprendizagem e deve considerar o fato de que
criancas desatentas e impulsivas precisam de muito incentivo e estruturacao para levar
a cabo suas tarefas (SILVA, 2009), o que nem sempre cuidadores estdo aptos a
oferecer. Nesse sentindo, & necessario também entender que na relagdo ensino-
aprendizagem se vincula a subjetividade e que isso deve ser sempre considerado
(MOTA, 2011).

Posto isto, espera-se que aquele que fara o acompanhamento do portador de
TDAH seja, como Tiba (2010) chamou, um Lider Educador, que consiga despertar e
entusiasmar aquele a quem acompanha, além de flexivel o bastante para adaptar-se
sem jamais deixar de perseguir os objetivos estabelecidos em fungao das necessidades
e demandas especificas do individuo. E importante, também, estabelecer agendas de

atividades rotineiras que visem a reestruturacdo de formas de resolver os problemas



(SILVA, 2019), além de, segundo Duarte (2019), ser um facilitador no processo de
aprendizagem, pois para o autor, o educador do reforgo escolar esta desafiado a moldar-

se a distintos materiais didaticos.

3. METODOS E METODOLOGIA DE PESQUISA

A metodologia desta pesquisa, quanto a natureza dos dados, assumiu uma
abordagem qualitativa, pois pretendeu apresentar os resultados mediante descri¢coes
verbais. Objetivou investigar o Transtorno de Déficit de Atengéao e Hiperatividade - TDAH
dentro de um contexto real, caracterizando-se, de acordo com Gil (2017), como um
estudo profundo de um caso especifico. Visando, desta maneira, proporcionar uma
visdo global do problema enquanto identifica fatores que podem facilitar o

enfrentamento do fendmeno contemporaneo.

Apresenta-se como uma pesquisa aplicada, com estudo elaborado e com
finalidade de resolver problemas identificados no ambito social. Para Gil (2017),
pesquisas dessa natureza voltam sua aquisicdo de conhecimento a aplicacdo em
situacdes especificas. Além disso, estuda as caracteristicas do portador do TDAH,
visando descobrir possiveis associacbes benéficas quando associado ao reforgo
escolar, o que a classifica, também, como uma pesquisa descritiva que estuda os

aspectos gerais de um grupo especifico por seu estado de saude mental (GIL, 2017).

Desta maneira, a participante deste estudo, denominada A., uma pré-
adolescente de 12 anos de idade, do sexo feminino, com a qual foi realizado um
acompanhamento no contraturno de suas aulas obrigatdrias, tem diagnostico de
Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade e esta matriculada no sétimo ano do
ensino regular de uma instituicdo de ensino privada. Foram aplicadas estratégias
pedagogicas que incluiram a busca por atividades que despertassem o interesse da
participante, o ato de delegar e dar retorno quando atividades fossem realizadas, a
extingdo de criticas, a criagao de rotinas e agenda de compromissos. Além disso, foram
desenvolvidas atividades que estimulassem a criatividade da participante e fornecidas
informacgdes a respeito do TDAH para A. e seus cuidadores, entre outras coisas, com

intuito de observar diferengas no comportamento e rendimento da participante.

O periodo do acompanhamento foi de aproximadamente quinze dias, sendo
realizado durante os dias da semana, de segunda a sexta-feira, e as atividades

dependeram da demanda escolar de A. A intervencao foi realizada por uma das autoras



da pesquisa, no periodo maximo de duas horas por dia. Pretendeu-se, deste modo,
observar o desenvolvimento de A. frente as aulas de reforgo escolar e os possiveis

efeitos da agao para sua aprendizagem.

Para a coleta de dados, optou-se também por um questionario apresentado por
escrito, aberto e semiestruturado, que foi aplicado a um dos cuidadores responsaveis,
nesta pesquisa, o pai. As informacgdes coletadas a partir disso permitiram que

percepcoes importantes a cerca daquilo que se propde fossem caracterizadas.

Tendo em vista que a pesquisa envolve pessoas, todas as questdes éticas foram
resguardadas conforme a resolugao n° 510 de 7 de abril de 2016, do Conselho Nacional
de Saude. Desta maneira, foi entregue para o responsavel pela aluna um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, que continha explicagdes quanto aos objetivos,
procedimentos que seriam realizados e justificativa da pesquisa. O documento contava,
ainda, com detalhada explicagdo quanto aos possiveis danos decorrentes, a garantia
da manutencéo do sigilo e a privacidade dos participantes, bem como a plena liberdade
em decidir sobre sua participacdo, sendo cabivel desisténcia a qualquer momento,

visando garantir sua autonomia de decisao.

4. ANALISE E DISCUSSAO

Durante trés semanas a participante A foi observada enquanto realizava sua
rotina de estudos. Em um primeiro momento, observou-se a participante em seu
ambiente de estudos de costume e seu desenvolvimento sem supervisao. Em seguida,
a observagao passou a contar com a introdu¢do de um acompanhante colocando em
pratica estratégias pedagdgicas que visam melhorar o desempenho da aluna, pois, de
acordo com (SCHWARTZMAN, 2001) existe a necessidade de se criar estratégias que
facilitem as relagdes e ajudem tanto o sujeito com TDAH quanto aqueles que estdo ao
seu redor. Deste modo, o objetivo das observagodes foi descrever, para posterior analise,
o comportamento apresentado por A., bem como as repostas obtidas no contexto do

reforco escolar.

Na primeira semana, datada do dia 20 a 24 de setembro do ano atual, foi
explicado a participante que, naquela semana, sua rotina seria observada para que,
posteriormente, no periodo de duas semanas, ela contasse com a ajuda de uma das
pesquisadoras na realizacdo de suas tarefas escolares. A observagao ocorreu por um

periodo de duas horas durante os dias da semana, com a participante desacompanhada



e seguindo sua rotina de estudos comum. Houve, nesse primeiro momento, o cuidado
de nao interferir em suas atividades e/ou comportamentos. De mesmo modo, ficou
implicito o cuidado em manter uma distancia consideravel para que A. ndo se sentisse
desconfortavel e nao houvesse prejuizos significativos para a coleta de dados e,

posteriormente, para a analise das observacgdes.

Percebeu-se que existia grande insisténcia por parte dos pais da pré-
adolescente A. para que ela iniciasse a realizacdo de suas tarefas. Observou-se um
padrao de mais de 40 minutos, durante todos os dias observados, para que A. aceitasse
comecar a estudar. Nota-se que n&o havia organizagdo em relagdo aos materiais da
participante e ao seu ambiente de estudos. O inicio da realizagao das tarefas, em quatro
dos cinco dias observados, envolveu choro, brigas e relutancias por parte da
participante, bem como gritos e estresse por parte dos cuidadores. A. demonstrava n&o
saber quais atividades precisava realizar e ndo havia controle, de sua parte, sobre
prazos de entregas de atividades e trabalhos exigidos por sua instituicdo de ensino.
Neste sentido, notou-se, como afirma Silva (2009), a necessidade da autoavaliagéo por
parte do cuidador para que entenda seus proprios comportamentos diante do transtorno
e para que consiga reconhecer a diferenga entre inabilidade e desobediéncia,

entendendo quando a crianca esta apenas dando voz a seus impulsos.

O ambiente destinado a aluna para realizacido de suas atividades era a sala de
jantar de sua residéncia, que dividia espago com o ambiente onde assistiam televisdo e
aparentava ser o lugar de maior movimentagdo da casa, uma vez que liga todos os
outros comodos do local. Dessa forma, mostrou ser um ambiente barulhento e
desorganizado, além de ter sido observado que sempre ocorrem distracdes externas
elou fatos que deslocam a atencdo de A., tornando o inicio dos estudos dificil e
prolongando sua finalizagao. Para Teixeira (2013), ambientes barulhentos corroboram
para a perca da atencdo e para a piora do rendimento de pessoas com TDAH. Nota-se,
também, que em dias de apenas uma atividade, como a de leitura e interpretacao de
texto, a participante levou pouco mais de duas horas e meia para finaliza-la. Quando
exigiam mais, e o tempo de estudos se prolongava, passado o periodo de uma hora e
meia, A. demonstrava queda significativa de seu rendimento. Em dias de maior volume
de tarefas, como quando havia deveres de complexidade mediana no mesmo dia, como
matematica e portugués, por exemplo, a participante reclamava e geralmente ndo as

finalizava.



Observou-se, também, que nem sempre havia retorno sobre seu rendimento por
parte de seus cuidadores ap6s a finalizagdo das tarefas. Nao se sabia, de mesmo modo,
se A. havia realizado as tarefas de forma correta, uma vez que as realizava sem
supervisdo. O que vai contra Tiba (2010) que defende que a educagao em casos de
TDAH necessita ser feita de forma diretiva, estruturada, objetiva e orientada a metas. A
participante A. mostrava-se sempre sonolenta, desmotivada e com muitas reclamacgdes.
Durante o periodo em que estudava, sempre surgia fome, necessidades de ir ao

banheiro e constantes desculpas para interromper o processo.

Apods observacdo de seu desempenho sem supervisido, a participante passou a
ser acompanhada durante a realizagdo de suas atividades. Primeiramente, foi criada
uma agenda com as atividades pendentes e os trabalhos a serem entregues
posteriormente devido ao grande acumulo de trabalhos ndo entregues, divididas entre
os dias da semana, apds acordo com A., juntamente com sua familia, pois, de acordo
com Teixeira (2013), rotinas de estudos e agenda de compromissos com horarios
predeterminados e combinados com o individuo com TDAH facilitam o processo de
aprendizagem. Mattos (2020) ainda atenta ao fato de ser imprescindivel planejar a forma
como acontecera os estudos, portanto, foi determinado que o reforco aconteceria
durante o periodo maximo de duas horas por dia, entre os dias 27 de setembro e 15 de

outubro de 2021, de segunda a sexta feira.

De acordo com Silva (2009), se o individuo com TDAH for acompanhado
adequadamente os resultados positivos comegam a surgir. Posto isto, ja com a agenda
definida, buscou-se caminhos que gerassem interesse em A., pois € preciso ter em
mente, segundo a ABDA (2017), que € importante despertar a motivagéo da crianga
com TDAH. Portanto, as atividades foram divididas de acordo com seu grupo de
interesse, pois foi entendido, apds conversa com a participante, quais as matérias que
mais Ihe despertavam interesse. Entende-se que negociagdes prévias séo indicadas
pois respeitam a opinido do individuo com transtorno, pois de acordo com Mattos (2020),
€ interessante considerar a opinido da crianga acerca do local e dos horarios de sua
preferéncia. Assim, foi definido que seria aplicado primeiramente algo que gerasse mais
interesse em A. para, posteriormente, ingressar em algo que pudesse comprometer sua
participacdo. No primeiro dia, embora com certa relutancia, todas as atividades
propostas foram cumpridas. Observou-se que a ideia de uma agenda fez com que a
participante percebesse a quantidade de atividades a serem realizadas, chamando-a a

responsabilidade.



Nos dias seguintes, foi conversado com os cuidadores e a participante A. a
respeito do TDAH, pois para Oliveira e Dias (2018) o fornecimento de informagbes sobre
aspectos do transtorno sdo fundamentais para a manutencdo do tratamento, e entao,
optou-se por mudar seu ambiente de estudos. Assim, as atividades do reforgo
comegaram a acontecer em um escritorio de sua residéncia. O espacgo foi organizado
de maneira a diminuir os estimulos visuais e sonoros que pudessem comprometer o
processo de aprendizagem de A, pois, o ambiente, de acordo com Schwartzman (2001),
deve conter poucos estimulos e ser o mais “clean” possivel. De mesmo modo, Mattos
(2020) corrobora com a ideia apresentada e afirma ser necessario ter o minimo possivel
de coisas proximas da crianga, posicionando o local de estudos longe da janela e de
objetos de interesse. Em um ambiente mais tranquilo, observou-se que houve menos

interrupgdes e as atividades puderam ser finalizadas no horario combinado.

No quarto dia de acompanhamento escolar, na atividade de estudos para uma
prova de ciéncias, foi elaborado um jogo da memodria que continha perguntas e
respostas, visando estimular a criatividade. Embora entenda-se a importancia de
aprender a fazer as tarefas na forma padrao, é interessante incentivar a criatividade,
estimulando a tentativa de encontrar formas diferentes de resolver os mesmos
problemas (SILVA, 2009), pois, segundo Tiba (2010), mais importante do que tirar boas
notas é o aprendizado. Para Mattos (2020), tornar o estudo prazeroso pode até ser dificil
e requer um esforgo por parte do educador, mas nao é impossivel. A. mostrou-se muita
interessada e participativa, tanto na confecgdo das cartas para o jogo quanto na
brincadeira em si. Percebe-se que, nesse dia, a participante demonstrou-se mais

entusiasmada com a rotina de estudos.

No fim da primeira semana, conseguiu-se alcangar todos os objetivos da agenda
estabelecida previamente. Neste dia, foram deferidos elogios ao desempenho e ao
comprometimento da participante. Premiar quando as atividades foram feitas de forma
positiva faz com se associe o sucesso da execugdo de um plano a algo positivo,
reforcando positivamente o sujeito com TDAH (MATTOS, 2020). Neste dia, foi
informado aos cuidadores que delegar e dar retorno € um instrumento importante para
que o individuo consiga, futuramente, estabelecer um cobrador interno (TIBA, 2010),
mostrando a necessidade de que eles se atentem a dar um retorno positivo quando A.
realizar suas licdes e, caso nao faca, oferecer retorno compativel. Oferecer feedbacks
positivos e/ou negativos precisam acontecer com sujeitos com TDAH, principalmente os
positivos (ABDA, 2017).



No inicio da ultima semana de reforgo escolar, foi percebido maior relutancia por
parte da aluna em seguir sua rotina. Para lidar com a situag¢ao, optou-se por ndo cobrar
e nao criticar a pré-adolescente. Buscou-se entender o motivo de seu desanimo, além
de oferecer, dentro do que foi planejado para aquele dia, atividades que lhe
despertassem interessem pois, segundo Silva (2009), individuos com TDAH podem se
apresentar hiper concentrados em temas e atividades que Ihe despertam interesse ou
paixao. Portanto, neste dia em especifico, A. teve maior liberdade para conduzir as
atividades do reforgo escolar, comecgando pela atividade de sua preferéncia e fazendo
pausas regulares, pois, de acordo com Teixeira (2013), a conduta de oferecer pausas
regulares e a possibilidade de mudar com frequéncia de atividade facilita o processo de

aprendizagem.

De acordo com seu cuidador, A. sempre precisou de ajuda com as tarefas
escolares, pois demorava para inicia-las e apresentava-se continuamente dispersa, com
dificuldades principalmente nas atividades de matematica, o que corrobora com Uvo,
Germano e Capellini (2017) ao afirmarem que o TDAH se manifesta de forma
heterogénea, provocando prejuizos cognitivos. Durante a observacéao, percebeu-se que
normalmente a participante mantinha sua rotina sem supervisdo, mas, eventualmente,
aos finais de semana, recebia ajuda por parte de um de seus cuidadores. Ainda segundo
os autores, é importante que cuidadores de criancas desatentas e hiperativas, além de
terem conhecimento a respeito do transtorno, também saibam lidar de forma apropriada
quando apresentados comportamentos tipicos de pessoas com TDAH. O responsavel
por A. afirmou, ainda, que acompanhar a participante em suas tarefas compromete a
relagdo afetiva dos dois, resultando um desgaste emocional. O que corrobora com a
ideia de Duarte (2019), que aponta a necessidade de estruturagdo e incentivo que
criangas desatentas e impulsivas apresentam quando tentam levar a cabo suas tarefas,

0 que nem sempre os cuidadores estdo aptos a oferecer.

Questionado a respeito do reforgo escolar, o cuidador afirmou ser benéfico, pois
acredita que traz mais seguranga para sua filha, que demonstra sentir-se mais confiante
quando acompanhada, mas pontuou se preocupar com a falta de capacidade na
execucao das tarefas quando A. esta sozinha. Schwartzman (2001), alerta para a
necessidade de ndo cobrar das criangas com TDAH atitudes que elas ndo tém
condi¢cdes de exibir, além de ter em mente que é impossivel processarmos todas as
informagdes que aprendemos (TIBA,2010), principalmente se tratando de alguém com

tendéncias a distragao. Nesse sentido, a atitude positiva tanto do educador, quanto de



seus cuidadores, mostra ser um fator importante para a melhora do aprendizado
(TEIXEIRA, 2013).

O responsavel por A. aponta a necessidade de a crianca ser motivada, pois com
o tempo fica entediada e demonstra mal comportamento. Segundo Silva (2009), é
importante que a pessoa com TDAH tenha um apoio que enxergue o lado divertido de
suas caracteristicas, fazendo com nao se sinta inadequado e se concentre no assunto
em questdo, respeitando as reconhecidas dificuldades que esses sujeitos podem
apresentar (SCHWARTZMAN, 2001), além de criar estratégias que despertem a
motivagao do individuo com o transtorno, levando em consideragao que cada um tem o
seu tempo (ABDA, 2019).

5. CONSIDERAGOES FINAIS

Pesquisas direcionadas ao contexto educacional permite uma riqueza de trocas
e conhecimentos ndo s6 ao que se refere ao profissional, mas, sobretudo aquilo que
emerge na relagdo entre os individuos envolvidos. Acompanhar uma pessoa com um
transtorno de aprendizado e perceber as consequéncias de ser alguém que possui um
diagnostico é certeiro e nos atinge diretamente. A demanda do outro nos é sensivel e,
para além do sentimento de impoténcia gerado pelo fracasso escolar, € com muita
alegria que todos os resultados positivos sdo percebidos e todas as pequenas vitorias

sdo exageradamente comemoradas.

Embora seja complexo lidar com a subjetividade do outro, consideramos que a
intervengao do reforgo escolar surtiu efeitos pois os resultados apontam que, organizar
o espago, mudar a forma de tratamento, acompanhar a rotina escolar e organizar os
horarios, seguir uma agenda previamente determinada, entre outras estratégias, geram
resultados positivos. E, por mais que neste exercicio nem sempre o resultado
apresente-se de forma imediata, controlada ou positiva, € em alguns momentos possa
ir a contraméao dos objetivos, é valido e benéfico para as pessoas com TDAH, pois,
percebe-se que a pesquisa alcangou o esperado a medida em que a participante

aceitava as intervengdes e recebia os feedbacks.

Observou-se que, antes do acompanhamento escolar, a participante mantinha
uma rotina desorganizada que a levou a um grande acumulo de tarefas néo realizadas
e um desempenho escolar que trazia sofrimento ndo somente para ela, mas sobretudo

para sua familia. Neste sentido, entende-se que, lidar com uma pessoa com TDAH esta



para além de notas obtidas e conhecimento adquirido, pois interfere em quesitos de
bem-estar individual e coletivo, uma vez que esse individuo esta inserido também em

um contexto familiar e, assim, envolve outras pessoas em sua teia desatenta e inquieta.

Além disso, percebeu-se, ao longo do processo, que a pessoa com TDAH
precisa lidar com as exigéncias de um sistema educacional com um modelo de
aprendizagem que nao permite dificuldades, muito pelo contrario, forga que o sujeito se
adapte as custas da sua autoestima, estigmatizando-o, excluindo-o, e influenciando
negativamente a construgao da sua identidade. Sugere-se, portanto, a continuidade da
pesquisa sobre o assunto proposto, a fim de que se amplie o conhecimento a respeito
do reforgo escolar para criangcas desatentas e inquietas, proporcionando condigcdes

favoraveis para aplicagdo do método aplicado.
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