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RESUMO

O Transtorno do Déficit de Atencao/Hiperatividade é um transtorno neurobiologico
caracterizado por sintomas como desatencdo, hiperatividade e/ou impulsividade,
reconhecido assim pelos sistemas classificatério DSM-1V e CID-10. Por meio de uma
andlise de producdo cientifica, este artigo de revisdo bibliogréfica, buscou avaliar a
estrutura discursiva dos resumos, numero de vocabulos do titulo, tipo de autoria e
género, tipo de pesquisa, tipo de andlise de dados e diversidade de instrumentos de
avaliacao presentes nas publicacdes sobre manifestagdo do TDAH na infancia, nas
bases de dados LILACS, SCIELO e PEPSIC. Inicialmente utilizou-se o descritor
genérico TDAH e, na sequéncia, “TDAH” and “Criancas”. De acordo com critérios de
incluséo e excluséo, selecionou-se 29 artigos para analise, do total de 270 inicialmente
encontrados. Conclui-se que na maioria dos artigos tanto o resumo quanto o titulo
estdo adequados aos parametros cientificos. Ha predominancia de estudos de
multipla autoria e mulheres atuantes nas pesquisas. E 0s principais instrumentos
utilizados foram a Escala de Inteligéncia Wechsler para criancas (WISC-IIl) e as

Matrizes Progressivas de Raven - Escada Especial.

Descritores: TDAH, Transtorno de Déficit de Atencéo, Criancas, producéao cientifica,

Testes e escalas, Instrumentos.
1. INTRODUCAO

No Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade, segundo o Manual DSM-IV,
existe um agrupamento de sintomas que podem ser divididos em trés tipos:
Desatencédo, Hiperatividade fisica e mental e Impulsividade (Rangel Junior, 2007;
Rohde et al, 2000; Silva, 2010). A Desatencao é responsavel pela dificuldade de se
manter concentrado em determinado assunto, pensamento, acdo ou fala e de
organizar tarefas do cotidiano, o que culmina em erros nas atividades tais como
parecer nao ouvir quando alguém dirige a palavra ou ndo concluséo de seus deveres

e atividades e antipatia por atividades com maior esforco mental (Rangel Junior, 2007)

A Hiperatividade fisica e mental € responsavel pela inquietacdo e agitacdo. As
criancas com TDAH nao conseguem ficar muito tempo paradas (Silva, 2010). Elas
geralmente falam demasiadamente, tem maos e pés inquietos e ndo param quietos

em suas cadeiras na sala de aula e em diversas situa¢des (Rangel Junior, 2007).



Nos sintomas encontrados no sujeito com TDAH com Impulsividade pode-se
encontrar dificuldade para aguardar sua vez, precipitagdo para responder perguntas
que ainda ndo foram completadas e frequentes interrupcbes em assuntos ou
brincadeiras alheias (Rangel Junior, 2007). Ja Silva (2010) diz que a crianca com
TDAH nao age diferente de outras criangas que “costumam dizer o que Ihes vem a
cabeca, envolver-se em brincadeiras perigosas” (p. 17), ainda assim afirma que “nas

criancas TDAs esses comportamentos séo, além de mais intensos, mais frequentes”
(p. 17).

Considerando a gama de sintomas o transtorno apresenta trés tipos de manifestacao:
o TDAH Combinado, quando o sujeito apresenta seis ou mais sintomas de
desatencédo, hiperatividade/impulsividade; o TDAH predominante de desatencdo,
quando h& seis ou mais sintomas de desatencdo; e o TDAH predominantemente
hiperativo-impulsivo, quando o portador apresenta seis ou mais sintomas de

hiperatividade/impulsividade. (Nardi, Quevedo e Silva, 2015).

Estudos indicam que meninos tendem a ter mais sintomas de hiperatividade e
impulsividade que as meninas, mas a desatencdo € caracteristica predominante de
todos os quadros de TDAH, como afirma Silva (2010) “uma pessoa com
comportamento TDA pode ou ndo apresentar hiperatividade fisica, mas jamais deixara

de apresentar forte tendéncia a dispersao”.

E observado que em 70% dos casos o transtorno continua na vida adulta e que pode
ocorrer tanto em homens quanto em mulheres (Silva, 2010). Quando o transtorno é
observado em adultos, sdo evidenciados problemas que remetem as tarefas

cotidianas, assim como no trabalho.

Comportamentos como inquietude, mudar de foco constantemente, impaciéncia,
desorganizacdo, esquecimento, perda de objetos e impulsividade sdo comumente
observados em criangas e adultos com suspeita ou diagnostico de TDAH. (Associacdo
Brasileira de Déficit de Atencdo, ABDA, 2016 e Silva, 2010).

De acordo com Rohde et al. (2000) entre as avaliagbes complementares para um
diagnéstico estdo: o encaminhamento de escalas objetivas para a escola, sendo estas

respondidas pelo (a) professor (a), sobre o comportamento da crianca em sala de



aula, j& que os pais ndo tém controle absoluto sobre esta variavel e a avaliacdo

neurolégica e a testagem psicoldgica.

Sobre essas formas de avaliacdo, Rohde et al. (2000) diz que “a avaliagdo neurolégica
é fundamental para a exclusdo de patologias neurologicas que possam mimetizar o
TDAH?” (p. 3). E ainda explica que o teste psicoldégico mais relevante para o diagnostico

deste transtorno é o Wechsler Inteligence Scale for Children (WISC-III).

E importante ressaltar, que o Transtorno de Déficit de Atencéo e Hiperatividade é uma
doenca crbnica, de diagnostico complexo, que ndo tem cura, mas tem tratamento. E
a participacdo e atencao da familia, juntamente com sessdes psicoterapicas e em
alguns casos o uso de medicamento como o metilfenidato, sdo fundamentais na vida

de um jovem ou adulto portador desta patologia.

A observancia de sintomas, catalogacdo de instrumentos, compilacdo de
conhecimentos sobre o TDAH abordados pela ciéncia sdo fundamentais para que
agueles que possuem o transtorno tenham uma melhoria na qualidade de vida e
justifica a presente pesquisa, com a qual se pretende ter um panorama, uma primeira
aproximacdo com o tema e inicio de capacitacao para psicodiagnéstico de Transtorno
de Déficit de Atencdo em criancgas, familiarizando-se com instrumentos de avaliacdo

relacionados.
2. OBJETIVOS

O objetivo geral foi realizar uma revisao sistematica das producdes cientificas
publicadas nas bases de dados LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude), SCIELO (Scientific Electronic Library Online) e PEPSIC
(Periddicos Eletrdnicos em Psicologia), sobre a tematica “Transtorno de Déficit de
Atencéo e Hiperatividade (TDAH)” inicialmente de forma genérica e, na sequéncia, de

acordo com o descritor “TDAH em Criangas”.

N&o foram utilizados limitadores temporais. Dessa forma todo o contetudo das bases

consultadas contendo as palavras utilizadas para a busca foi contemplado.

Objetivou-se avaliar as seguintes variaveis: numero de vocabulos do titulo, autoria
(Unica, coautoria, multipla) e género (masculino, feminino, indefinido); estrutura
discursiva dos resumos, tipo de pesquisa, estratégias e tipo de analise de dados e

instrumentos utilizados ldentificando-os.



3. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo de literatura de estratégia documental para a producao

cientifica.

A revisao de literatura inclui-se no tipo de pesquisa exploratoria, e tem como objetivo,
como define Gil (2002), “proporcionar maior familiaridade com o problema, com vistas

a torna-lo mais explicito ou a constituir hipéteses” (p. 41).

Para Godoy (1995), “na pesquisa documental, trés aspectos devem merecer atencao
especial por parte do investigador: a escolha dos documentos, 0 acesso a eles e a

sua analise” (p. 23).
4. DESENVOLVIMENTO

Para levantamento dos dados no presente estudo, foram utilizadas as seguintes
palavras-chave “TDAH” e “Criangas”, sem limitadores temporais, com exclusividade
ao idioma portugués. Foram incluidos estudos realizados no Brasil com seres

humanos, contendo textos completos e tema compativel ao pesquisado.

A partir desses critérios, foram identificadas 270 publicacfes pelo descritor TDAH
[and] Criangas. Apos exclusdes por duplicidade, idioma, por se tratarem de revisao

bibliogréfica, e por ndo utilizarem testes e escalas, foram selecionados para andlise

nesta pesquisa 29 artigos (Figura 1).

Descritores
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Figura 1. Fluxograma sobre o processo de definicdo da Tematica “Testes e Escalas

aplicados em estudos sobre TDAH em Criangas”.



Apés a selecdo dos artigos, foi utilizada uma ficha de avaliacdo para cada artigo
atendendo aos objetivos propostos. Esta ficha continha dados pertinentes ao tema,
como por exemplo, autoria, resumo, tipo de estudo, tipo de andlise estatistica e

instrumentos de avaliacéo utilizados.

Os dados foram digitados em planilha eletronica e analisados pelo SPSS (Statistical
Package for Social Science), versédo 21.0. Para descrever os dados, foram utilizadas

a frequéncia e porcentagens bem como média e desvio padréo.
5. RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 29 artigos analisados, todos com delineamento de levantamento ou correlacional,
apresentam o numero de vocabulos do titulo do artigo em sua maioria com mais de
doze palavra, ndo estando de acordo com o que Volpato (2007) sugere. Para o autor,
o titulo deve ser curto e trazer o contetido do trabalho de forma clara, sem usar termos

cientificos complexos ou ser de dificil entendimento (p. 102).

Tais resultados diferenciam-se dos achados de Dawalibi, Anacleto, Witter, Goulart e
Aquino (2013) no qual os autores verificam que 57,9% de dos artigos continham até
doze vocébulos em seu titulo. Uma hip6tese que poderia justificar tal discrepancia é o
fato de que o desenvolvimento de pesquisas cientificas relacionadas ao TDAH é
menor, ja que, segundo Dawalibi et al. (2013), “em areas cujas pesquisas sao mais

escassas, os titulos, em geral, sdo demasiadamente longos” (p. 397).

Dos 29 trabalhos, 10 foram escritos em coautoria e 19 foram escritos por multiplos
autores. Na andlise da Tabela 1 foi identificado que a maioria dos autores dos artigos
avaliados pertence ao género feminino, quase o dobro do total de autores do género

masculino.

Em sua andlise da producao cientifica sobre a relagdo professor-estresse de 1987 a
2002, Witter (2003) também verificou em seus resultados que 89,4% de seus vinte e

oito artigos foram feitos sob multipla autoria.

Os resultados sobre o tipo de autoria sdo considerados positivos, ja que a prevaléncia
de artigos realizados sob multipla autoria representa um indicativo consideravel sobre
o desenvolvimento da area, pois a autoria multipla € “um forte indicio de grupos de

pesquisa, com maior potencial de avango que o trabalho isolado” (Witter, 2003, p. 38).



Tabela 1
Numero e género dos autores dos trabalhos sobre Testes e Escalas aplicados em

Estudos sobre TDAH em Criangas

Género Coautoria Multipla Total

N % N % N %
Masculino 7 35 26 36,1 33 35,9
Feminino 13 65 46 63,9 59 64,1
Total 20 100 72 100 92 100

Em relacdo aos instrumentos de avaliacdo, pode-se notar na Tabela 2 que escalas e
questionérios foram predominantemente utilizados nos artigos que optaram por uma

analise quantitativa dos dados.

Dessen e Silva (2000), em sua analise da producéo cientifica sobre deficiéncia mental
e familia nos anos de 1985 a 1999, também verificaram que houve prevaléncia na
utilizacdo de um instrumento dentre os artigos analisados, sendo os mais frequentes

a observacao questionarios (entrevistas e escalas).

Tabela 2
Prevaléncia do tipo de Analise dos Dados de acordo com Instrumentos de avaliacéo.

Tipo de Anélise dos dados

Quantitativa Qualitativa Mista

N % N % N %
Instrumentos
Questionéario 7 70 1 10 2 20
Entrevista 5 62,5 1 12,5 2 25
Escala 13 86,7 0 0 2 13,3
Inventario 2 100 0 0 0 0

Ainda sobre a forma de avaliagdo dos dados, a maioria dos artigos utilizou-se de uma
analise quantitativa dos dados obtidos. Os resultados sugerem que a preponderancia

de instrumentos classificados como objetivos e a andalise quantitativa dos dados reflete
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a crescente utilizacdo de técnicas objetivas para uma obtencdo de resultados com
mais respaldo cientifico.

E valido destacar que o rol de estudos analisados, que comp&e 29 artigos sobre tdah
em criangas, € composto por uma amostra representativa de 4.681 participantes, com
desvio padrao de 371,9, e com discrepancia minima de 4 e maxima de 1.898. A média
€ de 161,4 participantes por estudo. Observando-se que o aspecto metodologico
fundamental refere-se a quem esta na amostra, cujas estimativas s6 podem ser
extrapoladas para a populagdo caso seja representativa, desempenhando papel
fundamental nos resultados gerados (Polanczyk, 2008).

Quanto a diversidade de teste e escalas aplicados na abordagem sobre o tema,
identificou-se um numero de 48 ocorréncias de tipos de testes e escalas, com
repeticbes de 7 tipos em mais de um estudo, por exemplo, o WISC aparece em 8
deles. Multiplas caracteristicas sdo avaliadas, entre elas, ansiedade, nivel de
concentracdo, avaliacdo de aspectos de aprendizagem, entre outros, explicitados na
Tabela 3. Esse dado é importante, pois a literatura cientifica apresenta pros e contras
sobre a validade desses instrumentos. Como exemplificagéo, pode-se citar Silva e

Figueiredo (2005), que salientam que:

A avaliacdo da ansiedade de criancas de um modo geral, é feita por meio de
guestionarios de auto relato, ou relato de pais/professores, checklists, ou
entrevistas padronizadas. A maioria destas modalidades de avaliacdo é
nomeada escalas ou testes, algumas apresentando 0s parametros
psicométricos de validade e fidedignidade. A avaliacdo prévia da ansiedade
torna-se de grande importancia, uma vez que a identificacdo dos sintomas
precocemente pode prevenir sofrimentos através da intervencdo clinica

adequada. (p. 2.).

Entretanto, Silva e Figueiredo (2005) assinalam a importancia de cautela em seu uso,
pois 0 que se observa, e o que mais é criticado, € o fato de que boa parte desses
instrumentos utilizados no Brasil ndo € devidamente adaptado e traduzido para os
padrées nacionais, além do fato do numero de pesquisas na area ser considerado

pequeno, o0 que gera certa desconfianca e resisténcias ao seu uso como técnica.



Tabela 3

Frequéncia dos diversos Tipos de Testes e Escalas em Estudos de Levantamento

sobre TDAH em Criangas.

Frequéncia de Testes e Escalas

Testes e Escalas N %
Escala de Desenvolvimento Motor (EDM) 2 4,17
Escala Sobre Qualidade da Amizade (EQA) 1 2,08
Escala de Avaliagcdo do Comportamento Infantil para o Professor (EACI-P) 1 2,08
Child Behavior Checklist (CBCL) 1 2,08
Escala de Inteligéncia Wechsler para criancas (WISC-III) 8 16,7
Teste de Apercepcéo Infantil com Figuras de animais (CAT-A) 1 2,08
Teste Evolutivo de Percepcao Visual (DTVP-2) 1 2,08
Teste de Habilidades Metalinguisticas e de Leitura PROHMELE 1 2,08
Teste Infantil de Habilidades Cognitivas Informatizado (TIHC) 1 2,08
Matrizes Progressivas de Raven - Escada Especial 3 6,25
Teste de Geracdo de Semantica 1 2,08
Escala de Avaliacdo de Conners para Professores 2 4,17
Escala de Avaliacdo do Déficit de Atencdo com Hiperatividade (EDAH) 2 4,17
Teste de Atencéo D2 1 2,08
Teste de Compreenséo de Leitura Silenciosa - Adaptado (TeCoLeSi/Ad) 1 2,08
SNAP-IV Rating Scale (Escala de Classificacdo) 2 4,17
Teste de Localizacdo Sonora (LS) 1 2,08
Teste de Memodria Sequencial para Sons Verbais / N&o Verbais
(MSV/MSNV) 1 2,08
Teste de Atencdo Visual (TAVIS-III) 2 4,17
Wisconsin Card Sorting Test (WCST) 1 2,08
Teste de Cancelamento (TC) 1 2,08
Color Trail Test (CTT) 1 2,08
Teste de Evocacéo Seriada 1 2,08
Teste de Desempenho Escolar 1 2,08
Técnica Projetiva de Rorschach 1 2,08
Escala de Auto Percepcao para Criancas 1 2,08
Teste Torrance de Pensamento Criativo - Versao Figurativa / Versao Verbal 1 2,08
Schedule for Affective Disorders and Schizophrenia for School-Age

Childrenl Present and Lifetime (K-SADS-PL) 1 2,08
Teste de Audiometria Tonal Limiar 1 2,08
Escala de Estresse Infantil (ESI) 1 2,08
Teste de Decisdo Lexical com Input Visual / Auditivo 1 2,08
Teste de Leitura Auto Monitorada de Palavras Isoladas / Frases / Frases
Correferenciais 1 2,08
Programa de Intervencéo Cognitiva nos Processos da Atencao: Selectiva e
Sustentada (PICPA-SS) 1 2,08
Bateria de Testes de Avaliacdo da Funcédo Motora Fina, Sensorial e
Perceptiva 1 2,08
Total 48 100




6. CONSIDERACOES FINAIS

Neste estudo de analise de producdo cientifica, todos os 29 artigos foram de
delineamento de levantamento ou correlacional. Embora tenha se limitado a estudos
em lingua portuguesa e no Brasil, € importante ressaltar que nenhum foi experimental.
Houve predominéancia (63,9%) de artigos desenvolvidos por multiplos autores, sendo
a maioria (64,1) do género feminino. Dentre os 29 artigos a maioria dos titulos (72,4%)
ultrapassaram o numero de 12 vocabulos sugeridos pelos manuais cientificos,
entretanto ndo alterou a qualidade dos resumos. O instrumento mais utilizado (16,7%)
foi a Escala de Inteligéncia Wechsler para criancas (WISC-IllI) aparecendo em 8

diferentes artigos.

Com esta andlise foi observado que, € importante desenvolver-se mais estudos, com
vistas a esclarecimentos e melhorias na qualidade em informacdo e producéo

cientifica que contribuirdo para diagndsticos, seguidos de tratamentos, adequados.
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