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Resumo

Este trabalho propde discutir e investigar as alteracdes que o diagnostico de TDAH na infancia
pode repercutir nas fungdes executivas, e quais as possiveis sequelas deste comprometimento.
Para isso, realizou-se uma revisao sistematica, buscando na literatura artigos publicados nos
ultimos 5 anos. A partir dos dados coletados, foi possivel identificar e separar trés categorias
destacadas nestas pesquisas sobre o Transtorno de Déficit de Atencdo com Hiperatividade:
avaliagdo, consequéncias e intervencdo. Conclui-se a importancia de se aprofundar no
conhecimento sobre 0 TDAH correlacionado com as Fungdes Executivas, considerando que o
TDAH tem sido um dos transtornos mais comuns em criangas atualmente, afetando de forma

expressiva no desenvolvimento integral e completo das funcdes executivas.

Palavras- Chave: tdah, fungdes executivas, criancas.
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Introducéo

O transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) é considerado um dos
problemas mais comuns em criancas atualmente. Também conhecido como comportamento
hiperativo, ou até mesmo como comportamento agitado, criangas com o TDAH, despertam
davidas aos pais, educadores, e profissionais que lidam diretamente com o tratamento do
mesmo.

Seguramente para ser diagnosticado é necessario uma série de protocolos, com
envolvimento multidisciplinar de profissionais. O TDAH ¢é um disturbio neurobiolégico, de
causas genéticas, se manifestando na infancia e provavelmente acompanhando o individuo por
todaa vida. Estima-se que entre 6% e 17% das criancas em idade escolar, 5% apresentam
TDAH, sendo de maior incidéncia entre os meninos, Koltermann et al., 2020.

No DSM-5, para que seja feito o diagndstico de TDAH, é necessario que VAarios tracos
sejam considerados, e eles obviamente devem ter maior intensidade do que em criangas da
mesma faixa etaria observando a classificacdo que separam trés subtipos, sendo: 0 TDAH Tipo
Misto, no qual sintomas de hiperatividade-impulsividade e desatencéo se manifestam na mesma
intensidade; Tipo Hiperativo, quando a deficiéncia de atencdo se manifesta de forma quase
imperceptivel; Tipo Desatento, marcado pela deficiéncia de atencdo e menos hiperatividade e
impulsividade. Essas diferencastambém podem ser avaliadas deacordo com os diferentesgraus
(leve, moderadoe grave) que se manifesta o TDAH. A ABDA (Associacdo Brasileira do Déficit
de Atencéo, 2017), que € a instituicdo responsavel por fornecer dados e realizar agdes sobre o
transtorno, informou por meio de uma pesquisa que 3 a 5% de toda a populacao infantil do
mundo possui TDAH.

Essa disfuncdo cerebral seria caracterizada pelo aporte insuficiente de
neurotransmissores, como a dopamina e a norepinefrina. Para restituir a auséncia, sdo prescritos
medicamentos ditos estimulantes, a exemplo do metilfenidato, do qual o Brasil é o segundo
maior consumidor mundial, ficando atr&s apenas d os Estados Unidos ( Signor & Santana, 2020).
Vendido no Brasil, o metilfenidato é o psicoestimulante de maior consumo no mundo,
ultrapassando todos os outros somados (Itaborahy, 2009; ONU, 2011). Na atualidade, aparece
a disposicdo no mercado medicamentos que agem de duas maneiras, quando a liberacdo é
imediata, e o efeito é de curta duracdo, ou de liberacdo prolongada, que permanece por mais
tempo no organismo. O metilfenidato é o principal farmaco receitado para o tratamento do
transtorno do déficit de atencdo/hiperatividade (TDAH) (Anvisa, 2009; 2012; Caliman, 2006;
Itaborahy, 2009; Lima, 2005; Novartis, 2012).
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O transtorno de déficit de Atencdo e hiperatividade, constitui-se uma sindrome
heterogénica com fundamento multifatorial, sujeito a causas genéticos-familiares, bioldgicas e
psicossociais, definida pelo surgimento de um comportamento inadequado nos meios que
ajustam a atencdo, a flexibilidade e o funcionamento motor. Inicia prematuramente seu
desenvolvimento, propenso a ser cronico, com consequéncias relevantes no desempenho do
individuo em algumas situaces dasua vida. (Desidério & Miyazaki, 2007)

O diagndstico do TDAH, tem se tornado cada vez mais frequente entre criangas e
adolescentes, essa mudanga se deve, certamente, a uma maior consciéncia das pessoas em
relacdo ao transtorno. O numero de criangas diagnosticadas com TDAH nos altimos anos
aumentou progressivamente, bem como os indices de prescricdo de psicoestimulantes que vem
se tornando um fenémeno mundial e que requer uma maior atencao (Bruckner et al. 2012).

Nos Estados Unidos, até 5% das criancas, se encontram sob o uso de medicacao para
TDAH (Oswald & Sonenklar 2007), somados aos dados europeus, que também sé&o
preocupantes. Além disso, o uso desordenado de psicoestimulantes por pessoas sem
diagndsticos, com a finalidade de intensificar as competéncias cognitivas, provocam
inquietacOes bioéticas.

Segundo estatisticas do IBGE, (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2010), ha
no Brasil cerca de 1,9 milhdes de pessoas com TDAH, sem tratamento, bem como a nédo
constatacdo do mesmo, podendo ter consequéncias graves para a crianga, a familia, e para a
sociedade em geral. Pessoas com TDAH tém uma ameaca maior de sofrerem acidentes,
abandono escolar, rebaixamento profissional, dificuldades de adaptacédo social, uso excessivo
de drogas e até complicagdes com a lei (Dalsgaard, 2015). Se tratadas de forma devida, essas
pessoas restabelecem ndo somente o seu comportamento, mas também, o seu prazer pela avida
(Coghill et al, 2017).

Inumeras pesquisas ao longo dos anos, expds a cientistas, uma conclusdo importante em
relacdo as Funcbes Executivas (FE). Estudos apontam que o desenvolvimento das fungdes
executivas sdo encarregados por atuar diretamente na regularizagdo emocional, da mesma
maneira que também sdo trabalhadas as funcdes cognitivas. E proposto por varios autores que
as funcgdes executivas aparecam de modos diferentes, no entanto, algumas pesquisas mostram
que elas sdo compostas por trés principais segmentos: controle inibitério, meméria de trabalho
e flexibilidade cognitiva, a capacidade de pensar de forma criativa (Seabra & Dias, 2012).

O tema em discusséo refere-se a quais alteragdes podem ser percebidas nas funcoes

executivas em criancas diagnosticadas com transtorno de déficit de atencéo e hiperativide.
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A vista disso, 0 objetivo deste trabalho € investigar as alteragdes que o TDAH na
infancia pode repercutir nas Funcbes Executivas, e quais as possiveis sequelas deste

comprometimento.

Transtornos de Déficit de Atencéo e Hiperatividade (TDAH).

O Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) existiu com varias
nomenclaturas no decorrer do século XX, dentre eles “encefalite letargica”, “dano cerebral
minimo”, “disfun¢do cerebral minima”, “hipercinesia”, “doenca do déficit de atencdo” e
“transtorno de déficit de aten¢ao com hiperatividade” (Timimi, 2002, p.).

No CID-10 A classificacdo desse distarbio exibe uma série de sintomas semelhantes.
Alguns tragos mais gerais “sdo baixo desempenho na escola, extroversao extrema,
comportamentos violentos, incapacidade de completar tarefas, ladroagem, disturbios nos
padrbes de sono, moralidade inconsistente com a idade e esquecimento” (Rafalovich, 2002).
Vasconcelos et al. (2003), descreve que a caracteristica essencial do TDAH é um padrdo
persistente de desatencdo e/ou de hiperatividade, mais frequente e em maior grau do que
tipicamente observado nos individuos com nivel equivalente de desenvolvimento. Alguns dos
sintomas que causam prejuizo devem estar presentes antes dos sete anos de idade e devem
também ser observados em, pelo menos, dois contextos, por exemplo na escola e em casa. Deve
haver sempre claras evidéncias de interferéncia no funcionamento social, académico ou
ocupacional.

O TDAH é considerado o diagndstico psiquiatrico mais comum na infancia e se
caracteriza por trés categorias principais de sintomas, que sdo desaten¢do, impulsividade e
hiperatividade (Vasconcelos et al., 2003).

Esse disturbio é uma das principais causas de procura de atendimento em unidades
ambulatoriais de Saude Mental (Guilherme et al., 2011). Embora, seja eleito como um dos
diagndsticos psiquiatricos mais estudados na atualidade no ambito clinico (Barkley, 1998;
Rohde et al., 2000), o TDAH tem sido retratado como um diagndéstico contestavel (Rafalovich,
2002; Rose, 2006; Rosemberg, 2002). O crescente nimero de individuos diagnosticados nos
ultimos anos e a preocupante proliferacdo da ingestdo de metilfenidato em varios pontos do
mundo, remetem a precisdo de andlise acerca do diagnostico.

As criangas com TDAH, constantemente retrata problemas em preservar a atengéo, em
algumas tarefas e ocupacdes. Ela dificilmente retem a atencdo em uma so tarefa, principalmente

em ocasides onde a tarefa ndo é do seu agrado. Do mesmo modo tem problemas para responder
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as demandas e instruces, e ndo obtém éxito para completar a tarefa escolar, trabalhos
domésticos ou outras atividades (Carvalho et al., 2012). “Elas sdo injustamente acusadas de mal
criadas, quando na verdade elas possuem um transtorno que simplesmente as fazem agir de
maneira impulsiva, desatentas e excessivamente agitadas.” (Lima, 2011). A impulsividade
consiste em agir sem pensar, executar 0 que surge na mente sem se preocupar com as
consequéncias. Os atos impulsivos podem variar das situacdes mais elementares as situaces
altamente perigosas, sem controle de suas ac@es, logo TDAH pode ser considerado como um
déficit na capacidade da pessoa de se autoregular ou de se autocontrolar. (Carvalho et al., 2012)

No DSM-5, a conceituacdo do TDAH ¢ atribuida a trés caracteristicas, sendo elas: (1)
A desatencdo, que é expressada através dos comportamentos como a falta de persisténcia, a
divagacdo na realizacdo das tarefas, a desorganizacdo e a dificuldade para manter o foco. (2) A
hiperatividade que ¢ marcada pela atividade motora excessiva e inquietude extrema. (3) A
impulsividade que reflete o desejo das recompensas imediatas e incapacidade de postergar e
apresentar a gratificacéo.

O TDAH é subdividido por uma triade: (1) tipo predominante desatento, (2) tipo
predominante hiperativo-impulsivo e (3) tipo predominante combinado (APA, 2014). O TDAH
pode se manifestar em grau leve ou grave. Nem todas as criangas mostram todos os sintomas,

nem apresentam os sintomas com o mesmo nivel de gravidade (Ticas et al., 2011).

Funcdes Executivas

As FuncBes Executivas estdo presentes em nosso cérebro e tem por finalidade ajudar
nas realizagdes de atividades diarias indispensaveis. Elas sdo um conjunto de habilidades
cognitivas essenciais para o equilibrio da saude mental e vida funcional. E um processo
cognitivo dealta complexidade, que ajuda o individuo desempenhar comportamentos e atitudes
qualificadas, independentes, voluntérias, planejadas, organizadas e executadas com mérito,
utilizada para solucionar problemas, adaptar-se a estimulos, respondendo, antecipando,
prevendo consequéncias, flexibilizacdo de mudar planos para atingir objetivos. (Instituto
NeuroSaber, 2015).

As Funcdes Executivas incluem vérios elementos em processo, dentre eles: iniciagdo de
tarefas, organizacdo e planejamento, inibicdo, flexibilidade cognitiva e alternancia, agéo
intencional, teoria da mente, criatividade, automonitoramento e memoria de trabalho
(Packwood, Hodgets & Tremblay, 2011; Zelazo & Frye, 1997). A inibi¢do (controle inibitorio

e de interferéncia), a memoria de trabalho e a flexibilidade cognitiva tém sido apontados como
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as principais atribuictes das Funcgdes Executivas (Lehto etal., 2003; Miyake et al., 2000) . Estas
habilidades sdo particularmente consideraveis diante de episddios novos ou em situacfes que
exigem adaptacdo, ajuste ou flexibilidade do comportamento para as demandas do ambiente
(Elliott, 2003; Gazzaniga, Ivry & Molen, 2006). Segundo Lezak, Howieson & Loring (2004),
tais funcdes sdo essenciais a direcdo e regularizacdo de varias habilidades intelectuais,
emocionais e sociais.

Na Neuropsicologia, a Funcdo Executiva é considerada como um sistema de
gerenciamento de capacidadescognitivas a servi¢co deobjetivos (Funahashi, 2001; Stuss, 1992).

A Funcdo Executiva é como o cerne das habilidades sociais, indispensavel para a
composicdo da individualidade e competéncias imaginativas (Lezak, 1992). As Funcdes
Executivas estdo presentes no cortex pré-frontal do ser humano. Estas habilidades de alta ordem
estdo diretamente relacionadas ao cortex pré-frontal (Gazzaniga et al, 2006). Os estudos que
foram realizados na visdo da psicologia evolucionista demonstram que tal habilidade retrata
uma relevante modificacdo nos processos cognitivos, e estaria associada ao desenvolvimento
do cortex pré-frontal (CPF) (Ardila, 2008). Com o surgimento das técnicas de neuroimagem,
foi possivel detalhar a atribuicdo de regibes corticais e subcorticais no funcionamento
executivo, testificando uma concepcdo de um sistema formado por redes neurais, onde o CPF
efetuaria um papel chave (Ardila, 2008; Moll, de Oliveira-Souza, Moll, Bramati, & Andreiuolo,
2002; Vuontela et al., 2009).

O desenvolvimento da Funcdo Executiva € prolongado, vai acontecendo ao longo dos
anos, permitindo um processo de organizacéo, classificagéo, sequenciamento no cotidiano, bem
como aresolugéo de problemas. Esse modo esta exatamente agregado a motivacéo, considerado
que é primordial para verificacdo de metas e para o planejamento de ac¢bes para atingir tais
objetivos. Tal sistema envolve atividades cognitivas de alto grau de complexidade vinculada,
também, na flexibilizacdo destes planos a partir da obtencdo de novos conhecimentos (Alvarez
& Emory, 2006; Verdejo-Garcia & Bechara, 2010).

As fungbes Executivas sdo aprimoradas, ampliadas, amadurecidas de maneira continua
ao longo da vida, porém, foi constatado dois momentos em que o seu desenvolvimento ocorre
de maneira mais acelerada: nos anos pré-escolares e no inicio da adolescéncia até inicio da fase
adulta. Diferentes autores propdem que as funces executivas se dividem em diferentes
aspectos, contudo, algumas pesquisas apontam que elas sé@o formadas por trés principais
componentes: controle inibitério, memdria de trabalho e flexibilidade cognitiva, a capacidade

de pensar de forma criativa (Seabra & Dias, 2012).
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Pode-se dizer que a Funcdo Executiva € o gerenciador do nosso sistema cerebral, porem
as habilidades por ela gerenciadas precisam ser aprendidas por meio da vivéncia, do ambiente,
do estimulo, da percepcao e do sentir. Esse modo de aprender passa por varios aspectos como
o racional onde se encontram os estimulos, a percepc¢do, a aprendizagem; o emocional, onde
estdo as emocgdes e o relacional, que nos capacita o entendimento de regras e normas, como
vivemos, nos relacionamos.

Ao longo do tempo, verifica-se que os autores avaliam, acolhem, usam e descrevem de
maneiras diferentes sobre as Fungdes Executivas. Alguns autores propdem que as Funcdes
Executivas sdo concebidas por procedimentos diferentes, correlacionados e independentes.
Contudo entendem, que elas consistem em uma Unica habilidade que engloba todos os
elementos, sendo eles: planejamento, flexibilidade cognitiva, atencdo seletiva e sustentada,
processamento emocional, inibicdo comportamental, tomada de decisdo, automonitoramento -

um conjunto integralizado que constitui o funcionamento executivo voltado a um objetivo.

A relacdo do TDAH e as Fungdes Executivas.

Segundo enfatiza Dias et al. (2010) que grande nimero de evidéncias confirmam a
presenca dadisfuncdo executiva no TDAH, enfatizando que o TDAH de fato se refere a uma
alteracdo no funcionamento executivo, mais especificamente, um prejuizo na habilidade de
inibir o comportamento, o que teria consequéncias diretas sobre o autocontrole do individuo.

No procedimento de elaboracdo do diagnostico, além dos sinais especificos como a
desatencdo e/ou a hiperatividade persistente é relevante observar as modificacdes no
funcionamento cognitivo, que influencia “diretamente nas fungdes executivas, na linguagem e
nas habilidades motoras, que constituem parte do quadro e que ficam evidenciadas,
especialmente, no contexto escolar” (Ribeiro,2013).

Barkley (2008) “define o TDAH como uma desordem neurogenética do sistema
executivo do cérebro” na qual tem sido estudado por outros escritores, como Biederman et al.
(2006); Rohde & Mattos (2013). Esses autores apontam disturbios nas funcdes executivas
incluindo o controle inibitdrio, a habilidade de planejamento, a organizacdo, a flexibilidade
mental e a atencdo sustentada. Desta forma, é relevante fortalecer a concepgdo de funcoes
executivas e sua complexa rede deinterferéncia, com a finalidade de entendera principal fungéo

que exerce no desenvolvimento de uma crianga portadorado TDAH.

Tratamento e intervengdo
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O recurso terapéutico do TDAH tem como objetivo abranger um tratamento
multidisciplinar, agregado a utilizacdo de remédios e intervencbes psicoeducativas e
psicoterapéuticas (Teixeira, 2013). Sendoassim, percebe-se que uma analise precisa da crianca,
do seu meio social e o recurso terapéutico apropriado, consegue proporcionar um progresso
assertivo. (Ribeiro, 2013).

Os tratamentos psicoeducativos estdo relacionados ao ensino e aprendizado dos
familiares e colaboradores envolvidos no tratamento e na melhora a respeito dotranstorno, para
que consigam realizar técnicas de manejo dos sintomas, proporcionando modificagdes na rotina
(Teixeira, 2013).

A terapia Cognitivo-Comportamental, além de reconhecer as crengas centrais do
paciente, associadas as sensacdes de frustracdo presentes causadas pelo transtorno, também
pode ajudar no progresso de “autocontrole, da recuperacdo da autoestima, da regulagcdo da
atencéo e daresolugdo de problemas, proporcionando mudangas efetivas de modo a favorecer
certa qualidade de vida ao paciente e a sua familia” (Ribeiro, 2013; Teixeira, 2013).

Tendo em vista 0 aumento das pesquisas em neurociéncias acerca do TDAH e sua
relacdo com as funcdes Executivas, este trabalho propde uma revisdo sistematica que descreve

conceitos do TDAH e das fungBes Executivas para uma andlise darelagdo entre ambos.

Meétodo

O artigo foi desenvolvido a partir de uma revisdo bibliografica sistematica. Bereton et
al. (2007) cita que uma revisdo sistematica permite ao pesquisador uma avaliacao rigorosa e
confiavel das pesquisas realizadas dentro de um tema especifico. A Revisdo Bibliogréfica
Sisteméatica € um instrumento para mapear trabalhos publicados num tema de pesquisa
especifico para que o pesquisado seja visto como uma ferramenta que mapeia pesquisas e
estudos cientificos publicados sobre um determinado assunto, para que assim 0s pesquisadores
consigam analisar os resultados e construir uma sintese, capaz deabranger a literatura cientifica
(Biolchini etal., 2007). Lopes (2008) define a revisdo sisteméatica como uma pesquisa que tem
por objetivo resumir todaa informacdo existente sobre um fendmeno de maneira imparcial e

completa, possibilitando inimeras contribui¢cGes contemporaneas sobre o tema pesquisado.

Procedimentos
Para coletar os dadosfoi realizada uma busca nas bases de dadosdasbibliotecas digitais

Scielo e Pepsic, foram utilizadas as combinacgdes entre os descritores Transtorno de Déficit de
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Atencdo e Hiperatividade e FuncBes Executivas. Esses conceitos foram utilizados com base no
objetivo do estudo como demonstra a figura 1.

Dedicou-se entdo nos fundamentos dos autores sobre os principais fatores, para
conseguir fazer arelagdo entre Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade e as FuncGes
Executivas. Os artigos pesquisados entre 2015 e 2020 foram de extremo valor, orientando uma

melhor perspectiva e guiando a uma leitura eficaz.

Figura 1.

Descrigéo da revisdo sistematica da literatura.

O objetivo destarevisdo € investigar as alteracbes que o diagnostico de TDAH na infancia,
pode repercutir nas funcBes executivas, e quais as possiveis sequelas deste
comprometimento.

As referéncias bibliograficas utilizadas originaram-se de fontessecundéarias contemporéaneas,
focandoem artigos, livros e revistas das areas estudadas. Para tanto, a busca foi realizada nas
bases de dados das bibliotecas digitais Scielo, Capes e Pepsic. Descritores: TDAH, Func6es
executivas, a Relagdo do TDAH com as fungGes executivas.

Os artigos desta pesquisa obedecerdo aos seguintes critérios de inclusdo: artigos publicados
em portugués e inglés, pesquisados entre 2015 a 2020.

No decorrer da apuracdo dos estudos com a tematica TDAH e as funcBes executivas, serd
realizada a analise das titulacbes e dos conteddos dos resumos, para selecdo dos trabalhos
que responda a pergunta problema deste estudo.

De acordo com os critérios de exclusdo: os artigos que nao abordavam o tema da pesquisa
proposta, sendo assim, desprezados os artigos que correspondiam ao TDAH adulto, bem
como relatos de experiéncia.

Foi feito leitura e fichamento de todos os artigos selecionados, com objetivo de organizar as
informacgdes, mediante isso, pode se notar a presenca de estudos aprofundados na literatura
atual sobre a relacdo do TDAH e as func@es executivas. Por fim, através dos fichamentos e
leitura dos artigos possibilitou avaliar as seguintes informacdes: o TDAH € considerado o
diagndstico psiquiatrico mais comum na infancia; as funcfes Executivas sdo aprimoradas,
ampliadas, amadurecidas de maneira continua ao longo da vida; o TDAH se refere a uma
alteracdo no funcionamento executivo.
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Resultados

Nesta revisdo sistematica, 09 estudos qualificados foram selecionados. Critérios de
inclusdo estabelecidos. A Quadro 1 lista o0 banco de dados.

Quadro 1.
Classificacdo dos estudos encontrados e selecionados por banco de dados.
Banco de dados Encontrados Selecionados excluidos
SCIELO 11 02 09
Google académico 12 05 07
pepsiCO 01 01 0

Dos 09 artigos selecionados, 05 eram quantitativos e 04 qualitativos. Os quadrados
foram divididos de acordo com seu método de processamento. Os dados do artigo exibido séo:
base de dados, autor, ano de publicacdo, local e um resumo dos objetivos, metodologia e 0s
resultados de pesquisa mais relevantes.

O Quadro 2 indica os estudos da abordagem qualitativa. No que se refere aos artigos
publicados no ano de 2015 a 2020, descrevendo os autores, objetivos, metodologia e resultados
dos artigos selecionados nesta pesquisa. Os dados descrevem a tematica TDAH e funcoes
executivas com: estratégias de intervencdo como a terapia cognitivo-comportamental ou a
estimulagdo cognitiva na &rea clinica; ou recursos multifuncionais usados na pratica docente;

as repercussoes e consequéncias do TDAH na funcionalidade dos individuos.

Quadro 2.
Descricao dos dados dos artigos qualitativos:

Autor e
Ano Publicagdes

Ribas, Utilizacdo do scratch para o desenvolvimento das fungbes executivas de
(2019) alunos com transtorno de déficit de atencéo e hiperatividade que frequentam
a sala de recursos multifuncional.
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Objetivo

Apresentar
contribuicbes para o
uso de linguagens de
programacdo Scratch
0 processo usado
para desenvolver a
funcdo executiva do
aluno diagnosticado
Transtorno de déficit
de atencéo e
hiperatividade, com
comprometimento
nas habilidades de
planejamento de
organizacao.

Metodologia

O método utilizado ¢é
qualitativo e é um estudo de
caso analitico, observacao,
gravacdo, andlise de arquivo
e Ferramentas para avaliar a
funcéo executiva dos alunos
envolvidos experiéncia.

Resultados

Pretende-se ampliar o
estudo para tornar-se um
objeto de trabalho na
pratica docente do servigo
educacional.
Especializada em um
ambiente educacional
chamado sala de recursos
multifuncionais.

Castro
&
Lima,
(2018)

Consequéncias do transtorno do déficit de atencéo e hiperatividade (TDAH)

na idade adulta.

Objetivo

Estudar o impacto
causado pelo tdah na
vida adulta.

Metodologia

Foram efetuadas pesquisas
nos periédicos online (Scielo
e Bireme) e site de busca
(Google  Académico) A
palavras descritivas usadas
foram “transtorno de déficit
deatencao e hiperatividade”.

Resultados

Principais impactos
comprovados por
pesquisas em emogé&o,
educacdo, performance
Profissional, gestao
financeira, relacionamento
interpessoal,

relacionamento Estado
civil e exercicio de

funcdes parentais.

As funcdes executivas e o transtorno de déficit de atencdo e hiperatividade

na primeira infancia
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Axelson Objetivo Metodologia Resultados

e Perna

(2015) Objetivo desse A pesquisa conta com um O artigo apresenta uma
estudo é explicar o levantamento bibliografico.  pequena pesquisa sobre
conceito do TDAH e programas de intervencao
fungbes executivas e estimulagdo das funcdes
para  analisar a executivas na primeira
relacdo entre eles. infancia.

Ribeiro TCC e as fungdes executivas em criancas com TDAH
, (2016)

Objetivo Metodologia Resultados

E listar e considerar Revisio das principais O método da terapia

sobre algumas técnicas, ndo buscando cognitivo-

técnicas de intervencdes e de base comportamental atua
intervencao em qualitativa. diretamente na pratica
criangas com desses  comportamentos
transtorno do deficit para preparar 0S
de atencéo / individuos a enfrentar o
hiperatividade processo inibitorio,
fundamentada na desenvolver pensamentos
terapia cognitivo- mais flexiveis, realizar
comportamental, que tarefas  planejadas e
lidem com aspectos da tolerancia a frustracéo,
funcéo executiva controlando assim suas
considerados emocgdes por meio de
necessarios e comportamentos
importantes, sem agressivos, em particular a
pretender escolher um raiva.

melhor.  Tratamento

ou conflito.

O Quadro 3 indica os estudos da abordagem quantitativa. No que se refere aos artigos
publicados no ano de 2015 a 2020, nesse quadro é possivel verificar: as consequéncias e
maleficios que o TDAH pode gerar na salde de criancas; 0s tipos de tratamentos nestes casos

clinicos; a comparagdo dos tipos de problemas como a dislexia.
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Quadro 3.
Descricdo dos dados da pesquisa quantitativa:
Autor e Publicacdes
Ano
Pereira, Funcdes executivas e cognicao social em criancas com transtorno de déficit
(2017) de atencéo e hiperatividade

Objetivo

Esta pesquisa tem

como objetivo
analisar a relacdo
entre funcdes
executivas e
cognicdo social de
criangas com
TDAH.

Metodologia

78 criangas participaram
deste estudo, 48 pacientes
com TDAH e 30 controles
masculinos e femininos, com
idadesentre 8 e 12 anos. Uso
de protocolos e
equipamentos de avaliacdo
neuropsicolégica, e  0s
instrumentos utilizados
foram Escala Wechsler de
Inteligéncia para Criangcas —
4a edicdo, Teste de Trilhas
Coloridas, Teste Wisconsin
de Classificacdo de Cartas,
Figuras Complexas de Rey,
Teste da Torre de Londres,
Teste Stroop, Teste de
Fluéncia Verbal. para avaliar
a cognicdo social, foram
utilizados o Faces Test e

Sistema  Multimidia de
Habilidades Sociais de
Criancas

Resultados

O  resultado  mostra
criancas com TDAH
apresentam mais

dificuldadesnas cognicbes

sociais especialmente
reconhecer emocdes
complexas, empatia e
autocontrole e  esse
fenbmeno  podem  ser
parcialmente  explicados
Relacionamento com

funcdes executivas.

Jacobsen Funcdes executivas na infancia: impacto de idade, sexo, tipo de escola,
escolaridade parental e sintomas de desatencdo/hiperatividade.

(2016)

Objetivo

Este artigo
analisar a influéncia

Metodologia

Resultados

tenta O Estudo 1 visa investigar Os estudos deste artigo

idade, género e tipo deescola A ajudaram a avaliar e
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de fatores por meio

de dois estudos
empiricos. Fatores
bioldgicos /

individuais, clinicos
e socioculturais do
desempenho
executivo infantil
Desenvolvimento
tipico
diagnostico
deficiéncia
Transtorno de
atencéo /
hiperatividade
(TDAH).

ou
de

formacdo educacional das
criangas e o nivel educacional
dos pais sdo preditores da
capacidade executiva das
criangas. Tarefas de fluéncia
oral foram aplicadas.O estudo
2 visa encontrar subgrupos
Tratamento administrativo de
criancas com TDAH e
verificacdo de seus fatores

biologicos (idade e Sexo),
clinica  (manifestacdo  da
doenca, frequéncia dos

sintomas de TDAH) e cultura
social (Nivel de educacdo dos
pais e tipo de escola que a
crianca frequenta) ajuda a
explicar a diferenga entre os
clusters.

intervir na capacidade
de execucdo de criancgas
em um estagio de
desenvolvimento tipico,
ou com TDAH e em
planejamento

elaboracédo de
programas de
estimulacao de
componentes

executivos, em
ambientes clinicos e

educacionais

Becker,
Silva,
Gomide,
Paiva,
Haase-&
Salles
(2020)

Os prejuizos das funcdes executivas “legais” sdo mais evidentes nos
sintomas de TDAH do que na leitura?

Objetivo

O objetivo desse
artigo € analisar 0s
sintomas de dislexia
(DR) e transtorno de
déficit de atencdo e
hiperatividade
(TDAH) geralmente
ocorrem
simultaneamente
em criancas
idade escolar.

em

Metodologia

Este estudo avaliou o
desempenho de 216 criangas
brasileiras nas 3? e 42 séries em
termos de habilidades de
funcbes  executivas  (FE)
"legais"” e processamento de
fala. Essas criangas foram
divididas em trés grupos:
criancas com apenas sintomas
de TDAH e criangas com
apenas DR e controle.

Resultados

A andlise de MANOVA
(controle de idade e
inteligéncia ndo verbal)
mostrou  que, em
comparagdo com 0
grupo de sintomas de
TDAH, o grupo de RD
teve pior desempenho
em indicadores de
processamento de fala
(consciéncia
fonoldgica, memoria de
fala de curto prazo e
acesso ao vocabulario)
do que o grupo de
sintomas de TDAH.
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Meneze:  Intervencéo para funcfes executivas no transtorno de déficit de atencéo e
Dias, hiperatividade
Trevisa,
garrelro Objetivo Metodologia Resultados
Seabra  Este estudo tem Criancas e adolescentesdel8a Os resultados nio sio
como objetivo 7 @13 anos foram avaliados no - conclusivos, mas podem
(2015) _ . .
investigar  se a sSubteste  WISC Il de jlustrar alguns dados
intervencdo da agrupamento e design de promissores sobre
fungdo  executiva Vocabulario e sete testes de FE intervencBes de FE em
(FE) pode melhorar divididos em grupo criangas e adolescentes
essas  habilidades experimental (EG, N = 8) e com TDAH.
em individuos com grupo controle (GC, N = 10).
transtorno de déficit Os pais responderam a duas
de atencdo e escalas, medindoFE e sinais de
hiperatividade desatengdo e hiperatividade.
(TDAH). As criangas GE participaram de
um programa, duas vezes por
semana, durante uma hora cada
grupo para promover esportes
coletivos. Apds 8 meses de
intervencdo, cada grupo foi
avaliado novamente.
Golin, Teoria da Mente, Fungdes Executivas e Competéncia Social em Criancas
(2016) em Risco para o Transtorno de Déficit de Atencéo e Hiperatividade.

Objetivo

Explorar a relacdo
entre teoria da
mente, fungdes
executivas e
habilidades sociais
de criangas em risco
de transtorno de
déficit de atencao E
TDAH.

Metodologia

relacionado a pesquisa,
quantitativa e analitico. foram
entrevistados 230 alunos de
escolas particulares, ambos 0s
sexos, divididos em dois
grupos, um com criangas que
apresentassem ao menos 7
sintomas para TDAH, segundo

critérios do DSM-1V,
consideradas“em  risco”, e
outro com criangas com

desenvolvimento tipico.

Resultados

A relacdo entre as
varigveis, teoria da
mente de  segunda
ordem, funcdes
executivas e
competéncia social

salientam ser preditoras
do TDAH, mostrando
que quanto maior o
risco para 0 TDAH em
criangas, maior 0
prejuizo da teoria da
mente de  segunda
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ordem, das funcdes
executivas e menos
competentes
socialmente estas se
mostram.

Discussdo

O presente estudo busca verificar e investigar as alteracfes que o TDAH na infancia
pode repercutir nas fungdes executivas e quais as possiveis sequelas deste comprometimento.

A partir dos dados coletados na revisao sistematica foi possivel identificar e separar trés
categorias destacadas nestas pesquisas sobre o Transtorno de Déficit de Atencdo com
Hiperatividade: avaliacdo, consequéncias e intervencéo.

Avaliagdo

Nenhum marcador bioldgico, eletrofisiologico e de neuroimagem foi encontrado para
ajudar no diagnostico de TDAH (Polanczyk et al., 2012). Além disso, o TDAH é caracterizado
pela heterogeneidade dos sintomas, visto que eles podem variar consideravelmente entre 0s
casos (Swanson, 2003). Assim sendo, acontece altas comorbidades com outras doencas, falta
de marcadores e variabilidade dos sintomas, dificultando a identificagéo.

Portanto, o diagnostico é clinico e requer conhecimento e treinamento especializado
neste campo (Polanczyk et al., 2012) para se chegar a um resultado, € necessario entrevistas
com pacientes e familiares, observacdes clinicas e questionarios respondidos por professores,
pais e / ou responsaveis (Swanson, 2003).

Estudos recentes demonstram que existem alguns tracos e sinais que podem ser
diferenciados em relagdo ao diagnéstico de TDAH, que alteracéo nas fungdes executivas como
controle das emocg6es e comportamentos, planificacdo e antecipacédo, decisdo e execucdo, entre
outras, aparecem prejudicadas em pacientes com este diagndstico.

Becker et al. (2020) em seu artigo descreve que avaliou as fungdes executivas de 216
criancas, divididas em trés grupos diferentes: com diagndstico de TDAH, outro com Dislexia
(DR) e um controle. De acordo com os resultados dessa pesquisa foi possivel identificar que o
grupo com DR apresentou pior desempenho que o TDAH, nos quesitos consciéncia fonoldgica,

memaria a curto prazo e acesso ao vocabulario.
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Golin (2016) demonstrou em seus estudos que a competéncia social pode estar
prejudicada em pacientes com TDAH, desde a infancia, prejudicando a demonstracdo de
empatia, assim pode trazer maior prejuizo em seus relacionamentos.

Jacobsen (2016) descreve que fatores biolégicos individuais, clinicos e socioculturais,
como idade, sexo, escolaridade, acesso a salde e educacao, etc., podem auxiliar no diagndstico
de TDAH. Desta forma, a partir de preditores clinicos como a avaliacdo das fungdes executivas

pode-se diagnosticar pacientes com TDAH, ainda existe um déficit de preditores bioldgicos.

Consequéncias

De um modo geral, existem dificuldades na flexibilidade cognitiva dos componentes
executivos, fluéncia verbal, inibicdo, memoria de trabalho, planejamento, monitoramento e
dificuldades com atengéo sustentada (Fischer et al., 2005; Holmes et al., 2009, 2010; Jonsdottir
et al., 2006; Semrud-Clikeman, Walkowiak, Wilkinson, & Butcher, 2010; Willcutt et al., 2005).

As pesquisas neuropsicologicas mostram diferengas entre as manifestacfes da doenca.
Problemas de aprendizagem e linguagem (por exemplo, dificuldade de compreenséo,
matematica e escrita), bem como disturbios internos (como ansiedade e depressdo) estdo
relacionados a manifestacdes de desatencdo (Jonsdottir et al., 2006; Riccio et al., 2006). Ja os
déficits executivos, principalmente em relacdo ao controle inibitorio, estdo relacionados ao
desempenho combinado e predominantemente da hiperatividade / impulsividade (Geurts et al.,
2005; Riccio et al., 2006).

Pereira (2017) a partir de uma pesquisa em criancas com diagnéstico de TDAH
identificou nesta amostra dificuldade nas cognigcdes sociais, como reconhecer emocoes
complexas, demonstrar empatia, autocontrole de suas emogdes e comportamentos.

Em suma, sintomas atencionais podem produzir mais prejuizos académicos, enquanto 0s
de hiperatividade/impulsividade estdo mais vinculados a problemas comportamentais. Déficits

de memoria de trabalho também estariam mais associados a dificuldades atencionais (Bunford
et al., 2014).

Intervencgao

Em relacdo as caracteristicas neuropsicoldgicas das criancas com TDAH, alguns autores
tém observado algumas deficiéncias cognitivas e fisicas, que afetam a disposi¢cdo fisica,

comunicacdo, coordenacdo motora fina e grossa, formulacdo de estratégia, monitoramento,
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fluéncia verbal, memdria de trabalho verbal e ndo verbal, nomeacéo, planejamento, etc. (Doyle
et al., 2005; Carvalho et al., 2012). Para Axelso (2015) é importante desenvolver programas de
prevencdo e tratamento em criancas com tragos de TDAH, na primeira infancia, atraves da
estimulacdo das fungdes executivas.

Entretanto, autores tém apontado déficits nas fungdes executivas como uma das
principais caracteristicas do TDAH (Jonsdottir et al., 2006; Willcutt et al., 2005). Essas
informagdes demonstram a importancia de intervengdes que busquem desenvolver as fungdes
executivas como a linguagem, para sanar déficits presentes em pacientes com diagnostico de
TDAH, como o demonstra o estudo de Ribas (2019) em seu projeto com professores através de
observacOes, andlise de arquivos e ferramentas para avaliacdo das funcgdes executivas, desta
forma o autor afirmou que é importante ampliar a pratica docente especializada com o objetivo
de desenvolver tais fungoes.

Para Ribeiro (2016) através do manejo da Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC)
em pessoas com diagnéstico de TDAH pode-se monitorar seus comportamentos impulsivos e
agressivos, como também na regulacdo de suas emocdes.

Para Jacobsen (2016) ao avaliar fatores biolégicos individuais, clinicos e socioculturais
é possivel explicar a diferenca entre grupos clinicos e ndo clinicos, auxiliando no diagndstico
do TDAH. A partir desses dados € possivel desenvolver estratégias de intervencdo e programas
para a estimulacdo de componentes executivos, como atenc¢do e memoria de trabalho, controle

e flexibilizac&o.

Consideracdes Finais

O presente estudo demonstrou a importancia de se aprofundar no conhecimento sobre o
TDAH correlacionado com as Fungbes Executivas, considerando que o TDAH tem sido um
dos transtornos mais comuns em criangas, afetando de forma expressiva no desenvolvimento
integral e completo das fungbes executivas, que € aperfeicoado ao longo davida, trazendo como
consequéncia déficits significativos na vida adulta.

Os artigos citados na vigente revisao sistematica é um indicio da necessidade de ampliar
os estudos cientificos sobre essa correlacdo, sendo que o tema TDAH é bastante estudado,
porém ndo podendodizer o mesmo dasfungdes executivas que possui um panorama atual muito
delimitado. E evidente a escassez de artigos no ambito da mesma, se tornando quase
insuficientes os estudos apresentados quando tratado no contexto do TDAH e a sua importante

relagdo com as Funcdes Executivas.
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