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CRIANCAS DESATENTAS E HIPERATIVAS? CONTROVERSIAS E A OPINIAO
DE PROFESSORES SOBRE OS DIAGNOSTICOS DE TDHA NA ESCOLA

INATTENTIVE AND HYPERACTIVE CHILDREN? CONTROVERSIES AND
OPINION OF TEACHERS ON DIAGNOSIS OF ADHD IN SCHOOL

Marcos Cezar de Freitas'
Kelly Cristina Santos Silva’

RESUMO: este artigo mostra recentes controvérsias sobre a presenca de diagnosticos clinicos
nas escolas, especialmente aqueles responsaveis pelo registro e tratamento do tdah. Os
significados dos diagnosticos nas escolas sdo analisados levando em consideragao a opinido dos

professores, proporcionando assim um ponto de vista interno da escola sobre essa questao.
PALAVRAS-CHAVE: Criangas - Diagnosticos - TDHA - Professores

ABSTRACT: this article shows the recent controversies on the presence of clinical diagnostics in
schools, especially those diagnostics responsible for registering and treatment of adhd. The
meanings of diagnostics in schools are analyzed taking in consideration the opinion of teachers,
providing an internal point of view from school on this issue.
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Introdugiao

O objetivo deste artigo é o de compartilhar as conclusdes a que chegamos quando
pesquisamos um fendomeno crescente, que ¢ o da presenca e circulagio de diagnodsticos clinicos
em instituicdes escolares, especialmente os diagnosticos de Transtorno do Déficit de Atengao e
Hiperatividade, o TDHA.

Nesse universo amplo, nossa abordagem tem uma inten¢ao singular, que ¢ a de oferecer
ao debate o ponto de vista de alguns protagonistas do cotidiano escolar, especialmente os
professores cujo petfil escolhido para a pesquisa sera detalhado adiante.

Consideramos importante detalhar o transtorno mencionado, tanto em seus parametros

neurobiolégicos, quanto nas polémicas que acompanham a produ¢ao de diagnésticos sobre
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dificuldades de aprendizagem baseadas em déficits de atencdo e acompanhadas, como tém sido,
de uma imagem complexa, a da hiperatividade.

Consideramos igualmente importante trazer excertos nao editados de opinides que
podem nos ajudar a refletir sobre a controvertida presenca desses diagndsticos clinicos na
educagio formal, levando em conta a perspectiva da escola, tomando a precaugdo de omitir
nomes e instituicbes para preservar pessoas e compartilhar o que é essencial, que é a opinido dos
sujeitos mobilizados pelo tema.

Nas ultimas décadas foi possivel observar o aumento vertiginoso de estudos sobre o
cérebro e seu funcionamento. Tao grande foi a multiplica¢ao desses estudos que a década de
1990 foi muitas vezes foi saudada como “a década do cérebro”, devido a difusao de tecnologias
que permitem cartografar as redes cerebrais e que impulsionaram o desenvolvimento de
terapéuticas que promoveram avangos no tratamento de diversas doengas.

Wolff (2012), analisando a histéria de projetos epistemolégicos que pretenderam elucidar
a “natureza humana”, lembrou que pelo menos desde 1983 ja se fala no “homem neuronal”, ou
seja, 0 homem cujos atos passam a ser decodificados tomando por referéncia o funcionamento
de seu cérebro.

A imagem do “homem neuronal” faz parte de um contexto no qual sdo alimentadas
grandes expectativas relacionadas as neurociéncias, esperando que seus repertorios descritivos e
prescritivos oferecam novas respostas a problemas antigos, especialmente no ambito da educagao
escolar.

A presenca crescente de abordagens neurocientificas no universo da educacdo escolar
pode ser percebida na circulagio e apropria¢ao de algumas palavras-chave da gramatica médica,
como por exemplo, a circula¢ao cada vez mais intensa da palavra diagnoéstico.

Criangas e adolescentes tém sido diagnosticadas com verificagdes as mais diversas sobre a
presenca de sindromes e transtornos considerados responsaveis por comportamentos individuais
incompativeis com a dinamica de trabalho da sala de aula.

A “confirmacao de problema” que um diagnostico oferece tem legitimado o “tratamento

diferenciado” a algumas criangas e, muitas vezes, essa diferenga de tratamento tem significado
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concretamente a indicagdo de que para alguns a pedagogia tem pouco a acrescentar diante do
pronunciamento médico.

Médicos tém sido os formuladores de técnicas de observacdo de criancas e adolescentes
para que com instrumentos de verificagdo de sintomas seja possivel indicar a presenca de déficits
no modo de agir daquele que, em geral, “ndo consegue aquilo que os demais conseguem”.

O transtorno ¢ descrito a partir da presenca constante de trés sintomas: desatengao,
hiperatividade e impulsividade em dois ou mais contextos diferentes. O diagnostico de criangas e
adolescentes ¢ realizado a partir dos relatos dos pais e de professores, e a escola ¢ apresentada
como um dos locais onde esses comportamentos mais aparecerem.

Essa abordagem, apesar de crescente e em alguns cendrios dominante, nao é unica. Os
trabalhos de Moysés e Collares (2010) procuram problematizar a abordagem neurobioldgica no
ambiente escolar, tecendo discussoes referentes ao fenomeno que tem sido chamado de
“medicalizaciao da educacao”.

Diante desse contexto, que tem em seu bojo palavras tdo emblematicas como
“diagnosticos” e “medicalizagdo”, procuramos dar visibilidade aqueles que estio na outra ponta,
ou seja, aos professores e, dentre eles, aos que se dedicam ao atendimento educacional
especializado, com o objetivo de colocar em evidéncia o cotidiano no qual diagnésticos de
TDHA sio recebidos.

O que moveu a pesquisa foi a inten¢ao de responder a duas questdes: 1) O que pensam
esses profissionais da educagao do TDHA? 2) Que expectativa tém em relagao a contribui¢ao do
universo da saude a respeito?

Para responder a essas questoes foi realizada pesquisa com a seguinte estratégia.

Realizamos inicialmente pesquisa de campo em duas escolas da rede municipal de ensino
de uma cidade do interior do Estado de Sao Paulo, num periodo compreendido entre 2011 e
2013.

O objetivo, apds meses de observagao local, foi o de gerar um caderno de campo com
detalhes da dinamica cotidiana entre professores e alunos considerados “diagnosticados”.

Para além da observagao direta, a presenca nas escolas e o contato com as professores

possibilitou conversas e entrevistas sobre o diagnoéstico de TDAH e suas relagdes com o espaco
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escolar. Os critérios para definicio das escolas e dos professores abordados serdo explicitados no

item em que traremos os depoimentos colhidos.

O que se escreve a respeito.

Criangas diagnosticadas com TDAH sio frequentemente descritas como irrequietas,
agitadas, com dificuldades de permanecer sentadas por algum tempo, desorganizadas com suas
coisas, apresentando dificuldades para se lembrar de compromissos, deixando a impressao de
estarem “desconectadas do mundo”. E importante reforcar que as dificuldades
predominantemente aparecem relacionadas aos chamados trés pilares do transtorno: a
desatencao, a hiperatividade e a impulsividade. Tais sintomas podem ser resultantes de um
controle inibitério prejudicado e o nome mais acertado para o TDAH, segundo Barkley (2002)
seria transtorno desenvolvimental do antocontrole.

Para Silva (2009) o transtorno decorre de um funcionamento mental acelerado. A autora
procura afastar-se da conotagdao de “doenga”, enfatizando algumas caracteristicas do transtorno
como positivas, desde que sejam bem administradas e dosadas.

A prevaléncia é estimada entre 3 a 7% das criangas (BARKLEY, 2002). Entretanto, ha
variagdes entre diferentes pafses, relativas aos diferentes critérios de diagndstico e também as
variaveis clinicas ligadas ao comportamento da crianga, tanto na familia quanto na escola
(MUSZKAT; MIRANDA; RIZZUTTI, 2011, p. 33).

Diferentes autores, tais como Amaral (2009), Rangel Junior (2007), Fontana et al. (2007),
Poeta e Rosa Neto (2004), Oliveira e Albuquerque (2009), Freire e Pondé (2005) e Vasconcelos et
al. (2003), destacam que as fontes e o contexto em que as informagdes sao colhidas, os critérios
na formagao das amostras, assim como o referencial metodolégico e as caracteristicas da amostra
(como sexo e idade) podem produzir diferentes resultados no que diz respeito ao diagnostico do
transtorno.

No que se refere a causa do TDAH, Barkley (2004 ap#d Gomes et al. 2007), Rohde et al.
(2005) e Gomes et. al (2007) ressaltam que o transtorno é considerado neurobiolégico com

influéncia genética, ou seja, definido a partir de uma falha neurobiolégica que tem como causa
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fatores genéticos. Ja Santos e Vasconcelos (2010) salientam que o TDAH ¢é decorrente de uma
complexa combinagao entre fatores genéticos, bioldgicos, ambientais e sociais.

Silva (2009) e Mattos (2003) defendem que as causas do transtorno estao relacionadas aos
aspectos neurobiolégicos, que podem estar associados a fatores externos, como problemas no
parto ou durante a gestagao. O surgimento do TDAH também pode estar relacionado a
exposicao ao alcool e ao fumo durante a gravidez (MUSZKAT; MIRANDA; RIZZUTTI, 2011;
BARKLEY, 2002; RANGEL JUNIOR, 2007).

Ainda no que diz respeito as causas do TDAH, Muszkat, Miranda e Rizzutti (2011)
utilizam o conceito de endofendtipos, pontuando que o endofenétipo biologico pode refletir o
processamento de informagdes nos circuitos cerebrais. Os endofendtipos interagem com as
caracteristicas da personalidade do individuo e influenciam a expressio do transtorno no
individuo. No entanto, essa expressao também sera influenciada pelos fatores ambientais.

Ha também estudos referentes a diminuicao do fluxo sanguineo cerebral. Hans Lou,
LeifHeiksen e Peter Bruhn (1984 apud Barkley, 2002) compararam o fluxo sanguineo cerebral de
criangas com TDAH com criangas sem TDAH e defendem que as criangas com o transtorno
apresentam diminuicao do fluxo sanguineo na regido frontal, mais especificamente no nucleo
caudado (responsavel pela conexao da regido frontal ao sistema limbico).

Os trabalhos de Rangel Junior (2007), Pina et al. (2010) e Muszkat, Miranda e Rizzutti
(2011) salientam o papel dos neurotransmissores dopamina e noradrenalina na manifestacao dos
sintomas do transtorno. A baixa fung¢ao do sistema dopaminérgico na regido cortical pode causar
déficits cognitivos e o excesso de dopamina nas areas estriais sugere a presenca de
comportamentos impulsivos e de hiperatividade. Ja o excesso de noradrenalina no /deus coernleus,
pode desencadear falta de atencdo e diminui¢do da atuagao dos sistemas de inibi¢io do
comportamento (RANGEL JUNIOR, 2007).

Outro neurotransmissor, a serotonina, também é citado, pois esta relacionado a liberagao
de dopamina pré-sinaptica, conhecida por neurotrofina, que também auxilia na modulacio da
atencao (GUARDIOLA, 2000, p. 290).

Além de trabalhos que tratam da influéncia dos neurotransmissores no surgimento do

transtorno, Muszkat, Miranda e Rizzutti (2011, p. 58) apontam estudos que identificam areas
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cerebrais e suas relacdes com o transtorno. A dificuldade na atencao seletiva estaria relacionada a
um processamento ineficiente no cértex do giro cingulo anterior. Ja as dificuldades em manter a
atencdo estariam associadas a area dorsolateral do cortex-pré-frontal. E os sintomas de
hiperatividade estariam vinculados a area motora suplementar e ao cértex pré-motor. Ja a
impulsividade estaria associada as areas 6rbito-frontais.

Podemos observar que, no interior da mesma perspectiva de analise, ha divergéncias.
Alguns autores explicam o surgimento do transtorno a partir de influencias genéticas e outros

apontam a inter-relagao entre componentes genéticos.

Os critérios de diagnoéstico associados a esses estudos.

Os critérios de diagnostico sao organizados a partir de diferentes referenciais, adotados
em diferentes paises. Nos Estados Unidos, por exemplo, predomina o DSM, que é o Manual
Diagnéstico e Estatistico dos Transtornos Mentais, editado pela American Psychiatric Association.
No Brasil, embora o Sistema Unico de Satde (SUS) adote a CID 10, que é a Classificagio
Internacional das Doengas, os critérios da quarta versaio do DSM, o DSM-1V sao preponderantes
no diagnoéstico do TDAH, tanto nas pesquisas, quanto na clinica.

Na parte destinada aos transtornos relacionados ao comportamento hiperativo,
encontramos dissonancias entre o CID-10 ¢ o DSM-IV. As diferencas entre os critérios de
diagnoéstico do DSM-IV e da CID-10 influenciam na forma de diagnosticar a prevaléncia do
transtorno, que ¢ maior quando se utiliza o DSM-IV, e menor quando o referencial ¢ a CID-10,
pois essa classificagdo exige a presenca dos ja mencionados trés sintomas: desatengao,
hiperatividade e impulsividade (GOMES et al. 2007).

Além desses manuais, podemos observar a utilizacio frequente de escalas de
entrevistas para pais e professores para a elaboragao do diagnéstico do transtorno, estratégia
apoiada por varios autores como Pina et al. (2010), Gomes et al. (2007), Freire e Pondé (2005),
Santos e Vasconcelos (2010) e Muszkat, Miranda e Rizzutti (2011). Outra ferramenta utilizada

durante o processo de diagnoéstico é a avaliagio neuropsicoldgica, que tem como objetivo
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compreender “as relagdes entre as fungdes mentais e as estruturas cerebrais” (MUSZKAT;
MIRANDA; RIZZUTTI, 2011, p.72).

O diagnoéstico do TDAH diz respeito a divergéncias ligadas as defini¢oes dos critérios, do
limiar, da intensidade dos sintomas e da coleta de dados. Pastura, Mattos e Aradjo (2005)
afirmam que o desempenho escolar e as relagdes interpessoais tém narrativas que podem ser
tomadas como queixas e considera que a presenca das queixas justifica o diagnéstico, porque em
sua opinido que estd em questdo ¢ detectar um problema que traz prejuizos para a vida de

criancas ¢ adolescentes.

O tratamento com base nesses diagndsticos

As questdes referentes ao tratamento do TDAH tém sido abordadas em trabalhos
académicos e em reportagens divulgadas em jornais, revistas e sites destinados ao publico em
geral. Apesar de encontrarmos nos trabalhos de Barkley (2002), Rohde e Halpern (2004) e
Gomes et. al. (2007) prescricoes de medicamentos, indicagao de terapias comportamentais ou
associagao dos dois métodos, nesses trabalhos ha énfase na abordagem medicamentosa.

Muskat Miranda e Rizzutti (2011) destacam que a terapia medicamentosa ¢
preponderante, entretanto destacam a utilizacdo da terapia cognitivo-comportamental, que atua
nos chamados déficits comportamentais da crianga e na motivacio. Esses autores também
descrevem um método chamado PayAttention, cuja repeticao ¢ fundamental e o sucesso do
tratamento ocorre quando a crianga consegue generalizar as competéncias treinadas para o seu
cotidiano.

Barkley (2002) elabora um manual para pais, no qual oferece dicas e propde mudangas na
rotina da familia, para que a crianga ou adolescente com TDAH possa ter sucesso escolar.
Observamos, nos trabalhos citados, a preocupacio em instrumentalizar pais, professores ou
outros profissionais que lidam com criangas para a identificagdo do transtorno.

Essas questoes, todavia, estio mergulhadas em grandes controvérsias. Para analisarmos a

presenca dos diagnodsticos no cotidiano escolar ¢ fundamental abordar os argumentos com os
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quais o TDHA e seus dispositivos de identificagdo e tratamento sdo criticados. E existem criticas
severas a respeito.

A problematica mais expressiva que emerge nos trabalhos que relativizam o alcance dos
pressupostos que sustentam a existéncia do TDAH esta focado na preocupagio com utilizagio
de medicamentos e na discussao sobre os efeitos colaterais e riscos referentes ao uso prolongado
de farmacos.

Itaborahy (2009, p.42) ao estudar bula do medicamento “Concerta”, comercializado para
o tratamento dos sintomas do TDAH, destaca que os efeitos do uso a longo prazo ainda nao
foram sistematicamente analisados. Moysés e Collares (2010) também reforcam esse
questionamento e enfatizam a diminuicao do crescimento da crianga e a presenca do “efeito
zumbi”, descrito a partir da “sensacio de estar preso em si mesmo, com dificuldades em
expressar sensagoes, desejos e angustias” (MOYSES; COLLARES, 2010, p. 102).

Para o tema dos transtornos Vallée (2009) salienta diferencas entre os Estados Unidos ¢ a
Franga. Para os norte-americanos, o TDAH ¢é essencialmente ligado a aspectos bioldgicos e é
tratado a partir de medicagdes especificas. Ja para os franceses, o TDAH envolve um diagndstico
complexo que esta relacionado a questOes psicossociais. A taxa de prevaléncia norte-americana
fica entre 4 a 5% das criangas e adolescentes, ja a taxa de prevaléncia do transtorno na Franga ¢
de 0,05% (VALLEE, 2009, p. 3).

Na Franga, eu ouvi repetidas vezes que o TDAH ¢é uma das doengas mais
dificeis de diagnosticar porque tem tantos aspectos diferentes. E muito
importante ter um extensivo e rigoroso processo. Analisar todas as op¢des para
ter certeza de que foram eliminadas todas as possiveis explica¢oes alternativas.
Vocé s6 pode chegar ao diagnéstico depois de eliminar toda e qualquer outra
explicagdo. Os franceses dizem que esse processo, em geral, leva entre oito e 24
horas. E eles preferem dar de 8 a 24 horas de avaliagdo, com psicoterapeuta,
assistente social e tudo mais. Mesmo os que defendem com for¢a o uso da
Ritalina nunca chegam ao diagnéstico com menos de 8 horas de avaliagdo. Aqui
nos Estados Unidos, o tempo gasto para se chegar a um diagnéstico de TDAH

para crianca ¢ de 45 minutos. Fica entre 22 a 72 minutos. E claro que existem
excecoes [...] (VALLEE, 2011).
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Na Franga, o referencial utilizado é a Classification Francaise des Troubles Mentaux de
Lenfant et de ladolescent, CFTMEA, que tem como base a teoria psicodinamica, a CID-10 e
intervengoes psicoterapicas e sociais. Busca-se entender a origem dos sintomas, a partir de
aspectos sociais e psicologicos que estao submersos nos problemas de comportamento, e nao
suprimi-los, como preconiza o DSM-IV (VALLEE, 2009).

Vallée (2009) salienta que o DSM-IV, ao caracterizar diferentes tipos de TDAH,
possibilita que um maior numero de individuos seja diagnosticado. O DSM-IV organiza sua
classificacdo a partir dos sintomas. Ja a CFTMEA procura entender a origem dos sintomas e as
influéncias do ambiente familiar e social.

A presenca dessa controvérsia muitas vezes demonstra o apoio da induastria farmacéutica
as metodologias que reforcam diagndsticos e estratégias suscetiveis a complementagao

medicamentosa.

A articulagdo entre o interesse dos grandes laboratérios e as exigéncias da
agéncia reguladora americana acaba por disseminar a légica diagnéstica do
DSM III. Como os grandes laboratérios estio sempre buscando o registro no
mercado americano, os critérios de diagnéstico do DSM III acabaram sendo
adotados no resto do mundo, sobretudo nos periddicos cientificos
especializados que publicam os resultados de pesquisas. Essa articulagdo fica
evidente quando se observa a evolugio do DSM-III para o DSM-1V, com a
inclusdo constante de novos diagnésticos ocorrendo paralelamente a produgio
de novos medicamentos (RUSSO; VENANCIO, 2006, p. 466).

Semanas antes da publicacao da quinta edicio do DSM observamos um forte debate na
midia, buscando mostrar as principais mudangas no manual. No que se refere ao TDAH, a
principal mudancga estaria na ampliacao da idade de sete para doze anos para o surgimento dos
sintomas. Outra modificacao ¢ a possibilidade do diagnéstico do TDAH em criangcas com
autismo ou outros transtornos globais (ROHDE, 2013).

Dissonancias atravessam as questdoes do TDAH e ja possivel identificar militancias
especificas nos territorios da internet. Sio exemplos singulares da polaridade prés e contras a
Associa¢ao Brasileira do Déficit de Atencao (ABDA) e, noutra margem politica, o site do Férum

Contra a Medicalizacao da Educacio e da Sociedade.
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Pereira (2009) e Itaborahy (2009) criticam as publicagdes de trabalhos sobre o TDAH e
defendem que se formou um circulo de auto referéncia no qual sio predominantemente
publicados trabalhos de grupos de pesquisas que propdem resultados convergentes aos
preconizados pelas ciéncias neurobioldgicas e que assumiram um papel hegemoénico nas
publicagdes sobre o transtorno. Observamos, assim como Itaborahy (2009) e Kaiser (2011), a
participagao dos laboratoérios que produzem os medicamentos indicados para o TDAH no site da
ABDA.

Ao analisar as publicagdes do site da ABDA ¢ possivel verificar intensa convocag¢ao ao
leitor para se posicionar assumindo as prerrogativas da Associagao. O professor é considerado,
nesse caso, aquele que tem a oportunidade singular de observar a crianca em diferentes situagoes,
tanto individuais quanto grupais.

Mas a questio do diagnoéstico clinico do TDAH tem sido contestada e recriada a partir
da critica a chamada medicalizagio da educagiao, processo que tem se caracterizado pela
capitulagdo do argumento pedagdgico diante da forga da circulagdo de farmacos legitimados pelas
ciéncias neurobioldgicas.

A escola, no bojo dessa argumentacdao, com facilidade é tomada como se fosse uma
institui¢ao neutra e “pronta” historicamente, com se coubesse a todos decifrar os dispositivos
organicos para que as criangas aprendam e os professores ensinem com “competéncia’.

Brzozowski e Caponi (2009) tém uma visao singular sobre o assunto. O diagnéstico pode
fazer com que a famfilia e as pessoas que convivem com a crianga mudem seu comportamento em
relagio a ela e, desse modo, a crianga, ao perceber tais modificagdes, também faz modificagdes
em seu comportamento. Compartilhando os estudos de Collares e Moysés (1996), as autoras
defendem que tais modificagdes podem levar a efeitos negativos, tais como a “incorporagao do
transtorno”, ou seja, a crianga pode se sentir doente e incapaz de aprender e “perceber-se” como
um aluno incapacitado.

Embora recentes, as discussoes sobre as relagdes entre espaco escolar e o diagnostico de
TDAH tém se intensificado e apresentam-se como pauta de um férum que assumiu o lugar
politico de enfrentamento da questao. Trata-se do Férum sobre a Medicalizagio da Educagao e

da Sociedade. Os integrantes desse Forum fazem a critica a hegemonia do diagnéstico e a
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medicalizagdo e oferecem informagdes sobre a tematica a partir de videos e artigos. No texto
“Carta a uma mae” (FORUM, 2013b) Moysés adverte pais sobre os efeitos colaterais da medicacio
e da necessidade de lutas para uma educagao que possa atender a todos.

Collares e Moysés (1997) salientam que a medicalizacdo refere-se ao tratamento de
questoes politicas, institucionais e pedagogicas como questoes fisicas ou mentais dos alunos, isso
¢, o problema que é da ordem da educagido é redimensionado para a area da saide, isentando a
escola e da sociedade de suas responsabilidades na configuragdo do problema de aprendizagem,
reduzindo-o para a dimensdao organica do aluno, dimensio essa que se torna a razio do
diagndstico que a escola aguarda.

A descricio do TDAH a partir de publicacdes do campo médico esta relacionada de
modo indissociavel ao espago escolar, bem como os sintomas descritos no DSM-IV (Rafalovich,
2002 apud Pereira, 2009). Tal conjuncio permite que a medicina mergulhe na problematica
escolar ao oportunizar um tratamento, promovendo a incorporagao dos conhecimentos sobre o
transtorno na escola e a identificagao do fracasso escolar como um problema médico (PEREIRA,
2009).

Peixoto e Rodrigues (2008) apontam para a necessidade de fomentar praticas nao
“patologizantes” na escola, porque os déficits na aprendizagem dos conteidos escolares tém sido
explicados, predominantemente, por concep¢oes que reduzem também as questoes de ordem
social, econoémica e politica as questdes biologicas. Criticam os que respondem pelas escolas, que
com suas salas de aula cheias repassam o problema da nao aprendizagem para os setores de
saude, e esses, por sua vez, fazem o diagndstico que legitima o carater médico do problema
apontado.

Moysés ao avaliar criangas indicadas pela escola como incapazes de aprender e que por
isso sob a otica da escola estariam doentes, observou que a grande maioria, nao apresentava
nenhum sintoma, mas, mesmo assim, aquelas criangas estavam “expropriadas de sua
normalidade” (MOYSES, 2001, p. 48).

A dificuldade com os diagnoésticos de TDHA é que a estrutura dos seus argumentos tem
por ponto de partida e por ponto de chegada a bioquimica do cérebro. As teorias referentes a

bioquimica do cérebro ocupam grande espaco nas discussdes recentes sobre o tema. Em muitos

e-ISSN 1982-5935
Vol 8 N° 1 -2014
20” edigao



387

casos, o aprendizado perde o carater de agdo humana e se restringe ao detalhamento
funcionamento do aparato cerebral. Ha um esvaziamento da escola e da experiéncia social. Com
pressupostos neuroquimicos sao definidos métodos e formas de ensinar que pretendem organizar
“a administragdo correta de estimulos” (GUARIDO, 2010).

Estamos, como se percebe, diante de uma controvérsia. Por isso, com o objetivo de
compreender as relagdes que se estabeleceram entre o diagndstico de TDAH e o cotidiano

escolar, procuramos conhecer a perspectiva dos proprios sujeitos da escola.

O TDAH nas falas das professoras

Para evitar tratar da opiniao de personagens da vida escolar em relagao aos diagndsticos
sem conhecé-las de perto, nos deslocamos para dentro de duas escolas.

Observamos, registramos e analisamos, tal como sugerem Velho et alli (1997) e Geertz
(2007). A aproximagao em relagio as escolas foi gradual, iniciou-se a partir de contatos
telefonicos, visitas semanais e conversas que aconteciam nos corredores da institui¢io. A
“chegada lenta” (Woods, 1999, p.54) no ambiente estudado nos permitiu compreender o
cotidiano das pessoas que trabalham nas escolas. Esse “estilo de pesquisa” exige o exercicio
complexo de colocar-se no lugar do outro.

Os passos percorridos durante a investigacdo foram registrados em um “caderno de
campo”, seguindo os pressupostos orientados por André, pois tratava-se de documentar o que
nao esta documentado (André, 1995 p. 29). Os excertos aqui utilizados foram retirados dos
cadernos de campo e das transcrigoes de entrevistas.

A pesquisa fol realizada em municipio do interior do estado de Sio Paulo. O processo
teve inicio com um contato com a Secretaria Municipal de Educagao. Em seguida, a pesquisa foi
protocolada no Pago Municipal e avaliada por uma comissao especifica para pesquisas. Apos a
aprovac¢ao, entramos em contato novamente com a Secretaria Municipal de Educagio que
indicou quais escolas de ensino fundamental conviviam com o diagnéstico do TDAH.

A primeira escola sera denominada escola A e a segunda, escola B. Ambas possuem em

torno de 800 alunos e, segundo informac¢ao da Secretaria de Educacao, a escola A teria quatro
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alunos com diagnostico de TDAH e a escola B teria trés alunos. Quantitativamente o nimero
pode ser inexpressivo, mas é necessario ressaltar que nosso foco nao ¢ o aluno diagnosticado,
mas sim como a escola pensa o diagnostico.

Na escola A, a equipe gestora, que fol muito receptiva, narrou situagoes e dificuldades
com alunos, que, no seu entender, apresentam o transtorno de déficit de atengao. As narrativas
apresentaram rapidamente as dificuldades da escola em lidar com criangas “que nao param”.

A escola B é considerada uma das melhores escolas publicas da rede de ensino em
questdo. Proximo ao guiché da secretaria da escola havia um papel indicando o bom
desempenho da escola em uma das avaliagdes propostas pelo Ministério da Educagao

A diretora falou sobre alguns problemas com alunos que eram demasiadamente agitados e
que tal agitagdo poderia trazer prejuizos para o processo de aprendizagem. Observamos que,
apesar da concordancia com os termos da pesquisa, a presenca de pesquisadores na escola
causava certo desconforto, muitas exigéncias de horario, empecilhos para conversar com
professores sobre o TDAH. No dialogo informal com professores, quando o tema do TDAH
surgia, mencionava-se muito rapidamente familia do aluno e o diagnéstico nessas situagoes de
informalidade era referido como algo “mais que necessario” para que a crianca pudesse “fazer
uso da medicagao e apresentar melhoras no comportamento”.

De forma geral, percebemos que em ambas as escolas era consensual a percep¢ao de que
as professoras do atendimento educacional especializado estavam mais preparadas para tratar da
questao.

Entrevistamos, dessa forma, as professoras do atendimento especializado. As entrevistas
buscaram entender como o TDAH se insere na pratica dessas profissionais, como entendem o
transtorno, suas causas e quais efeitos podem trazer para a vida de uma crianca que fora
diagnosticada. Sempre cuidavamos para que o diagnostico fosse objeto de reflexao.

Cada escola contava com dois servi¢os especializados diferentes, o primeiro, chamado
“sala de recursos”, que busca atender criancas com deficiéncias e transtornos globais do
desenvolvimento. A sala de recursos ¢ regida por um professor especializado em educagao

especial. O segundo, o laboratério de aprendizagem é regido por professores psicopedagogos, e
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atendem alunos com dificuldades circunstancias de aprendizagem. Ambos os servigos funcionam
no horario oposto a aula.

Pode-se perceber com rapidez que temas como agitacao e déficits de atengdao siao
facilmente aproximados do wuniverso das deficiéncias. As entrevistas foram realizadas
individualmente, na sala de cada professora, com as portas fechadas, para evitar interferéncias e
preservar o sigilo dos relatos.

A palavra diagnéstico e a sigla TDAH surgem nas falas das entrevistadas como algo
familiar, tdo familiar que todas as entrevistadas possuem uma opiniao a respeito do transtorno e

sobre como esse diagnostico ressoa no espago escolar:

O TDAH, cu diria que ele ¢ um produto de uma ma condugio, aquele que nio
¢, aquele que ¢ supostamente, o que é uma diferenca, tem criangas que siao
enquadradas como criangas com transtorno de déficit de atencio e
hiperatividade e nao sdo. E vocé brinca com essa crianca e vocé consegue
terminar um jogo com ela, vocé comeca um jogo e termina. Como que ela pode
ter transtorno de atencio se ela consegue ficar atenta pelo menos uns quarenta
minutos. Entdo eu acho que ela nio é. Entendeu? Tem aqueles casos que sim,
que eu sé acredito se vocé falar pra mim que esta crianga tem, eu quero que
tenha tido uma equipe multidisciplinar acompanhando este aluno por pelo
menos algumas sessoes, nao s6 a fono, niao s6 a TO, nao sé6 o psicologo, nao soé
a psicopedagoga tem que ser uma equipe, todo mundo conversar porque sao
muitos pontos que devem ser levados em conta, né? Agora, além disso, pode
estar acontecendo, o que eu falei, que ndo ¢ que eu nio concordo, eu fico em
duvida, nés estamos produzindo criangas, devido ao excesso de estimulo, entdo
do mesmo jeito que estamos produzindo criangas obesas, nds estamos
produzindo criancas obesas, crian¢as com déficit de atencio e hiperatividade ou
com tendéncia a.

A explicagao que desponta nesse processo incide sobre o ritmo de vida das pessoas e a

forma como educam as criangas.

Porque de pequeninho vocé pega o seu bebé e solta ele no DVD, se cle ta
chorando, vocé ja da o seu telefone pra ele brincar de joguinho, vocé ja ta...e é
tudo a vida toda...entdo vocé focar, ninguém faz um trabalho disso, de falar
com a crianga, mas rezar, seja 14, independente do que seja uma coisa religiosa.
E, ta, vamos brincar de fazer siléncio, na minha época tinha vaca amarela.
Nunca mais ouvi falar de vaca amarela. Ninguém mais faz siléncio hoje em dia,
ninguém mais faz siléncio. Ninguém... as pessoas... mesmo os adultos inclusive,
¢ assim, a televisdo, o radio ligado e vocé fazendo relatério, digitando no
computador. Digitando o relatério vocé vé o que estd acontecendo na sua rede
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social e ta chegando mensagem no seu celular, quando vocé nio ta fazendo
tudo isso dirigindo. Vocé nao acha? Vocé nio concorda? Eu sei que vocé ndo
td aqui para concordar ou ndo concordar comigo. Mas é uma producio, o
déficit de atencio.

Entretanto, mais a frente, essa mesma entrevistada elabora uma classificagao propria ao
criar duas categorias: o TDAH auténtico ou chamado de verdadeiro e o TDAH produzido. A

seguir veremos como a professora organiza essa categorizagao

Mas eu sei que para determinadas criangas que falo que é o meu auténtico
transtorno de déficit de aten¢fo e hiperatividade, ela nio produz, ela nio...
existe uma falha na producio desta... enzima, sei 14 eu, que te da capacidade de
se centrar. Existe esse lado, que ¢ o lado inclusive se vocé, se a crianca... houver
uma medicac¢do vocé da uma remedinho pra ela e ela...entio ela tem... dentro
dos padrbes estabelecidos pela sociedade de normal. Ela tem uma familia
normal, ela tem carinho, ela tem momento de estudo, ela tem uma certa calma.
A vida é calma e ela é realmente agitada. Vocé vai investigar se ela tem uma
questdo organica, que isso que eu falo que eu nio tenho muito conhecimento,
mas descobre uma questio organica nesta crian¢a. A partir do momento em
que vocé entra com uma intervencio de remédios, alguma coisa assim, vocé
consegue aproximar ela daquilo que é o que se espera em termos de
comportamento. Entdo esse tipo, que pra mim é o verdadeiro, é o verdadeiro
transtorno, eu ndo vejo tanto assim.

Ainda sobre a definicdo do tipo auténtico, considerado verdadeiro, o diagnostico é

percebido da seguinte maneira:

Pra mim, o diagnéstico verdadeiro, que ¢ o que eu falo o que vale... ¢ aquele em
que a crianga passou por uma equipe multidisciplinar, que essa equipe fez um
estudo e inclusive, faz parte deste estudo coletar dados junto a escola. Ja
aconteceu de determinada crianga que eu atendi t4 sendo feito um estudo por
uma equipe que me enviou inclusive um relatério pra eu preencher... um
questionario, um questionario para eu preencher, um questionario para a
professora da sala de aula preencher para poder somar nesta investigacdo que
eles estavam fazendo. Neste sentido... e tem o pediatra também que faz parte
desta equipe, neste sentido quando vem o laudo para mim, eu acredito.
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O uso do computador e da televisao também ¢ apontado na fala de outra professora, que
ressalta o descompasso entre a escola e as tecnologias utilizadas pelas criangas, que podem formar

atencoes diferentes:

Entdo dai, déficit de atencio eu acredito que nds temos assim por causa dessa
nova... deste novo tempo. Acho que a televisio, a midia, né? O computador, a
internet, o computador tirou essa parte que eu falei pra vocé que ¢ da educacio
do corpo. Que tem criangas que ficam horas, bem em tenra idade de frente para
uma televisdo, entdo ja descarta uma hiperatividade. Manuseiam um celular com
habilidade que eu ainda nem tenho, né? Entdo também sao ateng¢Ses diferentes.
Ela tem uma atengdo diferente, ¢ a escola é a mesma, uma aula explicativa,
expositiva, um atras do outro, entdo completamente diferente do que ele vive
em casa.

As explica¢Oes sobre o transtorno estao relacionadas a familia e a falta de tempo dos pais

para cuidar de seus filhos.

Tem esta questio que os pais tém que trabalhar e isso é normal. A crianca
como eu falei, ela fica com a baba, com uma empregada, na creche, cu sei 14
onde ela fica quando os pais estio trabalhando. Quando este pai e esta mie
chegam, eles ndo tém... ndo querem ficar brigando, ficar falando, chamando
atencdo... educar ¢ cansativo, cansa, tem que gastar tempo. Entdo esse pai e essa
made, ja trabalhou o dia inteiro, ja ta exausto, ja td cansado, ja ta de saco cheio,
vamos dizer assim. Entdo ele quer jantar, quer tomar um banho. Pelo menos
ver o que estd acontecendo no mundo, na televisdo ali. Entendeur E aquela
crianga, ta 1a, né? E af ele d4 um negdcio, um presente e fala, vai 4 assistir o seu
video, vai la ver suas coisas. Ele ndo tem aquele tempo para a crianca. A
maioria, eu vejo, estdo se tornando criangas, na verdade, sem limites, rebeldes,
carentes. Entdo elas estio se comportando muito, algumas delas, eu nio to
dizendo todas, pelo que eu tenho lido, tenho visto, avaliado, muitas delas estdo
se tornando assim... ela chega num lugar e ndo sabe se comportar. Né? Parece
que ela... ninguém ensinou pra ela que ela tem que sentar, que esperar a vez,
algumas coisas basicas. E ela vem meio que sem limite e o pai e mie,
inconscientemente ou conscientemente, nao sei. T4 fazendo muito os gostos
dessa crianga eu vejo que muitas criangas hoje na comunidade religiosa que eu
frequento, na escola, com parentes, colegas, onde eu tenho vivido. A crianca na
verdade vocé olha e t4 faltando limite na verdade, ndo ¢ que ele ¢ hiperativo.

Sobtre o aumento do nimero de diagnésticos de TDAH as opinides divergem. Uma

professora aponta um aumento do numero de criangas com o diagnéstico de TDAH, enquanto a
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outra professora traz uma reflexdo sobre o aumento do nimero e a facilidade em se classificar as

criangas como hiperativas.

Entdo, o hiperativo, td aumentando bastante, tem muito, antes a gente ainda via
criangas na base do quarto ano, quinto ano. Agora nio, desde a educacio
infantil, no primeiro ano.

Nio é que aumentou...virou moda vocé dar o nome de hiperativo para criancas
com pouca disciplina, com problemas de limite e disciplina, que isso sim
aumentou muito. Criangas com problemas de limite e disciplina aumentou
porque os pais nao estdo mais fazendo papel deles de familia e a escola
continua sendo a coisa mais chata do mundo em termos de... para uma crianga.
E acabou-se tudo, as criangas estio realmente dando bastante trabalho, sendo
inclusive malcriadas, de falar palavrio, de xingar a professora, de faltar com o
respeito com a diretora...que vocé vé muito por ai.

As falas das professoras refletem algumas questdes que tém sido abordadas tanto nos
trabalhos cientificos quanto na midia. Elas estao relacionadas aos critérios de diagnostico e ao
modo como percebem o aumento do nimero de criangas diagnosticadas. Quanto as explicacoes
para as causas podemos perceber que ha uma sobreposicao de argumentos, que entrelacam a falta
de tempo dos pais para ficar com os filhos e exposicio de criangas a televisdio e novas
tecnologias, além das possiveis disfuncoes organicas.

As relagGes estabelecidas entre o diagndstico do transtorno e a escola compoem um dos
eixos da entrevista, que buscou compreender como as professoras entrevistadas percebem o
transtorno no interior da escola. Sobre os efeitos do diagnéstico do TDAH na escola, uma das

professoras faz a seguinte consideragao:

Eu acho que isso é muito relativo, eu acho que primeiro a gente tem que ver o
nivel de consciéncia desta crianca, entdo. Como a familia trata, se ele é tratado
como um peste, um monstrinho, um capeta, entdo isso val se justificar, ta
vendo, eu sou assim porque eu tenho isso. Agora se, ndés vamos fazer um
exame, se ¢ tratado de uma maneira mais... natural e verdadeira e procurando
com a intenc¢ao de ajuda. Eu acredito que nio é, ndo vai ser ruim para ele, pelo
contrario, sendo esta questio de ajuda, vai ser assim: olha que legal, agora que a
gente ja sabe o que acontece, a gente vai poder melhorar, para poder resolver .

Entlo, eu tive algumas experiéncias com alunos. Alguns pegaram... meio que
assim, para nao fazer mais nada. Eu tenho TDAH, fica falando para todo mudo
que ele tem aquilo. Dai ele ndo quer copiar, ndo quer fazer. Porque pra ele é
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uma doenga. Ai eu sou assim porque eu tenho TDAH. E se encosta nisso até
pra fazer...as baguncas dele, as desordens dele e tudo mais. E tem aquele que
vocé vé que fica muito triste, muito aborrecido. Né? Parece que até que aquilo
que ele tava evoluindo, avan¢ando e tentando aprender, ele da uma regredida,
sabe assim. Aquele semblante caido, triste. Nado sei se é por causa da
comunidade. Que daf depende muito também como que isso foi tratado em
casa, como a familia tratou aquilo. Tenho uma aluna que fala, que falou que a
mae falou que ela era louca, que agora vai ter que fazer tratamento com
psicdlogo, com terapeuta e mais algumas coisas que ela tinha conseguido.
Entio ela ficou muito triste porque a familia disse isso... A experiéncia que eu
tenho nas escolas que eu trabalhei, s6 trabalhei em comunidade carente até
agora. Tem essa questdo de levar para o lado da loucura, né? E ser ainda essa
coisa. T4 diminuindo, mas ainda tem. Mas a ctianca fica meio aborrecida. E tem
também tem aquele que vai para o lado da bagunca.

Podemos observar, a partir da 6tica dessa professora, que o TDAH produz efeitos no
modo como a crianga se vé e como ela é vista pelo outro, no caso relatado, a mae. A crianga pode

também, de certo modo, apropriar-se do diagnostico para obter “beneficios”, como nao fazer

b

determinada atividade, nao cumprir determinada regra da escola em decorréncia de ser
diagndstica com o transtorno.
Uma professora destaca a fala dos pais que chegam a escola afirmando que a crian¢a tem

um problema de comportamento, ou ainda, que tem um transtorno:

A mie qualquer coisa, ué... o médico ja falou que ele é assim mesmo. Ah
professora, nio posso fazer nada, ele é assim mesmo o médico ja avisou. Entdo
¢é onde abusam.

Essa mesma entrevistada narra um episodio para exemplificar que a escola pode também

tratar o aluno que fora diagnosticado com TDAH de modo diferente.

[...] era o aluno e mais outro brincando na sala de aula. Um usava 6culos ¢ ele
nio. Ele colocou um cabo de vassoura no ventilador, o ventiladotr bateu no
cabo de vassoura, caiu, veio no éculos e caiu e quebrou no meio. O que
aconteceu? Chama a mie do hiperativo. A mie ¢ obrigada a pagar o 6culos.
[..]A prépria escola, o comando, acaba sendo conivente com o descaso e
destrata. Vocé entendeu? Foi o hiperativo que quebrou. Por que ele quebrou?
Ah porque pos o cabo. Mas o que tava acontecendo, cadé a professora. Tava
na hora do recreio. Mas entdo o que eles tavam fazendo sozinhos na sala? O
hiperativo que era o problema?
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Podemos observar questionamentos sobre como a escola lida com as criangas que
recebem um diagnostico. A professora percebe que a escola pode interpretar as acGes de uma
crianga a partir do diagndstico como uma marca.

Em relagao a escola, outra professora discorre:

Para a escola, ¢ uma briga nossa antiga, para escola tanto faz ter diagnéstico ou
ndo. Assim... do ponto de vista... se vocé ta trabalhando com inclusdo. Voceé vai
incluir as criangas mais agitadas, as calmas, as pretas, as brancas, as japonesas, as
que sabem mais, as que sabem menos. Se vocé trabalha com o ponto de vista
da inclusio, o diagnéstico para aquele professor nio ta dizendo nada, aquela
crianca com TDAH, as atividades e avaliagio tem que ser diferenciada,
principalmente a avaliacdo. A atividade pode ser bem préxima dos outros, até
para vocé estda dizendo que esta incluindo. Vocé ti fazendo um trabalho
inclusivo, mas como olhar para esta crianca tem que ser diferente. Né? Nao
pode, as exigéncias ndo podem ser as mesmas, nido pode também excluir, ah
nio tadinho nio vai... ele ¢ TDAH nio vai aprender, ¢ bom nio dar isso para
ele, ele ndo vai conseguir, se a escola ¢ inclusiva, se o professor tem uma crenga
na inclusio, se acredita que todos somos possiveis de aprender em tempos
diferentes, em ritmos diferentes. O diagndstico ¢ mais um elemento da vida
daquela crianca.

O menino ¢ agitado, sobe na janela e no armario... ele ja é...da-se... por isso que eu te
falo que s6 aceito quando tem laudo, quando tem tudo aquilo, porque é muito facil
entre aspas eu falar para a minha diretora: tem um aluno hiperativo na minha sala, mas
eu tiro da minha cabeca que ¢ hiperativo, ¢ ai converso com a mie. Nossa, mas seu
filho, ah, em casa ele é extremamente agitado. Af eu falo, até a mie falou que ele é
hiperativo. Eu uso a palavra hiperativo de uma maneira leviana dando o sentido literal e
pelo ativo, excesso de atividade, ndo naquele transtorno que estivamos falando que
pode ser ou ndo. Entdo eu me aproprio da palavra hiperativo, me sinto no direito de
falar e vira uma coisa meio mito. Ele no primeiro ano comigo, eu dava aula pra ele no
primeiro ano e sair falando para todo mundo que ele é hiperativo, quando chegar no
quarto ano , ninguém nem lembra de ver se realmente. Mas ele tem laudo? Af ja virou
verdade que ele ¢ hiperativo, ja se cristalizou aquela informagéo. Ele ¢ o hiperativo da
escola.

A professora salienta que as falas que circulam na escola podem ter um efeito de
estigmatizagdo, pois no seu entender a crianga recebe um rétulo. Podemos observar a
centralidade do diagnostico clinico no trabalho dessa professora. Ela nao problematiza o
diagndstico em si, mas o modo como as pessoas podem se apropriar do termo para definir

criangas agitadas sem qualquer tipo de diagnostico.
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Para outra professora, o laudo ou o diagnéstico clinico nao tém, no seu entender, muita
importancia, pois o foco de sua ac¢do é o diagndstico pedagdgico e faz um questionamento sobre

as exigéncias que tém acompanhado o encaminhamento para o atendimento especializado.

Agora...pra mim nio voga nada ter laudo, porque eu cuido do mesmo jeito, né?
Que teve j4 momentos em que a escola teve duvidas se deveria ou nio atender
devido a laudo. Daf foi onde, pelo menos, entio a crian¢a que tem laudo entio,
¢ privilegiada duas vezes, trés vezes, porque foi privilegiada, que a familia
arranjou um médico, o médico deu um diagnédstico, entdo vai ser atendida por
mim. Entdo a crianca que a familia, puser a mie trabalhar, ou nio tiver
consciéncia da situacgio, ela nio buscou o médico, essa crianca ndo traz o laudo
e também nio vai ter atendimento, nio. [..] Eu atendo aluno que tem
necessidades educacionais reais, nés procuramos ver, quem nio tem, quem nao
passou por médico, as orientadoras mesmo passam por eclas e elas
encaminham... as duas orientadoras, a educacional e a pedagogica, né? Elas
fazem o encaminhamento, entio se o psicélogo, nés nio sabemos o real, do
que se trata, nés sempre temos aquele, eu acho que ... E enviamos, primeiro
para o pediatra. Pedimos para a mae, orientamos a mae a buscar um pediatra e
pedir um encaminhamento.

Podemos observar um impasse, pois mesmo focando as questées pedagdgicas dos
alunos a professora solicita a avaliacao do aluno por um médico, hd uma busca em diregdao a
documentos que possam referendar o atendimento educacional especializado. Essa professora
destaca a importancia dos laudos e da comunicacido entre professores quando o aluno tem uma
deficiéncia, mas no caso do TDAH, a professora é muito cautelosa. Em relagdo ao

posicionamento da familia, ela faz a seguinte observagao:

Se eu fosse mie... eu chegaria na escola e s6 falaria que meu filho é especial se
como diz... mas nao falaria. Assim, nio... como diz?... na hora de fazer a
matticula, porque no caso, ele estaria ali, se fosse cadeirante, surdo. Agora o
hiperativo, eu ndo falaria, um que tivesse problema cognitivo, eu ndo falaria,
para ja... ndo ta tachando, nio ta despertando aquela coisa, da professora ficar
com muitos cuidados. Porque tem professora que como diz, trata com cuidados
demais que a crianca abusa dela. Agora tem outra que parece que monta aquela
parede, nela, separando ela do aluno. Entio, ¢ igual eu falo para vocé, é nio tem
como vocé falar faz assim, que é certo. Faz assim que é bom. Vocé entendeu?
Ai é uma escolha que os pais devem fazer, se vio falar ou nio. E uma escolha
que eles tém que fazer e arcar com tudo que vier. Porque tem pessoas que
aceitam muito bem, e outras que ndo, tem outras que vocé fala, ah ¢ TDAH, o
primeiro dia que a crianca vem, ja ta... a professora ja td toda armada, toda
preparada ali, e ndo de maneira positiva.
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Podemos observar que a discussio sobre o TDAH adentrou o espaco escolar e o debate
sobre o diagndstico perpassa o trabalho das professoras que, embora tenham algumas opinides
divergentes, tém preocupacoes muito semelhantes, principalmente em rela¢ao a possibilidade de
estigmatizacdo do aluno que recebeu o diagnéstico do TDAH no ambiente escolar, mais
especificamente pelos professores.

Outra professora fez sua analise sobre o lugar do diagndstico na escola

Ele ocupa um lugar de inclusdo e um de exclusio. Ele ocupa esses dois lugares,
depende de quem recebe, de quem trabalha com esta crianca.

E ao ser convidada a refletir um pouco mais sobre esta questao , a professora continua:

Por exemplo... se uma professora ¢é inclusiva, um diagnoéstico pode assim, nao
ter o peso que tem para... a professora que nao inclui. Nao inclui ndo s6 o que
tem TDAH, nio faz as outras inclusdes, inclusio tem que ser Unica, para todos.
Prejudica, um diagnéstico prejudica para uma professora que nio tem essa...
crenca na inclusio, que nao acredita na inclusdo. Prejudica... o TDAH é como
se fosse um defeito, é como aquela crianga... e azar o dele. Eu acho que: ta
vendo por isso que eu falei, a gente escuta esses discursos. Para a professora
que sabe trabalhar, flexibilizar... ¢ mais um elemento. Ninguém fica lendo o
diagnéstico, 1¢ aquele 14 quando chega o diagndstico... ¢ mais ela né? Passa aqui
na equipe, ela faz as adequagdes, precisa saber se precisa de uma estagiaria, que
tem muitos que precisam de uma estagiaria, enfermeira, nio s6 o TDAH,
outros tipos de deficiéncias, ndo é? Outros tipos de necessidade, mas para a
professora que faz, que trabalha ja com a inclusio acho que o diagnéstico, vocé
lé naquele momento, entende, né? Precisa depois de um acompanhamento, a
psicologa vem, a gente vai atras da fono, né? Mas para este acompanhamento,
mas para muitos ¢ uma marca, uma marca muito dificil, talvez na fase adulta,
ele vai se libertar disso. E as vezes tem desdobramentos negativos, o
diagnéstico.

Outra professora complementa:

Eu... acho que infelizmente em alguns casos, s6 vai reforcar... ¢ ta vendo eu
tinha razdo, ele era mesmo ou redimir os profissionais de... o fracasso, porque
infelizmente ¢ meio que atrelado o transtorno do déficit de atengdo com o
fracasso escolar, ¢ muito forte... essa coisa. E dificil vocé pegar um caso de
transtorno de déficit de aten¢io que nunca te deu problema, que é o génio, ele é
lindo maravilhoso, tudo de bom essa crianga, eu vou mandar ele pra globo para
descobrir, de tdo maravilhoso que ele é. Esses maravilhosos, ninguém quer
saber se ele tem diagnéstico ou ndo, ninguém vai querer saber se ele tem
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diagndstico de alguma coisa, ele é maravilhoso, entendeu? A investiga¢do, vocé
chega a descobrir que uma crianga tem TDAH por conta de todo o trabalho
que ela ja te deu. E, normalmente, ela ndo consegue se concentrar para
aprender, vem junto o fracasso escolar, né? Af, quando chega um laudo para
esta institui¢do escola: olha, é verdade, a fulaninha que tem mesmo, eu sabia,
ndo ¢ minha culpa. Tenho nada a ver com isso, olha aqui, ele tem laudo, neste
sentido para mim... di2 uma atrapalhada, mas isso sdo profissionais. Isso
depende muito de cada escola e da visdo das pessoas tem, mas que eu sei que
existe, que eu ja vi, existe.

Um problema importante é tocado: o modo como o professor pode enxergar o aluno
que teve um diagnéstico. Ha percep¢ao de que o professor pode eximir-se de suas
responsabilidades e justificar as dificuldades no processo de escolarizagcao de determinado aluno
pelo diagnostico. Tal questao ¢ tratada por Moysés (2001) e por Machado (2008), que discutem o
enfraquecimento da dimensio do trabalho do professor quando um diagnéstico comega a
circular nos corredores da escola.

A duplicidade de efeitos que o diagnostico pode engendrar na escola é percebida.

Entdo, com a escola, ti acontecendo assim. Como eu falei pra vocé, ti se
dividindo as opinides. Um grupo de professores geralmente quer saber e vai
pesquisar, ele vai ler, vai se inteirar. O que eu fago entdo para ele melhorar? Af
eu dou umas dicas, sugestOes. Sentar mais proximo, vai dar as orientacOes para
ele de um modo diferente. Vocé faz as intervencbes. E ele fica realmente
satisfeito e comega a fazer aquilo. E tem aquele que ja fala assim. Ah ¢ isso daf?
E ja deixa aquela crianca mais isolada, mais pro canto. Ja que ele descobriu que
tem aquela patologia ali.

Um aspecto que pode ser ressaltado nas considera¢oes das professoras do laboratorio de
aprendizagem sao as condi¢oes socioeconomicas das comunidades atendidas pelas escolas. Ao

falar sobre a escola em que trabalha a professora diz:

Esta escola ela td em primeiro lugar no XXXX, a comunidade aqui é outra.
Acho legal vocé na sua pesquisa observar escola de periferia, que eu ja trabalhei
no XXXX, mesmo no XXXX | ela atende a XXXX. Pessoal da periferia ali,
diferente da comunidade da P.S. Essa escola aqui tem um corpo docente fixo,
nao tem, poucas trocas, nér... No final do ano, as professoras sdo daqui mesmo,
sdo permanentes, sao antigas. Escola de periferia tem um diferencial, uma
comunidade que vocé vé, as casas como sio, geralmente o pai e a mie trabalha.
Eu acho assim... até mais facil de conseguir um diagndstico, ele tem convénio
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médico..ndo é uma regra geral, mas acho importante vocé observar na sua
pesquisa. Na escola de periferia mesmo como ¢é que sio tratadas as criangas.

Perguntamos se ela percebe alguma diferenga quando compara a escola B com outras

escolas e a professora analisa:

Do trabalho do professor sim, a crianga ¢ a mesma. O trabalho... eu acho que
assim, aqui a gente dd até...conversa mais a respeito, quando se tem um aluno
com dificuldade. D4 tempo, o professor acompanha o aluno, as vezes desde o
primeiro ano, a crianga entra aqui no primeiro ano e tem professores aqui que
estao neste periodo de nove anos, o professor, que deu aula, por exemplo, no
terceiro ano dele, até quando ele ta formando no nono, ele ta aqui dentro da
escola. Entdo os conselhos de classe sao super importantes. Por isso que nos
somos... faz parte do nosso trabalho de sala de apoio, participar dos conselhos
de classe. i uma atribuicio nossa, porque vocé vai escutando essa fala do
professor. O professor nio... ndo que ele seja diferente, o professor, mas que a
clientela ¢ diferente da periferia, que dai, tem muitas faltas, né? Moram longe,
muitas vezes moram bem longe da escola, né? Nao vem no horario contrario,
que esse servico ¢ oferecido no horario contrario. Aqui, eles ja ficam almogam,
eles ficam na escola, ou moram perto que va e ja voltam a tarde ou de manha.
Na periferia, 14 no A. P. eu sentia que eles moravam longe assim e nio tinha
condi¢io, ndo tinha também essa coisa do almoco. Entao eles ndo voltavam.

A explicagao sobre a diferenca da escola, primeiramente é centralizada no trabalho do
professor, que trabalha na escola hd bastante tempo, entretanto, conforme a fala da professora
muda de direcdo, diz que o professor é o mesmo e o que muda ¢ a “clientela”, ou seja, os alunos,
que possuem muitas auséncias.

A professora faz outros apontamentos, relacionados a escola em que trabalha:

Aqui vocé sabe, o bairro é uma comunidade carente, mas que ja se estabilizou,
entdo, ja tem a sua moradia propria, mas também ja ndo ¢é visto como um
bairro tio carente assim, como os outros da zona sul, por exemplo, e outros
como o XXXX, o XXXX., ja ndo td mais com essa caracteristica, a maioria
aqui j4 tem seu emprego, sua casa propria, essas coisas. Mas sdo criancas de
familias... como toda a sociedade brasileira, eu acho, em geral, que ta dificil, os
pais trabalham fora, a mie e o pai trabalham fora. Entdo os pais chegam a noite
e a educacio ficou meio, assim para a empregada ou pra baba ou para uma avo,
né? Uma tia, alguém que cuida desta crianga. Outros, ninguém cuida, fica
sozinho mesmo. Os menores tém essa pessoa que cuida, os maiores ficam
sozinhos... Entdo é uma comunidade que também ja foi uma comunidade
diffcil, né? Relacionada as drogas, varios comportamentos assim. E que hoje em
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dia ta mais restaurada. Mas ficou uma heranga dessas criangas que os pais foram
participaram desta época e hoje tem algumas questdes neuroldgicas, clinicas,
patolégicas dessas questdes.

As questoes sociais e economicas sao entrelacadas a questio das drogas, ou seja, 0 uso
de drogas por parte dos pais, que, para a professora, pode ser uma explicacio para o TDAH.
Nesse momento, a professora traz um componente das interpretagdes médicas para explicar o
transtorno. Observamos desse modo, uma justaposi¢ao de causas, primeiramente o argumento ¢
centralizado nas questdes mais amplas da sociedade, nas mudangas decorrentes do mundo do
trabalho e da falta de tempo dos pais para educar e estabelecer limites para seus filhos. Contudo,
as informag¢oes embasadas nas pesquisas médicas, referentes aos aspectos neurolégicos também
sao consideradas como um fator que pode explicar o transtorno.

Os diferentes modos através dos quais o TDAH ¢ abordado surgem nas falas das
entrevistadas. Uma professora que trabalha na escola A, faz algumas ponderacbes muito
interessantes que revelam a pluralidade de formas de abordar o diagnéstico do TDAH. Essa
professora ressalta o modo pelo qual o diagndstico pode ser realizado e faz uma problematizagiao
sobre a divulgac¢ao e a disseminac¢do dos testes e avaliagdes para o diagnoéstico do TDAH:

[...] agora quando o TDAH mesmo, do jeito que ele ta diagnosticado, do jeito
que ecle ta feito, se vocé fizer para mim o teste, eu sou, vocé ¢, todo mundo é.
Aqueles testinhos. Claro que eu sei que tem coisa melhor. Mas eu t6 dizendo
assim. Aqueles testinhos basicos que sai... na revista Veja, na Nova Escola e
tudo mais. Vocé vai ver todo mundo tem, eu sou também. Outro também é
nossa sociedade inteira é.

Uma professora que trabalha no laboratério de aprendizagem traz em sua fala a
lembranca de um debate sobre o TDAH e afirma:

Agora tem hiperatividade? Af vocé vé mesmo na literatura de vocés especifica
ela, tem... uns acreditam que sim, outros nio. E acho que ¢ isso mesmo, o
estudo, a pesquisa tem que mostrar isso, Nao pode ter uma ideia s6. Tem que
dar né para quem lé. Olha, esse autor pensa assim. Esse ja pensa
completamente o contrario. E alguém vai pensar diferente destes dois, até.
Acho que ¢ por ai, tem mestrado, doutorado, né? As cabecas pensantes porque
se organizam para isso.

As professoras que trabalham no laboratério de aprendizagem tém um olhar

questionador sobre o diagnéstico e parecem preocupadas com a circulagio acritica de
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diagnoésticos. Uma delas salienta a existéncia de um debate nas pesquisas sobre o tema e outra

professora utiliza termos como medicalizacio e patologizacao, termos muito recorrentes nas

discussoes realizadas sobre o transtorno. Uma delas elabora a seguinte discussao:

Eu t6 achando meio forcado este diagnéstico, muito precoce este diagnostico.
Claro que eu sei que tem bons profissionais, claro que eu sei que existe isso.
Tem pessoas que deve ter essa patologia mesmo, deve ter uma medica¢io que
controle, deve ter algumas coisas que devem ser feitas. A gente tem lido. Mas
eu to achando exagero. Sdo muitas, todas as criancas agora que nao param, que
ndo ficam quietas é hiperativa.

E, no decorrer da entrevista, acrescenta:

[..] E dessa patologizacio, se eu posso chamar assim. Né? uma medicalizagio,
ta medicando a... vocé tem o qué? Ah ,ele ¢ muito grosso, ele é estupido. Entio,
da um calmante para ele. D4 um calmante, nio, fala pra ele que ele tem falar
com as pessoas, ele tem ser cordial no ambiente de trabalho e tatata. Né? Tudo
hoje ¢ assim, ai, eu t6 triste. Entdo toma um remédio para vocé ficar alegre. N¢é?
Entao no ensino também esti acontecendo isto, nio tem limite, nio se
comporta, nio para quieto. Remédio nele, é o hiperativinho, vamos dizer assim.

Das quatro professoras entrevistadas, trés fizeram algum tipo de comentario sobre a

medicacao:

Vocé vai investigar se ela tem uma questdo organica, que isso que eu falo que
eu nao tenho muito conhecimento, mas descobre uma questao organica nesta
crianga. A partit do momento em que vocé entra com uma interven¢do de
remédios, alguma coisa assim, vocé consegue aproximar ela daquilo que é o que
se espera em termos de comportamento. Entdo esse tipo, que pra mim ¢é o
verdadeiro, ¢ o verdadeiro transtorno, eu nio vejo tanto assim.

E outra conclui:

Tem pessoas que deve ter essa patologia mesmo, deve ter uma medicagiao que
controle, deve ter algumas coisas que devem ser feitas. A gente tem lido. Mas
eu to achando exagero. Sao muitas, todas as criancas agora que nao param, que
nao ficam quietas ¢é hiperativa.

Outro ponto que a professora destaca é o acompanhamento dos pais

Mas para a familia um diagnostico ta dizendo assim, o seu filho precisa de um
acompanhamento, mas a familia também precisa. Se a crianga tem o
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acompanhamento e a familia olhar esta crian¢a como coitadinho ai, vou dizer
uma palavra, ferra com os limites da crianca.

Como se percebe, o diagnéstico do TDAH esta presente no ambiente escolar, as
professoras conhecem as principais caracteristicas do transtorno, bem como as discussoes
empreendidas em diversos ambitos sobre as causas e as possibilidades de tratamento. As
professoras entrevistadas destacam os diferentes efeitos do diagnostico na escola, que pode ser
positivo, ligados a oferta de servicos de apoio e da criacdo de estratégias de ensino que possam
favorecer a aprendizagem da crianga. Contudo, efeitos negativos foram salientados durante as
entrevistas. Foram, inclusive, abordadas questdes delicadas como a acomodagao do professor da
classe regular e a rotulacdo da crianga. Segundo as professoras, o posicionamento do professor
em relagao ao diagndstico é determinante para o sucesso da crianga na escola.

Para enriquecer a analise sobre o TDAH na escola, ampliamos nosso campo de coleta de
dados. Também entrevistamos, por meio de um roteiro semiestruturado, professores de classe
comum, uma estagiaria e uma das coordenadoras dos servicos especializados das escolas A e B.

As explicages relativas as causas do TDAH contemplam desde explanagoes sobre a falta

de atengao dos pais em relacdo as criangas até problemas neurologicos.

Eu conheco que na verdade é... as vezes, é genético, as vezes ¢ uma...eu nao sei
explicar direito, a crianca ndo consegue, mesmo que ela tente, mesmo que vocé
utilize, as vezes, diversos recursos, ndo consegue a atencdo que a crianga
necessita para aprender... Nio sei te dizer o que a medicina vai dizer sobre isso.

Para dizer para vocé se a crianca nasce com isso, se ela vem depois, por falta de
carinho, como eu ja disse, uma crianca sozinha, eu nio sei o que isso acarreta,
que esta... vejo que isso td aumentando cada dia mais, mas nao sei, antigamente,
vocé nido via falar, agora nio, ¢ uma coisa que vocé escuta assim, toda hora
vocé escuta, na faculdade se fala muito disso, quando vocé ta 1a estudando, faz
muito trabalho em cima disso, sei 14 eu ndo sei, acho que virou modismo
mesmo, ou é um mal diagnodstico.

A professora de classe comum apresenta dividas em relagio ao diagnéstico e a forma

sobre como ele ¢ elaborado. Critica a facilidade com a qual o adjetivo hiperativo ¢ usado:

Por exemplo, é... assim, vem assim uma lista. O aluno nao para no lugar, cle
ndo consegue se concentrar para realizar a atividade, a todo momento ele quer,
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ele comega uma coisa e nio termina. Entdo coloca, vdo colocando alguns itens
que pode ser que aquela crianga apresente, nér Ser hiperativa. E vocé acaba
ticando com aquilo um pouco e guardado e vocé fala, aquele menino é muito
agitado, ou ele nunca termina, ndo se interessa, acho que tem... ¢ hiperativo,
fica, cai um pouco no senso comum. Muitos pais chegam e falam: ele ndo para
em casa, ele é hiperativo.

Em relagdo ao aumento do nimero de diagnésticos do TDAH as entrevistadas afirmam:

[...] parece que hoje em dia ¢ moda. Assim, se a crianga ¢ muito agitada comega
a pular muito. Eu acho que o professor ja pensa assim: essa crianga ¢ TDAH,
acha que a crianga ¢ hiperativa. Eu acho que isso af tem que ser assim, tem que
ver com calma, né? Vocé vé 14 na sala, se eu for falar, uns dez ali tem. Eu acho
que isso al virou um pouco modismo, né? Acho que, sei 13, ndo vou falar todos
os professores, mas eu acho que ndo é assim nao.

[...] todo ano tem sempre um, dois alunos, com um diagndstico parecido,
sempre déficit de atencio.

O diagnéstico clinico do TDAH assume um papel coadjuvante na pratica de duas

entrevistadas, o foco principal de suas falas esta no diagndstico pedagogico:

Vamos esquecer um pouquinho do diagnéstico, ¢ uma crian¢a muito ativa, com
atencdo muito, né? Vamos ver o nivel de desenvolvimento dela, pedagbgico,
educacional, o que ela sabe, de conhecimentos, o que ela precisa aprender mais.
Quais as estratégias que a gente pode utilizar para que a gente prenda um pouco
mais a aten¢do dessa crianca que ¢é tio pequena. Entdo, na verdade, a gente
tenta nio ficar preso muito ao diagnoéstico. A gente vai trabalhar com o
pedagdgico porque... esse diagnéstico pode ser usado de varias maneiras,
relatério médico tem um peso muito grande na escola. O professor se apega
muito a isso. E se apega as vezes pelo viés negativo, olha por isso que ele nio
avanga, olha aqui, 6. Né? T4 aqui o diagnéstico e a gente vai por outro viés.

A entrevistada destaca que as avaliagdes sao referentes aos aspectos pedagdgicos:

A gente procura estar sempre fazendo avaliacOes diagnoésticas de aprendizagem,
pra depois sim ir buscar, se dentro da sala a professora nio consegue, se dentro
da sala, a turma, a professora nio consegue, ela vai buscar o apoio da
orientadora pedagdgica, a gente tem as professoras da sala de apoio, a
professora da sala de recursos que trabalha com alunos que ja tem algum
diagnéstico, sao alunos com necessidades especiais, né? E a professora do
laboratério de aprendizagem, que é mais um instrumento, é uma professora que
trabalha com alunos com muitas dificuldades de aprendizagem mesmo, nio
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atraso ou defasagem, mas com dificuldade, ela vai ajudar a ver o que ta
faltando, onde que ta pegando pra esse aluno poder acompanhar a turma.

Entretanto, outra professora de classe comum tem uma opiniao diferente sobre o

diagndstico:

Como cu te disse, o diagnéstico... a gente espera que uma crianga que tenha
muitos problemas tenha um diagnéstico, porque af a gente consegue fazer um
horério diferenciado, que eu tive que fazer com este aluno, ele até o horario do
recreio, ainda faz, presta atencdo, pede para ir embora algumas vezes, tem que
sair com ele as vezes, tem dia que ele estd mais calmo. Eles tomam remédio
diariamente. Os casos das criancas que eu tive, esse que cu tenho também.
Entdo a gente espera, que a gente consiga que ele aprenda e que com esse
diagnéstico a gente consiga diminuir o horario, eu consegui que ele saisse uma
hora mais cedo, que é o horario até onde ele consegue se concentrar e a gente
tem como atender, depois deste horario nio dava mais, eu ndo conseguia fazer
mais nada com ele. Entdo a gente consegue diminuir o horario, consegue
encaminhar, com o diagnéstico tem os encaminhamentos que a gente acha
necessario que um especialista avalie a crianga porque muitas vezes a crianga
fica anos aqui sem o diagnodstico. Entdo vocé nao sabe se... que problema que
tem, até onde a gente pode puxar, até onde a crianga consegue aprender, né?

A primeira vista, os argumentos das professoras parecem semelhantes, mas nao sao,
apresentam algumas nuangas quanto ao direcionamento do trabalho. A primeira entrevistada
busca entender o diagndstico a partir de questdes pedagogicas, tentando avaliar o que a crianga
ainda nao sabe para poder trabalhar nesta direcao. Ja a outra vé no diagnéstico a possibilidade de
realizar adequagdes no horario e estabelecer os limites de aprendizagem do aluno, a partir da
avaliagao de um especialista. O olhar dessa professora esta voltado para o saber que vem de fora
da escola e que pode nortear o trabalho do professor.

Ao que parece, tem expectativas semelhantes aquelas dos que tém defendido estratégias
medicalizantes, no qual os diagnésticos de TDAH justificam propostas de diminui¢io do
trabalho escolar e abordam com “naturalidade” a presenca cotidiana do medicamento na vida da
crianca. Sugere ser uma abertura a medicalizagio que se pronuncia por dentro do ambiente
escolar. (PEREIRA, 2009).

Apesar de parecer contraditoria, essa fala revela as principais relacbes que se estabelecem

entre escola e diagnéstico. A escola é convidada a participar da elaboragio do diagndstico, o
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comportamento da crianga na escola é avaliado e considerado durante o processo de diagndstico.

Entretanto, na maioria dos casos a escola ¢ alijada do fendémeno, apenas organiza uma

modificagio no horario da crianga, sem refletir sobre o significado do diagnéstico e suas

implicagdes no ambiente escolar.

As questoes sobre o modo como o diagnéstico ¢ encarado pela escola também sio

abordadas nas entrevistas. Podemos observar que a coordenadora faz uma reflexdo sobre o

trabalho da escola e uma das professoras reflete sobre sua propria conduta em relagao a este

tema.

um aluno.

Entio, vamos tentar ver como ela chegou, como ela estd o que a gente ta
oferecendo adequadamente a proposta pedagégica? Mas tem professor que se
apega, tem bastante. Tem professor que se apega assim, (...) é por isso que nao
avanca. B por isso, eu ja tentei de tudo, é por isso que ndo avanca. Ele tem esse
diagnéstico, entdo a gente faz um trabalho de articular para gente ir além do
diagnéstico. Para tomar decisdes, a gente ndo precisa sé do diagnéstico, a gente
pode ver ali no pedagégico, mesmo, fortalecer mais a nossa avaliagio
psicopedagdgica que o diagnéstico médico.

A fala da professora diz respeito ao modo como a escola e a a¢ao docente podem rotular

A gente consegue perceber isso as vezes e até no ato de matricula tem
perguntas para os pais responderem, se ele faz algum tratamento, se ele tem
algum distarbio, alguma coisa, e muitos pais ja colocam isso e muitas vezes a
gente, aparentemente, quando a gente pega para fazer uma primeira analise, a
gente fala, esse aqui ¢ hiperativo. A gente ja rotula.

Entretanto ela destaca que o diagndstico pode ajudar

Eu acho importante, eu acho que ¢ importante porque vocé sabendo realmente
0 que ¢ que a crianga apresenta vocé val ter mais condi¢Oes de buscar mais
informacdes, mais atividades que ajude ele a melhorar, que possa, por exemplo,
se ele tem pouca concentragdo para realizar a atividade, o que a gente pode
fazer, atividades mais curtas? Tirar ele da sala por alguns momentos pra ele
participar de uma informatica com a estagiaria dentro do conteudo que a
professora ta trabalhando, ou vice-versa, deixar a estagiaria tomando conta da
turma e a professora dar esse apoio pra ele? Entdo eu acho que ajuda neste
sentido, vocé buscar coisas que vai contribuir para ele melhorar para ele
aprender.
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A coordenadora destaca o diagnoéstico como algo que pode ter uma dupla funcio: a de

cristalizar a situacdo das criangas nos limites do que foi diagnosticado ou a de ajudar o professor a

encarar o aluno de outro modo.

Eu ja vi efeitos de acomodacdo, né? Por isso ele nio aprende e o
professor se acomoda diante desse diagnodstico e talvez tenha um efeito
devastador por que acomodar ¢ prejuizo, mas também ja vi um efeito de
compreender a situagdao daquela crianga. Entao, ele compreende, por isso
que ele tem os sintomas, aqueles sintomas, entdo eu consigo
compreender e consigo propor, agora tarefas para ele, porque o TDAH
principalmente, porque nao é uma crianga que as vezes ele agita muito,
ele vem como indisciplina, as vezes o professor acha que é um ataque a
ele mesmo, sabe, esse menino ¢ indisciplinado, ele nao para quieto, quer
me afrontar, as vezes vem um pouco por esse Viés, e as vezes o professor
tendo esse diagnodstico, o professor diz, nao, nao ¢ isso, é de uma crianga
que nao consegue ainda ter os seus controles, ter tolerancia porque tem
um diagnoéstico. Isso é um facilitador também. Isso é um facilitador
porque o professor pode ver essa crianga de uma outra maneira € nao
aquele que afronta que tudo que ela propoe ele nio faz, entdo tem esses
dois viés na escola [...]

As consideragoes da entrevistada convergem com resultados dos trabalhos de Patto

(2008) e Moysés (2001), que discutem os modos como a escola por vezes se desresponsabiliza

dos processos de fracasso escolar.

A entrevistada aborda a assimilagio dos medicamentos do transtorno com os seguintes

ar gumentos:

Eu acho que, depois que a crianga passa a ter um diagnéstico assinado pelo
médico, psicélogo, eu acho que eles comegam a ver a crianca com outros olhos,
a sociedade, eu acho que ¢ assim. A escola vai ser a mesma coisa, entendeu. O
menino era o terror, terrivel, ninguém queria ficar com ele, depois que ele
comecou a tomar remediozinho, a crianca comecou parece que sabe, os
professores comecou a dar mais atengdo a ele, realmente, ele ¢ uma crianga
doente, ele precisa de cuidados. Eu acho que o diagnéstico, ele em relacio isso,
¢ muito importante.

[...] que a escola quer, que a professora quer ¢ tentar ajudar o aluno, ja que a
gente vai receber com problema, a preocupagio da gente no comego do ano é
o que ¢é esse diagnostico, mas o que que ele significa? Vocé procura ler e vocé
procura a sala de recursos no primeiro encontro que a gente ja tem, pergunta
tudo que é possivel, vai observando o aluno, conversando com a familia, muitas
vezes, a informagdo é tdo pouca que a gente ndo consegue entender e saber
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como lidar com a crianga, o que a gente quer é que a crianga seja diagnosticada
a gente sempre fala, alguma coisa tem, algum problema tem. Qual o problema?
Ter um laudo para vocé saber até onde vai, de onde partir, né ? Como trabalhar
o aluno.

O diagnéstico, para essa professora, assume um papel quase que de diretriz do trabalho
pedagdgico, que deposita alguma esperanca no laudo para estabelecer dinamicas apropriadas de
trabalhado.

Uma entrevistada aponta dificuldades no manejo de situagdes nas quais alguns alunos
realizam atividades diferenciadas. No primeiro momento, a fala busca diminuir as tensoes,
enfatizando a insercao das criancas no grupo. No entanto, quando o assunto concerne as

atividades escolares, a professora sente-se desconfortavel.

A gente vé que as criangas sdo felizes, sdo bem tratadas pelas (outras) criangas,
elas sdo inseridas, mas as vezes eu sinto que: ah professora, eu posso fazer issor?
Nio vai dar, vocé ndo ta conseguindo ler, isso nio dd para vocé. Isso nio vai
dar para mim? Entendeu? Entio fica uma situacio chata. Mas desde o inicio do
ano a gente ja trabalha com eles assim. Vocé vai trabalhar com esta tia, que € a
estagiria que ajuda a gente e vocé vai fazer estas atividades para vocé conseguir
fazer, se eu te der essas aqui, vocé nio vai fazer agora, vocé vai esperar vai fazer
as sua atividades. Agora essas atividades a gente vai fazer junto. Agora vocé vai
fazer também, vocé tem que ver a felicidade deles, quando eles estdo fazendo as
atividades junto com os outros. E eu acho que além dessa escola que a crianca
frequenta, que importante para a socializagdo, a integra¢do, ela tem que ter
outro atendimento sério, com especialista.. nio sel.. com uma outra
organizagdo, num outro espago, que atenda, que ele avance no probleminha que
ele tem, na deficiéncia que ele tem.

O campo de observagao oferecido por essa pesquisa revelou, nas linhas e nas entrelinhas
de todas as pessoas que se manifestaram em relagao ao diagnostico e aos problemas pedagdgicos
a ele relacionados, que se nutria a expectativa de que opinides “realmente abalizadas” pudessem
socorrer a escola a respeito da “desatengao e da hiperatividade dos alunos”. E, nesse sentido, em
se tratando de reconhecer e identificar interpretacGes abalizadas, ndo foram poucas as vezes nas
quais tornou-se perceptivel o prestigio maior da opinido externa em relagao as falas do proprios

protagonistas do trabalhos escolar.
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Collares e Moysés quando entrevistaram professoras para discutir questao semelhante
chegaram a seguinte conclusdao: “[...] qualquer um é competente para solucionar o problema,
menos o professor, na verdade o unico profissional com condi¢oes reais de transformar a sua

prética pedagbgica, em busca do sucesso escolar” (COLLARES E MOYSES, 1997, p. 156).

Consideragdes finais.

Procuramos abordar a realidade escolar de dentro para fora.

As profissionais que contribuiram com a pesquisa trabalham com alunos que, tendo ou
nao deficiéncias, sao reconhecidos como aqueles que precisam de apoio para concretizar a
aprendizagem dos conteddos.

Participam de um contexto no qual sio buscadas as adequagdes de curriculo e dos
objetivos das atividades propostas. A pesquisa demonstrou que em determinados momentos o
trabalho docente dedica grande énfase na criacdo de estratégias para incrementar o aprendizado
do aluno. A especificidade desse trabalho as aproxima dos pais e das situagdes em que
diagnostico e rotulagoes podem “ganhar sentido”.

Nesses momentos em que o diagnéstico parecia “ganhar sentido” felizmente sempre foi
possivel observar a presenca do cuidado para nao estigmatizar o aluno. A aten¢do ao tema
“diagnostico” ¢ mais ampla do que parece e professoras sao cautelosas quando o assunto é o
“transtorno”.

As questdes sobre o diagndstico sao discutidas, mas o que se assiste com frequéncia é a
reducdao do protagonismo da escola em muitas situagdes. As interpretacdes pessoais a respeito
revelam incertezas perante o diagnéstico de TDAH. Muitas vezes foi possivel observar que as
explicagoes sobre o TDAH estao concentradas no impacto do ritmo de vida atual sobre criangas
e adolescentes. Quanto ao repertério da neuroquimica os professores parecem algumas vezes

aguardar revelacoes daqueles que “sao da area”.
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E fato que, a despeito das nuancas percebidas, existe inseguranca ao lidar com alunos que
receberam o diagndstico, ainda que esse diagnostico exerca, muitas vezes, o papel de confirmador
de impressoes sobre a presenca de déficits e deficiéncias.

Quando se concretiza o desafio de escolarizar a crianga com perfil destoante em relagao
ao conjunto mais homogéneo da turma desponta a expectativa do “papel regulador” que o
diagnéstico clinico pode exercer. Em muitos casos o diagnéstico foi o “fiador” da decisio de
encaminhar a crianga para a sala de recursos ou para justificar modificagdes nos horarios e
atividades dos alunos.

Trata-se de uma questio que permanece aberta. Mesmo assim, percebemos a relevancia
dos alertas emitidos pelos autores que se preocupam com a medicalizacio da educacio.
Completamos o tempo de pesquisa convencidos por seus argumentos. Para além desse
convencimento restou certa perplexidade diante da auséncia de estratégias voltadas a fazer do

“déficit de atengao” o mote para repensar o trabalho com todos os alunos.
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