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HISTORIA DO DIAGNOSTICO DO TRANSTORNO DE DEFICIT DE
ATENCAO/HIPERATIVIDADE
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RESUMO

Neste resumo expandido, mencionaremos como foi inicialmente construida a cartografia dos
discursos historicos do diagndstico do Transtorno do Déficit de Atencao/Hiperatividade -
TDAH. Posteriormente, relataremos alguns momentos na histéria oficial do diagnostico
estudando as descri¢cdes na primeira metade do século XX. Em seguida, mencionaremos o
relevo aos elementos morais e politicos da historia oficial do TDAH - fazendo parte dos niveis
mais profundos da constituicdo do diagnéstico do TDAH que ndo s3o explicitados pelo
discurso médico-cientifico. Onde analisaremos a construcao social da histéria do TDAH
como os modelos dos disturbios produzidos pela era dos excessos da informagao, do consumo
de material desenfreado e sem sentido, da cultura somatica, das identidades descartaveis, da
perda da autoridade da familia, da igreja e do Estado. Ainda nesse estudo, hd também os que
identificam um entendimento inerente a proposicdo da patologia da atengdo e da
hiperatividade. Ela desempenha a forma de vida atual e, por assim dizer, normal em todas as
suas desordens associadas com comorbidades importantes que determina o prejuizo no
funcionamento académico ¢ social de criangas e adolescentes afetados. As diferentes versoes
histéricas destacadas e os elementos manifestados e envolvidos pela historia oficial que sao
vistos como parte da constituicdo do diagndstico do TDAH. Que juntos formam a histéria do
TDAH, onde centralizamos nossa analise nos momentos historicos que vincularam as
patologias da aten¢do, do movimento e da vontade de seus argumentos, seus métodos e suas
tecnologias que alteram e mudam, fazendo parte de diferentes processos cientificos e
discursos morais, do final do século XIX ao inicio do século XX.
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1. INTRODUCAO

Desde o final da década de 70, foi principiado o significado do diagndstico do
Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade, inclusive ficava centrada na
hiperatividade, onde concentrou-se na manifestagdo da desatencdo. Bem como identificada e
auxiliadas pelas tecnologias visuais e cinematograficas, o estudo das patologias do
movimento recusa-se aos pré- requisito de um novo olhar psiquidtrico em preparacdo. A
entidade foi renomeada e o diagnostico mais uma vez amplificado: o transtorno podia
proceder com ou sem a presenca do componente hiperativo, (BARKLEY, 1997)

Nessa mesma época, a pesquisa da atencdo estipulava que toda doenca intelectual
registrada em sua sintomatologia se tratava de um déficit atentivo. Na década de 90, o
transtorno foi reinterpretado, uma vez que tinha um efeito inibitivo no mesmo argumento no
qual o engano do constrangimento dava presenca como o obstadculo que estaria na raiz e no
nascimento do desenvolvimento de praticamente todo quadro psicopatologico, (BARKLEY,
1997).

Como o Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH), os diagnosticos
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guarda-chuva agrupados em sua historia fizeram parte do processo através do qual a ciéncia
médica iniciou seu discurso sobre a satide mental de pessoas que ndo eram nem drasticamente
mal desenvolvidas nem mentalmente deficientes, essas pessoas eram mal adaptadas,
(KROKER, 2004).

Os diagnosticos compreendidos na historia do TDAH sd3o aqueles que sustentaram o
processo de patologizacdo das pessoas impossibilitadas de satisfazer as expectativas morais,
politicas e econdmicas da sociedade na qual conviviam. Na historia da psiquiatria, a
patologizacdo do individuo incapaz ou ndo acostumado nao ¢ um julgamento recente, mas, na
constitui¢do do TDAH, ela é conquistada pelas disfungdes adaptativas.

Nessa construgdo do TDAH, o sucesso e o fracasso adaptativo tornaram-se
dependentes do funcionamento cerebral, de sua neuroquimica e suas adaptagdes e corregoes
pontuais. Nesse estudo, ¢ possivel analisar os aspectos que sustentam os vinculos entre a
biologia e a moral da atengdo que alimenta a constitui¢do do diagnostico do TDAH.

Ao definir o TDAH através da linguagem do autocontrole, (BARKLEY, 1997)
salientamos que seu ponto de vista ndo ¢ novo. Na histéria do TDAH, o médico inglés George
Still, no inicio do século, e Virginia Douglas, no final da década de 70, defenderam um ponto
de vista semelhante. Still, Douglas e Barkley teriam em comum ao menos um aspecto que,
para Barkley, ¢ o ponto primordial da andlise tedrica e historica do TDAH: em suas
analises, determinando o transtorno de atencdo e da hiperatividade ¢ um vinculo entre o
defeito neurofisioldgico do sistema inibitorio, o déficit da moral e da vontade, (BARKLEY,
1997).

Em outro lugar (CALIMAN, 2006), discute como Virginia Douglas foi um nome
significativo na constitui¢do do déficit de atengcdo no contexto biomédico e moral da década
de 70. Além de se aplicar a pesquisa do transtorno aos pré-requisitos operacionais da
psiquiatria da época, ao aplicar a disfuncdo da atencdo no centro da patologia da
hiperatividade, Douglas resgatava os antigos estudos das patologias da vontade e vinculados a
pesquisa atual das patologias da aten¢ao.

No estudo, ndo analisamos o trabalho de Douglas, simplesmente destacamos seu papel
no processo de releitura do déficit da atencdo como uma patologia da vontade. Ao resgatar o
entendimento de Barkley, pois, demonstramos que a atual categoria diagnostica do TDAH foi
formada no interior dos dilemas morais, politicos, econdmicos e tecnoldgicos que resgatavam
significativas alteracdes, mas os antigos dilemas das patologias da vontade, (BARKLEY,
1997).

2. MATERIAIS E METODOS

E um estudo descritivo com abordagem qualitativa. Os estudos qualitativos pesquisam a
execugao sistematica dos métodos com a finalidade de efetivar as decisdes do programa de
intervengdo, associando suas bases teoricas, seu processo operacional e sua efetivagdo com o
contexto inserido (ARREAZA; MORAES, 2010).

No entanto, a abordagem qualitativa objetiva incentivar os estudos a pensarem
livremente sobre o tema, revelando abordagens subjetivas de maneira espontanea. Assim, com
a pretensdo da compreensdo do conhecimento, trazendo a interpretacdo do conceito do
fendmeno estudado (MINAYO, 2015).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
Uma pletora de manifestagdes distintas, a partir de suas primeiras descri¢des, essa ¢

uma das criticas ao diagndstico do Transtorno do Déficit de Atencao/Hiperatividade (TDAH).
Quais seriam as descri¢des inicias do TDAH? (RAFALOVICH, 2002).
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Pretensiosamente, essa questdo nos levaria a averiguacdo do transtorno nas
classificagdes psiquiatricas. Nelas, seria preciso investigar os quadros patologicos que se
aproximaram do diagnostico atual, sendo um transtorno neurobiologico, de causas genéticas,
que aparece na infincia e frequentemente acompanha o individuo por toda a sua vida.
Onde se caracteriza por sintomas de desatengdo, inquietude e impulsividade. Sendo chamado
as vezes de DDA (Distarbio do Déficit de Atengao).

No interior da historia oficial que as vincula e as nomeia de TDAH, ocorre alteracdes
entre si o lugar de maior relevancia no conceito da classificagdo. Em certos momentos, o
aspecto mais relevante do quadro era a hiperatividade que, em seguida, foi degradado pela
desatencdo que, também em seguida, foi modificado por um aspecto inferior as fungdes
realizadas.

Houve um periodo em que nenhum deles era aceito como o aspecto definidor do
transtorno. Além disso, avaliando que ndo seja necessario que todos os sintomas estejam
presentes para que o diagnostico do TDAH seja definido, seu relato poderia ser referido pela
influéncia de um dos seus trés sinais primordiais: a hiperatividade, a impulsividade e a
desatencdo que criaram entre si lacos diversos ao longo da historia.

Considerando, que estejamos falando do sexo de menina ou menino, de crianga ou
adulto com TDAH, os sintomas se desdobram em quadros mais especificos, que seriam as
descricdes patoldgicas buscadas no universo da Psicopedagogia, Psicologia infantil,
Psiquiatria, e também da Neurologia.

4. CONCLUSAO

O TDAH foi estabelecido na economia biomédica da atengdo, caracterizada nas
ultimas décadas do século XX. Simultaneamente, pertence a um periodo que excede a
formagdo de seu conceito diagndstico e o vincula a historia do sujeito. Sendo parte de um
processo mais amplo de somatizacdo da identidade do individuo, pertencendo a historia da
constituicdo das biologias morais da vontade e da atencao.

A defesa da causa cerebral e neuroldgica da patologia mental também possui uma
histéria. Seus argumentos, seus métodos e suas tecnologias alteram ¢ mudam, fazendo parte
de diferentes processos cientificos e discursos morais, mas, neles todos, as descrigdes
biologicas das patologias da atengdo e da vontade permitiram que os valores morais
dominantes em cada época fossem naturalizados e inscritos no corpo.

Neste resumo expandido, relatamos como a historia oficial do TDAH ¢ uma
ferramenta importante para o conhecimento de legitimag¢do do discurso neurobioldgico. Ela
nos ¢ util por ofertar informacdes do processo de cerebrizagao da moral e da vontade, do qual
o diagnodstico do TDAH faz parte. No entanto, ela integra esse processo, dando as teorias que
a apoiavam uma face biologica reducionista que nem sempre foi fiel aos postulados
defendidos.

Com isso, a tecnologia de legitimacao do discurso cientifico, omite as faces morais ¢
politicas de seu discurso e suprime as outras vozes que participaram da histéria da
compreensdo ¢ do tratamento das patologias da atencdo e da hiperatividade, que, na histéria
oficial do TDAH, sdo inexistentes ou insuficientes.

Conclui-se, que ligacao determinada entre criancas com TDAH e o universo escolar ¢
mantida pela pertinente relacao do transtorno. Evidencia-se que os sintomas da desatengdo, da
hiperatividade e da impulsividade se manifestam principalmente no ambiente escolar. Esse
ndo ¢ um dado insignificante, mesmo para a histéria oficial da desordem. Sendo que os
quadros precursores do TDAH estdao coligados a problemas escolares. O discurso repreensor
considerado que esse dado ¢ analisa na histéria do TDAH, assim como aquela do dominio e
da medicalizagao infantil (SCHRAG & DIVOKY, 1975).
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