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PROJETO DE LEIN{) 3 32019
PROCESSO N4 [ 2019

Obriga as escolas publicas e privadas, no 4mbito
do Municipio de Diadema, a disponibilizar
AFCY P e o e atendimento especializado aos alunos com
<H9) ‘«l)'MISDAO(OE‘.)) e i Transtorno do Déficit de Aten¢do com
Hiperatividade (TDAH), na forma que especifica.

o
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: < O Vereador Antonio Marcos Zaros Michels, no

*//5/* 07 QOJQ uso e gozo das atribuigdes legais que lhe confere
=S | - o artigo 47 da Lei Organica do Municipio de
T Diadema, combinado com artigo 161 do
Regimento Interno, vem apresentar, para
apreciagdo e votagdo Plendria, o seguinte
PROJETO DE LEI:

TR oy W et

ARTIGO 1° - As escolas puiblicas e privadas, no d&mbito do Municipio de Diadema, ficam
obrigadas a disponibilizar atendimento especializado aos alunos com Transtorno do Déficit de
Atengéo com Hiperatividade (TDAH) consistente em assegurar, em sala de aula, a colocagdo
de assentos na primeira fileira e, sempre que possivel, afastados das janelas, cartazes e outros
elementos que possam causar distracéo.

Paragrafo tinico — O aluno diagnosticado com TDAH poder4, havendo condi¢des técnicas,
realizar as atividades de avaliagdo e provas durante o ano letivo em local diferenciado, com o
auxilio de professor especializado e com maior tempo de duragéo das atividades de avaliagdo
e provas.

ARTIGO 2° - Para o atendimento ao disposto no artigo 1° desta Lei, os pais ou responsaveis
pelo aluno deverdo apresentar laudo médico que comprove o TDAH, emitido por neurologista
ou psiquiatra.

ARTIGO 3° - O Executivo Municipal regulamentara a presente Lei, no que couber.

ARTIGO 4° - As despesas com a execugdo desta Lei correrdo por conta de dotagdes
orgamentarias proprias, consignadas no orgamento vigente, suplementadas, se necessario.

ARTIGO 5° - Esta Lei entrara e\rx\jigo yadata de sua publicago.
Di
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JUSTIFICATIVA

O que é o TDAH?

O Transtorno do Déficit de Atengdo com Hiperatividade (TDAH) é um transtorno
neurobiologico, de causas genéticas, que aparece na inféncia e frequentemente acompanha o
individuo por toda a sua vida. Ele se caracteriza por sintomas de desatengfo, inquietude e
impulsividade. Ele € chamado as vezes de DDA (Disttrbio do Déficit de Atengdo). Em inglés,

também € chamado de ADD, ADHD ou de AD/HD.

Existe mesmo o TDAH?

Ele ¢ reconhecido oficialmente por vérios paises e pela Organizagio Mundial da Saude
(OMS). Em alguns paises, como nos Estados Unidos, portadores de TDAH séo protegidos

pela lei quanto a receberem tratamento diferenciado na escola.
Naio existe controvérsia sobre a existéncia do TDAH?

N&o, nenhuma. Existe inclusive um Consenso Internacional publicado pelos mais renomados
médicos e psicélogos de todo o mundo a este respeito. Consenso é uma publicagdo cientifica
realizada apds extensos debates entre pesquisadores de todo o mundo, incluindo aqueles que
ndo pertencem a um mesmo grupo ou instituigdo e nfo compartilham necessariamente as

mesmas ideias sobre todos os aspectos de um transtorno.
Por que algumas pessoas insistem que o TDAH nio existe?

Pelas mais variadas razdes, desde inocéncia e falta de formagéo cientifica até mesmo ma-fé.
Alguns chegam a afirmar que “o TDAH néo existe”, é uma “inven¢fo” médica ou da indistria
farmacéutica, para terem lucros com o tratamento.

No primeiro caso se incluem todos aqueles profissionais que nunca publicaram qualquer
pesquisa demonstrando o que eles afirmam categoricamente e ndo fazem parte de nenhum
grupo cientifico. Quando questionados, falam em “experiéncia pessoal” ou entfo relatam
casos que somente eles conhecem porque nunca foram publicados em revistas especializadas.

Muitos escrevem livros ou tém sitios na Internet, mas nunca apresentaram seus “resultados”
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em congressos ou publicaram em revistas cientificas, para que os demais possam julgar a

veracidade do que dizem.

Os segundos sdo aqueles que pretendem “vender” alguma forma de tratamento diferente
daquilo que € atualmente preconizado, alegando que somente eles podem tratar de modo

correto.

Tanto os primeiros quanto os segundos afirmam que o tratamento do TDAH com
medicamentos causa consequéncias terriveis. Quando a literatura cientifica é pesquisada, nada
daquilo que eles afirmam é encontrado em qualquer pesquisa em qualquer pais do mundo.
Esta ¢ a principal caracteristica destes individuos: apesar de terem uma “aparéncia” de

cientistas ou pesquisadores, jamais publicaram nada que comprovasse o que dizem.

O TDAH é comum?

Ele € o transtorno mais comum em criancas e adolescentes encaminhados para servigos
especializados. Ele ocorre em 3 a 5% das criangas, em varias regides diferentes do mundo em
que jé foi pesquisado. Em mais da metade dos casos o transtorno acompanha o individuo na

vida adulta, embora os sintomas de inquietude sejam mais brandos.
Quais sio os sintomas de TDAH?

O TDAH se caracteriza por uma combinagéo de dois tipos de sintomas:
1) Desatencio
2) Hiperatividade-impulsividade

O TDAH na inféncia em geral se associa a dificuldades na escola e no relacionamento com
demais criangas, pais e professores. As criancas sdo tidas como “avoadas”, “vivendo no
mundo da lua” e geralmente “estabanadas” e com “bicho carpinteiro” ou “ligados por um
motor” (isto €, ndo param quietas por muito tempo). Os meninos tendem a ter mais sintomas
de hiperatividade e impulsividade que as meninas, mas todos sdo desatentos. Criangas e
adolescentes com TDAH podem apresentar mais problemas de comportamento, como por
exemplo, dificuldades com regras e limites.

Em adultos, ocorrem problemas de desatengfio para coisas do cotidiano e do trabalho, bem
como com a memoria (sdo muito esquecidos). SHo inquietos (parece que sé relaxam

dormindo), vivem mudando de uma coisa para outra e também séo impulsivos (“colocam os
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carros na frente dos bois™). Eles tém dificuldade em avaliar seu préprio comportamento e
quanto isto afeta os demais & sua volta. Sdo frequentemente considerados “egoistas”. Eles tém

uma grande frequéncia de outros problemas associados, tais como o uso de drogas e alcool,

ansiedade e depressdo.

Quais sio as causas do TDAH?

Ja existem inumeros estudos em todo o mundo — inclusive no Brasil — demonstrando que a
prevaléncia do TDAH ¢ semelhante em diferentes regides, o que indica que o transtorno n#o é
secunddrio a fatores culturais (as praticas de determinada sociedade, etc.), 0 modo como os
pais educam os filhos ou resultado de conflitos psicolégicos.

Estudos cientificos mostram que portadores de TDAH tém altera¢es na regifo frontal e as
suas conexdes com o resto do cérebro. A regido frontal orbital é uma das mais desenvolvidas
no ser humano em comparagdo com outras espécies animais e ¢ responsavel pela inibig¢do do
comportamento (isto &, controlar ou inibir comportamentos inadequados), pela capacidade de

prestar aten¢do, memoria, autocontrole, organizagdo e planejamento.

O que parece estar alterado nesta regidio cerebral é o funcionamento de um sistema de
substdncias  quimicas chamadas neurotransmissores (principalmente dopamina e
noradrenalina), que passam informagdo entre as células nervosas (neurdnios).
Existem causas que foram investigadas para estas alteracdes nos neurotransmissores da regido

frontal e suas conexdes.
A) Hereditariedade:

Os genes parecem ser responséveis ndo pelo transtorno em si, mas por uma predisposi¢do ao
TDAH. A participagdo de genes foi suspeitada, inicialmente, a partir de observagdes de que
nas familias de portadores de TDAH a presenga de parentes também afetados com TDAH era
mais frequente do que nas familias que ndo tinham criancas com TDAH. A prevaléncia da
doenga entre os parentes das criangas afetadas é cerca de 2 a 10 vezes mais do que na
populacdo em geral (isto é chamado de recorréncia familial).

Porém, como em qualquer transtorno do comportamento, a maior ocorréncia dentro da familia
pode ser devido a influéncias ambientais, como se a crianga aprendesse a se comportar de um
modo “desatento” ou “hiperativo” simplesmente por ver seus pais se comportando desta
maneira, 0 que excluiria o papel de genes. Foi preciso, entdo, comprovar que a recorréncia

familial era de fato devida a uma predisposigio genética, e ndio somente ao ambiente. (..
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A partir dos dados destes estudos, o préximo passo na pesquisa genética do TDAH foi
comegar a procurar que genes poderiam ser estes. E importante salientar que no TDAH, como
na maioria dos transtornos do comportamento, em geral multifatoriais, nunca devemos falar
em determinagéo genética, mas sim em predisposigdo ou influéncia genética. O que acontece
nestes transtornos € que a predisposigdo genética envolve varios genes, € ndo um tnico gene
(como € a regra para vdrias de nossas caracteristicas fisicas, também). Provavelmente nfo
existe, ou ndo se acredita que exista, um tnico “gene do TDAH”. Além disto, genes podem
ter diferentes niveis de atividade, alguns podem estar agindo em alguns pacientes de um modo
diferente que em outros; eles interagem entre si, somando-se ainda as influéncias ambientais.
Também existe maior incidéncia de depressdo, transtorno bipolar (antigamente denominado
Psicose Maniaco-Depressiva) e abuso de alcool e drogas nos familiares de portadores de

TDAH.
B) Substincias ingeridas na gravidez:

Tem-se observado que a nicotina e o alcool quando ingeridos durante a gravidez podem
causar alteragSes em algumas partes do cérebro do bebg, incluindo-se ai a regido frontal
orbital. Pesquisas indicam que mfes alcoolistas tém mais chance de terem filhos com
problemas de hiperatividade e desatengfo. E importante lembrar que muitos destes estudos
somente nos mostram uma associagdo entre estes fatores, mas nfio mostram uma relagéo de

causa e efeito.

C) Sofrimento fetal:

Alguns estudos mostram que mulheres que tiveram problemas no parto que acabaram
causando sofrimento fetal tinham mais chance de terem filhos com TDAH. A relagdo de causa
ndo € clara. Talvez mées com TDAH sejam mais descuidadas e assim possam estar mais
predispostas a problemas na gravidez e no parto. Ou seja, a carga genética que ela propria tem

(e que passa ao filho) é que estaria influenciando a maior presenca de problemas no parto.
D) Exposi¢io a chumbo:

Criangas pequenas que sofreram intoxicagdo por chumbo podem apresentar sintomas
semelhantes aos do TDAH. Entretanto, nfio ha nenhuma necessidade de se realizar qualquer
exame de sangue para medir o chumbo numa crianga com TDAH, Ja que isto € raro e pode ser

facilmente identificado pela histéria clinica.
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E) Problemas Familiares:

Algumas teorias sugeriam que problemas familiares (alto grau de discordia conjugal, baixa
instrugdo da mée, familias com apenas um dos pais, funcionamento familiar cadtico e familias
com nivel socioeconémico mais baixo) poderiam ser a causa do TDAH nas criangas. Estudos
recentes t€ém refutado esta ideia. As dificuldades familiares podem ser mais consequéncia do
que causa do TDAH (na crianga € mesmo nos pais).

Problemas familiares podem agravar um quadro de TDAH, mas nfo causa-lo.

F) Outras Causas

Outros fatores ja foram aventados e posteriormente abandonados como causa de TDAH:

1. corante amarelo

2. aspartame

3. luz artificial

4. deficiéncia hormonal (principalmente da tiredide)

5. deficiéncias vitaminicas na dieta.

Todas estas possiveis causas foram investigadas cientificamente e foram desacreditadas.

(Fonte: ABDA — Associagio Brasileira do Déficit de Atengdo - https://tdah.org.br/sobre-
tdah/o-que-e-tdah/).
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