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“UM TRANSTORNO
BEM PESQUISADO

e com validade superior a maioria dos
transtornos mentais e até mesmo de
muitas condicoes médicas”. v
Associacao Médica Americana (Goldman v

e cols., 1998). }

)

verbalize
IDS



\

O DIAGNOSTICO E

FUNDAMENTALMENTE CLINICO, COM BASE EM CRITERIOS
OPERACIONAIS CLAROS E BEM DEFINIDOS, PROVENIENTES DE
SISTEMAS CLASSIFICATORIOS, COMO DSM-IV E/OU CID-10.
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EXAMES DE NEUROIMAGEM |
NEUROFISIOLOGICOS E IESIES ﬁ"
NEUROPSICOLOGICOS

/f"\ T . Y



DESATENCAO HIPERATIVIDADE IMPULSIVIDADE
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PERSISTINDO NA VIDA
ADULTA EM MAIS DA
METADE DOS CASOS.

(Weiss e cols., 1999)
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AO LONGO DOS ANOS

inumeros estudos demonstram alteracoes
neuroquimicas de origem genética, em especial no

sistema dopamineérgico.
(Servan-Schreiber e cols., 1998; Wickelgren, 1997)
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ALTERACOES QUE SAO
CONTORNADAS OU MINIMIZADAS
COM MEDICAMENTOS.

Se revelam eficazes em criancas, adolescentes e
adultos, DESDE QUE, acompanhado de

profissionais capacitados para constantes
re-avaliacoes.
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OBSTACULOS

Jensen (2000) descreve os varios
obstaculos que dificultam uma apropriada
identificacao e a obtencao de dados
cientificamente validos sobre evolucao,
etiologia, prevaléncia e tratamento.

Grandes avancos foram obtidos,
como: quadro clinico melhor definido,
co-morbidades mais detalhadas,
fatores etiologicos investigados, e

pesquisas geneticas,.
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E IMPRESCINDIVEL,

NO ESTABELECIMENTO DA ESTRATEGIA
TERAPEUTICA, DETERMINAR SE HA
CO-MORBIDADADES COM OUTROS
DEFICITS COGNITIVOS OU N
TRANSTORNOS ESPECIFICOS * ¢
DE APRENDIZAGEM.
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O TRATAMENTO
MEDICAMENTOSO

PARECE MODIFICAR O PERFIL
NEUROPSICOLOGICO DE
PORTADORES DE TDAH DE
MODO FAVORAVEL

(Berman e cols., 1999)
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BROWN (2000)

propoe uma classificacao dos sintomas mais
abrangentes do que o DSM-IV. Mediante um
questionario com 40 perguntas, os sintomas
se dividem em 5 grupos: iy
® organizacao e iniciativa;
e focalizac3o e sustentacido da atenc3io;
e manutencao da energia e esforco para
tarefas;
e manejo da interferéncia do afeto;
e memoria de trabalho e recuperacao de
informacoes recentes.
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Proposito da
avaliacao e
Determinar um plano de

tratamento que envolva o
paciente e a familia.

(AACAP, 1997)

verbalize
IDS

PROCESSO DIAGNOSTICO E
CRITERIOS OPERACIONAIS

Pesquisa apurada do funcionamento
da crianca em seu nivel de
desenvolvimento e da natureza de
suas dificuldades de comportamento.
Investigar caracteristicas individuais,
da familia e os fatores ambientais.
Coleta de dados com escola, por meio /-
de questiondrios. wE
Avaliacdo neuropsicomotora, cognitiva | # é
e relato de doencas. S




ENVOLVE AVALIACOES
COMPLEMENTARES
COM OUTROS
PROFISSIONAIS E
ESPECIALIDADES:
AUDITIVO, VISUAL,
PEDAGOGICO.
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METILFENIDATO (MFD)

DE ACORDO COM A FARMACOCINETICA:

Os horarios mais adequados sao os que
antecedem a ida para as atividades
académicas.

Uma outra dose pode ser a tarde.

Para evitar insOnia, nao administrar depois
das 18h.

MFD de acao prolongada (ritalina) apresenta
pico de concentracao plasmatico 4,7h apds a
iIngestao e uma acgao de aproximadamente 8h.

MFD de cdpsula adaptada (concerta) libera em
dois estdgios: 22% do produto atinge o pico
plasmatico apds a primeira hora, o restante é
liberado no processo osmaotico ao longo de

10h.
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Essa formula oferece
vantagens no que se
refere a aderéncia
terapéutica e
manutencao dos
efeitos ao longo do
dia e no entardecer.

(Pelham e cols., 2001).
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EFEITOS COLATERAIS

 IRRITABILIDADE
e ANSIEDADE

e CEFALEIA
e INSONIA

e LABILIDADE EMOCIONAL
e DORES ABDOMINAIS

e ALTERACOES DE HUMOR
e TIQUES

e PESADELOS

e ISOLAMENTO SOCIAL




Adequada
avaliacao
diagndstica

Identificar os
sintomas e
0S prejuizos

Faz de conta
com bonecos
e historias

COMO SERA A TERAPIA?

Avaliar
possiveis
co-
morbidades

Desfazer
rotulos
prévios

Registro de
pensamentos
disfuncionas

(RPD)

Exames de
imagem
do cortex
pré-frontal

Intervencoes
psico
educativas

Treinar a
resolucao de
problemas

Exames de
imagem
do cortex
parietal

Aumentar
a autoestima

Treinar a
resolucao de
problemas

Educacao
sobre o
transtorno
para pais

Repertorio de
instrucoes
de facil
internalizacao

Monitorar e
avaliar
proprias
acoes
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Educacao
sobre o
transtorno
para mestres

Conversas
consigo
mesmo no-
espelho

Planejamento,
rotinae
cronogramas
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FORTALECER O
SISTEMA DE CRENCAS
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FUNCOES EXECUTIVAS
DE UMA CRIANCA

CEREBRO OLHOS

Memoria de trabalho Flexibilidade cognitiva Autocontrole /
controle inibitdriocognitiva
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SEU PEDIDO E
UMA ORDEM?




X
b

COMUNICA:
NAO- VIOLE



COMO FAZER BONS
COMBINADOS?
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OBRIGADA!
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ESPECIALIDADES:

Criancgas
Adolescentes
Adultos
Casais
Familias
Empresas

@ (61) 99651 5763
L Brasilia




