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RESUMO - Este estudo de revisdo sistemdtica teve como objetivo
levantar as pesquisas que investigaram o efeito da atividade fisica realizada
no ambiente escolar em criangas com Transtorno de Déficit de Atencéao e
Hiperatividade (TDAH). Quinze estudos reuniram os critérios de inclusao
estipulados e foram divididos em dois grupos, tendo como base a observacao
do efeito da atividade fisica sobre os sintomas de TDAH considerando as
adaptacgoes agudas e cronicas. Os programas de atividade fisica empregados
eram variados, como os exercicios respiratérios do programa de ioga e a
pratica de diferentes modalidades esportivas, individuais e coletivas. Os
resultados dos estudos apontam para a melhora dos sintomas do TDAH,
tanto nas pesquisas que analisaram os efeitos agudos quanto crénicos das
intervencoes. Conclui-se que hé efeitos benéficos da atividade fisica nos
sintomas de TDAH em criancgas e jovens e ressalta-se o protagonismo da
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escola como um espaco possivel para o desenvolvimento de diferentes
estratégias de intervencao fisica com potencial efeito sobre o TDAH.

UNITERMOS: Atencédo. Hiperatividade. Educacao Fisica. Esporte.

INTRODUCAO

O Transtorno do Déficit de Atencao e Hipe-
ratividade (TDAH) é um transtorno do neuro-
desenvolvimento caracterizado por niveis pre-
judiciais de desatencao, desorganizacao e/ou
hiperatividade-impulsividade!. Ele se manifesta
durante a infancia e frequentemente acompanha
o individuo por toda sua vida. Levantamentos
populacionais sugerem que o TDAH ocorre em
diferentes grupos étnicos e afeta 5% das criancas
e 2,5% dos adultos!?.

O Manual Diagnéstico e Estatistico de Trans-
tornos Mentais (DSM-5) subdivide o TDAH em
trés subtipos (apresentacdo combinada desaten-
to e hiperativo, apresentacdo predominantemen-
te desatenta e apresentacao predominantemente
hiperativa/impulsiva), os quais ainda podem ser
classificados em trés niveis de gravidade'.

Criancas com TDAH apresentam, frequente-
mente, dificuldade de aprendizagem e de
relacionamento, gerando conflitos sociais que
podem ocorrer tanto no ambiente familiar como
em outros ambientes de convivio da crianga como
a escola, o que leva a inumeros desafios, tanto na
relacdo com professores como com colegas de
classe ou a prépria realizagdo das tarefas esco-
lares!®. Portanto, é imprescindivel que o profes-
sor reconheca a possibilidade de desenvolver e
aplicar métodos de intervencao mais adequados
para o aluno com necessidade especial, dentro
do ambiente da sala de aula®.

Um numero crescente de pesquisas tem
apontado para os efeitos benéficos da atividade
fisica sobre os sintomas de TDAH®>%. Estudos
recentes, como o de Burkart et al.”, com crian-
cas tipicas, e de Smith et al., com criangas com
TDAH, tém demonstrado o efeito do exercicio
fisico em criancas da educacéo bésica, indicando
melhoras nos comportamentos relacionados ao

controle inibitério, comportamento desafiador e
a tarefas motoras e cognitivas. Tais estudos suge-
rem ainda que a intervencao baseada em ativida-
de fisica possa gerar resultados ainda melhores
quando aplicada a criancas pré-escolares’®.

Entretanto, os estudos que investigam os
beneficios de diferentes estratégias de atividade
fisica sobre a proficiéncia motora e desempenho
cognitivo no TDAH sdao limitados®. O estudo de
Schmidt et al.'°, que investigou o efeito de 6 se-
manas de diferentes tipos de atividades fisicas
sobre as funcoes executivas de 181 criancas com
idade entre 10 e 12 anos, sendo que 8 criancas
possuiam diagndstico com TDAH, revelou que
ambas as intervencodes (jogos de equipe e exer-
cicios aerdbicos) tiveram um impacto positivo
sobre a aptiddo aerdbica infantil (aumento de
4-5% em VO,max estimado). Uma importante
melhoria no desempenho nas func¢oes executivas
foi encontrada apenas no grupo que participou
dos jogos de equipe e ndo no exercicio aerébio
ou condicao de controle. Em funcao disto, con-
cluiram que a inclusao de demanda cognitiva em
atividade fisica parece ser o tipo mais promissor
de intervencao de longo prazo para melhorar as
funcoes executivas em criancas.

Nos ultimos anos, pesquisadores tém inves-
tigado o potencial de programas de intervencao
fisica variados na melhora das competéncias
sociais e o desempenho motor no TDAH!!. Sendo
a escola um espaco onde tais competéncias sdo
desenvolvidas, direta e indiretamente, de forma
estruturada e nao estruturada, ela tem potencial
para assumir um papel estratégico na promocgao
de programas de intervencao fisica que pos-
sam beneficiar criancas e jovens com queixas
de sintomas de desatencao e hiperatividade e
aquelas com o diagnostico de TDAH. Neste ce-
nario, caberia ao professor de educacéo fisica o
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protagonismo no desenvolvimento, aplicacao e
avaliacao do programa de intervencao na esco-
la, incentivando esta populacao a participar de
forma integrada.

Além dos efeitos fisioldgicos induzidos pelo
exercicio sobre o cérebro, cabe ressaltar também
os estimulos produzidos por meio dos processos
pedagodgicos da atividade fisica e do esporte. O
aprendizado do convivio social, do respeito ao
adversario, do conhecimento das regras, das
técnicas e das taticas do jogo podem favorecer
os circuitos neurais recém-desenvolvidos pelo
exercicio fisico!?.

A fim de melhor compreender os efeitos
da atividade fisica na escola em criancas com
TDAH e estabelecer novas direcoes acerca do
delineamento de pesquisas futuras, este artigo
teve como objetivo conduzir uma revisao siste-
matica sobre as pesquisas que investigaram o
efeito da atividade fisica realizadas no ambiente
escolar sobre os sintomas de TDAH em criancas
e jovens.

METODO

Foi realizado um levantamento de estudos
que investigaram a relacao entre TDAH e ati-
vidade fisica em criancas nas bases de dados
PubMed e SciELO, utilizando os seguintes
descritores e seus correlatos em inglés: “TDAH"
AND “CRIANCA" AND (“EDUCACAO FisIca"
OR "EXERCICIO" AND “ATIVIDADE FiSICA"
AND "ESPORTE"); ADHD AND CHILDREN
AND (“PHYSICAL EDUCATION" OR “EXERCISE”
OR “PHYSICAL ACTIVITY” OR “SPORT”).

Os critérios de selecao dos artigos foram: 1)
artigos publicados no periodo de 01/05/2005 a
29/02/2019; 2) artigos originais com dados empi-
ricos; 3) pesquisas realizadas com criancas com
diagndstico confirmado; 4) pesquisas realizadas
no ambiente escolar. Os artigos localizados
foram entdao selecionados primeiramente pelo
titulo e resumo.

Ap0s leitura do titulo e resumo, foram exclu-
idos artigos que nao tratavam de criancas com
TDAH, que néao possuiam intervencdo. Foram
excluidos, também, artigos que objetivavam
melhoras apenas nos aspectos fisicos da crianca
como obesidade, resisténcia aerobica, resisténcia
muscular e flexibilidade.

Na Tabela 1 é descrita a quantidade de artigos
selecionados apo6s a utilizacdo dos critérios de
exclusao. A Figura 1 descreve o fluxograma da
busca nas bases de dados com as respectivas
quantidades de artigos encontrados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Apobs andlise dos desenhos experimentais
empregados nos estudos, os resultados foram
agrupados em duas linhas metodolégicas,
aquelas que investigaram os efeitos agudos e
aquelas que investigaram os efeitos cronicos
induzidos pelo exercicio fisico. Na Tabela 2 sdo
apresentados os estudos que investigaram o
efeito agudo do exercicio fisico (uma sessdo de
treinamento com duracao entre 5 e 30 minutos
de intervencdo), com sua respectiva casuistica,
medida e instrumentos utilizados, tipo de inter-
vencao e principais resultados, e na Tabela 3 sao

Tabela 1 - Artigos nas duas bases de dados ap6s cada etapa de exclusao.

Resultados
pusca ncal | AP0y e Com rudugte d
TDAH +Crianga+Exercicio 127 13 13
TDAH+Crian¢a+Esporte 127 13 03
TDAH+Crian¢a+Atividade Fisica 71 06 00
Total 325 32 16

TDAH= Transtorno do Déficit de Atengdo e Hiperatividade
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PubMed SciELO
320 encontrados 5 encontrados
TOTAL 325
Excluidos apds leitura
INCLUIDOS 32 do titulo @ resumo
l 293
Excluidos
duplicidade
15
EFEITO AGUDO EFEITO CRONICO
5

Figura 1 - Fluxograma da busca nas bases de dados.

apresentados os estudos que avaliaram o efeito
crbnico (de 3 a 12 semanas) do treinamento
fisico.

Entre as pesquisas que avaliaram o efeito
agudo do exercicio fisico, trés modelos experi-
mentais adotados tiveram duracdo de aproxi-
madamente 30 minutos®! e em dois estudos
a duracao foi de 5 minutos™®. De forma geral,
os estudos que avaliaram o efeito agudo da ati-
vidade fisica empregaram exercicios em esteira
rolante, corridas e circuitos ludicos.

Duas pesquisas observaram que, quanto
maior o nivel de atividade fisica, menor eram
os indicadores de depressao em adolescentes
com TDAH? e que realizar atividades antes do
inicio das aulas melhora o humor de criangas
com TDAH™.

Melhoras no funcionamento executivo foram
encontradas em duas pesquisas. A pesquisa de
Gawrilow et al.', além de investigar a associacao
entre o nivel de atividade fisica e o cotidiano de
criancas com diferentes graus de hiperatividade,
avaliou e efeito do exercicio fisico de curta du-
racao sobre a funcao executiva de criancas com
TDAH. Neste estudo, dois grupos de criangas
foram aleatoriamente separadas, sendo que o
grupo 1 realizou 5 minutos de exercicio fisico

vigoroso, enquanto o grupo 2 manteve-se 5
minutos em repouso. Ao final, ambos os grupos
realizaram um teste que avaliou as funcoes exe-
cutivas, tendo melhores resultados o grupo que
realizou o exercicio fisico do que o outro grupo.

Chang et al.’® avaliaram o efeito de 30 mi-
nutos de exercicio aerébio de intensidade mo-
derada sobre funcao executiva de 40 criancas
e adolescentes divididos em dois grupos de 20
criangas. Um grupo foi submetido a 30 minutos
de corrida, de intensidade moderada, em esteira
rolante, enquanto o outro grupo ficou assistindo
um video sobre corrida. O grupo que se exerci-
tou demonstrou melhora nas fungoes executivas
medidas pelo teste Stroop e pelo teste Wisconsin
de classificacdo de cartas (WCST). Dois aspectos
importantes da pesquisa de Chang et al.’® e que
exigem um olhar cauteloso para os resultados, é
o pequeno numero amostral e a falta de controle
do uso de medicamentos.

Em trés trabalhos foram observadas melhoras
em indicadores de atencao!'. O estudo de
Silva et al.'” avaliou a concentragdo (atencgéo
sustentada) em quatro grupos de criancas e
adolescentes, sendo dois grupos de 28 partici-
pantes com TDAH (experimental e controle) e
dois grupos com 28 participantes sem TDAH
(experimental e controle). Os grupos experimen-
tais foram submetidos a 5 minutos de exercicio
intenso seguidos de uma tarefa em ambiente
virtual. O grupo experimental com TDAH teve
desempenho 30% melhor do que o grupo com
TDAH que nao se exercitou, equiparando-se ao
grupo controle sem TDAH. Um dado interessan-
te deste estudo foi que o grupo controle (sem
TDAH) que néo se exercitou teve desempenho
42% melhor que o grupo controle que realizou
0 exercicio, entretanto, autores indicam neces-
sidade de estudos futuros.

Pontifex et al.'® avaliaram uma tnica sessdo
de 20 minutos de exercicio aerébio de intensida-
de moderada, em uma esteira rolante, e 20 mi-
nutos de leitura sobre a atencao. Vinte criancas
com e 20 criangas sem TDAH foram avaliadas
utilizando imagem de ressonancia magnética do
cérebro e desempenho académico, sendo que o
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grupo controle fez uma sessao de leitura durante
este tempo. Tanto o grupo com TDAH quanto
o grupo sem TDAH exibiram maior precisao e
processamento das respostas apos a sessao de
exercicio. Foi observado também melhor desem-
penho nas areas de leitura e de aritmética apods
o exercicio em ambos os grupos.

O efeito de exercicios didrios, com a duracao
de 31 minutos por 12 semanas, antes do inicio
das aulas, foi avaliado por Hoza et al.™ sobre o
comportamento, o0 humor e o relacionamento com

outras criancas. Foram avaliadas 94 criancas
com TDAH e 108 criangas sem TDAH divididas
em dois grupos (experimental e controle). Os
resultados mostraram que o grupo experimental
obteve reducao na desatencao.

Todos os estudos selecionados que avaliaram
o efeito cronico do exercicio basearam-se em
esportes como o Summer Treatment Program'#'°,
basquetebol?, ténis de mesa?!, ioga??, natacao?
um programa educativo®'!.

Dois estudos'®* utilizaram o Summer Treatment
Program (STP) como programa de intervencéo.

Tabela 2 - Estudos que investigaram os efeitos agudos do exercicio fisico no TDAH.

Estudo (C:;lgzg(;; Medida e Instrumento Intervencao ;;;Eftlgg:)ss
Chang et GE,,,, =20 | O Medida: Frequéncia Cardiaca, GE 30 minutos | GE obteve resultados
al., 2012. (m=10,45 Frequéncia Cardiaca de Reserva, de exercicio melhores no teste
anos); Escala de Esforgo Percebido. aerobio (corrida) de Stroop e no teste
GC,pyy N=20 | Instrumento: Frequencimetro Polar | com intensidade WCST.
(m=10,42 anos) | S610i; moderada (50-
0 Medida: Fung¢oes Executivas. 70%) em esteira
Instrumento: Teste de Stroop e o rolante.
Teste Wisconsin de Classificagao de
Cartas.
Hoza et N=202 0O Medida: Capacidade 31 minutos de | Resultados indicaram
al., 2015 | (m=6,83 anos); | cardiorrespiratéria Instrumento: atividade fisica menor aderéncia
GC =94, Corrida Progressiva de Resisténcia de intensidade do GE™" do que
GE,,,,=49, GC | Aerdbica e Cardiovascular (PACER) moderada a seu controle. A
=55, 0 Medida: Uso de medicamento. vigorosa em atividade fisica foi
GC=108, Instrumento: Questiondrio; formato de eficaz na redugdo nos
GE=45, 00 Medida: Escala de sintomas circuito Iadico. sintomas de TDAH
GCypi=53 | TDAH. Instrumentos: Pittsburgh como a desatengdo,
Modified Conners Parent Teacher Sc ale hiperatividade,
(Pelham'’s). impulsividade e
comportamento
opositor. Pais
relataram melhora
do humor do filho
em casa.
Silva et GE ,,=28; O Medida: Aten¢do. Instrumento: 5 minutos de Grupo experimental
al., 2015. GC =28 Tempo para conclusao de diferentes corrida e inicio com TDAH teve
(10-16 anos) | etapas dos jogos computadorizados imediato ao teste desempenho 30%
“Prince of Persia” e “Raiders of the Lost | computadorizado. | maior que o grupo
Treasure”; controle com TDAH
0O Medida: Frequéncia cardiaca alvo e alcangou 0 mesmo
Instrumentos: Método de Karvonen nivel de desempenho
para defini¢do da frequéncia cardiaca. do grupo controle
sem TDAH.
continua...
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Tabela 2 - Estudos que investigaram os efeitos agudos do exercicio fisico no TDAH.

Estudo (C:mﬂ:::g(s Medida e Instrumento Intervencao lfgﬁftlapg:)ss
Pontifex Grupo 0 Medida: Identificagdo do subtipo GE e GC 20 Ambos os grupos
et al., TDAH-C, n=6 |de TDAH. Instrumentos: Escala de min. de exercicio apresentaram
2013 (9,3%0,3); Avaliacdo de TDAH - 1V; aerdbico em aumento na precisao
TDAH-I, n=11 | O Medida:Controle inibitério esteira rolante ¢ no processamento
(9,5+0,3); Instrumento: Teste flanqueador de elétrica, 65-75% da resposta apds se
TDAH-H, n=3 | Eriksen; da frequéncia exercitarem. Além
(9,6%+0,9) ¢; 01 Medida: Potencial cerebral cardiaca maxima, disso, um maior
GC saudavel, | relacionado a evento Instrumento: alternando desempenho nas
n=20 (9,8+0,1) | Neuroscan Synamps 2 diariamente com areas de leitura e
0 Medida: Avaliagdo da compreensdo, | 20 minutos de de aritmética foi
alfabetizagdo e aritmética. leitura. observado ap6s o
Instrumento: Wide Range Achievement exercicio em ambos
Test (WRAT3); 0S grupos.
0 Medida: avaliagdo cognitiva
Instrumento: Teste Kaufman
Abreviado de Inteligéncia
0 Medida: Prontiddo para a Atividade
Fisica Instrumento: Questiondrio de
Prontidao de Atividade Fisica
0 Medida: Estagio de
desenvolvimento maturacional.
Instrumento: Questionario Tanner
Staging System;
0 Medida: Avaliagdo da comunica¢do
social Instrumentos: Questiondrio de
Comunicagao Social;
0 Medida: Avalia¢do do
comportamento. Instrumento:
Checklist do Comportamento Infantil,
O Medida: Avaliagdo do
comportamento. Instrumento: Escala
de Avaliagdo do Comportamento
Disruptivo.
Gawrilow Estudo 1. Estudo 1 Estudo 1: Estudo 1:
et al., GE,,,, N=38 | O Medida: Avaliacdo Avaliagdo do nivel Nivel mais alto
2016 (m=14,37 comportamento depressivo. de atividade fisica de atividade
anos); Instrumento: Daily Depressed Affect diaria fisica apresenta
Estudo 2. 0O Medida: Atividade ffsica. Estudo 2: correlacdo negativa
GE,,,, N=47 | Instrumento: Pedometro 5 minutos com sintomas de
(m=10,47) O Medida: Hiperatividade. saltando em depressao diérios.

Instrumento: Strengths and
Difficulties.

Estudo 2

0 Medida: Teste de atengdo.
Instrumento: Frankfurter Adaptiver
Konzentrationsleistungstungs-TEST-II

um trampolim
elastico.

Estudo 2:
Melhora na
resposta inibitéria
e diminuig¢do do
numero de erros
no teste de aten¢ao
sustentada.

NI=Nao informado; Teste de Proficiéncia Motora de Bruininks-Oseretsky, 22 edigdo (BOT2); TDAH="Transtorno do Déficit de
Atencao e Hiperatividade
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Tabela 3 - Estudos que investigaram os efeitos cronicos do exercicio fisico no TDAH.

Estudo Casuistica Medida e Intervencao Principais
(Amostra) Instrumento ¢ Resultados

Yamashita et al., GE,,,, N=137 | 0 Medida: Desempenho Treinamento das Participantes

2011. (6-12 anos) | e fungdo cognitiva habilidades esportivas apresentaram

Instrumento: WISC-III
e Bateria CogState;

0O Medida: habilidades
esportivas e sociais.

Instrumento: Avaliagdo

do desempenho e

conhecimento, Cartao de

relatério diario.

elegiveis se participaram

individuais e
coletivas (3h); aula
de informatica (1h).
Participantes foram

por duas ou trés
semanas durante um
dos anos do projeto do
Summer Treatment
Program (STP).

melhora nas fungdes
executivas (atencdo,
memoria, memoria
de trabalho),
resultando na
melhora na escala
de classificagdo do
TDAH.

O’Connor et al.,
2014.

N=98 (m=6,64
anos);
GE,,,n=52;

GC. ., n=46

TDAH

0 Medida:
Competéncia atlética
Instrumento:

conhecimento esportivo;

habilidade para a tarefa;

precisdo chute, controle,

langamento, agarrar,
golpear;

0 Medida: Proficiéncia
motora Instrumento:
Bruininks-Oseretsky
Test of Motor
Proficiency

Participagdo do Summer

Treatment Program
(STP), que dispunha
de 9h de programagao
didria durante 8
semanas

Os participantes
aumentaram seus
conhecimentos e o

desempenho atlético
nas modalidades
esportivas que
praticaram. Melhora
na proficiéncia
motora também
foi observada.
Entretanto, algumas
habilidades motoras,
como chutar,
langar e rebater
mantiveram-se
inalteradas.

Ziereis & Jansen,
2015.

N=43 (7-12
anos)
TDAH n= 13’
GE2 n=14

TDAH

GC2,,,, n=16

GE1

Teste dos Digitos
ordem direta e inversa
e Sequéncia de Letras
e Ntumeros de HAWIK-
IV, Blocos de Corsi.
M-ABC2, FBB-ADHS,
KITAP

manipulagdo e outro G2

12 semanas de
atividades G1 com
foco em atividades

da habilidade e

esportivo normal sem
foco especifico G3 sem
intervengao

Os resultados
demonstraram que
ambos os grupos se

safram melhor do
que o grupo controle
e que tanto o grupo
1 quanto o grupo 2
obtiveram melhora
nos indices o que,
para os autores,
representa que a
melhora independe
do tipo de atividade
fisica.

continua...
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Tabela 3 - Estudos que investigaram os efeitos cronicos do exercicio fisico no TDAH.

Estudo Casuistica Medida e Intervengdo Principais
(Amostra) Instrumento Resultados
Kang et al., 2011. GE ,,,n=15 | O Medida: Seis semanas, duas vezes| O GE,,  apresentou
(m=8,4+0,9 | Classificagdo do TDAH | por semana (12 sessodes)| melhores resultados
anos); Instrumento: Escala com 90 minutos de do que o GC,,,,, no
GC,p,yn=13 | DuPaul’s de para pais duragao. DuPaul’s ADHD
(m=8,6+1,2 |e professores (versdao GE™ participou de Rating Scale e no
anos) coreanay); atividades esportivas; (K-ARS-PT), em
0 Medida: Desatengdo, | GC™*! participou de fung¢des cognitivas
impulsividade- atividades educacionais. | 7Trail-Making Test
hiperatividade part B (TMT B)
Instrumento: Escala apods o programa de
K-ARS-PT; intervencgao.
0O Medida: A atitude
Fung¢ao Executiva cooperativa do
Instrumento: Teste GE,,,, também
dos Simbolos de Digitos foi maior que no
(KEDI-WISC), Teste das GC
Trilhas parte B (TMT B);
0 Medida: Habilidades
sociais Instrumento:
Sistema de Avaliagdo
de Habilidades Sociais
(SSRS)
Pan et al., 2019. N=60 (7-12 | O Medida: Classificagdo| Programa de exercicio | O GE™"apresentou
anos) do TDAH Instrumento: fisico durante aulas melhora nos
GE,,,,n=15 | Versdo Chinesa do Teste de ténis de mesa, com testes de controle
(m=9,08+1,4 | TDAH; durag¢do de 12 semanas, e locomogao de
anos) 0 Medida: realizadas duas vezes objetos (TGM2),
GC,,,yn=15 | Comportamento por semana. Cada sessdo| nos testes de fungdo
(m=8,90+1,66 | Instrumento: de treinamento durava | executiva (Stroop),
anos) CBCL6/18; 70 minutos. no total de acertos
GC n=30 0 Medida: Teste de do WCST.
(m=9,14+1,54 | habilidades motoras
anos) Instrumento: TGMD2;
0 Medida:
Fungdo executiva
Instrumentos: Teste
de Stroop Cor/Palavra,
Teste Wisconsi de
Classificagdo das Cartas
(WCST).

Chang et al., 2014. N=27 0O Medida: Habilidade Programa de exercicio | Apds o programa de
(8,44+8,29) | motora Instrumento: aquatico realizado exercicios aquatico,
GE,,,,n=14 | Teste basico de durante oito semanas, | GE,,  apresentou

(m=8,19+7,65 | habilidade motora duas vezes por semana melhora na
anos) (BMAT) e com 90 minutos de | pontuagdo na escala
GC,,,,n=13 | O Medida: Controle duragao. de movimentos,
(m=8,78+8.33 | inibitério Instrumento: melhora do controle
anos) Go/No Go inibitério e melhora

na precisao.

continua...
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...Continuagao

Tabela 3 - Estudos que investigaram os efeitos cronicos do exercicio fisico no TDAH.

Estudo Casuistica Medida e Intervengio Principais
(Amostra) Instrumento Resultados
Verret et al., 2012. N=21 0 Medida: Frequéncia Programa de exercicio O GE_,.,,, apos
(m=9,1+1,1 |cardiaca Instrumento: | baseado em modalidades 0 programa
anos; 7-12 Monitor cardiaco s810 esportivas foi realizado de exercicios,
anos) Polar; por dez semanas, trés | apresentou aumento
GE,,,, n=10 | O Medida: vezes por semana e | de forga, melhora no
GC ,yn=11 | Antropometria com duragdo de 45 padrao de locomogao
Instrumento: Canadian| minutos. Intensidade do e score motor
Society for Exercise exercicio era de vigorosa| bruto. Apresentou
Physiology [CSEP]; a moderada. melhora também
0 Medida: nas subescalas de
Desenvolvimento motor problemas de sociais,
Instrumento: de pensamento
TGMD-2; e de atencdo do
O Medida: Capacidade CBCL6/18. Os
cardiorrespiratéria resultados também
Instrumento: indicaram melhora
Protocolo Bruce de na velocidade de
Esteira, busca visual e no
0O Medida: processamento de
Comportamento informagdes.
Instrumento:
CBCL6/18
0 Medida: Atengdo
e resposta inibitéria
Instrumento: 7est of
Every day Attention for
Children
0 Medida: Atengao
compartilhada
Instrumento: Sky
Search DT
Chou & Huang, N=49 0O Medida: Teste de Programa de exercicio Os resultados
2017 (m=10,5%1,05;| persegui¢do visual baseado na ioga, do estudo
8-12 anos) Instrumento: Vienna com duragdo de oito demonstraram
GE,,,, n=24 | Test System; semanas, realizado que o GE .,
(10,71%1,0); | o Medida: Velocidade duas vezes por semana | alcangou melhores
GC,,,,n=25 |dereagdo, déficit de durante 40 minutos. resultados no teste

(10,30%1,07)

atencdo e tolerdncia
ao estresse reativo
Instrumento:
Determination Test;
0 Medida: Aptidao
Fisica, Antropometria
Instrumento: Fita,
estadiometro, banco
wells, sentar-levantar,
teste de 1609 metros,
salto horizontal.

A rotina de exercicio
inclufa alongamento,
equilibrio, consciéncia
corporal e respiragdo.
Intensidade do exercicio

era de 50-60% da
frequéncia cardiaca
maxima.

de precisdo visual,
melhor tempo de
reagdo tanto no
Vienna quanto
no Determination
test. Nao foram
observadas
alteragdes nos
indicadores de
aptidao fisica apds a
intervengdo.

continua...
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...Continuagao

Tabela 3 - Estudos que investigaram os efeitos cronicos do exercicio fisico no TDAH.

Estudo Casuistica Medida e Intervengdo Principais
(Amostra) Instrumento Resultados
Memarmoghaddam| GE_,, ., n=19 |0 Medida: Diagnostico | Programa de exercicios Os resultados
etal., 2016 (8,31+1,29); | TDAH Instrumento: fisico 90 minutos por mostraram que
GCTDAH, n=17| SNAP-IV E CBCL para sessdo; duracdo de 8 0 programa
(8,29+1,31) |diagnoéstico de TDAH semanas, 24 sessoes de exercicios
0 Medida: selecionados teve
Comportamento um impacto
inibitério Instrumento: significativo nas
Go-No-GO Test pontuagdes de teste
O Medida: Frequéncia Go-No-Go e Stroop,
Cardiaca Reserva mas, apesar do
Instrumento: declinio, o nimero
Frequencimetro Polar de interferéncia no
Strooptest ndo foi
significativo.
Smith et al., 2013. 17 0 Medida: Proficiéncia | 30 minutos de atividade Melhora na

GTDAH(m=NI)

motora. Instrumento:
Teste de Proficiéncia
Motora de Bruininks-
Oseretsky - 2a Edi¢do;
Tarefa de tempo de
resposta motora;

O Medida:

Fungdo executiva.
Instrumento: Shape
School, Subteste
labirintos da WPPSI-R,
Subtestes janelas digitais
e memoria de sentenga
da WRAML-2, Subteste
Numeros Inversos da
WJ-III, Simon Says, Luz
Vermelha,/Luz Verde,
Pittsburgh Moditied
Conner Teacher Rating
Scale, Observagao diéria
do comportamento.

O Medida:
Comportamento.
Instrumento:

Escalas de melhorias
respondidas por
professores, pais e
equipe.

fisica de intensidade
moderada a vigorosa
em formato de circuito
Iadico com jogos e
brincadeiras por 8
semanas

proficiéncia

motora, melhora
na fungdo executiva
em um Subteste
do ShapeSchool e
melhora segundo
avalia¢do dos

pais, professores e
organizadores do

programa.
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O programa consiste em nove horas de ativida-
des diadrias composto de atividades académicas,
recreativas, refeicoes, descanso, aula de natacao,
estudo das regras dos jogos, pensar estratégias
e treinamento das habilidades esportivas. Os re-
sultados sugerem que o programa STP melhorou
significativamente muitos aspectos do desempe-
nho esportivo nas criang¢as como conhecimento
das regras do jogo e sua aplicacdao durante o jogo
e tarefas fundamentais de habilidade'® e os pais
também relataram melhoras nas habilidades es-
portivas e melhora do comportamento esportivo.

Jé& na pesquisa de Yamashita et al.'® foi obser-
vado que, a cada ano, a maioria das criancgas
apresentou mudancas comportamentais positi-
vas em varios dominios das funcées cognitivas,
como a taxa de erros de antecipacao sugerindo
que o programa STP tem efeito positivo néo sé
sobre aspectos comportamentais, mas também
em algumas funcoes cognitivas. Entretanto, o
estudo apresenta importantes limitacoes, sendo
a mais critica a auséncia de um grupo controle
para verificar se as melhoras observadas sao
relacionadas diretamente com o STP. ou se sao
decorrentes de outras varidveis ambientais e fi-
siolégicas inerentes ao processo de crescimento
e desenvolvimento da faixa etéria'®.

No estudo de Verret et al.?° foram avaliados os
efeitos de um programa de exercicio fisico de
intensidade moderada a alta sobre as funcoes
cognitivas e sobre problemas de comportamento
de 21 criancas com TDAH. Dez criancas foram
aleatoriamente selecionadas e submetidas a
um programa com 45 minutos de duracao, 3
vezes por semana, durante 10 semanas. Para
aumentar a motivacao dos alunos, as atividades
eram baseadas principalmente em modalidades
esportivas como basquetebol e outras. Os resul-
tados mostraram melhora de comportamento,
nas capacidades fisicas, nas habilidades motoras
e no nivel de processamento de informacoes.

A despeito dos resultados, vale ressaltar que
o grupo controle foi selecionado de escolas di-
ferentes daquelas do grupo experimental e que
nao houve controle dos medicamentos utilizados
pelos participantes durante o curso do estudo, po-
dendo, assim, mascarar os resultados deste estudo

O estudo realizado por Kang et al.” avaliou
o papel da pratica esporte na melhora dos sin-
tomas de desatencédo, a competéncia social e as
funcoes cognitivas em criancas com TDAH. Du-
rante 6 semanas, as criancas que aleatoriamente
foram selecionadas para o grupo experimental
participaram de um programa educativo/espor-
tivo (sports —cADHD), cujas sessOes duravam 90
minutos e eram praticadas 2 vezes por semana.
Ao final das 12 semanas, o grupo que participou
do programa educativo/esportivo demonstrou
significativa melhora na escala de sintomas de
TDAH avaliada pelos pais, no desempenho das
func¢odes cognitivas avaliado pelos professores e
nas relacoes sociais e comportamentos coopera-
tivistas classificados pelos pais.

Entretanto, os resultados deste estudo de-
vem ser observados com cautela, uma vez que
o tamanho amostra é pequeno; as melhoras nos
testes cognitivos poderiam ser decorrentes do
processo de aprendizagem da pratica, mais do
que adaptacodes neurofisioldgicas - em funcao do
curto espacgo de tempo entre o pré e pds-teste e;
pela falta de estruturacao do programa de ativi-
dade fisica aplicado.

A fim de avaliar o efeito do exercicio fisico
estruturado e nao estruturado em criancas com
TDAH, Ziereis & Jansen'’ mensuraram a me-
moria de trabalho e o desempenho motor em 43
criancas com TDAH divididas aleatoriamente
em trés grupos com distintos programa de inter-
vencao: G1 realizou um programa de exercicio
fisico estruturado, com foco em atividade de
equilibrio e destreza manual; G2 participou de
programas esportivos mas sem um foco especi-
fico e; G3 néao participou de nenhuma programa
de exercicio e/ou esporte. O estudo teve duracdo
de 12 semanas. Os resultados demonstraram
que os grupos G1 e G2 apresentaram melhora
significativa quando comparados com o grupo
G3, que nao sofreu intervencao.

Entretanto, o estudo apresenta alguns vieses
metodoldgicos como a auséncia de um segundo
grupo controle para quantificar a influéncia
isolada das varidveis tratamento e interacdo
social; o protocolo de avaliacdo das FE limita
a conclusdo da relacao entre a habilidade de
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planejamento de desempenho motor; e o empre-
go de uma Unica tarefa para avaliar a FE.

Uma intervencao aquatica foi utilizada por
Chang et al.”?® em 27 criancas divididas aleato-
riamente em grupo controle e experimental para
avaliar seu efeito no controle inibitério. A inter-
vencao envolveu 8 semanas de atividade, duas
vezes por semana, com a duracao de 90 minutos.
Dentro deste tempo, 40 minutos eram destinados
a exercicios aerdbios de intensidade moderada e
40 minutos foram destinados para os exercicios
de percepcéo e coordenacao, de equilibrio, forca
e habilidades motoras. O grupo experimental
demonstrou melhores resultados na precisao, na
coordenacdo motora e no controle inibitério do
que o grupo controle. As principais limitacoes
metodoldgicas deste estudo foram o pequeno
numero amostral, a auséncia de homogeneidade
entre os sexos e a utilizacao de uma amostra de
conveniéncia.

A modalidade esportiva ténis de mesa foi
utilizada por Pan et al.?! para avaliar o efeito da
sua prdtica sobre as habilidades motoras e nas
funcdes executivas em criangas com TDAH.
Foram formados trés grupos, sendo que 15 crian-
cas com TDAH participaram de 12 semanas de
treinamento de ténis de mesa, 15 sem TDAH e
30 criancas tipicas serviram como controle. As
funcoes executivas foram avaliadas pelo teste
Stroop e WCST adaptado para computador. Os
treinamentos de ténis de mesa duravam aproxi-
madamente 70 minutos, sendo que 20 minutos
eram destinados a um treino de fungoes execu-
tivas no ténis de mesa que consistia em devolver
a bola enviada pelo treinador ou maquina de
lancar bolas lancadas em diferentes direcoes,
intervalos ou velocidades. fornecendo diferentes
niveis de complexidade. Em outro momento
eram langadas bolas de cores diferentes, por
exemplo, laranja e branca e a crianca deveria
rebater apenas a bola laranja e inibir a programa-
cdo de movimento (resposta) para a bola de cor
branca. Os resultados indicaram que o grupo que
sofreu intervencao obteve resultados melhores
do que o controle na locomocéao e na habilidade
de controlar objetos.

As limitagoes metodoldgicas apontadas pelos

autores sao similares de prévios artigos reporta-
dos aqui, como baixo numero amostral, instru-
mentos de avaliacao que nao mensuram todos os
espectros das funcoes executivas e habilidades
motoras e a auséncia de controle da medicacao
utilizadas pelos participantes com TDAH.

A ioga também foi utilizada para avaliar seus
efeitos sobre discriminagao visual e atencao em 50
criancas com TDAH submetidas a 8 semanas de
préatica, duas vezes por semana, com 40 minutos
de duracao®. Os participantes foram orientados
a nao fazerem nenhuma outra atividade fisica
durante este periodo. Melhorias significativas
na taxa de precisao e tempo de reacao dos dois
testes foram observados ao longo do tempo no
GE em comparacdao com o GC, sugerindo que
a ioga pode ser um tratamento complementar
para o TDAH.

Assim como nos estudos anteriores, as prin-
cipais limitagdes metodologicas deste estudo
foram a formacao dos grupos por conveniéncia, o
desequilibrio entre os sexos nos grupos e outras
possiveis varidveis intervenientes como tempo
dependido em jogos eletronicos e a posologia
medicamentosa do grupo com TDAH?2.

Nestes dois tltimos estudos?'?? as limitagoes
sdao similares. Ambas as pesquisas avaliaram
grupos por conveniéncia e nédo havia grupo
controle sobre a ingestao medicamentosa.

Variacoes nos sintomas de TDAH em funcao
do exercicio fisico foram estudas por Smith et al.?
em 17 criancas com TDAH que foram submetidas
a um protocolo de exercicio fisico de intensidade
moderada a vigorosa durante 8 semanas. A roti-
na didria de exercicio era composta por quatro
estacoes com duracao de 6 minutos cada, tota-
lizando 26 minutos aproximadamente, e que
estimulavam diferentes habilidades motoras. Os
resultados mostraram que a 67% dos participan-
tes apresentaram melhora geral nos sintomas de
TDAH ap6s o protocolo de intervencao de acordo
com o relato dos pais, dos professores e dos con-
dutores do protocolo de intervencao. As principais
limitagoes deste estudo foram a auséncia de um
grupo controle e o baixo nimero amostral.

Estudo realizado apenas com meninos com
TDAH distribuidos aleatoriamente e submetidos
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a 90 minutos de intervencao que consistia em
15 minutos de aquecimento e 25 minutos de
exercicio dirigidos com objetivos especificos
como: usar uma raquete de ténis de mesa para
acertar uma bola na cesta com uma variedade
de tamanhos e distdncias, manter a bola na ra-
quete enquanto caminha, pular um aro de cor
especifica coletando bolas coloridas, etc.?. Os
testes de Stroop e Go-No-GO foram realizados
antes e apds o periodo de intervencao. Os auto-
res concluiram que um programa de exercicio
selecionado e com duracao e frequéncia contro-
lados rigorosamente poderia melhorar a funcao
cognitiva, assim como a inibicao cognitiva e
comportamental em criancas com TDAH e re-
comendam que pais e escolas devem trabalhar
juntos para maximizar as oportunidades de ati-
vidades fisicas direcionadas a estas criancas®.

CONCLUSAO

Os programas de atividade fisica elaborados
e desenvolvidos nos trabalhos empregaram
diferentes métodos de intervencéao, partindo de
atividades leves como os exercicios respiratorios
do programa de ioga até praticas de diferentes
modalidades esportivas, individuais e coletivas,
que demandam alto grau de percepcao, atencao,
antecipacdo, memoria, pensamento, inteligéncia
e tomada de decisao.

As intervencoes que analisaram o efeito agudo
basearam-se em exercicio fisico e as intervencoes
que analisaram o efeito cronico basearam-se em
modalidades esportivas.

Estudo de revisao realizado por de Greeff et
al.?® encontrou melhoras na ateng¢édo decorrentes
de intervencoes agudas e melhorias em todos os
dominios das funcdes executivas decorrentes de
intervencdes cronicas.

O uso das modalidades esportivas, em espe-
cial as coletivas, permite agregar aos beneficios
fisiolégicos dos exercicios fisicos aspectos de
interagao social e demanda cognitiva, o que
pode auxiliar no desenvolvimento de habilida-
des cognitivas que promoverao autocontrole,
auto-organizacdo, concentracao da atencao e
resisténcia a frustracéao.

Para pesquisas futuras, pode-se levar em conta
a divisao das intervencodes proposta por Tom-
porowski et al.?® para os quais as intervengoes
em FE podem ser divididas entre quantitativas
(agudas ou cronicas) e qualitativas (agudas ou
cronicas). As quantitativas sdo aquelas que reque-
rem habilidade minima, envolvendo movimentos
repetitivos, com pouco controle mental (por
exemplo, correr em uma esteira, pedalar em uma
bicicleta ergométrica ou fazer ginastica calisténi-
ca) e cuja fidelidade da intervencéo foi baseada
principalmente em indices cardiorrespiratorios
(por exemplo, frequéncia cardiaca, consumo de
oxigénio ou acelerdmetria), enquanto que as
qualitativas sdo aquelas que envolvem exercicios
com alto esforco cognitivo e/ou aprendizagem de
habilidades (por exemplo, exergames*, jogos de
coordenacdo que exigem o emprego simultdneo
de varios membros do corpo, jogos de estratégia/
aprendizagem) e cuja fidelidade da intervencéo
foi baseada em indices de engajamento mental
(por exemplo, métodos de autorrelato).

Similar a proposta anterior € a divisao de Pes-
ce?, para quem os exercicios agudos e cronicos
podem ser divididos em duas categorias amplas:
a) aqueles que aderem a uma abordagem quan-
titativa e projetam exercicios de intervencao
baseados principalmente em consideracoes de
intensidade e duracéo e b) aqueles que aderem
a uma abordagem qualitativa e manipulam sua
intervencao baseada no tipo do exercicio e do
envolvimento mental durante a realizacao.

A integracao dos elementos acima citados
pode responder sobre como o exercicio fisico e
o esporte produzem melhoras dos sintomas do
TDAH em criancgas e jovens. Entretanto, cabe
ainda aos futuros trabalhos estabelecer a rela-
cdo entre magnitude da carga de treinamento
aplicado, podendo ser interna (demanda meta-
bélica, fisioldgica, coordenativa, neuroldgica e
cognitiva) ou externa (duragéo, repouso, veloci-
dade, pesos, numero de obstadculos e numero de
oponentes, etc.), com a magnitude da resposta
no TDAH. Realizar pesquisas comparando

* Exergames sao jogos ativos que utilizam tecnologia que
exige movimentacgdo do corpo inteiro combinando exercicio
fisico com videogame.
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intervencodes agudas e crénicas com um nume-
ro maior de criancas com TDAH e quantificar
precisamente a carga cognitiva dos exercicios,
ajustada a faixa etdria, devem ser buscados por
pesquisas futuras. O controle preciso destas va-
riaveis pode trazer significante contribuicdo para
desenvolvimento de programa de intervencao
fisica ou esportiva mais eficazes.

Os trabalhos analisados neste estudo refor-
cam os efeitos benéficos da atividade fisica na
melhora dos sintomas de TDAH em criancas e
jovens, e ressaltam também o protagonismo da
escola como um espaco possivel para o desenvol-
vimento de diferentes estratégias de intervencao
fisica com potencial efeito sobre o TDAH.

SUMMARY
Physical exercise at school and children with ADHD: A review study

This systematic review aimed to investigate the effect of physical activity
in the school setting in children with Attention Deficit Hyperactivity Disorder
(ADHD). Fifteen studies met the stipulated inclusion criteria and were
divided into two groups based on the observation of the effect of physical
activity on the symptoms of ADHD considering the acute and chronic
adaptations. The programs of physical activity employed were varied, such
as the breathing exercises of the yoga program and the practice of different
sports modalities, individual and collective. The results of the studies point
to the improvement of the symptoms of ADHD, both in the studies that
analyzed the effects of acute and chronic interventions. It is concluded that
there are beneficial effects of physical activity on the symptoms of ADHD in
children and youngsters, and emphasizes the role of the school as a possible
space for the development of different strategies of physical intervention

with potential effect on ADHD.

KEYWORDS: Attention. Hyperactivity. Physical Education. Sport.
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