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RESUMO

Este artigo tem o objetivo compreender o fenbmeno do TDAH (Transtorno de
déficit de Atencao e Hiperatividade) de acordo com a teoria historico-cultural,
levando em consideragdo os principais dilemas escolares da atualidade.
Partindo do pressuposto de que ha um grande contingente de alunos que estao
sob acdo de medicamentos no ambito escolar, este trabalho discorre sobre a
funcdo da atengéo no processo de aprendizagem e sobre os mitos em torno da
tematica, tendo em vista a defesa do homem enquanto ser social em
contraposigdo a biologizagdo e culpabilizagdo do aluno, uma vez que essa
perspectiva traz como principal consequéncia para o ambiente escolar a
medicalizagdo dos estudantes considerados “desatentos”. Finalmente, procura
compreender as justificativas para a ndo aprendizagem e os fatores que
colaboram para a naturalizagcdo do individuo, favorecendo o praticismo, a
medicalizagdo inconsequente e a desconsideracao pelos fatores pedagdgicos,
politicos e sociais que concorrem para os problemas de comportamento e
dificuldades no processo de escolarizagao.

PALAVRAS-CHAVE: Psicologia. Hiperatividade. Educacao.

ABSTRACT

This article aims to understand the phenomenon of Attention Deficit
Hyperactivity Disorder (ADHD) according to the historical-cultural theory, taking
into account the main school dilemmas of the present time. Based on the
assumption that there is a large contingent of students who are under
medication at school, this paper discusses the role of attention in the learning
process and the myths around the theme, with a view to the defense of man
being social in opposition to the biologization and blame of the student, since
this perspective has as main consequence for the school environment the
medicalization of the students considered "inattentive". Finally, it seeks to
understand the justifications for non-learning and the factors that contribute to
the naturalization of the individual, favoring practicalism, inconsistent
medicalization and disregard for pedagogical, political and social factors that
contribute to behavioral problems and difficulties in the process of schooling.
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INTRODUCAO

A partir da crescente medicalizagdo do chamado Transtorno do Déficit
de Atencédo e Hiperatividade (TDAH) no contexto escolar, percebe-se que as
justificativas de pais, professores e profissionais da saude quanto ao tema, na
maior parte dos casos, giram em torno de problemas individuais dos alunos e a
necessidade de diagndsticos que determinem a necessidade de um tratamento
farmacéutico aqueles considerados desatentos ou hiperativos.

Partindo desse pressuposto, & possivel afirmar que a escola é um
espaco de diversos embates ideoldgicos, os quais podem tanto corroborar os
ideais neoliberais — descomprometidos com as camadas mais populares da
sociedade em que vivemos — ou contrapor seus principios, neste caso,
priorizando uma pratica pedagdgica que objetive romper com as desigualdades
sociais, especialmente no que diz respeito as desigualdades escolares,
proporcionando a todos, igualmente, uma educagao de qualidade pautada em
conteudos cientificos, artisticos e filosoficos (SAVIANI, 2003).

De fato, a superexpansao do processo de medicalizagdo no contexto
escolar nos leva a investigar os motivos que influenciam esse fenbmeno, o
qual, nas ultimas décadas, tem nao apenas crescido, mas se agigantado. O
objetivo é refletir acerca da naturalizagdo e simplificacdo de fatores sociais
complexos, bem da “biologizagcao” do ser humano e da infancia, deslocando
para a condi¢ao biolégica do sujeito aspectos inteiramente sociais e histéricos.

De acordo com Leite (2010), os diagnésticos de TDAH se apresentam
de forma confusa e incerta, pois sao realizados a partir de sinais e sintomas
imprecisos, variando de acordo com o observador. Ja para Moysés e Collares
(1996), precisamos nos questionar, em primeiro lugar, a respeito da propria
existéncia do TDAH como um transtorno, uma vez que existem muitas
imprecisdes entre os diagnosticos feitos em criangas escolares.

No que se refere ao tratamento, o metilfenidato (conhecido
comercialmente como Ritalina®) € o mais utilizado entre os psicofarmacos para
o transtorno. O Instituto Brasileiro de Defesa de Medicamentos (IDUM) estima
que os gastos da populagao brasileira com a compra de medicamentos para o
TDAH chegaram a 88 milhdes de Reais em 2008; quanto as vendas do
metilfenidato, entre os anos de 2000 e 2008 houve um crescimento de 1.616%,
algo, no minimo consideravel em se tratando de um psicotrépico (LEITE;
TULESKI, 2011).

Nesse sentido, abordar a medicalizagdo na educagdo implica em
estabelecer uma relagdo com o contexto social mais amplo, isto é,
compreender em que tipo de sociedade estamos vivendo e qual o ideal de
humanidade desejamos alcancar. Quando analisamos um fendmeno de
maneira particular ou naturalizada, corremos o risco de fazer conclusdes
precipitadas, por isso, a importancia de se estudar o TDAH numa visdo de
totalidade, com um olhar mais amplo, de acordo com a perspectiva da teoria
histérico-cultural.
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MATERIAIS E METODOS

A metodologia eleita para este trabalho € a pesquisa bibliografica.
Segundo Gil (2002), a pesquisa bibliografica é caracterizada por ser
desenvolvida partindo de materiais ja elaborados, principalmente encontrados
em livros e artigos cientificos. Nesse sentido, foram utilizados livros referentes
ao tema proposto, bem como artigos cientificos correspondentes ao assunto,
sendo, esses ultimos, publicados entre os anos de 2000 e 2017.

Tais consultas se deram por meio da utilizacdo de plataformas de base
de dados online para pesquisas cientificas, como Pepsic, Ebsco e Scielo, a
partir dos seguintes marcadores: hiperatividade, déficit de atencdo, TDAH,
Psicologia Histérico-Cultural e medicalizagdo na escola. Os materiais
selecionados serviram de base para a revisao de literatura e para a discussao
tedrica, conforme a pertinéncia ao tema do artigo. Além disso, houve o
levantamento bibliografico de obras impressas (livros), tanto de publicacdes
mais recentes quanto de obras classicas nas areas de Psicologia Educacional
e Escolar e Pedagogia.

Frente a isso, € com base no levantamento bibliografico e conceitual
que esta pesquisa se propde a compreender o Transtorno de Déficit de
Atencdo e Hiperatividade (TDAH) segundo a perspectiva da Psicologia
Historico-Cultural, atentando-se para os fatores sociais, historicos e psiquicos
que permeiam todo esse processo.

REVISAO DE LITERATURA
TDAH: como este tema vem sendo tratado?

De acordo com a Constituicdo Federal Brasileira, de 1988, no Capitulo
lll, artigo 205, a educacdo é um direito de todos, cabendo ao Estado e a
sociedade proverem ao cidadao esse direito:

A educacgéo, direito de todos e dever do Estado e da familia, sera
promovida e incentivada com a colaboragdo da sociedade, visando
ao pleno desenvolvimento da pessoa, seu preparo para 0 exercicio
da cidadania e sua qualificacédo para o trabalho (BRASIL, 1988).

Em se tratando de acesso a educagéao, a igualdade é o principio que
rege esse direito do cidadao. O mesmo documento aponta, no Artigo 3°, inciso
IV, que é dever do Estado “promover o bem de todos, sem preconceitos de
origem, raca, sexo, cor, idade e quaisquer outras formas de discriminagao”. Ja
no Artigo 208, se estabelece “como dever do Estado ofertar atendimento
educacional especializado, preferencialmente na rede regular de ensino”. Com
base nos artigos citados, pode-se afirmar que a crianga deve receber todo o
atendimento necessario para que, no futuro, seja uma cidada participante e que
contribua socialmente.

Entretanto, é preciso lembrar que entre esses alunos que necessitam
de atendimento especializado também estdo os estudantes que supostamente
sofrem de TDAH, os quais, mesmo fazendo parte do universo escolar, via de
regra sao encaminhados e tratados por profissionais da area da Saude, ao
invés de pedagogicamente, como se a indisciplina escolar e os problemas de
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aprendizagem fossem questdes exclusivamente clinicas, e ndo pedagogicas.

Leal e Gomes (2011, p. 116) afirmam que o TDAH é geralmente
caracterizado de acordo com a predominéncia de alguns sintomas principais,
como desatencgao, impulsividade e hiperatividade, podendo ser subdividido em:
“TDAH predominantemente desatento, TDAH predominantemente hiperativo ou
impulsivo e TDAH de tipo combinado — desatento e hiperativo ou impulsivo”.

Em relacdo ao contexto escolar, Castro e Nascimento (2009) falam
sobre algumas caracteristicas das quais os professores se queixam quanto aos
seus alunos supostamente afetados pelo TDAH. No que diz respeito ao déficit
de atencao, sao elas:

[...] dificuldade de manter a atengdo em tarefas ou atividades; nao
seguir instrugbes e nado terminar os trabalhos; dificuldade em se
organizar; evitar trabalhos que exijam esforco mental constante;
distrair-se facilmente. Ja os alunos com hiperatividade/impulsividade
sdo  agitados, ndo  permanecem  sentados, respondem
precipitadamente antes das perguntas serem concluidas,
interrompem assuntos que nao lhe dizem respeito (CASTRO;
NASCIMENTO, 2009, p. 17).

Disso depreende-se que, para o entendimento vigente, o TDAH € um
transtorno que dificulta o processo de aprendizagem, o qual ndo acontece
somente na escola, mas que nela se torna mais evidente. Nao ha duvidas de
que, antes de frequentar a escola, a crianga ndo manifestava certas
dificuldades, pois ndao era cobrada em suas atividades com tanta frequéncia e
exigéncia. Todavia, na escola, segundo Benczik (2008), ela conhece um
ambiente em que deve seguir regras, ficar sentada por horas a fio e com a
atencdo sempre voltada para um objetivo, que nem sempre desperta seu
interesse. Apesar de a crianga ja ter um convivio social antes de conhecer e
frequentar tal ambiente, € na escola que essas dificuldades se acentuam, pois
ela precisa manter-se atenta em tempo integral, visando assimilar conceitos
sistematizados.

Assim, no contexto escolar, a crianga se depara com um ambiente
muitas vezes oposto ao que esta habituada a viver, necessitando ficar atenta a
todas as informacdes que Ihe sao transmitidas. Esse fator pode levar a evasao
escolar, pois alunos considerados com TDAH, por ndo apresentarem um bom
rendimento em sala de aula e nédo receberem o atendimento especializado de
que fala a Constituicido Federal, muito menos a educacgao de qualidade de que
necessitam, acabam desistindo de frequentar a escola.

Na realidade, o TDAH, apesar de muito controverso, nao é um assunto
desconhecido para a maioria dos pais, professores e profissionais da
educacao. Todavia, nitidamente, as escolas ainda nao estdo preparadas para
lidar com essa situacdo, visto que ela ndo resulta somente de aspectos
individuais ou familiares, mas, sobretudo, de fatores sociais, histéricos,
politicos, econbmicos e pedagdgicos, os quais repercutem fortemente na
educacao escolar desses alunos, gerando frustragdo e a obrigagdo de terem
que frequentar um ambiente que ndo corresponde as suas necessidades.

Para Leal e Gomes (2011, p. 121), “[...] nem todas as escolas estédo
preparadas para aceitar e ajudar em tais transformagdes, ocasionando, assim,
a incapacidade de adequar métodos e recursos para o atendimento de pessoas
com TDAH”. Ainda que ndo exista uma “receita pronta” a seguir, pois cada
aluno tem uma maneira de agir em determinadas situacgdes, acredita-se que a
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unido entre profissionais da area, escola e pais € o passo fundamental para o
enfrentamento desse fenbmeno.

E por esta razdo que o TDAH vem sendo um tema bastante discutido
por profissionais de saude, nas escolas e em palestras. No entanto, o que se
percebe é que o tratamento mais frequente nestes casos continua sendo
realizado por vias farmacoldgicas, depositando exclusivamente no aluno a
responsabilidade por suas dificuldades escolares, como se o individuo
espontaneamente originasse todos os problemas pelos quais a escola passa,
sem que a qualidade da educacdo, os modos de produgdo e as intensas
transformacgdes sociais tivessem qualquer influéncia sobre isso.

DISCUSSAO
O TDAH e a Psicologia Histérico-Cultural

Conforme destacam Eidt e Tuleski (2010), a hiperatividade e/ou déficit
de atengado sdo usados como justificativa nas escolas para o ndo aprendizado
das criangas, culpabilizando o individuo e desprezando o seu contexto. Dessa
forma, € necessario estudar o fendmeno do TDAH em todos seus aspectos e
para além da crianga, com base em uma perspectiva social e historica.

Segundo Leite e Tuleski (2011), a definicdo encontrada no Manual
Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-1V) coloca o TDAH
como um comportamento persistente de desatencdo com ou sem
hiperatividade. Para as autoras, as explicacbes sobre estas dificuldades na
atencao sao direcionadas quase sempre para problemas organicos, localizados
no proéprio individuo ou em sua familia, deixando de lado, como ja visto, os
aspectos sociais, historicos, econémicos, politicos e pedagdgicos envolvidos.

Dessa maneira, a compreensao de que o TDAH é fruto de um
desequilibrio organico leva a uma resposta de tratamento medicamentosa,
aumentando cada vez mais os indices de uso de farmacos destinados a tratar
seus sintomas, como comprovado pelos numeros citados inicialmente.

Para Collares e Moysés (1996), essa massiva medicalizacado
observada no ambito escolar pode ser chamada de “patologizacdo da
aprendizagem”, pois o substancial aumento no numero de criangas
diagnosticadas com o Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade
(TDAH) permitiu que medicamentos fortemente controlados se tornassem
comuns entre os estudantes, em especial, o cloridrato de metilfenidato,
comercializado no Brasil sob o nome de Ritalina® ou Concerta®, indicado no
controle dos sintomas do TDAH.

Eidt e Tuleski (2010) destacam que a venda do metilfenidato triplicou
no Brasil durante o periodo de 2005 a 2010. Ja Garber apud Eidt e Tuleski
(2010) aponta que aproximadamente 9% das criangas norte-americanas sao
medicalizadas em razdo de diagnosticos de TDAH, enquanto que, na
Argentina, cerca de 200 mil criangas que frequentam a escola utilizam algum
medicamento com esta finalidade. Estes dados mostram que a medicalizacao
tem sido uma tendéncia ndo somente no Brasil, mas em diversos paises do
mundo, o que torna ainda mais urgente reflexdes aprofundadas sobre o tema.

Vale destacar, no entanto, que desde a década de 1980, Sucupira
(1986, p. 31) ja alertava quanto as imprecisdes em torno do diagndstico de
criangas como hiperativas:
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Apesar dos inumeros estudos sobre hiperatividade e de todo o
avanco tecnoldgico da medicina, ndo se conseguiu detectar nenhuma
alteracdo organica, seja no eletroencefalograma, nos raios X de
cranio, na ultrassonografia ou mesmo na tomografia
computadorizada, que possa ser considerada causa de hiperatividade
(SUCUPIRA, 1986, p. 31).

Segundo a autora, existe no interior do modelo médico uma
inconsisténcia nos fundamentos que estabelecem o conceito nosologico de
hiperatividade, o que nos permite afirmar que €& um risco classificar,
diagnosticar ou medicalizar uma crianga supostamente hiperativa, ainda que o
mais novo Manual Diagndstico e Estatistico de Doengas Mentais DSM-V (APA,
2014) discorra sobre o TDAH.

Sucupira (1986, p. 34) também questiona a prépria aceitagao cientifica
e social da hiperatividade como doenca: “[..] como pode um conceito
nosolégico tdo impreciso tornar-se academicamente aceitavel e mesmo
popular?” Ela mesma responde apontando que tal questao “parece ter na sua
raiz a necessidade de medicalizagdo de uma problematica social — o mau
rendimento escolar’, o que seria “uma expressao da inadequacgao do sistema
de ensino as nossas criangas, refletindo a concretizagao a nivel da escola dos
graves problemas sociais que vivenciamos” (SUCUPIRA, 1986, p. 38).

Os possiveis estigmas dos quais a crianga sera alvo, os efeitos
colaterais a que estara sujeita em virtude do uso de psicotropicos, as
mudangcas em nossa sociedade, em que tudo parece acontecer a uma
velocidade nunca antes imaginada, as influéncias desses fatores sobre as
criangas, a explosiva produgdo e comercializacdo do metilfenidato e a
comodidade em se atribuir a fatores individuais uma problematica com
amplitude social, sdo alguns aspectos relevantes, levantados por Boarini e
Borges (2009), quando se fala em TDAH. Por outro lado, elas também
destacam que sado exatamente esses pontos que ficam mais esquecidos — ou
mascarados — quando se discute a tematica, fazendo com que ela seja
marcada por perigos e controvérsias.

Para Eidt e Tuleski (2010), o aumento no uso de medicamentos em
criangas diagnosticadas com TDAH faz com que a visdo mais adotada seja a
do desenvolvimento idealista. Em tal entendimento, a utilizagdo de um
medicamento agiria em instancias cerebrais considerando somente fatores
inerentes ao individuo, mas separando-o da realidade objetiva e do seu
contexto de desenvolvimento. E sabido, entretanto, que os medicamentos
utilizados para estes fins podem desencadear diversos efeitos colaterais, além
de que ndo se tem ideia das consequéncias em longo prazo que seu uso
progressivo pode trazer, tendo em vista que alteram a fisiologia do cérebro
infantil (ainda em formagao), podendo comprometer suas fungdes normais,
mesmo que a industria farmacolégica, avida por lucros, bem como médicos,
com discursos organicistas e diagnosticos absolutamente rapidos e
superficiais, procurem dizer o contrario, como apontam os estudos de Boarini e
Borges (2009).

De acordo com as autoras, transformar em patologia os sintomas do
TDAH é algo que parece estar estabelecido nas relagdes da sociedade atual,
pautadas no imediatismo, na flexibilidade e na rapidez: uma “sociedade
cocainica” (BOARINI; BORGES, 2009, p.122). Conforme elas explicam, ha
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pouca vontade em se investigar as causas desse fenbmeno, por isso, se olha
somente para o tratamento de seus sintomas, sem se levar em conta que
vivemos numa sociedade cujas relagdes e transformag¢des ocorrem muito
rapidamente, o que acaba refletindo no comportamento dos individuos que se
desenvolvem neste contexto.

Para Collares e Moysés (1996), delegar o processo escolar para a
acao de profissionais da saude demonstra o quanto a area da educacao,
principalmente a publica, necessita de revisbes, pois tem transformando o
ambiente pedagogico em espago clinico, contribuindo fortemente para a
crescente medicalizacido de estudantes:

Na escola, este processo de biologizacdo geralmente se manifesta
colocando como causas do fracasso escolar quaisquer doencas das
criangas. Desloca-se o eixo de uma discussao politico-pedagodgica
para causas e solugdes pretensamente médicas, portanto,
inacessiveis a Educagao. A isto, temos chamado medicalizagao do
processo ensino-aprendizagem. Recentemente, por uma ampliagéao
da variedade de profissionais de saude envolvidos no processo (ndo
apenas o0 médico, mas também o enfermeiro, o psicélogo, o
fonoaudidlogo, o psicopedagogo), temos usado a expressao
patologizagdo do processo ensino-aprendizagem. (COLLARES;
MOYSES, 1996, p. 28, grifos das autoras).

Vé-se, portanto, como a Medicina tem adentrado os espacgos escolares
para resolver problemas para os quais nao esta capacitada e que nao sao de
sua responsabilidade, por isso, tem dado solu¢gdes puramente organicas para
questdes sociais amplas, que envolvem desde fatores histéricos e pedagogicos
até econbmicos e politicos, para s6 entdo poder se falar em aspectos
individuais. Certamente, parte dessa problematica se deve ao fato de que os
proprios professores passaram a incorporar o discurso da Medicina,
naturalizando a agao do aluno no espacgo escolar e, desse modo, sendo um
corresponsavel por encaminha-lo a consultas médicas.

No entanto, a Psicologia Histérico-Cultural, baseada na obra de autores
como Vigotski, Luria e Leontiev, parte de uma compreensdo do psiquismo
inserida na historia e na cultura. Desta forma, “a atividade produtiva que
transforma dialeticamente a natureza e o préprio homem é o ponto nodal do
conceito de historia” (EIDT; TULESKI, 2010, p. 131). O psiquismo &, portanto,
influenciado pela vida real dos individuos nas instancias sociais e no tempo
histérico em que eles vivem, de modo que a maneira como as relagdes sociais
sdo estruturadas e organizadas influenciam diretamente na forma como o
individuo se coloca diante do mundo.

Nesse sentido, os precursores da Psicologia Histérico-Cultural
buscaram explicar a constituicdo psiquica partindo de uma visdo de homem
oposta as visdes idealistas. De acordo com Leite e Tuleski (2011), Vigotski
preocupou-se em desenvolver uma forma de analise que contemplasse a
compreensao do percurso de transformacdo do homem, desde os aspectos
biolégicos até os culturais e sociais, envolvendo tanto o ponto de vista
individual quanto o coletivo, sendo que o primeiro ndo se constitui sem o ultimo,
ou seja, o psiquismo singular é fruto do universal, sendo impossivel dissociar o
individual do social e o bioldgico do cultural.

Por tais motivos, a medicalizagdo no contexto escolar precisa ser
analisada sob a otica de fatores sociais mais amplos, uma vez que ela se torna
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decorrente de uma determinada visdo de homem e de sociedade. Na verdade,
configura-se como um modismo (e comodismo) culpabilizar somente a crianga
por sua dificuldade de aprendizagem ou problema de comportamento, tendo
em vista que esse aluno é fruto do meio social do qual faz parte e que esta em
pleno processo de formacgao, sendo, portanto, passivel de educacao, educavel.
Com efeito, o fenbmeno do TDAH, por ser uma realidade bastante
presente nas escolas, mas que até meados do século XX nao era tratado como
patologia, é, na verdade, “um comportamento travestido de doenca” e, desse
modo, social em sua génese (SUCUPIRA, 1986, p. 36-37). Com isso, a
dificuldade em manter a atengdo concentrada, o comportamento agitado e a
medicalizagdo no contexto escolar precisam ser analisados sob a dética das
ciéncias humanas, e nao apenas pelo viés bioldgico, médico e farmacoldgico,
do contrario, continuaremos a individualizar problematicas sociais complexas.

CONSIDERACOES FINAIS

De fato, tem se tornado um modismo, ou comodismo, culpabilizar a
crianga por sua dificuldade de aprendizagem ou inadequagdao de
comportamento, com base em um padrao social estabelecido como ideal,
sendo que, na realidade, esse aluno esta em franco processo de formacao,
tanto de suas aptidées cientificas quanto de suas fungdes psicologicas
superiores, sendo estas habilidades produtos do meio social em que vive.

Meira (2012) destaca que é através do processo de apropriagdo da
experiéncia construida pelo ser humano durante a sua histéria social, a qual
ocorre na relacdo com outros homens, que se possibilita a aquisicdo de
qualidades, capacidades e caracteristicas humanas. Diferentemente dos
animais, o homem é capaz de modificar o mundo pelo uso de ferramentas e de
transmitir seus conhecimentos através do uso da linguagem. Assim, os
aspectos sociais do homem ndo somente interagem com seus aspectos
bioldgicos, mas tém a capacidade de criar sistemas funcionais novos, que dao
subsidios para novas atividades conscientes.

Isso revela que nao existem aprioris na formacdo das caracteristicas
psiquicas e comportamentais humanas. Elas sdo forjadas social e
historicamente e, portanto, os individuos supostamente portadores de TDAH
tém a possibilidade, mediante o préprio processo educativo e a aquisi¢cao de
novas habilidades, de desenvolverem caracteristicas e mecanismos psiquicos
capazes de superar tanto o déficit de atencdo quanto a hiperatividade. Tais
dificuldades nao sado determinantes da personalidade, mas amplamente
trabalhaveis por meio do desenvolvimento da atengdo concentrada (que passa
pelo processo de aprendizagem) e do estabelecimento de limites e
treinamentos (a partir da implementagdo de rotinas e direcionamentos
constantes, progressivos) ao individuo.

Desta forma, a Psicologia Histérico-Cultural entende que o
desenvolvimento do ser humano € um processo “vivo”, dialético, que esta
sempre se modificando, de modo que, por meio das transformagdes historicas
e sociais, ha sempre a possibilidade de se modificar, também, os aspectos
singulares, psiquicos, dos individuos (MEIRA, 2012).

Finalmente, diante de dessa perspectiva tedrica e da compreensao de
homem enquanto um ser social e transformador, entendemos ser possivel
subverter tal ordem estabelecida, a partir de questionamentos quanto a
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maneira como sao utilizados os medicamentos para auxiliar na dificuldade de
atencao ou no controle do comportamento, bem como da Iégica organicista que
tem invadido a Medicina e a propria escola, fazendo com que uma grande
massa de alunos absolutamente normais sejam tratados como se fossem
doentes, tomando medicamentos altamente controlados e sendo culpabilizados
por problemas sociais, politicos, econdmicos e, principalmente, pedagogicos,
que atravessam toda a educacao brasileira historicamente.
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