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TDAH- TRANSTORNO DO DEFICIT DE ATENCAO COM HIPERATIVIDADE:
UMA REALIDADE PRESENTE NA SALA DE AULA

GISELE OLIVEIRA DE BRITO

RESUMO:

Sabe-se que as criancas com Trans-
torno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade
€ uma realidade na sala de aula. Pais e pro-
fessores fazem queixas frequentemente a
respeito deste_comportamento que a crian-
ca apresenta. Por vivenciar na pratica o coti-
diano destes pais e professores, sistematizei
algumas informac¢des coletadas e registrei
respostas para algumas questdes: O que é Hi-
peratividade? Quem faz o diagndstico? Quais
sdao as causas? Qual é a funcao da escola? E o
Prof_essor como deve proceder? O que signi-

ica inclusdao? Como se da o desenvolvimento

da crianca nesta idade? Como lidar no pro-
cesso ensino-aprendizagem? As respostas
apresentadas minimizam duvidas e podem
contribuir para que a crianca e sua familia
tenham uma qualidade de vida melhor, um
bom_desempenho educacional e uma inte-
gracao social satisfatéria. Além de permitir
algumas respostas, este artigo favorece a re-
flexao sobre os anos da infancia.

PALAVRAS-CHAVE: Hiperatividade. In-
tegracdo social. Ensino-aprendizagem. De-
senvolvimento. Diagnostico.

1. INTRODUCAO

O objetivo desse estudo € discutir so-
bre praticas e intervenc¢bes pedagdgicas que
visam atender as necessidades especificas
dos estudantes com Transtorno do Déficit de
Atencdo com Hiperatividade (TDAH). Este ar-
tigo foi realizado a partir de pesquisas biblio-
%raﬂcas, e fundamentado no artigo de Abram

opczewski, que tratam sobre a importancia
da relagdo entre a comunidade escolar e os
pais, e como identificar as possiveis causas
do TDAH. Jean Piaget, Freud, Wallon e Vygot-
sky tambeém trazem considerag¢des signifi-
cantes a cerca da aprendizagem.

A partir de vivéncias nos espagos edu-
cacionais, péde-se notar que alguns educa-
dores tém dificuldades em lidar com as de-
mandas trazidas pelas criancas com TDAH.
Quando se sabe que se trata de uma crianca
com esse tipo de transtorno, e que por esse
motivo ela vem tendo prejuizos significativos
em suas relagdes e desenvolvimento integral,
€ preciso repensar as praticas e desenvolver
estratégias que garantam que ela seja aten-
dida de maneira adequada as suas necessi-
dades. Percebe-se, entdo, o quanto é impor-
tante conhecer o aluno e saber qual é a sua
necessidade especifica.

A partir disso, essa pesquisa tem como
intuito contribuir com a formac¢ao docente,
trazendo reflexdo sobre as praticas e infor-
mac0es relevantes que trardo conhecimento

sobre o Transtorno do Déficit de Atencdo e
Hiperatividade.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1. HIPERATIVIDADE: DEFINICAO

A partir do século XIX a escola tornou-
-se obrigatoria, tendo um papel fundamental
na vida social dos individuos. Desde entdo
foram surgindo dificuldades de aprendiza-
gem que passaram a ser tratadas como um
problema ou até mesmo como doencga. Sdo
varios os fatores determinantes para justifi-
car o fracasso escolar, e a Hiperatividade é
um deles. Neste mesmo século, surgem as
primeiras referéncias ao TDAH, porém, esta
nomenclatura constantemente sofre altera-
¢bes. Somente a partir da década de 1970
que esta descri¢do passa ser usada no diag-
néstico de criancas e adolescentes em fase
escolar. Em 1994, o Manual Diagndstico Esta-
tistico das doencas Mentais, o DSM-IV, deno-
minou-a como Transtorno de Déficit de Aten-
cdo / Hiperatividade, utilizando como critério
0s sintomas desatencdo e hiperatividade im-
pulsiva. De acordo com Benczik (2000, p. 25):
‘O DSM-IV define o Transtorno de Déficit de
Atencdo/Hiperatividade como um problema
de saude mental, considerando-o como um
disturbio bidimensional, que envolve a aten-
¢do e a hiperatividade impulsividade”.

Os dados estatisticos apontam que
cerca de 3% a 6% das criancas em idade es-
colar sdo portadoras do TDAH. As caracteris-
ticas do TDHA é um padrdo significante de
desatencdo, mais frequente do que o identifi-
cado em criancas da mesma idade, em ques-
tdo ao nivel de desenvolvimento.

O TDAH aparece, em geral, antes
dos sete anos e ndo tem cura. O que existe
€ uma melhora do quadro a medida que a
crianga atinge a idade adulta. Essas criangas
tém uma grande dificuldade em realizar ativi-
dades que envolvam atencdo, ndo atendem
as instru¢des de pais e professores, mudam
frequentemente de tarefas, ndo conseguem
realizar por completo os deveres escolares,
evitam atividades que requer esforco mental,
distraem-se com facilidade, tém dificuldade
de brincar com outras criancas, falam em
excesso. Essas manifestacbes aparecem nos
mais diferentes lugares, porém é muito raro
a crianga apresentar todos os tipos de disfun-
¢Bes em todos os lugares, aparenta um dia
estar bem e no outro pode ter dificuldades.
Benczik (2000, p. 25) esclarece, “Os sintomas
aparecem frequentemente cedo na vida da
crianga, mas torna-se mais graves a partir do
ingresso desta na escola, porque, durante o
processo de aprendizagem escolar a crianca



necessita focar sua atengéo e permanecer
sentada, durante as aulas”.

2.2.  QUEM FAZ O DIAGNOSTICO?

Na maioria das vezes os primeiros a
identificar o problema sdo os professores,
pois notam que a crian¢a tem um comporta-
mento mais agitado do que as outras crian-
cas.

E importante que os professores ob-
servem o comportamento desses alunos e
comuniquem aos pais para que eles possam
procurar o profissional adequado e assim ter
a chance de fazer uma parceria entre os pro-
fissionajs envolvidos e a familia da crianca,
pois todos sdo agentes importantes para que
se desenvolva um trabalho de qualidade. A
este respeito Topczewski (1999, IF-)l 24) afirma,
[...] “Quando existe suspeita de Hiperativida-
de, a crianca deve ser encaminhada para uma
avaliacdo especializada com profissionais ha-
bilitados nesta area, seja neuropediatra, psi-
cblogo, fonoaudiodlogo ou psicopedagogo”.

Para a psicologa Maristaine, as esco-
las, em geral, lidam mal com o problema por
desconhecimento do transtorno, pelo exces-
so de normatizagdo e pela falta de parceria
com_ profissionais como psicopedagogos e
psicélogos para acompanhar a evolugao des-
ses alunos e orientar pais e professores.

2.3.  POSSIVEIS CAUSAS DO TDAH:

Considera-se  haver desequilibrio
neuroquimico cerebral, provocado pela pro-
ducdo insuficiente de neurotransmissores
(dopamina, noradrenalina) que sdo respon-
saveis de passar informacodes para diferentes
partes do cérebro.

[...] Estudos com ritalina mostram que
a medicacdo aumenta a quantidade dessas
substancias no cérebro, diminuindo os sinto-
mas do TDAH. As evidéncias parecem apon-
tar para um problema na quantidade de do-
pamina e noradrenalina que é produzida no
cérebro de pacientes com TDAH. Contudo a
idéia de que o TDAH seja causado por uma
melhor quantidade de um ou dois neuro-
transmissores permanece Eromlssora, mas
ainda ndo ha provas. (BENCZIK, 2000, p. 30)

Varias sao as causas que podem com-
prometer o cérebro da crlan%\a proporciona-
do para que ela adquira o TDAH.

Pode ser um fator genético ou através
de substancias ingeridas na gestacdo, sofri-
mento fetal, exposi¢cao a chumbo, problemas
familiares, esses fatores criam um ambiente
favoravel para que o disturbio se manifeste.

2.4. PSICOLOGJA DO DESENYOLVI-
MENTO: A CONSIDERACAO AO PSICOLOGICO

Numa outra perspectiva - e conside-
rando que ainda “nao ha provas” e sim pes-
quisas a respeito do desequilibrio cerebral
(de acordo com Benczick na citagdo acima) e
que fatores ambientais (in Utero) ou genéti-
Co podem associar-se a causas -, passemos
a considerar pesquisadores da Psicologia
do Desenvolvimento, cujo olhar se lan¢a na
construgao subjetiva, vinculada mais estreita-
mente a interacao sujeito-mundo, resultando
num aparato psiquico (e ndo simplesmente
tendo como referéncia o cérebro).

Para Piaget, a crianca € quem constroi
0 seu proprio conhecimento, estdo constan-
temente interagindo com o mundo. Segundo
Piaget, a crianca passa por etapas, que vao
sendo redimensionadas na medida em que
vai passando de uma etapa para outra, so-
frendo reorganizacBes em seus esquemas
anteriores, resultado das intera¢des sujeito-
-mundo. Piaget denominou essas etapas em
“periodos ou estagios do desenvolvimento”.

_ Vamos focar no_periodo Pré-operato-
rio, que vai dos 2 aos, 7 anos e corresponde
a primeira infancia. E neste periodo que a
crianca comeca a frequentar a escola e ocor-
re o aparecimento da linguagem, fator muito
importante que contribui para modificagcdes
nos aspectos intelectuais, afetivo e social da
crianga. A crianga, nesta idade, € egocéntri-
ca nao consegue se colocar abstratamente
no lugar do outro, tudo deve ter explicacdo
que se relaciona ao seu modo subjetivo de vi-
venciar o mundo, e ndo é ainda capaz de um
pensamento |6gico operacional (que ocor-
rera no proximo periodo). A crianga nesta
fase faz relagdes mentais preé-légicas, o que
significa que ainda possui obstaculos as ope-
racbes mentais logicas, que sdo: irreversibili-
dade, fixacdo na aparéncia estatica e egocen-
trismo. No periodo pré-operatorio ainda ndo
sdo possiveis opera¢des mentais reversiveis
- que sao proprias do periodo operatorio (de
7 a 11 anos) e permite o pensamento l6gico
Cuja caracteristica é a objetividade, que assim
supera o procedimento até entdo baseado
na subjetividade e na percepg¢do imediata, do
periodo anterior.

Freud aborda que a “sexualidade

gue molda determinados comportamentos
esde a infancia. O conceito de sexualidade
destacado por Freud ndo se confunde com
a caracteristica genital. As pulsGes que co-
mandam a pressdo a satisfacao vinculam-se
a relacdo com o Outro dos cuidados infantis.
No desenvolvimento humano, isso se refere,
a principio, a relagdao da crianga com proprio
corpo (auto-erotismo), a imagem de si (narci-
sismo) e a escolha de objeto (no tempo edipi-
co). De acordo com Freud, essas dimensdes
sempre refletem o vinculo afetivo com o Ou-
tro (cuidador) e a busca do prazer é a moti-
vagao para o comportamento das criangas
e o foco desse prazer muda de acordo com

n
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a fase que a crianca se encontra (fases oral,
anal e falica).

Na fase falica, que vai dos 4 aos 6
anos aproximadamente, a atencdo da crianca
esta voltada para a regidgo genital, momento
em que ela cria uma imagem sobre si mes-
ma; inicialmente a crianga imagina que todos
tém pénis, tanto meninas como meninos, ou
seja, ha uma indiferenca quanto ao género
sexual. Ao perceberem as diferencas entre
0S Sex0s, as meninas pensam que nao tem
pénis porque foi arrancado, sentindo-se as-
sim incompletas. Neste periodo que surge o
complexo de Edipo, onde o menino - vivendo
uma atracdo pela mae - passa a rivalizar-se
contra o pai; nas meninas, ha um desloca-
mento de seu amor, de sua mae para seu pai.

‘ A crianca comeca explorar o
meio no qual esta inSerida em busca de des-
cobertas, e descobre que existem restri¢des
gue sdo impostas, logo ira manifestar seu

esagrado atraves de birras e choros, porém,
estara aprendendo a conviver com algumas
limitacdes.

~ Este periodo apresenta obstaculos e
deixa a crianga a mercé de suas percepgaes,
ndo privilegiando as transformag¢des men-
tais.

Wallon propde que se estude o de-
senvolvimento infantil tendo a criangca como
ponto de partida, buscando compreender
suas manifesta¢cdes no conjunto de suas pos-
sibilidades. Este desenvolvimento, segundo
Wallon, se da atraveés de fases.

O estagio do personalismo, propos-
to por Wallon, vai dos 2 anos aos 5/6 anos,
momento em que a crianga esta formando
sua personalidade. Ela comecga desenvolver
a construcdo da consciéncia de si mediante
as interacoes sociais, faz com que as idéias
atinjam_o sentimento de propriedades das
coisas. Dantas (1992, p.95), comenta “A cons-
trugdo do Eu é um processo condenado ao
inacabamento: persistira sempre, dentro de
cada um, o que Wallon chama de “fantasma
do outro”.

2.5. COMO LIDAR COM O ENSINO-
-APRENDIZAGEM?

Segundo Vygotsky existem mudangas
na vida social e material, que produzem mu-
dancas na vida mental do individuo, portan-
to, devemos saber como interagir com o ou-
tro. A crianga hiperativa ndo reage bem com
b'rl%as, gritos, barulhos ou qualquer tipo de
violéncia. O que ela necessita é de estimulo
dos pais e professores. Por mais simples que
seja a atividade desenvolvida, a crianga con-
centra um %rande esfor¢o, e mediante qual-
quer insatistacao desiste de realizar a tarefa.

0 ,acomFar]hamento de um psicoPe-
dagogo é muito importante, pois ele atua
especificamente na dificuldade escolar apre-

sentada pela crianga, possibilitando assim
condi¢Bes para que novas aprendizagens
ocorram.

Precisamos canalizar estas energias
que a crianga concentra em atividades praze-
rosas, e, neste sentido, as técnicas mais uti-
lizadas sdo os jogos de exercicios sensdrio-
-motor. Os jogos de regras proporcionam a
interacdo social da crianga, além de impor li-
mites, saber participar, ganhar, perder, ajuda
desenvolver o cognitivo, possibilitando para
a crianca oportunidade de identificar onde
errou, tendo a chance de refazer de maneira
correta.

_ Despertar gosto pela leitura € uma ou-
tra técnica que podemos utilizar, podemos
abordar assuntos e temas que fazem signi-
ficados para a crianca, além de estar possibi-
litando o conhecimento de diferentes livros,
revistas e gibis.

Contos de fadas e suas dramatiza¢des
podem contribuir para a intera¢do da crianca
com o restante do grupo, devemos adaptar
os tipos de tarefas devido o nivel de aprendi-
zado que a crianca se encontra.

O professor deve proporcionar tarefas
curtas. Se for longo, o professor deve dividir
em tarefas menores para que a crian¢a nao
tenha a sensacdo que a tarefa seja longa,
devendo sempre valorizar as tarefas que a
crianga consegue cumprir.

Para Jean Piaget, a aprendizagem ¢é a
mobilizacdo dos esquemas mentais do indi-
viduo, que o leva a participar ativa e efetiva-
mente da acdo de adaptar-se ao meio, quer
pela assimilacdo, quer pela acomodacgdo. Por
outro lado, é através da aprendizagem que
o individuo exerce uma ag¢do transformado-
ra sobre o meio ambiente. A aprendizagem
também exerce uma fun¢do adaptativa.

A crianga hiperativa necessita de um
programa pedagogico adequado as suas ne-
cessidades e o professor que ira recebé-lo
deve ter a consciéncia de que ela precisa des-
se suporte.

Os hiperativos precisam ser motiva-
dos, necessitam estar envolvido no planeja-
mento diario. Na sala de aula devem realizar
tarefas a todo tempo. Segundo Rizzo (1985,
p. 307), devemos ?] proporcionar ativida-
des variadas que ocupem a crianga 0 maior
periodo possivel, dando a ela liberdade de
escolha e de movimentos”.

O prejuizo para uma crianca hiperati-
va vai muito além do baixo rendimento es-
colar. Muitas vezes, a falta de atencdo vem
acompanhada de dificuldades auditivas, de
linguagem e de escrita. “Eles escrevem mal e
léem bem, mas nao entendem o significado
do que |éem”, diz Ana Maria Maaz Alvarez, vi-
ce-presidente do Conselho Regional de Fono-
audiologia.

Esses alunos devem ficar nas primei-



ras fileiras e nos assentos do meio. O profes-
sor nunca deve dar as costas para o aluno
quando estiver explicando algo, mas chamar
sempre a sua aten¢do com olhar. As instru-
¢Oes devem ser curtas, diretas e repetidas
para ajuda-lo a memoriza-las. Deve-se evi-
tar também dar varias instru¢des ao mesmo
tempo.

2.6. ESCOLAE INCLUSAO

Do ponto de vista da inclusao, qual-
quer aluno pode e deve participar da vida
escolar, e as escolas devem organizar-se ad;:
ministrativa e pedagogicamente para isto. E
necessario implantar projetos que atendam
as necessidades dos professores, pais e alu-
nos para que essa inclusdo nao seja feita de
qualquer jeito.

A inclusdo ndo é necessariamente so-
mente para os alunos portadores de defici-
éncias, mas para todos que apresentem um
quadro de dificuldades de aprendizagem
ou no desenvolvimento. Segundo Carvalho
(2007, p.29), “[...] as escolas inclusivas sao
escolas para todos, implicando num sistema
educacional que reconheca e entenda as di-
ferencas individuais, respeitando as necessi-
dades de qualquer dos alunos”.

O objetivo da incluséo de criangas hi-
perativas nas escolas € o de criar uma intera-
¢do com o outro. E importante que haja um
respeito as limitacées dos alunos e a éscola
deve estar preparada para essa diversidade.
As resisténcias encontradas sejam dos pro-
fessores sejam dos familiares destes alunos
precisam ser considerados neste contexto de
dificuldades para remocdo de barreiras da
educacdo inclusiva.

Para incluir (inserir, colocar em) um
aluno com caracteristicas diferenciadas
numa turma dita comum, ha necessidade
de se criarem mecanismos que permitam,
com sucesso, que ele se integre educacional,
social e emocionalmente com seus colegas
e professores e com os objetos do conheci-
mento e da cultura. Tarefa complexa, sem
duvida, mas necessaria e possivel. (CARVA-
LHO, 2007, p 160)

Segundo a educadora Maria Tereza
Mantoan, muita gente continua achando que
o melhor € excluir e manter as criangas em
escola especiais, porém é direito de todos
frequentar a escola regular.

Os professores quando se deparam
com a inclusdo, por muitas vezes sao resis-
tentes alegando o0 ndo preparo para tal fato.

Eles esperam uma preparacdo para
ensinar os alunos com deficiéncia e/ou difi-
culdades de aprendizagem e problemas de
indisciplina, ou melhor, uma formac¢do que
lhes permita aplicar esquemas de trabalho
pedagogico pré-definidos a suas salas de
aula, garantindo, assim, a solucao dos pro-

blemas que presumem encontrar nas esco-
las ditas inclusivas.

A estrutura de ensino foi elaborada
para receber um aluno ideal, com supostos
padrbes de desenvolvimento_ emocional e
cognitivo, fazendo uma previsao e planejan-
do o ensino pautado nela. A partir dessa vi-
sdo, é C{LNJe podemos observar que as escolas
ndo estdo preparadas para receber alunos
diferenciados.

Quando se pensa em educagdo deve-
mos pensar em diferenca, pois ela apresen-
ta-se como elemento fundamental da educa-
¢do e condicao para pensar a inclusao.

“A oposicdo dos valores bem/mal é
substituida pela diferenca qualitativa dos
modos de existéncia bom/mau” (Deleuze,
2002, p. 29).

. 2.7. A DEMANDA INFANTIL X PA-
DROES EDUCACIONAIS

E comum a crianca ser ativa, as vezes
em excesso podendo ser considerado nor-
mal. Na escola ocorre algo parecido quando
a crianca ndo tem interesse pela aula torna-
-se “bagunceira”, o que caracteriza a indisci-
plina. De acordo com Carvalho (2007, p.59):
‘As dificuldades dos alunos tém sido atribu-
idas a diversas causas como hiperatividade,
disritmias, deficiéncia mental e a diferentes
doencas que interferem no ‘seu juizo’, segun-
do a fala de muitos de nossos professores.
Em decorréncia, costuma ser considerado
como alguém que ‘ndo aprende”.

A escola atualmente apresenta grande
dificuldade em lidar com criangas, que por
conta das consequéncias estruturais familia-
res e sociais. Estas criancas passam boa par-
te do tempo na frente da televisao, computa-
dores e jogos eletronicos, onde grande parte
do seu ‘desenvolvimento é moldado. Essas
novas tecnologias fazem parte do cotidiano
dos nossos alunos. Elas acabam sendo clas-
sificadas como “problema” quando apenas
sdo sujeito do seufproprlo tempo, tempo este
que exige do professor novas habilidades e
metodologias de ensino.

_ [...] € importante entender a apren-
d|za§em que, mesmo como processo indivi-
dual, exige de nés conhecer e reconhecer o
contexto em que se desenvolve. Esse aspecto
é de maior relevancia para evitarmos os rétu-
los injustamente aplicados ao aluno, gerando
lamentaveis consequéncias. Percebido como
incapaz cria uma imagem desvalorizada de
Si mesmo gue, além de sofrimento psiquico,
acaba produzindo mecanismos reativos de
acomod?_%éo ou de agressividade manifesta.
(CARVALHO, 2007, p 59)

Os professores devem ser capazes de
promover a aprendizagem cognitiva profun-
da, aprender ensinar por meios que pelos
quais nao foram ensinados, comprometer-se
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com a aprendizagem profissional continua,
tratar os pais como parceiros na aprendiza-
gem, desenvolver e elaborar projetos que
contribuam para o desenvolvimento cogni-
tivo da crianca. A crianca hiperativa requer
habilidades do professor, portanto, o pro-
fessor deve estar comprometido e perma-
nentemente engajado na busca do aprimo-
ramento, analisando sempre sua propria
aprendizagem profissional, para que possa
atender as necessidades dos alunos na sua
particularidade.

. 3. CONCLUSAO / CONSIDERA-
GOES FINAIS

' E necessario grande reflexdo das pra-
ticas educacionais, ja que ha muitos desafios
no meio do trajeto que precisam de agdes, in-
tervengdes e media¢des para garantir o aces-
SO0, a permanéncia, a equidade e a inclusao
de todos. Respeitar a especificidade de cada
individuo e atendé-las nao € uma tarefa sim-
ples e requer aten¢do, formagao, comprome-
timento e investimento por parte do sistema
educacional e de todos os envolvidos. O pro-
fessor deve analisar as informacdes e teorias
para construir conhecimentos sélidos que
venham fundamentar suas praticas pedago-
gicas, de maneira a promover a inclusao, a
Igualdade e equidade utilizando para isso de
erramentas e recursos que facilitem o aces-
so do estudante ao conhecimento. O profes-
sor deve ser reflexivo, sob uma perspectiva
critica do atual contexto educacional, perce-
ber a forma como a ampliagdo do conheci-
mento pode contribuir para seus proprios
Frocessos de reflexdao e acdo. Com muito es-
udo, conhecimento, reflexdo e planejamen-
to é possivel atender as necessidades dos
estudantes com TDAH. Alem de promover a
inclusdo nos espagos educacionais, garantir
0 acesso, a permanéncia, a qualidade e o de-
senvolvimento integral.

REFERENCIAS

BENCZIK, Edyleine Bellini Peroni;
Transtorno de Déficit de Atencdo/ Hiperati-
vidade.2.ed. Sdo Paulo: Casa do Psicologo,
2000. 110 p.

CARVALHO,Rosita Edler; Educacao In-
clusiva: Com os Pingos nos “is”.5.ed.” Porto
Alegre: Mediacao, 2004. 176 p.

DELEUZE, G. Espinosa; Filosofia Prati-
ca.1. ed. Sao Paulo: Escuta, 2002. 135 p.

RIZZO, Gilda; Educacao Pré-Escolar. 3.
ed. Rio de Janeiro: Francisco Alves, 1985. 344
p.

TAILLE,Yves de La; OLIVEIRA, Marta
Kohl; DANTAS, Heloysa. PIAGET, VYGOTSKY,

WALLON: Teorias psicogenéticas em discus-
sao. 20.ed. Sdo Paulo: Summus, 1992. 120 p.

TOPEZEWSKI, Abram; Hiperatividade:

como lidar? Sdo Paulo: Casa do Psicélogo,
1999.89 p.
BENCZIK, Edyleine Bellini Peroni;

Transtorno de Déficit de Atencdo/ Hiperati-
vidade.2.ed. S3o Paulo: Casa do Psicologo,
2000. 110 p.

TAILLE,Yves de La;, OLIVEIRA, Marta
Kohl; DANTAS, Heloysa. PIAGET, VYGOTSKY,
WALLON: Teorias psicogenéticas em discus-
sdo. 20.ed. Sdo Paulo: Summus, 1992. 120 p.

VIGOTSKY, L.S.; LURIA, A. R.; LEONTIEV,

A. Lingruaéem, desenvolvimento e aprendiza-

em._Traducao por Maria da Penha Villalo-
0s. 72 ed. Sao Paulo: Icone, 2001.



