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RESUMO

O transtorno de déficit de atencdo/hiperatividade (TDAH) é um transtorno do
neurodesenvolvimento com alta prevaléncia entre a populacdo infantil, com problemas de
aprendizado e linguagem sendo comorbidades comuns entre tais pacientes. O presente estudo
de revisao buscou avaliar novas evidéncias na abordagem terapéutica do TDAH, documentadas
por meio de estudos clinicos e randomizados. Trata-se de uma pesquisa de revisao integrativa
realizada por meio da base de dados PubMed, que levou em consideracao 0s seguintes critérios
de inclusdo: ensaios clinicos e testes controlados e randomizados; artigos publicados no Gltimo
ano; que possuiam texto completo disponivel e que abordassem acerca de novas evidéncias no
manejo do TDAH. Ficou constatado que o dimesilato de lisdexanfetamina se mostrou mais
eficaz na terapéutica do TDAH nas doses de 10 a 30 mg em criancas de 4 a 5 anos de idade do
que o placebo, com seguranca e tolerabilidade consistentes com estudos anteriormente
publicados. Ademais, 0 uso da suspensao oral de liberacdo prolongada de anfetamina em
pacientes com TDAH demonstrou efeitos robustos e consistentes em tais pacientes, com 6timo
inicio pela manhd e continuando ao longo do dia na terapéutica dos sintomas do TDAH em
criangas de 6 a 12 anos. Outro ponto verificado foi que o programa de exercicios de natacao
trouxe melhorias nos niveis cognitivos e comportamentais, com melhor desempenho académico
em compreensdo de leitura e matematica entre os pacientes. Por fim, a terapéutica com a
estimulacdo elétrica transcutanea de pontos de acupuntura trouxe melhoria clinica significativa
nos sintomas associados ao TDAH na populagéo infantil.

Palavras-chave: transtorno de déficit de atencdo/hiperatividade, tratamento, pediatria, ensaio
clinico, medicina baseada em evidéncias.

ABSTRACT

Attention deficit/hyperactivity disorder (ADHD) is a neurodevelopmental disorder with high
prevalence among the child population, with learning and language problems being common
comorbidities among such patients. The present review study sought to evaluate new evidence
in the therapeutic approach to ADHD, documented through clinical and randomized studies.
This is an integrative review research carried out through the PubMed database, which took
into account the following inclusion criteria: clinical trials and controlled and randomized trials;
articles published in the last year; that had the full text available and that addressed new
evidence in the management of ADHD. It was found that lisdexamfetamine dimesylate was
more effective in treating ADHD at doses of 10 to 30 mg in children aged 4 to 5 years than
placebo, with safety and tolerability consistent with previously published studies. Furthermore,
the use of amphetamine extended-release oral suspension in patients with ADHD has
demonstrated robust and consistent effects in such patients, with optimal onset in the morning
and continuing throughout the day in the treatment of ADHD symptoms in children aged 6 to
12 years. Another verified point was that the swimming exercise program brought
improvements in cognitive and behavioral levels, with better academic performance in reading
comprehension and mathematics among patients. Finally, therapy with transcutaneous
electrical stimulation of acupuncture points brought significant clinical improvement in
symptoms associated with ADHD in children.
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1 INTRODUCAO

O transtorno de déficit de atencdo/hiperatividade (TDAH) é um transtorno do
neurodesenvolvimento com alta prevaléncia entre a populacdo infantil, estimada em torno de
7,2% entre criangas. Sabe-se que os sintomas do TDAH geralmente ocorrem na inféancia, sendo
que a maior parte dos pacientes apresentardo permanéncia dos sintomas e prejuizos durante a
adolescéncia e a vida adulta (POLANCZYK et al., 2014; THOMAS et al., 2015; WOLRAICH
etal., 2019).

E visto que, conforme os individuos com TDAH se tornam adolescentes, os sintomas
de hiperatividade e impulsividade tendem a diminuirem, ao passo que 0s sintomas de
desatencdo acabam persistindo. Ademais, sabe-se que problemas de aprendizado e linguagem
sdo comorbidades comuns em pacientes com TDAH (HOLBROOK et al., 2016; MOLINA et
al., 2009; MUELLER; TOMBLIN, 2012).

Outro ponto observado € a maior incidéncia de TDAH em meninos, 0s quais possuem
duas vezes mais chance de receber tal diagnostico, podendo ser explicado pelos
comportamentos hiperativos que sdo mais observados nesse publico. Além disso, 0s meninos
também tendem a apresentar condi¢cdes de externalizacdo, como o transtorno desafiador ou
transtorno de conduta. J& as meninas sdo mais propensas a desenvolverem uma condi¢do de
internalizacdo como ansiedade ou depressdo (TUNG et al., 2016; WOLRAICH et al., 2019).

Na suspeita de TDAH, a avaliacdo clinica em criancas deve ser baseada, em especial,
em uma entrevista clinica com os pais, com a incluséo da exploracdo dos problemas, a historia
detalhada do desenvolvimento infantil, questionando acerca de antecedentes médicos ou
psiquiatricos, informacdes sobre o funcionamento familiar, relacionamentos com colegas e
historico escolar da crianca (DRECHSLER et al., 2020; LAYTON et al., 2018).

Em relacédo ao tratamento do TDAH, o primeiro passo é sempre o planejamento de uma
terapéutica multimodal que respeite as necessidades psicologicas, comportamentais e
ocupacionais da crianca e da familia. E necessério discutir os beneficios e maleficios das
modalidades terapéuticas farmacoldgicas e ndo farmacoldgicas sempre se baseando em
evidéncias cientificas recentes. Diante disso, as preferéncias e preocupacfes precisam ser
discutidas e levadas em consideracdo na decisdo terapéutica (DOPFNER et al., 2020;
GEISSLER et al., 2018).
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Para o tratamento farmacoldgico, as medicacdes disponiveis sdo o metilfenidato, seja
como preparacdo de curta ou longa a¢do, além da lisdexanfetamina, atomoxetina e guanfacina.
Algumas diretrizes recomendam uma abordagem de tratamento individual, iniciando-se com
diferentes opces, atentando-se para o fato de que distarbios comorbidos podem exigir ajustes
na terapéutica empregada e determinar, assim, tratamentos alternativos (DRECHSLER et al.,
2020; RICHARDSON et al., 2015). Diante disso, o objetivo do presente estudo de revisdo €
avaliar novas evidéncias na abordagem terapéutica do transtorno de déficit de

atencdo/hiperatividade (TDAH), documentadas por meio de estudos clinicos e randomizados.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de revisdo integrativa, realizada em abril de 2023, por meio
de uma busca avancada na base de dados PubMed. Para a selecdo dos artigos na referida
plataforma, foram utilizados os seguintes descritores a partir do Medical Subject Headings
(MeSH): “Treatment”, “Attention deficit disorder with hyperactivity” e “Child”, e seus
respectivos termos traduzidos na lingua portuguesa: “Tratamento”, “Transtorno de déficit de
atencao/hiperatividade” e “Crianga”. Tais descritores foram relacionados através do Operador
Booleano “AND”.

Os critérios de inclusdo da pesquisa sao descritos a seguir: ensaios clinicos e testes
controlados e randomizados, em inglés “Clinical Trial” e “Randomized Controlled Trial”, com
a possibilidade de uma anéalise homogénea do estudo; artigos publicados no Gltimo ano (2022-
2023) com o intuito de se analisar 0s novos avancos e atualizaces publicados nesse periodo;
que possuiam texto completo disponivel, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol e que
abordassem acerca da terapéutica do transtorno de déficit de atencao/hiperatividade (TDAH).
Foram excluidos artigos em duplicidade na base de dados e aqueles que ndo abordassem a

tematica analisada.

3 RESULTADOS

Com a aplicacdo dos métodos de busca descritos, foram encontrados 15.436 artigos. Em
seguida, foram aplicados os critérios de inclusdo, na seguinte ordem: a partir da selecéo de
artigos com texto completo disponivel, foram encontrados 4.683 artigos; ao serem selecionados
ensaios clinicos e testes controlados e randomizados, encontraram-se como resultado 657
artigos. Por fim, ao buscar-se por artigos publicados no ultimo ano (2022-2023), foram

encontrados 49 artigos. A partir de uma avaliagdo critica dos titulos e resumos com base nos
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critérios de exclusdo, foram selecionados 04 artigos, conforme esquematizado na figura 1, e
que se encontram descritos na tabela 1.

Figura 1: Fluxograma de processo de identificacdo e selecdo de artigos.
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Fonte: autoral, com base na metodologia aplicada na pesquisa.
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Tabela 1. Artigos selecionados para a revisdo integrativa

Autor/Ano Titulo Objetivos Tipo de Estudo Método/Amostra Principais Resultados
| |
CHILDRES | Efficacy and Safety of | Avaliar a eficacia aguda, seguranca e Estudo de fase 3 O estudo incluiu 199 participantese | Em criancgas de 4 a 5 anos com TDAH,
Setal, Lisdexamfetamine in tolerabilidade do dimesilato de randomizado, duplo- designou aleatoriamente criangas o LDX foi mais eficaz que o placebo na
2022 Preschool Children lisdexanfetamina (LDX) versus cego, multicéntrico, de (com idades entre 4 e 5 anos) com reducdo dos sintomas. O LDX foi
With Attention- placebo em criancas em idade pré- grupos paralelos, TDAH para 6 semanas de LDX (5, geralmente bem tolerado e nenhum
Deficit/Hyperactivity escolar com transtorno de déficit de controlado por 10, 20, 30 mg) ou placebo. novo sinal de seguranga foi
Disorder atencdo/hiperatividade (TDAH). placebo, de dose fixa. identificado.
| |
FARAONE Efficacy of Avaliar o tamanho do efeito do Anélise post hoc de O estudo verificou o tamanho do A suspensdo oral de liberacdo
etal., 2023 Amphetamine tratamento ao longo do dia da estudo de 5 semanas, | efeito geral, bem como o tamanho do | prolongada de anfetamina demonstrou
Extended-Release Oral suspensdo oral de anfetamina de randomizado, efeito em cada ponto de tempo desde um tamanho de efeito grande e
Suspension in Children | liberacdo prolongada em um estudo otimizado para dose, | o inicio da manha até a noite (1, 2, 4, consistente ao longo do dia, inclusive
with Attention- de laborat6rio em sala de aula duplo-cego, controlado | 6, 8, 10, 12 e 13 horas apds a dose) no inicio da manh4, no tratamento de
Deficit/Hyperactivity | conduzido em criangas de 6 a 12 anos por placebo. para cada medida de eficacia sintomas de TDAH em criancas de 6 a
Disorder: Effect Size com transtorno de déficit de avaliada. 12 anos.
Across the Day atencdo/hiperatividade (TDAH).
|
HATTABI | A Randomized Trial of | Avaliar se um programa de atividades Estudo controlado O estudo foi realizado em escolares A atividade de natacdo adaptada pode
etal., 2022 a Swimming-Based de natacdo recreativa afetaria randomizado por de 9a12 anos (n =40, 5 do sexo ter implicacdes positivas para a fungdo
Alternative Treatment | positivamente as fung¢des cognitivas, o | cluster de 12 semanas. feminino e 35 do sexo masculino) cognitiva, comportamento e
for Children with desempenho académico e 0 diagnosticados com TDAH. Eles desempenho académico. Esta pesquisa
Attention Deficit comportamento disruptivo de uma foram aleatoriamente designados para | pode fornecer suporte preliminar para
Hyperactivity Disorder | amostra de criangas tunisianas com um grupo experimental (intervencéo intervencdes terapéuticas alternativas
TDAH. de exercicios) ou o grupo controle. que podem ser usadas pelos
profissionais.
| |
ZHUO et al., Transcutaneous Avaliar o efeito da estimulacédo Ensaio clinico Pacientes com idade entre 6 e 12 anos A TEAS néo invasiva melhorou
2022 electrical acupoint elétrica transcutanea de pontos de randomizado de 4 com diagndstico de TDAH receberam | significativamente os sintomas gerais e

stimulation for children
with attention-
deficit/hyperactivity
disorder: a randomized
clinical trial

acupuntura (TEAS) em comparacdo
com o da TEAS simulada na melhora
dos sintomas do TDAH e explorar a
resposta cerebral tanto ao TEAS
quanto ao TEAS simulada usando
espectroscopia funcional de
infravermelho préximo (fNIRS).

semanas.

TEAS ou TEAS simulada. A medida
de resultado primario foi a pontuacéo
de Impressdo Clinica Global-
Improvement (CGlI-1) avaliada pelo
investigador na semana 4.

aumentou o fluxo sanguineo do cértex
pré-frontal em 4 semanas para criangas
com TDAH. Mais ensaios clinicos sao
necessarios para entender a eficacia a
longo prazo em uma amostra clinica
maior.

Fonte: autoral, com base nas referéncias consultadas para a revisdo integrativa.
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4 DISCUSSAO

Apods a leitura e analise dos resultados obtidos a partir dos diferentes estudos clinicos e
randomizados, a discussdo se fundamenta a partir de diferentes topicos acerca de novas
abordagens para o tratamento do transtorno de déficit de atencdo/hiperatividade (TDAH):
Dimesilato de lisdexanfetamina, Suspensdo oral de liberacdo prolongada de anfetamina,
Atividades recreativas de natacdo e Estimulacdo elétrica transcutanea de pontos de acupuntura.

A discussdo de tais topicos € apresentada a seguir

4.1 DIMESILATO DE LISDEXANFETAMINA

Apesar da aplicacdo de farmacos no tratamento do TDAH em criangas pré-escolares,
existem relativamente poucos estudos que buscam avaliar de forma sistematica a eficacia e
seguranca de tais medicagdes em criangas menores de 6 anos de idade. O dimesilato de
lisdexanfetamina, por exemplo, é aprovado nos Estados Unidos e em outros paises para uso em
criangas com seis anos ou mais a partir do diagndstico de TDAH. A partir disso, uma série de
estudos com o dimesilato de lisdexanfetamina tém sido aprovados para criancas menores de
seis anos (CHILDRESS et al., 2022).

Desse modo, o estudo clinico randomizado de fase 3 de Childress e colaboradores,
verificou que o dimesilato de lisdexanfetamina se mostrou mais eficaz na terapéutica do TDAH
nas doses de 10 a 30 mg em criancas de 4 a 5 anos de idade do que o placebo, com seguranca
e tolerabilidade consistentes com estudos anteriormente publicados. Ressalta-se, ainda, que
nenhum novo sinal de seguranca foi identificado com a aplicacdo da medicagdo (CHILDRESS
etal., 2022).

4.2 SUSPENSAO ORAL DE LIBERACAO PROLONGADA DE ANFETAMINA

A suspensdo oral de liberacéo prolongada de anfetamina é um produto feito a partir da
anfetamina, aprovado nos Estados Unidos para tratamento de TDAH em pacientes de 6 a 17
anos. Conhecido como AMPH ERQOS, tal medicacdo utiliza a tecnologia de administracéo por
troca ibnica, permitindo a liberagdo répida do medicamento ativo, com posterior liberacdo
estendida sustentada por até 24 horas apos a dose (FARAONE et al., 2023).

Diante disso, existe uma necessidade de medicacOes para tratar pacientes com TDAH
ao longo do dia, uma vez que os sintomas da doenca podem afetar aspectos da vida fora da
escola e do trabalho, como socializacgéo, realizar tarefas escolares e de casa e funcionamento
diario no ambiente familiar. Assim, o estudo clinico randomizado de Faraone e colaboradores,

o qual avalia a eficacia do AMPH EROS em pacientes com TDAH de 6 a 12 anos, demonstrou
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efeitos robustos e consistentes em tais pacientes, com 6timo inicio pela manha e continuando
ao longo do dia na terapéutica dos sintomas do TDAH em criancas de 6 a 12 anos (FARAONE
etal., 2023).

4.3 ATIVIDADES RECREATIVAS DE NATAC;AO

Sabe-se da importancia que jogos recreativos de natacdo possuem para a melhoria dos
processos cognitivos e reducdo das disfungdes comportamentais e emocionais. Nesse contexto,
a natacdo contribui para a promoc¢do de experiéncias motoras e fisicas adequadas a idade,
contribuindo para o desenvolvimento da populacdo infantil. Por exemplo, criangas entre 5 a 10
anos de idade tendem a ter maior eficiéncia motora grossa ao praticarem natacdo em
comparacgdo com aquelas nao nadadoras (HATTABI et al., 2022).

Diante disso, um estudo clinico randomizado buscou avaliar os efeitos da atividade de
natacao recreativa em tarefas cognitivas, comportamento e desempenho académico em criangas
de 9 a 12 anos com TDAH. Verificou-se que o programa de exercicios de natagdo trouxe
melhorias nos niveis cognitivos e comportamentais, com melhor desempenho académico em
compreensdo de leitura e matematica. Desse modo, atividades recreativas de natacdo podem
ser consideradas uma ferramenta eficaz na melhoria do desempenho de criangas com TDAH
(HATTABI et al., 2022).

4.4 ESTIMULACAO ELETRICA TRANSCUTANEA DE PONTOS DE ACUPUNTURA

E conhecido que a acupuntura e eletroacupuntura estdo cada vez mais sendo utilizadas
para o controle dos sintomas de TDAH em alguns paises, em especial para pacientes que nao
respondem bem ao tratamento medicamentoso ou apresentam eventos adversos intoleraveis
diante da terapéutica. Nesse sentido, a estimulacdo elétrica transcutanea de pontos de
acupuntura se faz um tratamento néo invasivo alternativo e facilmente aceito em criangas com
transtorno do espectro autista, por exemplo. Porém, tal modalidade tem sido pouco estudada
em criancas que apresentam TDAH (ZHUO et al., 2022).

Desse modo, um estudo clinico randomizado buscou avaliar os efeitos da estimulacéo
elétrica transcutanea de pontos de acupuntura em criancas de 6 a 12 anos de idade com
diagnostico de TDAH. Constatou-se, a partir disso, que a terapéutica com a estimulacao elétrica
transcutanea estudada trouxe melhoria clinica significativa nos sintomas associados ao TDAH
na populagéo infantil. Ademais, os participantes demonstraram uma maior resposta cerebral
monitorada no cortex pré-frontal em relacdo aos demais individuos do grupo comparativo
(ZHUO et al., 2022).
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5 CONCLUSAO

A partir do presente estudo, é notdria a constante busca por novas evidéncias que
possibilitem a terapéutica efetiva do transtorno de déficit de atencao/hiperatividade (TDAH),
uma vez que que se trata de um transtorno do neurodesenvolvimento com alta prevaléncia entre
a populacédo infantil, estimada em torno de 7,2% entre criancas. Ficou constatado que o
dimesilato de lisdexanfetamina se mostrou mais eficaz na terapéutica do TDAH nas doses de
10 a 30 mg em criancas de 4 a 5 anos de idade do que o placebo, com seguranca e tolerabilidade
consistentes com estudos anteriormente publicados. Ademais, 0 uso da suspensdo oral de
liberagdo prolongada de anfetamina em pacientes com TDAH demonstrou efeitos robustos e
consistentes em tais pacientes, com étimo inicio pela manha e continuando ao longo do dia na
terapéutica dos sintomas do TDAH em criancas de 6 a 12 anos.

Outro ponto verificado foi que o programa de exercicios de natacao trouxe melhorias
nos niveis cognitivos e comportamentais, com melhor desempenho académico em
compreensdo de leitura e matematica. Desse modo, atividades recreativas de natacdo podem
ser consideradas uma ferramenta eficaz na melhoria do desempenho de criangas com TDAH.
Por fim, a terapéutica com a estimulacdo elétrica transcutanea de pontos de acupuntura trouxe
melhoria clinica significativa nos sintomas associados ao TDAH na populacao infantil, com
uma maior resposta cerebral monitorada no cértex pré-frontal em relacdo aos demais

individuos do grupo comparativo.
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