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PROJETO DE LEI Nº 287/09
Dispõe sobre a implantação do Programa de Identificação e Tratamento do Transtorno do Déficit de Atenção e Hiperatividade na Rede Estadual de Ensino e adota outras providências. 

Art. 1° Fica autorizado o Governo do Estado a implantar o Programa de Identificação e Tratamento do Transtorno do Déficit de Atenção e Hiperatividade – TDAH, na Rede Estadual de Ensino, com ênfase para o Ensino Fundamental.
 Art. 2º O Programa de que trata o art. 1º deve ser aplicado na capacitação permanente do corpo docente com o objetivo de identificar os sintomas do Transtorno do Déficit de Atenção e Hiperatividade – TDAH. 
Art. 3º Caberá às Secretarias de Estado da Saúde e da Educação a formulação de diretrizes para viabilizar a plena execução do Programa de Identificação e Tratamento do Transtorno do Déficit de Atenção e Hiperatividade

 Parágrafo único. Para a execução plena do trabalho de prevenção e tratamento serão instituídas  equipes multidisciplinares de profissionais. 
Art. 4º  Esta Lei será regulamentada no prazo de sessenta dias, a contar da data de sua publicação nos termos do inciso III do art. 71 da Constituição do Estado.
Art. 5º  Esta Lei entra em vigor na data de sua publicação

Sala das Sessões, em 

Deputado Gelson Merísio 

JUSTIFICATIVA

O Transtorno de Déficit de Atenção e Hiperatividade – TDAH ocorre como resultado de uma disfunção neurológica crônica no córtex pré-frontal. Quando pessoas que têm esse distúrbio e tentam se concentrar, a atividade do córtex pré-frontal diminui, ao invés de aumentar (como nos sujeitos do grupo de controle de cérebros normais). Assim sendo, essas pessoas mostram muitos sintomas, como fraca supervisão interna, pequeno âmbito de atenção, distração, desorganização, hiperatividade (apesar de que só metade das pessoas com DDA sejam hiperativas), problemas de controle de impulso, dificuldade de aprender com erros passados, falta de previsão e adiamento.

Tais aspectos são normalmente encontrados em pessoas sem o problema, mas para haver o diagnóstico desse transtorno a falta de atenção e a hiperatividade devem interferir significativamente na vida e no desenvolvimento normal da criança ou do adulto.
Estima-se que cerca de 3 a 6% das crianças na idade escolar (mais ou menos de 6 a 12 anos de idade) apresentem hiperatividade e ou déficit de atenção. O diagnóstico antes dos quatro ou cinco anos raramente é feito, pois o comportamento das crianças nessa idade é muito variável, e a atenção não é tão exigida quanto das crianças maiores. Mesmo assim, algumas crianças desenvolvem o transtorno numa idade bem precoce. Aproximadamente 60% dos pacientes que apresentam TDAH na infância permanecem com sintomas na idade adulta, embora em menor grau de intensidade. Na infância, o transtorno  é mais comum em meninos e predominam os sintomas de hiperatividade. Com o passar dos anos, os sintomas de hiperatividade tendem a diminuir, permanecendo mais frequentemente a desatenção, e diminuindo a proporção homem x mulher, que passa a ser de um para um.  
O diagnóstico deve ser feito por um profissional de saúde capacitado, preferencialmente neurologista, pediatra ou psiquiatra. O diagnóstico pode ser auxiliado por alguns testes psicológicos ou neuropsicológicos, principalmente em casos duvidosos, como em adultos, mas mesmo em crianças, para o adequado tratamento.

O tratamento muitas vezes envolve o uso de medicação e deve ser observado o progresso da terapia, pela família e escola.  O acompanhamento da criança, de sua família e de seus professores é fundamental, pois é preciso auxílio para que a criança possa reestruturar seu ambiente, reduzindo sua ansiedade e aumentando sua autoestima e capacidade de realização.
Diante da importância para a sociedade catarinense da matéria objeto deste projeto de lei, espero contar com a compreensão e o apoio dos demais Parlamentares integrantes desta Casa Legislativa para a sua necessária aprovação.
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