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Identificação dos Procedimentos de Contagem e dos Processos
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Identification of Counting Procedures and Memory Processes Predominantly
used by Children with ADHD
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Resumo
O armazenamento e/ou o acesso automático dos fatos aritméticos da memória de longo prazo têm sido
apontados como habilidades prejudicadas em crianças com Transtorno de Déficit de Atenção/Hiperatividade
(TDAH). Em vista disso, esses estudantes acabam por utilizar procedimentos de contagem mais imaturos
do que seus pares sem dificuldades. O objetivo principal deste estudo foi identificar os procedimentos de
contagem e os processos de memória utilizados por um grupo de 28 estudantes com diagnóstico de TDAH
do tipo com predomínio de desatenção (TDAH-D) ou do tipo combinado (TDAH-C). Os resultados
indicaram que os estudantes continuam usando procedimentos de contagem considerados imaturos além
da série esperada e que, dentre os processos de memória, a decomposição foi o mais usado.
Palavras-chave: TDAH, dificuldades aritméticas, fatos básicos, Educação Especial.

Abstract
The storage and/or automatic and accurate access of basic facts of addition from the long term memory
seem to be impaired in children with Attention Deficit/Hyperactivity Disorder (ADHD). As a result, such
group of students ultimately uses more immature counting procedures than their peers without the disor-
der. The aim of this study is to identify and describe the counting procedures and memory processes used
by a group of 28 students, aged between 8 and 14 years old, with ADHD predominantly inattentive type
(ADHD-PI) or combined type (ADHD-C). The results indicated that students with ADHD were still using
counting procedures considered immature for the expected grade and that, among the memory processes,
the decomposition was the most used one.
Keywords: Attention Deficit/Hyperactivity Disorder, arithmetical difficulties, basic facts, Special Education.
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O TDAH é um dos transtornos mentais da infância e da
adolescência que determina grande procura por atendi-
mentos (Faraone, Sergeant, Gillberg, & Biederman, 2003;
Rohde et al., 1999). Diferentes estudos (Pastor & Reuben,
2008; Rohde et al., 1999), realizados com crianças em ida-
de escolar, situam a prevalência do TDAH entre 3% e 6%,
com uma taxa mundial de 5.29% (Polanczyk, Lima, Hor-
ta, Biederman, & Rohde, 2007). Já está bem documenta-
do que tal transtorno não se caracteriza como um trans-
torno de aprendizagem, mas, de alguma forma, a apren-
dizagem de estudantes diagnosticados com TDAH pode
ser prejudicada, além do fato de que tais crianças podem
ter, paralelo ao TDAH, um transtorno de aprendizagem
(Faraone, Biederman, Monuteaux, Doyle, & Seidman,
2001; Rhee, Hewitt, Corley, Willcutt, & Pennington, 2005;
Willcutt, Pennington, Olson, Chhabildas, & Hulslander,
2005). São numerosos e bem delineados os estudos que
relacionam TDAH com desempenho escolar (Carroll,

Maughan, Goodman, & Meltzer, 2005; Mayes & Calhoun,
2006; Mayes, Calhoun, & Crowell, 2000; Riccio & Jemi-
son, 1998) e, mais particularmente, com dislexia (McInnes,
2003; Pennington et al., 2009; Purvis & Tannock, 1997;
Tannock, 1998; Willcutt et al., 2010). Já pesquisas que
relacionam TDAH e conhecimento matemático são menos
frequentes, embora, estudos recentes (Cirino, Fletcher,
Ewing-Cobbs, Barnes, & L. S. Fuchs, 2007; L. S. Fuchs et
al., 2005; L. S. Fuchs et al., 2006; Lindsay, Tomazic, Levine,
& Accardo, 1999, 2001) venham apontando a atenção como
um fator que fortemente influencia as habilidades arit-
méticas.

Um conjunto de investigações (Ackerman, Anhalt, &
Dykman, 1986; Benedetto-Nasho & Tannock, 1999;
Kaufmann & Nuerk, 2008; Lindsay et al., 2001; Miranda-
Casas, Alba, & Taverner, 2009) apontam como principal
característica dos problemas de cálculo associados ao
TDAH, a escassa representação e/ou inibição deficiente
no acesso da memória semântica dos fatos aritméticos.
Ou seja, há evidências de que o armazenamento e/ou o
acesso automático e preciso dos fatos aritméticos básicos
da memória de longo prazo, são habilidades prejudica-
das em estudantes com TDAH (Miranda-Casas et al.,
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2009), principalmente as do subtipo desatento (TDAH-
D) e combinado (TDAH-C; Marshall, Hynd, Handwerk,
& Hall, 1997). Tal recuperação, ou domínio de um fato
básico (conforme Van de Walle, 2009), refere-se à habi-
lidade de alcançar a resposta correta de forma rápida
(geralmente de 2 a 3 segundos, segundo Andersson,
2008) e precisa, sem a necessidade de recorrer a expe-
dientes auxiliares, como a contagem. Entende-se como
fatos básicos aritméticos as combinações, de adição, sub-
tração, multiplicação e divisão, entre dois fatores me-
nores que dez (Van de Walle, 2009).

O desenvolvimento do acesso automático e preciso
desses fatos na memória de longo prazo é resultado de
um complexo processo de aprendizagem, que envolve
tanto o conhecimento conceitual de número e da relação
que se estabelece entre eles, quanto aquele da prática con-
tínua (Baroody, Bajwa, & Eiland, 2009; Hopkins &
Egeberg, 2009). Apesar de esses procedimentos terem uma
característica evolutiva, as crianças, na prática, usam si-
multaneamente diversos deles, predominando, em torno
do 3º ano, em boa parte dos alunos, o acesso automático
(Geary, Hoard, Byrd-Craven, & DeSoto, 2004). Tais acha-
dos referem-se a estudantes norte-americanos. Um estu-
do pioneiro, com crianças brasileiras, foi de Corrêa e
Moura (1997), que corroboram a hipótese de emprego de
estratégias múltiplas na resolução de cálculos simples de
adição e subtração. Corso (2008) investigou a frequência
do uso de diferentes estratégias de contagem em estudan-
tes de 4ª série (atual 5º ano) e de 6ª série (7º ano) e demons-
trou que alunos sem dificuldades na matemática utilizam
preferencialmente a recuperação de fatos básicos tanto na
quarta quanto na 6ª séries (atual 7º ano). Como referido
anteriormente, as crianças com desenvolvimento típico
demonstram uma mudança no emprego dos procedimen-
tos: abandonam a estratégia contar todos, com a ajuda
dos dedos, e passam a utilizar estratégias de contagem
verbais (a partir de) e de memória ainda nos primeiros
anos do Ensino Fundamental. Estudos conduzidos por
Geary e Hoard (2001), Geary et al. (2004) e Geary, Hoard
e Hamson (1999) evidenciam que crianças com dificul-
dades de aprendizagem usam por mais tempo o contar
todos, com ajuda dos dedos, do que seus pares sem difi-
culdade, sendo que no 5º ano (Geary et al., 2004) e até
mesmo no 7º ano (Chong & Siegel, 2008) a recuperação
não é um procedimento predominante. Pesquisas com
estudantes diagnosticados com TDAH (Benedetto-Nasho
& Tannock, 1999; Zentall, 1990; Zentall & Smith, 1993)
indicam que o mesmo ocorre nesse grupo de estudante. A
causa para esse não avanço no uso de processo apoiado
na memória, ainda permanece em discussão: ou os estu-
dantes usam procedimentos de contagem imaturos por
um tempo maior, e acabam por desenvolver algum proces-
so de recuperação da memória (Torbeyns, Verschaffel, &
Ghesquière, 2004); ou eles apresentam um déficit no
processamento que não lhes permite desenvolver e/ou
acessar os fatos básicos na memória de longo prazo
(Geary et al., 2004).

Entre os diversos processos cognitivos que podem jus-
tificar as dificuldades matemáticas, há um conjunto de
evidências empíricas que apontam a memória de traba-
lho como um fator importante. A memória de trabalho foi
definida por Baddeley e Hitch (1974) como a habilidade
de armazenar temporariamente uma informação, enquanto
o sujeito simultaneamente se engaja em outra tarefa. Ela
difere da memória de curta duração, pois essa última en-
volve somente o armazenamento temporário de uma in-
formação, ao passo que a memória de trabalho requer
outra ação simultânea (Passolunghi & Siegel, 2004). De
acordo com Baddeley e Hitch (1974), esse tipo de me-
mória não funciona como um sistema unitário e, sim, como
um sistema tripartido, dotado de um controlador aten-
cional, o executivo central (central executive), e de dois
subsistemas especializados no processamento e na mani-
pulação de quantidades limitadas de informações em do-
mínios altamente específicos: o componente fonológico
(phonological loop) e o viso-espacial (visuospatial sket-
chpad). Embora Baddeley (2002) tenha revisto esse mo-
delo e proposto um quarto subsistema – o armazenador
episódico (episodic buffer) –, a maior parte das pesquisas
que examinam a memória de trabalho em crianças com
dificuldades na aritmética ainda tem adotado o modelo
tripartido (Meyer, Salimpoor, Wu, Geary, & Menon,
2010). O componente fonológico e o viso-espacial são
responsáveis pelo armazenamento da informação verbal
e visual, respectivamente. A importância desses dois
subcomponentes nas tarefas aritméticas está menos defi-
nida (Andersson & Lyxell, 2007; D’amico & Guarnera,
2005). Há evidências (Mclean & Hitch, 1999; Passolunghi
& Siegel, 2004; Swanson & Sachse-Lee, 2001) de que o
componente fonológico esteja intimamente relacionado
com os procedimentos de contagem (contar todos, con-
tar a partir de...) e com a memorização numérica durante
o cálculo (Van Der Sluis, Van Der Leij, & De Jong, 2005).
O componente viso-espacial, por sua vez, não parece in-
terferir no desempenho aritmético inicial, mas, sim, na
representação espacial dos números multidígitos (Van Der
Sluis et al., 2005) e nas tarefas de geometria (Geary &
Hoard, 2005). O executivo central está mais diretamente
relacionado à recuperação dos fatos básicos da memória
de longo prazo. Geary (1993) sugere que a associação en-
tre o problema e a resposta só será reforçada com a prática,
se ambos (o problema e a resposta) forem ativados na me-
mória de trabalho ao mesmo tempo. A não ativação dentro
desse limite também pode ser explicada pela lentidão na
contagem, que aumenta o intervalo para derivar as associa-
ções problema-resposta na memória de trabalho. Isto cria
a possibilidade de que o esquecimento ocorra antes mes-
mo de a sequência de cálculo ser completada, sugerindo
que a velocidade de processamento é um fator importante
na associação entre o problema e a resposta na memória de
longo prazo (Hopkins & Lawson, 2006b).

O TDAH está associado a vários déficits cognitivos,
particularmente aqueles referentes à atenção e às funções
executivas (Seidman, Biederman, Monuteaux, Doyle, &



793

Costa, A. C., Dorneles, B. V. & Rohde, L. A. (2012). Identificação dos Procedimentos de Contagem e dos Processos de Memória em
Crianças com TDAH.

Faraone, 2001; Willcutt et al., 2005). Com o avanço das
técnicas de neuroimagem há evidências (Kanemura,
Aihara, Aoki, Araki, & Nakazawa, 2003; Shaw et al.,
2007) de que a disfunção executiva seja resultante de um
atraso na maturação de estruturas dos lobos frontais. Shaw
et al. (2007) indicam que o cérebro de crianças com TDAH
apresenta um padrão normal de desenvolvimento, mas
leva mais tempo para amadurecer, sendo a idade média
de alcance do pico cortical de 10 anos e 5 meses, em crian-
ças com TDAH, e de 7 anos e 5 meses, em crianças com
desenvolvimento normal. Dessa forma, tanto os sintomas
nucleares (desatenção, hiperatividade e impulsividade)
quanto as disfunções executivas trazem implicações di-
retas no desenvolvimento de problemas acadêmicos, nesse
grupo de estudantes. Por esse motivo, diferentes padrões
de déficits aritméticos em estudantes com TDAH (com
transtornos de aprendizagem e sem) têm sido investiga-
dos, tais como um acesso de fatos mais lento (Ackerman et
al., 1986; Zentall, 1990) e a permanência no uso de proce-
dimentos imaturos (Ackerman et al., 1986; Benedetto-
Nasho & Tannock, 1999).

O objetivo deste estudo é identificar e descrever os pro-
cedimentos de contagem e os processos de memória pre-
dominantemente utilizados por estudantes diagnostica-
dos com TDAH-C ou TDAH-D. A inclusão dos dois
subtipos deve-se ao grande número de evidências de que
as dificuldades acadêmicas estão presentes em ambos os
subtipos (Marshall et al., 1997; Zentall, 2005).

Método

Participaram 28 estudantes de escolas públicas da cida-
de de Porto Alegre, de ambos os sexos, com idades entre 8
anos e 14 anos (média: 10,14 e DP: 1,6). A Tabela 1 apre-
senta a caracterização dos sujeitos que participaram da
pesquisa. Como é possível observar, o grupo participante
mostrou-se heterogêneo, fato que limitará as análises, como
será comentado posteriormente. A composição da amos-
tra teve três fases. Fase 1 – Triagem no banco de dados:
Foram selecionados 89 sujeitos do banco de dados do
Programa de Transtornos de Déficit de Atenção/Hiperativi-
dade do Hospital de Clínicas de Porto Alegre (PRODAH1)
a partir dos seguintes critérios: (a) estarem cursando do
terceiro2 ao oitavo ano do Ensino Fundamental; (b) pos-

suírem diagnóstico de TDAH subtipo desatento ou com-
binado, confirmado pela equipe do PRODAH, de acordo
com os critérios da DSM-IV-TR (American Psychiatric
Association [APA], 2003) e (c) terem QI estimado atra-
vés da Escala de Inteligência Wechsler para Crianças
(Wechsler, 2002) entre 80 e 120. Tal variação é condi-
zente com os valores utilizados em outras pesquisas (por
exemplo, Bull & Johnson, 1997; Geary et al., 2004;
Geary et al., 1999; Orrantia, Martínez, Morán, & Fernán-
dez, 2002). Foram excluídos os sujeitos com diagnósti-
cos de Transtorno de Humor e Transtorno de Ansiedade,
por serem transtornos psiquiátricos com grande interfe-
rência no desempenho escolar. Fase 2 – Convite através
de contato telefônico e telegrama: os responsáveis por
esses prováveis sujeitos foram contatados pela pesqui-
sadora responsável. Quarenta e seis (46) sujeitos foram
localizados e aceitaram participar da pesquisa. Fase 3 –
Avaliação dos procedimentos de contagem: compareceram
28 sujeitos que efetivamente compuseram a pesquisa. Os
outros 18 sujeitos não compareceram ao hospital.

Tabela 1
Caracterização dos Grupos (números e porcentagem)
quanto ao Subtipo TDAH, Gênero, Escolaridade, Repe-
tência e Presença de Comorbidades

N %

Subtipo
Combinado 24 85,71%
Desatento 4 14,29

Gênero
Masculino 24 85,71%
Feminino 4 14,29%

Escolaridade
3º ano 1 3,57%
4º ano 6 21,42%
5º ano 6 21,42%
6º ano 11 39,29%
7º ano 2 7,15%
8º ano 2 7,15%

Idade
8 anos 4 14,27%
9 anos 7 25%
10 anos 8 28,57%
11 anos 3 10,72%
12 anos 3 10,72%
13 anos 2 7, 15%
14 anos 1 3,57%

Repetência
Sim 7 25%
Não 21 75%

Transtorno de Conduta
Sim 3 10,72%
Não 25 89,28%

Transtorno de oposição e desafio
Sim 15 53,57%
Não 13 46,43%

1 O Programa de Transtornos de Déficit de Atenção/
Hiperatividade faz parte do Serviço de Psiquiatria da
Infância e Adolescência e do Serviço de Psiquiatria do
Hospital de Clínicas de Porto Alegre (HCPA) e do De-
partamento de Psiquiatria e Medicina Legal da Univer-
sidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS), dedicada
ao ensino, pesquisa e atendimento a pacientes com o
transtorno. A coordenação geral é do Prof. Dr. Luis
Augusto Rohde e, atualmente, o programa é composto
por 55 pesquisadores (Programa de Transtornos de Défi-
cit de Atenção/Hiperatitividade, 2009).
2 Período de escolaridade em que um processo baseado
na memória começa a predominar entre os diferentes pro-
cedimentos nas crianças com desenvolvimento típico
(Hopkins & Lawson, 2002).
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Procedimentos de Avaliação
Esta pesquisa foi submetida e aprovada pelo Comitê de

Ética em Pesquisa do Hospital de Clínicas de Porto Ale-
gre (GPPG 07-591). Pais e/ou responsáveis assinaram o
termo de Consentimento Informado, autorizando a parti-
cipação dos estudantes na pesquisa. O diagnóstico do
TDAH e suas comorbidades foi realizado na unidade
ambulatorial do PRODAH, seguindo os procedimentos
já descritos (Rohde, 2002) por profissionais qualificados.
O processo tanto do diagnóstico do TDAH quanto das
comorbidades ocorre em três fases: (a) avaliação com uma
entrevista semiestruturada (Schedule for Affective
Disorders and Schizophrenia for School-Age Children-
Epidemiologic Version [K-SADS-E]), que avalia episó-
dios de transtorno de humor, ansiedade, conduta, entre
outros. (b) discussão diagnóstica em um comitê clínico
coordenado por Psiquiatra da Infância e Adolescência e
(c) avaliação clínica. Também é utilizada a escala SNAP
para avaliar a intensidade dos sintomas de TDAH, junto
a pais e professores. Em caso de divergência em relação
a definição diagnóstica nas três etapas, a prioridade é sem-
pre dada para o diagnóstico gerado na avaliação clínica
pelo Psiquiatra da Infância e Adolescência. A avaliação
do nível intelectual também foi realizada na unidade
ambulatorial do PRODAH, por psicólogas treinadas atra-
vés dos subtestes vocabulário e cubos da Bateria Wechsler
– 3ª edição (Wechsler, 2002). O diagnóstico do TDAH e
das comorbidades, bem como as medidas de QI estimado
foram realizadas na unidade ambulatório do PRODAH
durante os anos de 2006 e 2007. Os participantes foram
submetidos a duas tarefas para avaliação de medidas
matemáticas, durante os meses de março e abril de 2008,
em uma sala cedida pelo Hospital de Clínicas, por duas
auxiliares de pesquisa qualificadas, ambas com formação
em Psicopedagogia e vinculadas à pesquisa da Faculdade
de Educação da UFRGS, uma com mestrado e outra dou-
toranda nessa instituição de ensino. As auxiliares foram
devidamente treinadas pela pesquisadora principal. Os
dois instrumentos foram aplicados sempre na mesma
sessão e as crianças foram avaliadas individualmente. As
tarefas utilizadas foram as seguintes:

1. Avaliação do procedimento e da estratégia de conta-
gem: foi utilizado o subitem Strategy Windows que
avalia a estratégia de resolução de problemas de adi-
ção do Numeracy Project Assessment (Ministry of
Education New Zealand, 2007). Na ausência de uma
normatização para esse material foi realizada uma
tradução e adaptação pela primeira autora do pre-
sente artigo, a qual constou de sua tese de doutorado
(Costa, 2009). O Strategy Windows consiste de nove
tarefas com grau de dificuldade crescente. As tare-
fas, dispostas uma de cada vez, em uma folha de
papel, foram apresentadas como histórias matemáti-
cas, em que ambas as parcelas eram maiores que 0,
e a segunda era menor que a primeira. O avaliador
lia a questão, e a criança deveria responder oralmente
assim que chegasse à resposta. Foi explicado à crian-

ça que ela poderia resolver da forma que achasse
mais fácil, não sendo possível utilizar papel, nem
lápis, para evitar que a criança armasse o cálculo.
Não foi usado o termo “dedos” para não induzir o
seu uso, mas era permitido. Ao concluir cada tarefa,
o avaliador determinava o procedimento de conta-
gem (contar todos; contar a partir do maior) ou o
processo de memória utilizado (decomposição ou
recuperação), tomando como base a resposta da
criança (self-report) e a observação. Portanto, o exa-
minador utilizou a combinação de dois métodos de
avaliação bastante referidos na literatura (para uma
revisão, Wu et al., 2008) e amplamente utilizado em
outras pesquisas (Chong & Siegel, 2008; Geary et
al., 2004; Hopkins & Egeberg, 2009; Hopkins &
Lawson, 2006b). Ao final de todo teste, o avaliador
indicava o procedimento de contagem ou o proces-
so de memória predominante e a estratégia de con-
tagem (dedos, verbal ou silenciosa) mais avançada,
utilizada com precisão.

2. Conhecimento de fatos básicos (adaptado de Hopkins
& Lawson, 2006b): os alunos foram solicitados a
responder 38 problemas de adição, escritos na for-
ma a + b, em que ambas as parcelas eram maiores
que 0, e b, maior ou igual a a. Dos 65 (100%) pro-
blemas propostos por Hopkins e Lawson (2006b),
foram escolhidos 38 (59%). Optou-se por realizar
uma forma reduzida da proposta original, pois a ava-
liação deveria ocorrer em um só dia e, na pesquisa
piloto, os sujeitos demonstraram cansaço ao final, o
que poderia acabar interferindo nos resultados. Os
problemas eram apresentados, um de cada vez, em
uma folha de papel, e o avaliador lia o problema oral-
mente. O aluno era solicitado a resolver os proble-
mas, tentando lembrar a resposta. Foi-lhes dito que
não poderiam contar nos dedos e que deveriam dizer
o número que lhes viesse à cabeça. A resposta era
considerada como utilizando um processo apoiado
na memória, quando a criança respondia imedia-
tamente, após a apresentação do cálculo, consi-
derando 3 segundos, o tempo máximo de resposta
apontado na literatura (Andersson, 2008; Russell &
Ginsburg, 1984).

Análises dos Dados
Como não há estudo semelhante, não foram feitas com-

parações e, sim, descrições, a partir dos escores brutos,
porcentagens e médias. Num segundo momento, os su-
jeitos foram classificados em dois grupos: os que usaram
o procedimento baseados na contagem e os que utiliza-
ram processos apoiados na memória. As comparações
foram realizadas entre esses dois grupos. Por fim, os da-
dos obtidos passaram pelos seguintes procedimentos de
análise estatística com utilização do software SPSS 12.0:
(a) Teste t de Student para comparar as médias de idade,
quantidade de fatos básicos que acessa de forma auto-
mática e QI estimado de acordo com o procedimento; e
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(b) O teste exato de Fisher para comparar a escolaridade
com os procedimentos.

Resultados

Os procedimentos de contagem e os processos de me-
mória utilizados por estudantes diagnosticados com

TDAH-C ou TDAH-D, estão expostos na Tabela 2. É
possível observar que a metade (14) dos sujeitos utilizou
preferencialmente um procedimento baseado na conta-
gem, enquanto a outra metade (14) valeu-se de um pro-
cesso apoiado na memória.

Tabela 2
Desempenho dos Sujeitos quanto aos Procedimentos de Contagem e Processos de Memória

                     Procedimentos baseados na contagem (n 14)     Processos apoiados na memória (n 14)
Contar todos Contar a partir de   Decomposição Acesso imediato

Em números 3 11 13 1
Em % 10,74 39,29 46,42 3,57

Inicia-se, analisando o procedimento contar todos (Ta-
bela 2). Somente três sujeitos (10,74%), sendo um do 4º
ano (8 anos), um do 5º (9 anos) e um do 6º (11 anos),
utilizaram preferencialmente esse procedimento. Dada a
heterogeneidade e o tamanho do grupo não foi possível
relacionar o uso do procedimento contar todos com a ida-
de, nem com a série. Importante ressaltar que, dentro desse
procedimento, a estratégia dominante foi a utilização dos
dedos. Esse fato é coerente com a literatura ao indicar
que a estratégia que geralmente acompanha o procedi-
mento contar todos é uma estratégia que se apropria de
materiais concretos, fichas ou dedos. Isso se deve, em
parte, à carga cognitiva imposta por esse procedimento.
Embora utilizando um procedimento “imaturo”, todos
foram precisos na realização das provas. É relevante sa-
lientar que 11 sujeitos (39,29%) valeram-se preferen-
cialmente do procedimento contar a partir de, que, entre
os procedimentos de contagem, foi o mais utilizado
(Tabela 2). A estratégia predominante nesse grupo foi
contagem verbal (5 sujeitos), seguida pela silenciosa (4
sujeitos) e pela ajuda dos dedos (2 sujeitos). Em relação
à idade (Figura 1) e à escolaridade (Figura 2), ficou dis-
tribuído da seguinte forma esse procedimento de conta-
gem e os processos de memória.

Figura 1. Tipo de procedimento de acordo com a idade expres-
so em número de sujeitos.

Como é possível observar na Figura 1, o uso de um
procedimento baseado na contagem começa a decrescer

após os 9 anos, embora um estudante com 13 anos per-
maneça utilizando esse procedimento. Conforme a mes-
ma figura, a maior parte dos sujeitos que utilizaram a
decomposição estava com 10 anos (n 5), mas alguns
sujeitos (n 2) já usavam a decomposição com 9 anos.
O procedimento contar a partir de foi predominante
até o 4º ano. A Figura 2 demonstra que a maioria das
crianças que usou uma estratégia de decomposição es-
tava no 6º ano.

Figura 2. Tipo de procedimento de acordo com a escolaridade
expresso em número de sujeitos.

Nesse estudo, 14 sujeitos utilizaram um processo base-
ado na memória (Tabela 2). Dentre eles, a grande maioria
(92,85%) utilizou a decomposição. Por fim, nesse grupo
de estudantes, somente um menino (com idade de 10 anos,
cursando o 5º ano) utilizou preferencialmente um pro-
cesso de acesso imediato. Em síntese, dos quatro proce-
dimentos e processos (Figura 3), é possível dizer que a
decomposição mostrou-se o mais utilizado, reforçando a
hipótese de Hopkins e Lawson (2006a, 2006b) de que
possivelmente seja um processo intermediário entre um
procedimento apoiado na contagem e a recuperação ime-
diata dos fatos básicos. Em concordância com o que as
pesquisas em TDAH (Benedetto-Nasho & Tannock, 1999;
Zentall, 2007) apontam, o acesso imediato foi um pro-
cesso que espontaneamente quase não foi usado.
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Decomposição
Acesso imediato

Figura 3. Apresentação do uso de procedimentos de contagem e processos de memória na
amostra pesquisada.

Entre as estratégias de contagem, os sujeitos da pre-
sente pesquisa não apresentaram um perfil que pudesse
ser considerado como característico do TDAH, não ha-
vendo diferença entre os grupos na escolha de estratégi-
as. O uso de uma estratégia em detrimento de outra, nes-
se grupo de alunos, esteve vinculada ao procedimento
utilizado. No grupo contar todos, houve o uso exclusivo
da estratégia contar nos dedos; enquanto, no grupo con-
tar a partir de, houve uma diminuição importante do uso
dos dedos, para o uso da contagem verbal e silenciosa.
Esse fato é interessante, pois mostra que o avanço no uso
de uma estratégia está relacionado com o uso de um pro-
cedimento mais eficiente. Através do Teste t de Student

(Tabela 3), pode-se perceber que as variáveis idade e quan-
tidade de fatos básicos conhecidos de forma automática
apresentaram correlação (p< 0,05) com o uso de procedi-
mento de contagem e de processo baseado na memória.
Já o nível de inteligência (QI ponderado) não mostrou
correlação com o procedimento utilizado.

Para comparar a escolaridade com o uso de determi-
nado procedimento de contagem, foi utilizado o teste exa-
to de Fisher, porém não se encontrou diferença entre os
grupos (p=0,153). A Figura 4 apresenta a incidência, em
porcentagens, do uso de procedimento de contagem e de
processo baseado na memória, em cada faixa etária
investigada.

Tabela 3
Comparação entre Idade, Conhecimento de Fatos Básicos, Coeficiente Intelectual com os Procedimentos de Contagem

 Procedimento de contagem Processo de memória p-valor

Idade 9,1 ± 1,5 10,9 ± 1,5 0,017
Conhecimento de fatos aritméticos básicos 23,3 ± 6,6 29,6 ± 5,8 0,011
Coeficiente intelectual 92,3 ± 8,5 97,0 ± 8,1 0,146

Nota. Dados expressos em média ± desvio padrão.

Figura 4. Comparação, em porcentagem, entre os grupos em relação a idade.

Assim, na faixa etária de 8 anos, 100% (n 2) dos su-
jeitos usaram um procedimento de contagem. Aos 9 anos,
o procedimento de contagem permanece preferencial,
usado por 71,42% dos sujeitos dessa faixa etária. O pro-
cesso de memória começa a ser utilizado, mas não de
forma predominante, aos 9 anos. Esses dados corrobo-
ram os achados de Koponen, Aro, Räsänen e Ahonen

(2007), de que, em torno dos 9 anos, crianças sem di-
ficuldades aritméticas passam a utilizar o acesso como
processo de cálculo predominante. Entretanto, na pre-
sente pesquisa, aos 11 anos, o procedimento de con-
tagem volta a predominar. É importante ressaltar que
esses dados não são longitudinais, e, sim, resultante de
um estudo transversal, no qual se sabe que diversos ou-
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tros fatores podem estar atuando para essa queda. Inte-
ressante é a tendência observada.

Discussão

O objetivo fundamental da presente pesquisa foi iden-
tificar e descrever os procedimentos de contagem e os
processos de memória, utilizados por estudantes com
TDAH-D ou TDAH-C, na resolução de problemas arit-
méticos aditivos. Tal aspecto, até então, não havia sido
abordado por nenhum outro estudo, dentro de uma pers-
pectiva educacional da aritmética. De maneira geral, o
acesso imediato não foi o processo preferencial, embora
todos os sujeitos já estivessem com, no mínimo, dois anos
de escolaridade formal. A literatura (Geary et al., 2004;
Hopkins & Egeberg, 2009; Hopkins & Lawson, 2006a)
tem indicado que, entre o final do 2º ano e início do 3º
ano, há um predomínio de processos baseados na memó-
ria na resolução de fatos básicos em sujeitos com desen-
volvimento típico, embora estudantes com dificuldades
na matemática (Ostad & Sorensen, 2007) permaneçam
utilizando procedimentos de contagem até séries mais
avançadas. Pesquisa recente que acompanhou, longitu-
dinalmente, estudantes canadenses com e sem dificulda-
des na matemática de 3º a 5º ano (Chong & Siegel, 2008)
mostrou que a evolução escolar sozinha não provoca
mudanças de um procedimento de contagem para um pro-
cesso baseado na memória. Resultados semelhantes têm
sido encontrados em estudos transversais, um deles com
estudantes brasileiros de 4ª (atual 5º ano) e 6ª (atual 7º
ano) séries com e sem dificuldades na matemática (Corso,
2008) e, anteriormente, por estudantes noruegueses (Ostad
& Sorensen, 2007). Neste último, a decomposição não
apareceu como procedimento predominante, mesmo em
estudantes de 6º e 7º ano.

Na presente pesquisa, a análise dos resultados referen-
tes às avaliações de procedimentos de contagem e aos
processos de memória conduz à interpretação de que, de
forma geral, o processo mais utilizado foi a decomposi-
ção, seguido do contar a partir de. Assim, confirmando
os achados de Baroody et al. (2009) e Hopkins e colegas
(Hopkins & Egeberg, 2009; Hopkins & Lawson, 2006a,
2006b), este estudo evidenciou que, pelo menos nesse
grupo de estudantes, o aprendizado dos fatos básicos ocor-
reu em três fases: (a) contagem, em que o estudante usa
um procedimento de contagem para resolver os proble-
mas (conta todos ou conta a partir de); (b) decomposição
e (c) acesso imediato. No que se refere às estratégias,
encontramos evidências de que o uso de determinada es-
tratégia relacionou-se com o tipo de procedimento utili-
zado, ou seja, os sujeitos que utilizaram um procedimen-
to do tipo contar todos, adotaram a estratégia de contar
com os dedos, a indicar que o uso de material concreto
pode estar auxiliando a memória de trabalho, quando o
procedimento demanda uma grande carga cognitiva. É
importante ressaltar esse achado, pois, frequentemente,
as crianças são repreendidas quando usam estratégias

como a contagem nos dedos. Aliás, pesquisas (Agranionih
& Dorneles, 2006; Müller, 2003) sugerem que esta é uma
estratégia útil, principalmente para crianças com dificul-
dades, por duas razões: por ser uma estratégia natural e
por auxiliar o estudante a produzir respostas corretas, o
que pode ajudar na representação, na memória de longo
prazo, da resposta correta. No grupo que utilizou prefe-
rencialmente o procedimento contar a partir de, a estra-
tégia predominante foi a verbal, seguida pela silenciosa.
O uso de uma estratégia, de preferência verbal, está em
conformidade com os resultados de Hopkins e Egeberg
(2009) e Ostad e Sorensen (2007). Poucos desse grupo
(contar a partir de) usaram os dedos, confirmando os
mesmos resultados encontrados por Corso (2008), na
sua amostra com estudantes com e sem dificuldades de
matemática.

Tomadas as estratégias em conjunto, ou seja, indepen-
dente do procedimento, não houve diferença na escolha
das mesmas, pois tanto o uso de dedos quanto a conta-
gem verbal ocorreram na mesma frequência. Embora o
uso de dedos não tenha sido a estratégia preferencial
única, tais achados estão em consonância com os de
Benedetto-Nasho e Tannock (1999), os quais indicam que
as crianças com TDAH confiam na contagem com de-
dos, em um grau maior que seus pares com desenvolvi-
mento típico. Em relação ao uso de estratégias e de pro-
cedimentos de contagem, percebe-se uma tendência na
literatura (Benedetto-Nasho & Tannock, 1999; Zentall,
2007) de destacar que estudantes com TDAH, quando
comparados a seus pares sem TDAH, seguem utilizando
estratégias e procedimentos de contagem imaturos até
séries mais avançadas. Algumas pesquisas (Chong &
Siegel, 2008; Ostad & Sorensen, 2007) têm buscado res-
ponder se as dificuldades no avanço dos procedimentos
de contagem em estudantes com dificuldades aritméticas
caracterizam-se como um atraso ou um desvio no desen-
volvimento e as evidências têm sugerido que o que ocor-
re são diferenças no desenvolvimento e, não constituem
um desvio. Acredita-se que fato semelhante ocorra com
estudantes com TDAH. Os dados da presente pesquisa
sugerem um uso prolongado de estratégias e de procedi-
mentos de contagem, dando suporte à ideia de que, nesse
grupo de estudantes com TDAH, há um atraso no desen-
volvimento e, não, um desvio. Tais achados podem ser
explicados por pesquisas de neuroimagem, realizadas por
Shaw et al. (2007), que indicam que o cérebro de crian-
ças com TDAH apresenta um padrão normal de desen-
volvimento, mas um atraso na maturação de determina-
das áreas. Esse atraso de maturação também pode ser
observado no progresso dos procedimentos de contagem,
verificados na presente pesquisa. Há indícios de que o
desenvolvimento dos estudantes com TDAH, segue o
mesmo curso do desenvolvimento dos procedimentos de
contagem de estudantes com desenvolvimento típico,
embora se diferenciem em relação à velocidade. Isso traz
importantes implicações pedagógicas, a indicar que estu-
dantes com TDAH precisam de mais tempo e prática para
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consolidar o conhecimento, mas não de um ensino dife-
rente.

A partir das análises estatísticas, as variáveis idade e
quantidade de fatos básicos conhecidos de forma auto-
mática mostraram diferenças significativas com o avan-
ço do procedimento. Em outras palavras, o avanço de um
procedimento para resolução de problemas aditivos está
significativamente relacionado com o progresso na idade
cronológica e, não, com a escolaridade, além de estar re-
lacionado com a quantidade de fatos básicos que a crian-
ça já possui. Esse dado corrobora os achados de Hopkins
e Lawson (2006a) de que a confiança na recuperação
automática só ocorre no momento em que o estudante
dispõe de um número significativo de fatos básicos na
memória de longo prazo. Assim, o processo de memória
depende de, pelo menos, alguns fatos básicos já armaze-
nados que auxiliariam no desenvolvimento de outros. Isso
explicaria o desenvolvimento típico, pois, quanto mais
fatos o estudante é capaz de acessar de forma automática,
mais incentivo e gratificação ele terá no engajamento de
tarefas e atividades que envolvam tal habilidade. Como
consequência, mais fatos básicos são criados na memó-
ria, e assim sucessivamente. Nos estudantes com TDAH,
a tarefa é ainda mais desafiadora, pois eles, pelos seus
déficits atencionais e de memória, apresentam dificulda-
des na representação dos fatos na memória. Desse modo,
toda a vez que esse estudante resolver um cálculo, neces-
sita usar um procedimento de contagem que o deixa len-
to e, possivelmente, impreciso. Tal fato favorece que o
aluno pratique menos e, como consequência, seja capaz
de representar um menor número de fatos na memória de
longo prazo. Aliado a tudo isso, sabe-se que estudantes
com TDAH apresentam dificuldades em engajar-se nas
atividades de modo geral (Vile Junod, DuPaul, Jitendra,
Volpe, & Cleary, 2006). Conforme Ginsburg e Baroody
(1990), ocorre um verdadeiro círculo vicioso de fracas-
sos e de frustrações. E, nesses casos, a prática fica sem
significado, tornando a automatização demorada. É im-
portante ressaltar, entretanto, que a permanência no uso
de um procedimento de contagem não pode ser só consi-
derada um atraso maturativo, mas também um problema
pedagógico, uma vez que muitos professores desconhe-
cem as conseqüências dos transtornos de aprendizagem.
Esse fato poderia explicar por que o avanço nos proce-
dimentos de contagem não apresentou correlação com
a escolaridade. Aliás, esses mesmos resultados também
foram encontrados por Chong e Siegel (2008) e Corso
(2008), quando verificaram que o desenvolvimento esco-
lar não garante o avanço nos procedimentos, pelo menos
em estudantes com dificuldades na matemática. Pesqui-
sas recentes (Miller & Hudson, 2007; Powell, L. S. Fuchs,
D. Fuchs, Cirino, & Fletcher, 2009) têm indicado que os
fatos aditivos fazem parte do currículo em pré-escolas e
nas duas primeiras séries do Ensino Fundamental. Pro-
vavelmente, estudantes com desenvolvimento típico avan-
çam sem maiores problemas nesses momentos. Estudos

atuais (Baroody et al., 2009; Golbert & Muller, 2009),
contudo, têm demonstrando que é um grande desafio para
estudantes com dificuldades na aritmética avançar espon-
taneamente de um procedimento de contagem para outro
apoiado na memória, indicando a necessidade de pro-
mover situações de ensino e de prática que permitam essa
aquisição. Aliado a isso, estudantes com TDAH apresen-
tam um atraso maturativo (Shaw et al., 2007), então, é
razoável esperar que precisem de mais tempo e de mais
prática para que sejam capazes de consolidar o conhe-
cimento. Assim, a constatação de que tal aspecto não é
contemplado pela escola traz importantes contribuições
para o entendimento das dificuldades aritméticas pos-
teriores nesse grupo de estudantes, pois, se efetivamente
eles chegam até a 4ª série usando procedimentos de con-
tagem para resolver problemas simples de adição, é de se
esperar que apresentem dificuldades em conhecimentos
aritméticos posteriores, uma vez que a área da matemáti-
ca caracteriza-se por uma hierarquia de conteúdos. Além
disso, a falta de automatismo no acesso dos fatos aditivos
simples também pode trazer repercussões na resolução
de cálculos multidígitos, sobrecarregando a memória de
trabalho e favorecendo os esquecimentos. O uso de um
processo apoiado na memória não mostrou diferença com
medidas de inteligência (QI estimado), resultado seme-
lhante ao encontrado por Corso (2008). Há estudos que
evidenciam a relação entre níveis de inteligência e pro-
cedimentos de contagem mais eficientes (Hoard, Geary,
Byrd-Craven, & Nugent, 2008; Hoard, Geary, & Hamson,
1999); entretanto uma possível explicação para a ausên-
cia dessa relação no presente estudo é que a medida de
QI foi um item controlado, isto é, investigaram-se os pro-
cedimentos de contagem em crianças que apresentavam
QI dentro da média (80-120).

A principal limitação metodológica do presente estudo
foi o tamanho da amostra. Embora os critérios diagnós-
ticos para o TDAH tenham sido cuidadosamente contro-
lados, o tamanho da amostra foi pequeno, o que impede
análises estatísticas mais amplas e reduz a possibilidade
de generalização dos resultados obtidos. Além disso, o
pequeno número de estudantes com TDAH-D impediu
a comparação entre os subtipos de TDAH. Por fim, a
inexistência de um grupo sem TDAH permitiu que a com-
paração dos resultados encontrados em crianças com
TDAH com aqueles descritos em crianças com desen-
volvimento típico só pudesse ser feita a partir de dados
prévios da literatura sobre esse último grupo (desenvol-
vimento típico).

Considerações Finais

O estudo evidencia que estudantes com TDAH-C ou
TDAH-D utilizam espontaneamente a decomposição e
sugere que estudantes com TDAH apresentam um atraso
no desenvolvimento dos procedimentos de contagem, e
não um desvio, quando comparados a sujeitos com de-
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senvolvimento típico. Além disso, sugere que o ensino
de estratégias de decomposição dos fatos básicos seja um
caminho promissor para o desenvolvimento do acesso
automático. No entanto, o presente estudo não é conclu-
sivo, uma vez que mais pesquisas nessa direção precisam
ser realizadas. Por fim, é importante lembrar a hetero-
geneidade que caracteriza o grupo de estudantes com
TDAH, o que também pode impor limites na generaliza-
ção dos dados apresentados.
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