
ABSTRACT
Previous literature considers the existence of intellectual differences in children with ADHD

when the parents are addicts to psychoactive substances. The aim of this work was to verify this
intellectual difference between children with ADHD, with influence or not, of cocaine use by the fat-
her, during ovulation and fertilization of the mother. The sample was composed by 45 children, all
male, with clinical diagnosis ADHD, accompanied on 12 educational institutions, 9 publics and 3 pri-
vate, of the District of Lisbon. The sample was divided into two groups and subjected to quantitati-
ve assessment by applying the WISC III. The results present statistically significant differences, whe-
reby we may conclude that there more intellectual’s difficulties in children with ADHD, when the fat-
her had cocaine use during ovulation periods and fertilization of the mother.
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RESUMO
Literatura prévia considera a existência de diferenças intelectuais em crianças com PHDA quan-

do o progenitor ou progenitores são adictos a substâncias psicoativas. O objectivo deste trabalho
foi verificar esta diferença intelectual entre crianças com PHDA, com influência ou não, do consu-
mo de cocaína por parte do progenitor, nos períodos de ovulação e fecundação da progenitora. A
amostra foi composta por 45 crianças, todas do sexo masculino, com diagnóstico clínico PHDA,
acompanhadas em 12 instituições escolares, 9 públicas e 3 privadas do Distrito de Lisboa. A amos-
tra foi dividida em dois grupos e submetida a uma avaliação quantitativa efectuada através da apli-
cação da WISC III. Os resultados apresentam diferenças estatisticamente significativas, das quais
se pode concluir que existem maiores dificuldades intelectuais em crianças com PHDA, quando o
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progenitor tenha efectuado consumo de cocaína nos períodos de ovulação e fecundação da proge-
nitora.

Palavras-chave: PHDA, cocaína, inteligência, ovulação, fecundação.

INTRODUÇÃO
A Perturbação da Hiperatividade com Défice de Atenção (PHDA) é uma disfunção comporta-

mental caracterizada por 3 tipos, o predominantemente desatento, o predominantemente hiperati-
vo-impulsivo e o combinado. A sua sintomatologia tende a tornar-se mais evidente a partir dos 7
anos de idade e representa uma variação de 3 a 12% das crianças em idade escolar, podendo per-
sistir na adolescência e na idade adulta. (American Psychiatric Association, 1994; Lo-Castro, D’Agati
& Curatolo, 2011; Rajendran, Rindskopf, O’Neill & Marks, 2013).

Ao longo do tempo, as investigações sobre a origem da PHDA foram orientadas com o objetivo
de encontrar causas biológicas para a sua origem, mas a falta de um modelo genético simples e
capaz de explicar a sua etiologia, levou os investigadores a ponderarem novas hipóteses. Assim, tra-
balhos mais recentes têm acumulado evidencias que propõem uma complexa interação entre o fac-
tor genético e o factor ambiental, cujo resultado se traduz no fenótipo, isto é, na possibilidade de
observar ao longo do tempo o desenvolvimento de determinadas características no portador de
PHDA. (Halperin, Bedard & Curchack-Lichtin, 2012; Rajendran, Rindskopf, O’Neill & Marks, 2013).

O fenótipo tem promovido uma observação mais direcionada às crianças em idade escolar. Os
principais estudos a respeito desta perturbação em crianças, referem diferenças significativas ao
nível intelectual, entre portadoras de PHDA e crianças tipo. Os resultados demonstram maiores limi-
tações no aluno com PHDA, mais especificamente, na memória de trabalho, velocidade de proces-
samento, planeamento, organização, dificuldade de inibir respostas prejudiciais à resolução de tare-
fas e limitações na regulação e alocação de energia em função ao esforço despendido (Lo-Castro,
D’Agati & Curatolo, 2011; McConaughy, Volpe, Antshel & Gordon, 2011; Rajendran, Rindskopf,
O’Neill & Marks, 2013).

Estes mesmos dados, reforçam também a necessidade de estudos mais direcionados à com-
ponente ambiental, procurando gerar conhecimento, essencialmente, sobre os factores modificáveis
da origem da PHDA. No entanto, quando o foco da componente ambiental se refere à fase pré-natal,
os trabalhos de investigação deverão ter como objecto de estudo o comportamento dos progenito-
res, considerando a sua influência no desenvolvimento cerebral e nos marcadores de vulnerabilida-
de genéticos das crianças portadoras da perturbação (Bauermeister, Bird, Shrout, Chavez, Ramírez
& Canino, 2011; Halperin, Bedard & Curchack-Lichtin, 2012; Nikolas & Nigg, 2013).

Os trabalhos encontrados nesta área referem-se maioritariamente ao consumo de substâncias
psicoativas por parte da progenitora, no entanto, pela forte incidência da perturbação no género
masculino, redirecionamos o estudo para o progenitor. Quanto às substâncias psicoativas, decidi-
mos dedicar o estudo ao consumo da cocaína, uma vez que tanto a PHDA como a cocaína estão
associadas ao sistema dopaminergico. Serve também realçar que tanto a PHDA como o consumo
de cocaína apresentam, geralmente, sintomas de aumento de sensações sexuais, sensações de
euforia, prazer, poder, estado de hiperatividade, aumento do ritmo cardíaco, agitação psicomotora,
sensações de menor necessidade do sono e redução do apetite (Biederman, Petty, Monuteaux, Mick,
Clarke, Haagen & Faraone, 2009; Sharp, McQuillin & Gurling, 2009).

Por outro lado, podemos referir que a cocaína desencadeia no progenitor, de forma relevante,
uma alteração na qualidade do sêmen e que se caracteriza pela sua menor concentração e motili-
dade, além duma expressiva proporção de formas anormais que se podem encontrar no esperma.
O consumo de cocaína por parte do progenitor poderá ser ainda mais prejudicial se for verificado
nos períodos de ovulação e fecundação da progenitora. Entende-se por período de ovulação o pro-
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cesso em que o ovócito sai do ovário e se desloca até a sua possível fecundação e/ou o próprio pro-
cesso de fecundação, momento em que o ovócito é fertilizado por um espermatozoide (Biederman
et al., 2009; Sharp, McQuillin & Gurling, 2009; Tsutsui, Hori, Endo, Hayama & Kawakami, 2006).

Assim, este estudo teve como objetivo avaliar a influência que o consumo de cocaína, por parte
do progenitor nos períodos de ovulação e fecundação da progenitora, possa apresentar, em relação
ao desenvolvimento intelectual de crianças que preencham os critérios para o diagnóstico de PHDA.
Neste sentido, a hipótese recai sobre a possibilidade de uma diferença intelectual entre estas
crianças, quando o progenitor, efetue consumos de cocaína nos períodos de ovulação e fecundação
da progenitora. 

METODOLOGIA 
Participantes

Participaram neste estudo 45 crianças, do sexo masculino, com diagnóstico clínico de PHDA,
justificado com relatório médico. A idade dos participantes variou entre os 10 e os 15 anos e não
apresentaram patologias associadas. A amostra foi recolhida entre 12 instituições escolares, 9
públicas e 3 privadas, do Distrito de Lisboa, que fizeram parte de um programa de intervenção psi-
cológica nas escolas.

A amostra foi dividida em dois grupos. Um grupo denominado de (G1), onde o progenitor efe-
tuou consumos de cocaína no período de ovulação e fecundação da progenitora, representado por
um total de 20 participantes, com idade média de M = 12,32 e um segundo grupo denominado de
(G2), onde o progenitor não efetuou consumos de cocaína no período de ovulação e fecundação da
progenitora, representado por um total de 25 participantes, com idade média de M = 12,34.

O único critério de exclusão, para ambos grupos, foi o de que a progenitora tivesse efectuado
consumos de cocaína ou de outras substâncias psicoativas nos períodos de ovulação e fecundação.
Segundo a informação recolhida no preenchimento da história clínica, os progenitores afirmaram
que na atualidade não consumiam nenhum tipo de substância psicoativa. A tabela 1, apresenta
alguns dados que consideramos importantes para a caracterização da amostra.
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Nos itens sociodemográficos apresentados não há evidência estatística suficiente na relação
entre os grupos, pelo que podemos concluir que G1 e G2 são idênticos, tendo em conta que o núme-
ro de participantes desta amostra é reduzido (n=45).

Material
Para efetuar a avaliação do desempenho intelectual da amostra utilizamos a Wechsler

Intelligence Scale for Children – Third Edition (Wechsler, 2003, versão portuguesa de CEGOC-TEA,
2008). A Escala de Inteligência de Wechsler para criança (WISC III), 3ª edição, é um instrumento clí-
nico de aplicação individual, com duração aproximada de 90 minutos e que avalia a capacidade inte-
lectual de crianças a partir dos 6 anos de idade até aos 16 anos. A WISC III é composta por 13 sub-
testes e duas dimensões, a dimensão verbal e a dimensão perceptiva-motora (Wechsler, 2003).

O desempenho dos subtestes aplicados é apresentado em 3 medidas, compostas por - QI ver-
bal, de realização e de escala completa ou total – e por 4 de índices factoriais – compreensão ver-
bal, organização perceptiva, resistência à distração e velocidade de processamento, que oferecem
estimativas da capacidade intelectual das crianças avaliadas. A WISC III foi desenvolvida conside-
rando a conceptualização da inteligência como uma entidade agregada e global, que avalia o fun-
cionamento intelectual da criança, ou seja, a capacidade da mesma em raciocinar, lidar e operar com
propósito, racional e afetivo, com o seu meio ambiente (Wechsler, 2003). 

A WISC III foi aferida para a população portuguesa em 2008. A consistência interna foi verifica-
da mediante o coeficiente de Alfa de Cronbach apresentando uma fiabilidade do teste para a popu-
lação portuguesa entre .81 e .93, sendo que o valor dos subtestes permaneceram entre os .63 e .82
e dos índices factoriais entre .74 e .91 (Wechsler, 2003).

Procedimento
A avaliação da nossa amostra foi organizada em 5 sessões de 30 à 35 minutos para cada

criança, nas respectivas instalações escolares que frequentavam. A primeira sessão serviu para o
esclarecimento e preenchimento da história clínica, onde participaram os membros da amostra,
encarregados de educação e professores. As restantes 4 sessões foram inteiramente dedicada à
aplicação da WISC III. Foram efectuadas um total de 225 sessões, num período de 9 meses, corres-
pondente ao ano lectivo 2011/2012. 

Os participantes deste trabalho, bem como professores, encarregados de educação e conselhos
diretivos foram informados do objectivo do estudo, sendo que todas as crianças participantes apre-
sentaram um termo de consentimento assinado pelo respectivo encarregado de educação. A parti-
cipação destas crianças foi voluntária e foram respeitados os critérios éticos de confidencialidade e
anonimato, assim como os critério metodológicos difundidos pela American Psychological
Association (APA).

RESULTADOS
Para a análise estatística utilizámos o Statistical Package for the Social Sciences (SPSS, versão

16.0 para Windows Vista; SPSS, Inc., 2008). Os dados inseridos foram recolhidos a partir da pos-
sibilidade de avaliar as diferentes habilidades intelectuais de toda a amostra e estas avaliações foram
efectuadas segundo as instruções dos manuais de aplicação.

A comparação do desempenho intelectual entre os dois grupos da amostra foi efectuada a par-
tir da aplicação do teste t de Student para amostras independentes, posteriormente à verificação dos
pressupostos de normalidade pelo teste de Shapiro-Wilks e de homogeneidade das variâncias, pelo
teste de Levene. O teste Shapiro-Wilks verificou a distribuição normal em todas as variáveis e gru-
pos, enquanto o teste de Levene revelou a homogeneidade da variância com uma significância de
.047 para (p<.05).
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Como podemos constatar, a partir dos resultados obtidos pela aplicação da WISC III, foram
encontradas diferenças estatisticamente significativas entre G1 e G2 para o QI de realização. Neste
sentido, os nossos resultados estão de acordo com os resultados propostos por outros autores que
consideram a existência de diferenças intelectuais significativas entre crianças com PHDA cujos pro-
genitores sejam adictos a substâncias psicoativas e crianças com PHDA cujos progenitores não
sejam adictos a este tipo de substâncias (Kraemer, Stice, Kazdin, Offord & Kupfer, 2001; Timothy,
Wilens & Morrison 2011; Wilens, Martelon, Joshi, Bateman, Fried, Petty & Biederman, 2011).

Ainda conforme os resultados, na dimensão verbal do teste, a significância estatística do índice
de resistência à distração poderá sugerir uma maior sensibilidade às limitações dos mecanismos de
atenção, concentração, ansiedade, capacidade de planeamento e processamento executivo das
estratégias. Um indicador importante para a previsão do comportamento destas crianças, já que o
mesmo se define pela associação entre os critérios culturais (sociedade, economia, política, reli-
gião) e os critérios de julgamento pessoal (princípios morais, valores, crenças), com o intuito de
ajustar o comportamento ao que seria socialmente correto (Eslinger & Damasio, 1985; Gau &
Shang, 2010; Willoughby, Wirth & Blair, 2011).

Quanto ao índice de velocidade de processamento, também estatisticamente significativo, pode-
rá sugerir uma maior sensibilidade as limitações relacionadas com a motivação, capacidade de
reflexão e impulsividade. Este é um indicador claro das dificuldades em relacionar aquilo que o indi-
víduo verdadeiramente pensa de determinada situação, respeitando os valores sociais envolvidos,
com o que seria um comportamento socialmente aceitável, mediante a sua programação biológica
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de sobrevivência e hemóstase (Capovilla, Assef & Cozza, 2007; Barkley, Benton & Robin, 2008;
Willoughby, Wirth & Blair, 2011).

Do ponto de vista do índice de organização perceptiva, ainda que sem apresentar diferenças
estatisticamente significativas, cabe salientar que foram encontradas diferenças no subteste de
cubos. Estas diferenças poderão sugerir que as crianças de G1 tenham uma menor capacidade para
criar estratégias, quando comparadas com as crianças de G2, uma vez que a criação de estratégias
está associada ao pensamento abstracto e criativo, fluência do pensamento e da linguagem, res-
postas afectivas e capacidade para ligações emocionais, julgamento social, e vontade e determi-
nação para ação (Capovilla, Assef & Cozza, 2007; Barkley, Benton & Robin, 2008; Kieling,
Gonçalves, Tannock & Castellanos, 2008).

Estes resultados poderão indicar que as crianças com PHDA cujo progenitor efetuou consumos
de cocaína no período de ovulação e fecundação da progenitora, pareçam estar mais focadas nos
seus recursos mentais internos que as crianças de G2. Estes recursos mentais internos por sua vez,
parecem estar mais associados à memória e às necessidades biológicas de sobrevivência, do que
propriamente à percepção real dos acontecimentos do meio ambiente.

Assim, emoções tais como injustiça, ciúme, amor ou raiva podem ser vivenciadas com uma
magnitude superior à normal, promovendo comportamentos ainda mais desadequados ao nível
social e escolar (Damásio, 2001). Ainda que estas emoções possam estar associadas a todo e qual-
quer padrão de comportamento humano, no caso dos portadores de PHDA, estas emoções podem
representar uma motivação extraordinária para padrões sistemáticos de resposta ou comportamen-
tos estereotipados, devido à magnitude com que são experienciadas (Damásio, 2003).

Estas diferenças estatisticamente significativas reforçam claramente a ideia de uma alteração
intelectual entre crianças com PHDA cujo progenitor tenha efectuado consumos de cocaína no perí-
odo de ovulação e fecundação da progenitora e crianças com PHDA, cujo progenitor não tenha efe-
tuado consumos de cocaína no período de ovulação e fecundação da progenitora. Do ponto de vista
da alteração intelectual, as crianças de G1 parecem apresentar uma maior fragilidade emocional,
ainda que ambos grupos suponham uma baixa capacidade para gerir os sentimentos em situações
inesperadas e pouco investimento em tarefas novas ou que não sejam familiares, e nas quais pos-
sam falhar (Barkley, Benton & Robin, 2008; Kieling, Gonçalves, Tannock & Castellanos, 2008).

Resta referir, que a partir das sessões realizadas pudemos observar limitações linguísticas da
comunicação verbal de toda a amostra. Ainda assim, G1 apresentou um tipo de discurso verbal bas-
tante mais desorganizado e impulsivo (Bidwell, Willcutt, Defries & Pennington, 2007), onde as
palavras ainda por pronunciar na sua totalidade eram substituídas por novas palavras, dificultando
a distinção entre o que estas crianças pensavam e o que queriam dizer. Quanto a G2, a verbalidade
também era pobre, no entanto, estas crianças aplicavam estratégias de retificação, geralmente,
reformulando as perguntas que lhes eram feitas, uma e outra vez, ganhando o tempo necessário
para ajustar mentalmente as suas respostas, assim como foi reportado também em outros trabal-
hos de investigação (Capovilla, Assef & Cozza, 2007).

COCLUSÕES
A partir da discussão podemos concluir que crianças com PHDA cujo progenitor efetuou con-

sumos de cocaína no período de ovulação e fecundação da progenitora, apresentam índices de
resistência à distração e de velocidade de processamento baixos e estatisticamente significativos,
validando a ideia da sua menor capacidade para lidar com convenções sociais, menor tolerância a
situações novas, dificuldades em manter o contacto com a realidade, menor capacidade de análise
e síntese, dificuldades na capacidade de seguir instruções, de aplicar o senso comum nas situações
diárias e dificuldade acrescida no juízo social.
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Finalmente, podemos concluir que as diferenças intelectuais encontradas na comparação dos
resultados de G1 com G2, reforçam que as crianças com PHDA cujo progenitor tenha efectuado
consumos de cocaína nos períodos de ovulação e fecundação da progenitora, apresentam uma
maior fragilidade emocional. Assim, a influência das emoções sociais no processo mental interno
ou privado das mesmas, poderá promover uma dinâmica de envolvimento com o meio muito pouco
tolerante, baixa autoestima e principalmente, uma motivação reforçada para padrões sistemáticos
de resposta. 

Ainda que possamos reconhecer que todas estas alterações se refletem de forma geral na amos-
tra, os resultados estatisticamente significativos do desenvolvimento intelectual demonstram que as
limitações acontecem com maior intensidade, em crianças com PHDA cujo progenitor tenha efe-
tuado consumos de cocaína no período de ovulação e fecundação da progenitora. Estas limitações
intelectuais são passíveis de gerar elevados níveis de ansiedade e angustia, os quais são geralmen-
te projetados por comportamentos de revolta e desinvestimento nas tarefas escolares, sociais e
familiares.

Entendemos que as limitações deste trabalho devem-se principalmente à dimensão e caracteri-
zação da amostra. Por motivos de confidencialidade de algumas das instituições participantes, não
foi possível ter acesso aos relatórios clínicos completos da amostra em geral, impossibilitando o
levantamento da terapêutica farmacológica. Em trabalhos futuros, além da retificação destas limi-
tações, sugerimos que se efetue a aplicação de testagem específica para a avaliação dos processos
mentais.
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CONSEQUÊNCIAS DO DESENVOLVIMENTO INTELECTUAL DE CRIANÇAS COM PHDA, QUANDO O PROGENITOR 
CONSOME COCAÍNA DURANTE OS PERÍODOS DE OVULAÇÃO E FECUNDAÇÃO DA PROGENITORA


