| NTRODUCAO






Gs probl enas de conportanento e os probl enmas de aprendi-
zagem em context o escol ar constituem uma das principais fon-
tes de preocupacdo para professores, pais, psicologos e, de
uma forma geral, para todos aquel es que se interessam pel os
fendmenos educativos. Contudo, tem sido dificil alcancar
posi ¢des consensuais na definicdo do nunero e tipo de crian-
cas afectadas por estes problemas. Em parte devido ao nunero
e diversidade dos profissionais que por eles se interessam
mas tanbém pela relativa imturidade das disciplinas que os
estudam e i nvesti gam

O denominado Distarbio H peractivo de Défice de Atencdo
(APA, 1987) tem sido um dos mai s estudados probl emas de de-
senvol vinento da infancia e da adol escéncia (Barkley, 1990)
e dos que tem mais inpacto ao nivel das salas de aula
(DuPaul e Stoner, 1994). Contudo, nuna perspectiva nmais |a-
ta, o Disturbio Hiperactivo de Defice de Atencdo (DHDA) e
encarado  por di ver sos aut or es, sobretudo os nort e-
aneri canos, conb podendo debilitar serianmente a capaci dade
geral de adaptacdo do individuo, 0s seus processos homeost a-
ticos de auto-regulacdo, a eficacia das transac¢cdfes com o
neio e, de uma forma geral, o seu desenvolvinmento (Masten e
Coat sworth, 1995; Pennington, & Wl sh, 1995). Assim o DHDA
tem sido associado a um padrdo de desenvolvinmento marcado
por défices sociais, académ cos e a |ongo prazo, vocacionais
(Campbel I, March, Pierce, Ew ng, & Szunmowski, 1991).

No contexto escolar é una evidéncia a estreita |igacao
entre DHDA e problenas de aprendi zagem constituindo o DHDA
um factor de risco para a energéncia de problemas de leitura
e fracasso escolar generalizado (Schachar, 1991, Hi nshaw,
1992). Concomitantenente, estes ultinbs problemas constituem
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um factor de risco para o desenvolvinento de conportanentos
de irrequi etude, instabilidade e desinvestinento escol ar.

O desenvol vimrento de nodel os teoricos de direccionalida-
de causal que permtam esclarecer o sentido das rel agfes do
DHDA com os Probl emas de Aprendi zagem escolar e com outro
ti po de problematicas esta dependente da resolucdo de deter-
m nadas questbes prévias, de entre as quais relevarianos
duas.

Em prineiro lugar, a questdao da adopcédo de unma perspec-
tiva categorial versus dinensional dos problemas de desen-
volvimento da infancia. As problematicas de sala de aula
dificilmente se enquadram nos limtes estritos de “catego-
rias diagnésticas” de cariz “clinico”, o que nao significa
gue nao existam regul ari dades conportanentais passiveis, no
m nino, de ser assimladas a um determ nado “padrao conpor -
tamental” (Canpbell et al., 1991). Contudo, o reconhecinmento
de que as “categorias” de problematicas de desenvol vinento
da infancia constituem “protoétipos experinmentais” ou cons-
tructos teoéricos (Cantor, Smth, French, e Mezzich, 1980;
Torgesen, 1991) e ndo “doencas”, pode revelar-se um passo
fundanmental para aproximar profissionais (ex. psicologos
educaci onais, psicologos clinicos, professores, nedicos,
i nvestigadores) cujas diferencas de |inguagem se tém vindo a
revelar de dificil ultrapassagem

Uma segunda questdo diz respeito ao desenvolvinento de
estrat égi as apropriadas de avaliacdo, sem as quais ndo seré
possivel desenvolver investigacdo significativa nesta area
(H nshaw, 1987). No caso do DHDA em contexto de sala de
aula, a investigacao debate-se ainda com a validacdo dos
i nstrunment os, noneadanente no que diz respeito a sua “vali -
dade ecol 6gica” (Barkley, 1991; Power, 1991). Por outro
| ado, o0s instrunentos mais utilizados ao nivel da sala de
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aula - as escalas de conportanmentos - apesar de validas do
ponto de vista de “constructo” e do ponto de vista “ecol 6gi -
co”, nédo estao isentas de problemas, entre outras razdes
porque tendem a inflacionar as associ acfes entre problemati -
cas conportanmentais proxims (Saal, Downey & Lahey, 1980).
Esta questdo, por seu turno, € indissociavel da definicéao
dos constructos (cono por exenplo o constructo DHDA ou o
constructo Problemas de Aprendizagem, verificando-se com
frequéncia que o0s sujeitos que integram as anostras dos
di ferentes estudos sao sel ecci onados com base em critérios
nmuito di ferenci ados e por consequéncia dificilnmente conpara-
veis em ternos de desenpenhos conportanentais em sala de
aul a.

| ndependent enment e dos padrdes de direccionalidade causal
entre DHDA e Probl emas de Aprendi zagem escol ar, tudo indica
gue anbos se potenciam e contribuem para a cristalizacdo de
um padrdo de desenvol vinmento conplexo e resistente a nudan-
ca. A isto acresce a propria indefinicado das relacdes entre
o DHDA, os Problemas de Aprendi zagem e outro tipo de proble-
mas de conportanento da infancia e adol escéncia, noneadanen-
te o Disturbio de Oposicédo e o Disturbio de Conduta, relati-
vamente aos quais se col ocam as nesmas quest 6es que enunci a-
nbs quanto ao relacionanento do DHDA com os Problenmas de
Apr endi zagem

O facto de estas problemiticas se encontrarem na con-
fluéncia” de duas areas da Psicologia - a Psicologia da Edu-
cacao e a Psicopatol ogia do Desenvolvinmento - cujo “interfa-

ce” relativanente a essas problenmaticas é muito recente,
explica em parte as dificul dades de obtencdo de respostas
claras as questdes enunciadas. A propria Psicologia da Edu-

cacdo, em si nesmm, continua tributéaria de duas culturas de
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dificil conciliacédo: (a) a dos “psicologos investigadores”
cuja tradicdo cientifica exige uma base conceptual para
entender a realidade e de cuja accdo s6 se pode esperar
resultados a nédio ou longo prazo e (b) a dos “educadores”
cuj as preocupacdes se centram na resolucao inediata de pro-
bl emas quotidianos (Sprinthall e Sprinthall, 1993; Bairrao,
1985, 1988). Assim do ponto de vista epistenol 6gi co acaba
por se afigurar mais sinples o desenvolvinmento de um “inter-
face” entre Psicologia da Educacdo e Psicopatologia do
Desenvol vi nento para conpreensdo do DHDA, do que conciliar a
“urgénci a” dos educadores com a “norosidade” dos investiga-
dores. A evolucdo exponencial do nunmero de trabal hos publi -
cados permte, de resto, antever uma evolucdo rapida dos
conheci ment os nesta area e encarar o futuro com opti m sno.

O presente trabal ho inscreve-se numa |inha que procura
relevar a “sala de aula” conb contexto privilegiado de
i nvestigacdo do denom nado DHDA (de que é exenplo particu-
| arnente saliente - porque raro - o trabal ho de DuPaul e

St oner [1994]). Essa preocupacao perpassa todo o texto, mesno
nos pontos em que se torna obrigatdério - para explicitar o
“estado da arte” do DHDA - recorrer a conceptualizacdes de
pendor “clinico”.

O trabal ho esta dividido em duas partes. A prineira par-
te € dedicada a aspectos teodricos relacionados com o cons-
tructo Disturbio Hiperactivo de Défice de Atencdo e esta
di vi di da em quatro capitul os.

O prineiro capitulo tem por objectivo evidenciar as
nmut acbes a que o DHDA, enquanto “distuarbio de desenvol vi nen-
to” tem estado sujeito e conb essas nutacbes dependem de
i nameros factores, nonmeadanente de factores culturais. Dai
gue, em Portugal, a propria designacdo de DHDA seja pratica-
mente desconhecida e a ideia da possivel existéncia de um
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guadro sindromatico com tal designacdo possa inclusivanente
ser encarada com estranheza. No Reino Unido, o0s critérios
di agnosticos sdo bastante apertados e a taxa de incidéncia
calculada é dimnuta. Nos Estados Unidos, porém mlhbes de
criancas em idade escolar apresentam este diagnéstico e a
bi ogénese ou psicogénese do problema é ardorosanente discu-
tida.

No segundo capitulo sao definidos os aspectos ou dinen-
sbes que se supde caracterizarem o DHDA: a desatencdo, a
i npul sividade e a hiperactividade. O papel de cada uma des-
tas dinensdes no DHDA €& discutido, bem conbo as formas de
aval iacdo comummente wutilizadas para as despistar. Ainda
neste capitulo e em funcdo desta di scussao, sdo questi onadas
as concepcbes mais correntes do DHDA e apresentadas alterna-
tivas conceptuais que se supde poderemvir a influenciar de-
ci sivanente o canpo num futuro proxino.

O terceiro capitulo centra-se claranente no contexto de
sala de aula, sendo nele abordados os problenmas que nais
frequentenente (nesse contexto) aparecem associ ados ao DHDA,
noneadanent e probl emas de |inguagem discurso, nenbria, rea-
| izacdo académica, relacionanento com o0 grupo de pares,
agressividade, etc. Por outro |ado, sao revistos os esforc¢os
enpr eendi dos pel os investigadores na constitui cdo de subgru-
pos de criangcas DHDA a partir, por exenplo, da presenca ou
auséncia de problemas de aprendizagem de agressividade,
etc.

O quarto capitulo é dedicado aos conpl exos problemas de
di agnostico di ferencial do DHDA. Sdo exam nadas com particu-
| ar destaque as relacbes do DHDA com os Probl emas de Apren-
dizagem o Disturbio de Oposicdo e o Disturbio de Conduta,
probl emati cas face as quais as fronteiras (se existenm) sao
mais dificeis de estabel ecer.
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A segunda parte do trabalho incide sobre o estudo enpi-
rico que levanbs a cabo. A sua divisdao em trés capitul os
reflecte as diversas fases de trabal ho percorridas até a
testagem final das hipoéteses.

No quinto capitulo sdo apresentados os resultados do
estudo das propriedades psiconétricas dos instrunentos uti-
| i zados na sel eccdo dos al unos que vieram a integrar 0S gru-
pos constituintes da nossa anostra.

No sexto capitulo € descrito pornenorizanente o processo
de constituicao da anpstra que integrou o nosso estudo. Esta
anostra, que inclui grupos de criancas (1) DHDA, (2) com
Probl emas de Aprendi zagem (3) com Disturbio de Oposicéo,
(4) Condrbidas (com probl emas associ ados de conportanento e
de aprendi zagem) (5) e Normais, foi retirada de um grupo
al argado de alunos dos 3° e 4° anos do 1° ciclo do Ensino
Basico. Neste capitulo sao apresentados - relativanmente ao
grande grupo inicial - as taxas de incidéncia dos diversos
ti pos de problemas considerados e a eficiéncia diagnéstica
mit ua quer dos problemas quer dos sintomas dos probl enas.
Para esses problemas, e nmuito em particular para o DHDA e o
Di sturbio de Oposicdo, sao apresentados indices de Sensi bi-
| i dade, Especificidade, Poder Preditivo Positivo e Poder
Preditivo Negativo, que permtem ndao sO entender nais exten-
sivanente as relacdes entre as diversas probleméticas mas
também aunentar a confianca na sel eccdo dos grupos.

O sétinmob e ultino capitulo é dedicado a apresentacdo dos
resul tados da testagem da hi potese central deste trabal ho, a
saber, que as criancas DHDA ndo apresentam qual quer défice
especifico no desenpenho de provas de manutencdo da atencéo
e, por conseguinte, que o DHDA ndo pode ser conceptualizado
cono constituindo fundanental nente um “défice de atencao”
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gue “arrasta”, “provoca’” ou “acarreta’” os restantes proble-
mas exi bi dos por estas criangas.

O trabalho termina com um conjunto de consideracdes
sobre aquilo que se supde virem a ser o0s desenvol vi nentos
futuros nesta area e onde se defende a necessi dade de apro-
fundar um perspectiva psicoeducacional ndao s6 do DHDA nms
tanmbém de outras problemati cas de desenvol vi nento (noneada-
nmente os Probl emas de Aprendi zagem) com inpacto na sala de
aul a.









