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Amizade em meninos com Transtorno de
Déficit de Atencao/Hiperatividade

Friendship in boys with Attention
Deficit/Hyperactivity Disorder

Soraya da Silva SENA'
Luciana Karine de SOUZA'

Resumo

Criangas com Transtorno de Déficit de Atencdo/Hiperatividade tendem a participar de relagdes de pares insatisfatorias, podendo
ser rejeitadas socialmente e até vitimizadas. O objetivo deste trabalho foi de comparar a percepgao da qualidade da melhor
amizade e do conflito nessa relacdo, em 17 meninos com e 19 sem Transtorno de Déficit de Atencdo/Hiperatividade, de sete a
nove anos de idade, por meio de entrevista semiestruturada e da Escala da Qualidade da Amizade. Os meninos com Transtorno de
Déficit de Atencao/Hiperatividade nao diferenciaram daqueles sem o transtorno na percepcao da qualidade da amizade; destes
ultimos, os mais velhos pontuaram melhor o amigo. Foi maior a percepcdo de situagdes de conflito com o amigo por parte de
meninos com Transtorno de Déficit de Atencéo/Hiperatividade, inclusive dos mais velhos. E possivel que o portador de Transtorno
de Déficit de Atencao/Hiperatividade perceba mais os conflitos com o amigo em virtude do aumento etério, pois 0 avango
sociocognitivo pode auxiliar a captar melhor as reacoes negativas dos pares a seu comportamento frequentemente desrespeito-
SO as regras sociais.

Unitermos: Crianca; Desenvolvimento infantil; Transtorno do déficit de atencao com hiperatividade.

Abstract

Children with Attention Deficit/Hyperactivity Disorder tend to engage in unsatisfactory peer relationships, being at risk for social
rejection or victimization. The aim of this study was to compare the perception of friendship quality and conflict regarding
their best friend in 17 boys with and 19 without Attention Deficit/Hyperactivity Disorder. The subjects were 7 to 9 years of age
and data collection was performed through a semi-structured interview and application of the Friendship Quality Scale. The
perception of friendship quality did not differ between the boys with and without Attention Deficit/Hyperactivity Disorder and
the older boys without Attention Deficit/Hyperactivity Disorder scored their perceived friendship quality higher. The perception
of conflict situations was higher in boys with Attention Deficit/Hyperactivity Disorder, also higher in those of 9 year of age
compared to the younger children with this condition. It is speculated that children with Attention Deficit/Hyperactivity Disorder better
perceive conflict situations with a best friend, as they grow older, as social and cognitive growth might help them better capture the
negative peer reactions to their frequent disrespect for social rules.

Uniterms: Child; Child development; Attetion deficit disorder with hyperactivity disorder.
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Aamizade em criangas é um tema caro especial-
mente a cientistas da area das humanidades h4
aproximadamente um século. Na psicologia, a amizade
infantil é valorizada em teorias psicoldgicas classicas
como a de Jean Piaget, e seu foco no desenvolvimento
sociocognitivo a partir das relacdes de pares, bem como
em modelos mais atuais como o de Robert Selman, que
destacou o papel das amizades no desenvolvimento
da habilidade de troca de papéis e empatia.

Aamizade tem o potencial de promover desen-
volvimento, aprendizagem e saude, o que vem sendo
argumentado por pesquisadores e observado em es-
tudos empiricos. Trata-se de uma relacdo social que
permite o avanco de aspectos como a confianga, a
lealdade, a empatia, a generosidade, a oferta de apoio
(emocional ou instrumental, concreto), a proximidade
e o companheirismo (Hartup & Stevens, 1997; Newcomb
& Bagwell, 1995). Difere em suas caracteristicas ao longo
dainfancia, acompanhando o desenvolvimento cogni-
tivo e socioemocional da crianca, com reflexos na com-
preensdo da amizade e no comportamento e atitudes
direcionados aos amigos (Antoniazzi et al., 2001;
Benenson, 1993; Buhrmester, 1996; Bukowski, Newcomb
& Hartup, 1996; Newcomb & Bagwell, 1995).

No Brasil, ja ndo cabe dizer que a producao cien-
tifica sobre amizade em criancas é escassa. O préprio
investimento cientifico no tema da amizade, em qual-
quer faixa etaria e em diversos contextos, vem receben-
do destaque e interesse por pesquisadores de todo o
Pais (Garcia, 2010; Souza & Hutz, 2012).

A amizade diante de transtornos nainfancia, por
outro lado, ainda € pouco estudada no Brasil. Os estudos
publicados disponiveis analisaram as relacées de ami-
zade em criangas com diagnésticos como autismo,
hiperatividade, Sindrome de Willis e Sindrome de
Down (Albertassi & Garcia, 2006), diabetes e cancer
(Ferreira & Garcia, 2008). Apenas dois trabalhos brasi-
leiros trataram da desatencao e do Transtorno de Déficit
de Atencéo/Hiperatividade (TDAH) na interface com as
amizades infantis.

Tonelotto (2002) identificou alunos desatentos
no ambiente escolar, investigando sua percepcao e a
dos colegas quanto a popularidade e a rejeicao social
na sala de aula. As criancas com problemas de atencéo
demonstraram mais comportamentos negativos em
relacdo a escola, e mais atitudes negativas sobre seus

pares, que, por sua vez, também perceberam essas
criancas desatentas de modo mais negativo. A impo-
pularidade foi mais observada nas criangas com pro-
blemas de atencéo, que foram também mais citadas
como rejeitadas e menos citadas como aceitas pelos
colegas. Parece importante destacar a escola como
promotora da socializacéo infantil e de habilidades so-
ciais; no entanto, seu foco nas habilidades académicas
tem dado papel secundério ao desenvolvimento de
habilidades sociais entre os alunos (Z. Del Prette & A.
Del Prette, 2003).

Albertassi e Garcia (2006) relatam as relacoes de
amizade de um garoto hiperativo, de dez anos de idade,
que possufa um melhor amigo que o acompanhava
em todas as atividades escolares. Os colegas de aula
nomeados como amigos pelo garoto também o no-
mearam como amigo, embora os professores tenham
apontado que ele ndo compartilhava interesses com o
grupo, permanecendo com 0s colegas somente se a
atividade fosse de seu interesse. Os pais e professores
do menino avaliavam suas amizades como restritas e
superficiais, mesmo reconhecendo seu carinho e fide-
lidade aos amigos. Segundo Albertassi e Garcia (2006),
0 padrao de interacdo do garoto com seus amigos foi
similar ao de criancas sem desatencéo. Portanto, sdo
realmente necessarias mais pesquisas sobre as ami-
zades de criancas com TDAH, especialmente com
amostra maior.

OTDAH é uma sindrome neurocomportamental
caracterizada por um padréo persistente de desatencéo
e/ou hiperatividade-impulsividade (American
Psychiatric Association, 2002; Rotta, 2006). Trata-se de
um transtorno marcado por um nivel inadequado de
atencao para o que é esperado para a idade, posi-
cionando-o como transtorno do desenvolvimento. £
dividido em trés tipos: desatento, hiperativo-impulsivo
e combinado. Carrega déficits motores, perceptivos,
cognitivos e comportamentais (Barkley, 1997, 2002;
Rotta, 2006). E na esfera das dificuldades comporta-
mentais que as relacdes de amizade da crianca com
TDAH serdo foco de investigacao e intervencao neste
artigo.

Em recente oportunidade foi discutido o fené-
meno social da amizade em criancas com TDAH (Sena
& Souza, 2010). De acordo com aliteratura especializada,
as criancas com TDAH tendem a participar de relacoes




de pares insatisfatorias e deterioradas, nao raro envol-
vendo-se em situacdes nas quais sao rejeitadas social-
mente e até vitimizadas (Desidério & Miyazaki, 2007;
Hoza et al,, 2005; Pelham Jr & Bender, 1982; Tonelotto,
2002; Unnever & Cornell, 2003). Segundo S. Goldstein e
M. Goldstein (2002), os colegas destas crian¢as demons-
tram reacdes autoritarias e controladoras em resposta
ao comportamento disruptivo, desatento, imaturo e
provocativo das criancas com TDAH. Além disso, o por-
tador deste transtorno costuma falar em demasia,
interage menos com as outras criancas e é menos apto
a cooperar, dividir e manter promessas (Barkley, 2002).
Também tendem a ser mais “manddes” diante da re-
jeicdo social, o que a retroalimenta (S. Goldstein & M.
Goldstein, 2002; Phelan, 2005). Estando alterados, nestes
casos, o adiamento de gratificaces, o controle de im-
pulsos, a hiperatividade, a hiper-responsividade e o
respeito a regras, fica dificultada a vida social da crianca
com TDAH, especialmente fazer e manter amizades
(Barkley, 2002; S. Goldstein & M. Goldstein, 2002; Phelan,
2005).

Em um nivel mais superficial de relaciona-
mentos a crian¢ca com TDAH exerce atracao sobre as
outras criancas dada suas usuais caracteristicas de
dinamismo, diversdo e disposicdo para aventuras. No
TDAH de tipo desatento, o portador comete deslizes
que divertem seus pares, como usar sapatos trocados,
inverter nomes e esquecer objetos. Para uma amizade
mais préxima e intima, porém, a crianga com TDAH po-
de trazer problemas e decepcdes. Sdo obstaculos a vida
social seus comportamentos de “furar fila’, “dizer tudo
que vem a cabeca’, perder brinquedos e nao perceber
as sutilezas ndo verbais nas brincadeiras e conversas
com as outras criancgas. Apesar disso, os amigos do por-
tador de TDAH podem fornecer apoio no enfrenta-
mento de dificuldades e desafios, pois isso é esperado
de boas amizades. Com ajuda apropriada, a crianca com
TDAH pode ser auténtica no relacionamento com uma
amizade verdadeira (Sena & Diniz Neto, 2005).

Diante dos dados disponiveis na literatura cien-
tifica sobre as relacdes de amizade de criangas com
TDAH, em especial, a escassez de estudos deste tipo,
acredita-se ser relevante investigar como a crian¢a com
TDAH difere daquela sem este diagnostico na per-
cepcao de suas amizades. Em virtude do maior indice
de meninos com TDAH, estes foram o foco do trabalho.

Ademais, dada a indicacao da literatura sobre difi-
culdades do portador nas relacdes com amigos, a per-
cepcao sobre situacdes de conflito com a melhor ami-
zade também serd abordada no texto. Assim, o objetivo
do trabalho foi comparar a percepcéo da qualidade da
melhor amizade e a percepcao de conflito nessa relacéo
em meninos com e sem TDAH, de sete a nove anos de
idade.

Método

Participaram do estudo 18 criangas com TDAH,
que constituiram o Grupo Clinico (GC), e 21 sem TDAH,
que compuseram o Grupo Tipico (GT), do sexo mas-
culino, com idade entre sete e nove anos, residentes na
Regido Metropolitana de Belo Horizonte (MG). Buscou-
-se pareamento etario entre o GC e o GT (meninos de
sete, de oito, e de nove anos) em virtude de possiveis
diferencas etarias nas amizades infantis (Antoniazzi et
al, 2001; Benenson, 1993; Buhrmester, 1996; Bukowski
et al, 1996; Newcomb & Bagwell, 1995). A opcédo por
exclusividade do sexo masculino deveu-se ao maior
acesso a esse grupo de portadores de TDAH nos servi-
¢os de saude (Gaido e Barbosa, 2003). A idade minima
segue aindicacdo do Diagnostic and Statistic Manual
of Mental Disorders - Fourth Edition - Text Revision
(DSM-IV-TR) (American Psychiatric Association, 2002), e
a maxima deve-se a ocorréncia de mudanca sintoma-
tica com a entrada na puberdade (Prado & Bromberg,
2005).

A média de idade do GT foi de oito anos e seis
meses. Amédia de idade do GC foi de oito anos e quatro
meses. Destes 18 meninos, 78% vinham sendo medi-
cados, na época da pesquisa, hd pelo menos trés meses,
e 72% deles estavam participando de pelo menos um
outro tratamento para o TDAH.

As criancas do GC foram indicadas por um
ambulatério de hospital universitario, por uma escola
estadual e por um profissional da psicologia que atende
meninos com TDAH. O GT foi proveniente de uma es-
cola publica. As instituicoes foram escolhidas por
conveniéncia, sendo observada a similaridade so-
cioecondmica entre o GC e o GT (nivel socioecondmico
médio, conforme referido pelas instituicbes). Abor-
daram-se, ainda, 23 professores das criancas partici-
pantes. Esses professores foram convidados a responder
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a Escala de Avaliacdo do Comportamento Infantil para
o Professor (EACI-P) (Brito, 2006) em virtude da neces-
sidade de exclusao de criancas com problemas com-
portamentais graves e/ou transtornos mentais porven-
tura presentes no GT.

Foram realizadas entrevistas individuais semies-
truturadas e a aplicacéo da Escala sobre Qualidade da
Amizade (EQA) (Lisboa, 2005). A entrevista foi inspirada
em Antoniazzi et al. (2001) e em estudos empiricos
salientes na literatura cientifica sobre amizade infantil
(por exemplo, nimero de amigos, presenca de melhor
amizade). Nos meninos com TDAH, buscou-se saber
também a presenca de comorbidade, o tempo de uso
de medicamentos e a presenca de outros tratamentos
concomitantes, varidveis estas que podem exercer
influéncias nas relacdes de amizade de portadores de
TDAH (Frankel & Feinberg, 2002; Hoza, Mrug, Pelham
Jr, Greiner & Gnagy, 2003). As criangas do GT obtiveram
resultados individuais apropriados nas EACI-P preen-
chidas por seus professores; no entanto, de 18 meninos
com TDAH, para apenas trés deles obteve-se o preen-
chimento da EACI-P.

A Escala Sobre Qualidade da Amizade é um
instrumento de avaliacdo da qualidade da melhor
amizade de criangas e adolescentes (Bukowski, Hoza &
Boivin, 1994) adaptada por Lisboa (2005). Essa escala é
composta por 22 frases sobre as quais a crianca afirma
concordancia ou discordancia com o que esta escrito,
desde Discordo Totalmente (opcéo 1) até Concordo
Totalmente (opcédo 5). As frases da escala avaliam, em
cinco subescalas, aspectos fundamentais da amizade:
Companhia, Conflito, Apoio, Seguranca e Intimidade
(Bukowski et al,, 1994). O maximo de pontos que se
pode obter na EQA é de 110. A excecdo das subescalas
Companhia e Conflito, todas as outras demonstraram
consisténcia interna adequada (Lisboa, 2005). O uso da
EQA no trabalho que ora se descreve foi consentido
pela autora.

Apds a obtencdo do consentimento formal
assinado por um dos responsaveis de cada crianca, foi
pedido, ainda, a propria crianca seu consentimento para
participacao na pesquisa, respeitando-se a vontade livre
damesma. As entrevistas, gravadas e transcritas no caso
do GT, e 0 preenchimento da EQA foram realizados nas
dependéncias das instituicbes colaboradoras ou nas
residéncias das criancas (no caso do GC). O gravador

néo foi utilizado com o GC porque no estudo-piloto o
mesmo era um fator de distracdo para estes meninos.
O estudo-piloto também evidenciou que as criancas
com idade menor as do trabalho de Lisboa (2005) ndo
demonstraram dificuldades em responder a EQA. O
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Federal de Minas Gerais em 10/6/2008
(Protocolo ne 135/08). Todos os participantes assinaram
um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido antes
de sua inclusdo na amostra.

Foram calculados os escores totais na EQA para
os dois grupos (GT e GC) sequindo o critério de correcao
adotado por Lisboa (2005). O GC obteve média de 91,56
pontos, enquanto o GT obteve 84,57 pontos. Porém,
notou-se que as pontuacées obtidas por trés parti-
cipantes (um do GC e dois do GT) desviavam-se acen-
tuadamente dos valores médios de seus grupos; essas
trés criancas foram excluidas da amostra como outliers.

O célculo das médias de pontos na EQA foi,
entao, realizado com dados de 17 meninos do GCe 19
meninos do GT. Além disso, a subescala Conflito da EQA
foi analisada separadamente em virtude da indicagao
dada pela literatura cientifica de que criancas com TDAH
envolvem-se em mais conflitos interpessoais com pares.
Foram utilizados testes t para amostras independentes,
e 0s testes ndo paramétricos Mann-Whitney e Kruskal-
Wallis. Este Ultimo foi utilizado para comparar as médias
da EQA e da subescala Conflito nas trés faixas de idade
do GT e do GC. Cabe lembrar que o teste Kruskal-Wallis
ndo utiliza os escores, mas os postos médios dos esco-
res, e seu resultado € expresso por meio de um Qui-
-quadrado. Todas as analises estatisticas foram feitas
utilizando-se o pacote estatistico SPSS 17.0.0, com nivel
de significancia a 5%.

Resultados

Todos 0os meninos do estudo, tanto do GT como
do GC, indicaram a existéncia de, no minimo, um amigo.
Todos também apontaram a existéncia de uma melhor
amizade.

Com relacdo a percepcédo da qualidade da
melhor amizade, na EQA a média do GT ficou em 88,42
(DP=10,11) (n=19), enquanto a média do GC foi de 93,76
(DP=8,31) (n=17). O teste t ndo indicou diferenca




significativa entre 0 GC e 0 GT na EQA (t=-1,72; gl=34;
p=0,095); tampouco o teste Mann-Whitney (U=109,5;
7=-1,653; p=0,100; one-tailed). Desta forma, a avaliacéo
propiciada pela EQA sugere uma similaridade entre a
percepcdo dos meninos do GT e dos meninos do GC
sobre a qualidade da amizade com o melhor amigo.

Quanto a percepc¢ao dos meninos sobre confli-
tos com o melhor amigo, a média de pontos na subes-
cala Conflito do GC foi de 15,88 (DP=4,13) (n=17),
enquanto no GT foi de 12,58 (DP=3,83) (n=19). O teste
t mostrou diferenca significativa (t=-2,48; gl=34;
p=0,018), bem como o teste Mann-Whitney (U=91,00;
7=-2,268; p=0,025; one-tailed). Portanto, 0s meninos
com TDAH deste estudo perceberam mais as situacoes
de conflito com a melhor amizade, se comparados com
0s meninos sem TDAH.

Também foi objetivo da pesquisa conferir a per-
cepcdo dos meninos sobre a qualidade da melhor
amizade com base em trés faixas de idade. No GT, as
médias e desvios-padrdo encontrados para a EQA foram
0s seguintes: para 0s meninos com sete anos de idade
(n=5) a média foi de 85,00 (DP=6,92); para oito anos
(n=7) foi de 83,57 (DP=12,66); e para nove anos (n=7)
foi de 95,71 (DP=3,90). O teste Kruskal-Wallis mostrou
diferenca significativa (x°=7,117; gl=2; p=0,028) entre
0s postos médios das trés faixas de idade: 6,50 para sete
anos, 8,07 para oito, e 14,43 para nove anos. Este resul-
tado sugere um aumento na percepc¢ao da qualidade
da amizade com o avanco etdrio nos meninos sem
TDAH. J4 no GC, a média dos meninos com sete anos
de idade (n=2) foi de 93,00 (DP=1,41); com oito anos
(n=8) foi de 90,12 (DP=9,83); e com nove anos (n=7) foi
de 98,14 (DP=5,55). O teste Kruskal-Wallis ndo indicou
diferenca significativa (X2:3,857; gl=2; p=0,145), com
média de 7,00 tanto para sete anos cComo para oito anos,
e média de 11,86 para 0s meninos de nove anos com
TDAH.

Foram calculadas as médias do GT e do GC na
subescala Conflito nas trés faixas de idade. No GT, a
meédia dos meninos de sete anos foi de 12,4 (DP=4,09);
dos de oito anos foi de 11,85 (DP=4,09); e dos de nove
anos foi de 13,42 (DP=3,82). O teste Kruskal-Wallis nao
apontou diferenca significativa entre as faixas de idade
do GT (x°=0,564; gl=2; p=0,754), e 0s postos médios
foram de 9,60 para sete anos, 9,07 para oito anose 11,21
para nove anos. No GC, os meninos de sete anos apre-

sentaram média de 8,00 na subescala Conflito
(DP=5,65); nos de oito anos a média foi de 16,12
(DP=2,74); e nos de nove anos foi de 17,85 (DP=247).
O teste Kruskal-Wallis apontou diferenca significativa
entre 0s postos médios das trés faixas etarias (x*=5,975;
gl=2;p=0,050), que foram 1,75 para sete anos, 8,75 para
oitoanos, e 11,36 para nove anos de idade nos meninos
com TDAH. Esses resultados segurem que no grupo de
criancas com TDAH a percepcao do conflito com a
melhor amizade aumenta com a idade.

Discussao

Os resultados apontaram para uma realidade
diversa do que é comumente divulgado na literatura
sobre as relacdes interpessoais de criancas com TDAH.
As criancas com TDAH teriam poucos amigos (ou
nenhum), ou entao a percepgao de tais criangas sobre
suas relacoes interpessoais estaria alterada, ou seja, elas
nao perceberiam suas dificuldades interpessoais e te-
riam critérios menos rigorosos de avaliagao de quem
seja seu amigo. Parte da literatura indica maior proba-
bilidade de esta ultima hipdtese estar correta (Barkley,
2002; Diamantopoulou, Henricsson & Rydell, 2005;
Pelham Jr & Bender, 1982).

Contrariando a literatura, os 39 meninos do estu-
dorealizado indicaram no minimo um amigo e também
uma melhor amizade. Tendo como referéncia a pes-
quisa de Albertassi e Garcia (2006), pode-se dizer que a
pesquisa aqui descrita confirma dados da literatura
brasileira sobre a percepcao da amizade em meninos
com TDAH. Em outras palavras, criangas portadoras des-
te transtorno percebem amigos dentre seus pares. Além
disso, ndo foi detectada diferenca significativa na per-
cepcao da qualidade da melhor amizade (escore da
EQA) em meninos com TDAH e sem TDAH. Assim, esses
resultados ndo parecem ir na mesma direcao daqueles
provenientes de estudos que acusam auséncia de
amizades e/ou uma percepcao distorcida da crianca
com TDAH sobre seus amigos (Barkley, 2002; Desidério
& Miyazaki, 2007; Diamantopoulou et al,, 2005; Hoza et
al, 2005; Pelham Jr & Bender, 1982; Tonelotto, 2002;
Unnever & Cornell, 2003).

Especificamente com respeito aos meninos sem
TDAH, detectou-se diferenca significativa na percep¢ao
da qualidade da melhor amizade nas trés faixas de idade
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estudadas. E possivel considerar que o avanco etdrio
tenha influenciado positivamente a percepcao da quali-
dade da melhor amizade em meninos tipicos entre os
sete e nove anos de idade. Esse dado pode ser expli-
cado pela maior capacidade cognitiva experimentada
pelas criancas com o avanco da idade: ao se desenvol-
verem, as criangas se tornam mais capazes de perceber
as questoes envolvidas nas relacbes de amizade porque
ganham habilidades intelectuais importantes que as
auxiliam no convivio social (Piaget, 1932/1977; Selman
& Byrne, 1974).

Os meninos com TDAH se destacaram dos meni-
nos tipicos com escores maiores na percepcao de si-
tuacdes de conflito com a melhor amizade. A literatura
cientifica confirma a presenca de relagdes interpessoais
conflituosas na vida social da crianca portadora de
TDAH (Barkley, 2002; S. Goldstein & M. Goldstein, 2002;
Phelan, 2005); no entanto, o que o resultado sugere é
que o menino portador de TDAH esta atento a uma
importante dimensédo das relacbes de amizade: o
conflito. Ainda assim, ndo se pode afirmar com clareza,
na comparagao com o menino tipico, que o portador
estd percebendo mais as situagcdes de conflito com o
melhor amigo porque tende a nao lidar bem com
criancas que discordam de sua vontade, o que o coloca
diante de uma maior quantidade de situagdes nas quais
0s amigos reagem negativamente a ele. Ademais, futu-
ros estudos com maior controle de varidveis e amostra
maior podem investigar melhor a relacdo entre ser por-
tador de TDAH, perceber determinadas situacdes com
o melhor amigo como situacoes conflituosas, acessar a
percepcao do melhor amigo sobre estas mesmas
situacoes, bem como outros aspectos carentes de pes-
quisa dentro do escopo das relagdes sociais de criancas
com TDAH.

O que futuros estudos também precisardo in-
vestigar € a possibilidade da interferéncia de comor-
bidades nos meninos do GC. Meninos com diagndstico
de TDAH, mas sem comorbidades, podem demonstrar
percepcao diferente sobre seu melhor amigo.

Ao verificar a influéncia da idade na percepcéo
do conflito com a melhor amizade em meninos sem
TDAH, néo foi encontrada diferenca significativa. Entre-
tanto, 0 mesmo nao se verificou em meninos com

TDAH. Os resultados sugerem que 0 menino com TDAH
aos nove anos de idade é mais capaz de perceber as
situacoes de conflito com a melhor amizade do que o
menino com TDAH aos sete ou oito anos de idade, ou
seja, a medida que avanca em seu desenvolvimento
sociocognitivo. O avango sociocognitivo pode capacitar
a crianca portadora a captar melhor as reacées negati-
vas dos pares a seu comportamento frequentemente
desrespeitoso as regras sociais. Todavia, mesmo que a
crianga com TDAH de mais idade demonstre perceber
melhor os conflitos presentes na relacdo com seus
amigos, ela carece de comportamentos mais adequa-
dos para lidar com estas situacgoes.

Também é licito considerar que o TDAH ressalta,
nas criancas amigas da crianca portadora, os confli-
tos vividos entre eles; além disso, o0 avango cognitivo-
-evolutivo colabora para a capacidade de melhor perce-
ber estes conflitos. Por exemplo, provavelmente a crian-
ca tipica de nove anos que interage com a portadora
de TDAH de mesma idade fornece um feedback mais
claro sobre os comportamentos e atitudes desta Ultima,
dando mais destaque as situacoes de conflito quando
elas ocorrem, na compara¢do com criangas mais novas
portadoras de TDAH e seus pares de mesma faixa etéria.
Sobre estes aspectos, e com inspiracdo nos trabalhos
de Daudt, Souza e Sperb (2007a e b), sugere-se uma
pesquisa sobre amizade infantil com diades de criancas
com e sem TDAH, amigas e ndo amigas.

As amizades tém sido descritas na literatura cien-
tifica como fator de protecdo contra a vitimizacao
(Lisboa & Koller, 2001; Rubin & Coplan, 1992). H3, a titulo
de exemplo, trabalhos que evidenciam que o compor-
tamento pré-social de amigos reduz o risco de criancas
mais vulneraveis serem alvo de agressao por pares
(Lamarche et al,, 2006). Embora néo tenha sido objetivo
deste estudo, houve relato desse comportamento
protetor por parte de uma crianca com TDAH. O partici-
pante Q do GC assim referiu seu melhor amigo: “(a
gente) brinca, ele me defende...”, ‘ele me chama de filho".
Portanto, pode-se perceber na fala desse entrevistado
a funcdo protetora da amizade contra a agresséo por
pares, além do entretenimento por meio de brinca-
deiras. Todavia, pesquisas focalizadas nestas questdes
e com metodologia predominantemente qualitativa
poderdo avaliar mais detalhadamente a relacdo entre
amizade infantil, TDAH e agressao por pares.




Consideracoes Finais

A principal limitacdo encontrada na investigagao
realizada foi o nimero reduzido de participantes, espe-
cialmente meninos com TDAH aos sete anos de idade.
Portanto, os resultados obtidos ndo permitem gene-
ralizacoes. Para futuros estudos poderéd ser mais pro-
veitosa a realizacao de pesquisas sobre as amizades de
portadores de TDAH com no minimo oito anos de idade.

Além disso, pesquisar as relacdes de amizade em
portadores de TDAH na adolescéncia pode ser de gran-
de riqueza, dado que, nesta fase do desenvolvimento,
as amizades ocupam um espaco privilegiado, em
detrimento do ambiente familiar. E, uma vez que se
sugere maior abrangéncia etaria na pesquisa da ami-
zade em portadores de TDAH, recomenda-se também
a realizacdo do estudo com portadores adultos, inclu-
sive no que diz respeito aos seus conceitos de amizade
e a reciprocidade real (e ndo somente relatada) destas
amizades.

A questdo da inclusao de portadores de TDAH
do sexo feminino na pesquisa das relacbes de amizade
é relevante e poderia vislumbrar dados importantes
sobre esse relacionamento interpessoal. E uma questéo,
porém, desafiadora em termos de pesquisa cientifica,
dado que ha menos portadores de TDAH do sexo fe-
minino que do sexo masculino, mas poderia dispo-
nibilizar conhecimento sobre o relacionamento de ami-
zade em meninas e/ou mulheres portadoras de TDAH.

Com relacao ao uso da EACI-P em pesquisas
futuras, ha que se considerar a necessidade de cuidado
ao abordar os professores. Contato somente por escrito
mostra-se pouco eficaz, bem como a auséncia de indi-
cacao de prazo para devolucdo de instrumentos preen-
chidos. Portanto, sugere-se, na impossibilidade de
contato pessoal, no minimo um contato telefénico com
o professor respondente. Ademais, o trabalho com
professores sobre o TDAH é desejavel, especialmente
quando no contexto escolar ha comportamentos infan-
tis vistos por professores como indicios de hiperativi-
dade e associados a um suposto diagndstico de TDAH.
Oficinas com professores podem contribuir nessa
direcdo, a exemplo do trabalho realizado por Carvalho,
Peron, Sena e Souza (2009).

A pesquisa das relacdes interpessoais em por-
tadores de TDAH é um campo de trabalho desafiador e
digno de esforcos futuros Requer o conhecimento da
producao cientifica atual sobre este transtorno nos
varios aspectos que o compdem (seu historico, as defi-
nicdes mais usadas, a etiologia e prevaléncia, o diagnds-
tico e tratamento, entre outros). E um empenho
recompensador pela contribuicao cientifica trazida e,
principalmente, pela possibilidade de reflexao sobre
uma relacao interpessoal tao rica e prazerosa como € a
amizade.
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