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INTRODUCCION

En la actualidad nos encontramos con alumnos que sobresalen por un
comportamiento muy activo, el que nos pone a reflexionar en cuanto a sus
caracteristicas e interacciones dentro del contexto educativo, pero sobre todo
porque notamos que este comportamiento ha existido desde siempre y que conlleva
a dificultades en el Proceso Ensefianza — Aprendizaje pero que con el paso del
tiempo se le ha dado un diferente enfoque.

Indudablemente ser docente frente a grupo no es solamente impartir
conocimientos a los alumnos, sino que es una tarea que va mas alla de ensefiar
solamente, uno se convierte en maestro, psicélogo, amigo, abogado, médico y en
ocasiones un padre o madre para nuestros alumnos, es por eso que el aprender a
conocer a nuestros alumnos, lo que les hace feliz y lo que les afecta es parte de la
labor de un docente.

En los grupos que he tenido a mi cargo como docente he encontrado en ellos
una infinidad de caracteristicas muy diferentes, es por eso que entender lo que les
sucede ya sea educativo, emocional o psicoldgico es una prioridad para mi trabajo.

La metodologia utilizada para la construccion de la presente monografia, esta
basada en la investigacion documental y fue realizada con el objetivo de brindar a
toda persona que lea esta informacion poder detectar el padecimiento con el que el
nifio cuenta, para asi poder brindarle ayuda.

Es por ello que en la presente monografia se proporciona informacion de las
caracteristicas que poseen los alumnos con TDAH, asi como también el impacto
que tiene en su rendimiento escolar, lo importante que es el realizar modificaciones
en las planeaciones de acuerdo a las necesidades de nuestros alumnos y se
proponen algunas estrategias que serviran de apoyo en el proceso educativo, que
poco a poco iran fortaleciendo la resistencia a la frustracion de los menores, pero
sobre todo el brindar el apoyo educativo que nuestros chicos necesitan.

La estructura de la presente monografia esta conformada por seis temas de
suma importancia, en el primer tema se encuentra el trastorno de aprendizaje en el
que se da la definicion de este y del TDAH.

En el segundo tema se encuentra la importancia de la deteccion del TDAH en
la edad escolar, en el cual se brinda informacién sobre lo importante que es
diagnosticar a temprana edad el TDAH y que afecte el rendimiento académico.

El tercer tema aporta informacion sobre cdmo se manifiesta el TDAH en el aula
y de este se desglosan las implicaciones en el rendimiento escolar, en la
competencia curricular escolar y en el logro de los aprendizajes.



El cuarto tema trata sobre la importancia del diagnostico diferencial y
multidisciplinario.

En el quinto tema se presenta informacion sobre la intervencion en el
aprendizaje, es decir la importancia del papel docente dentro del ambito educativo
al atender alumnos que presentan TDAH.

El sexto tema es la eliminacion de barreras y esta integrado por los subtemas:
disefio de ajustes razonables y estrategias.

Es asi como estan integrados los temas en los cuales se muestra una vision
clara y global en relacibn a este trastorno, para logar mejor comprension y
sensibilizacion con respecto a este tema y asi en nuestra poblacion escolar
fortalecer los aspectos preventivos y educacionales conllevando al éxito escolar.



PLANTEAMIENTO Y DELIMITACION DEL PROBLEMA

Las razones por las que decidi elegir este tema son muchas, parte de las
personales hasta llegar a las profesionales. Esta inquietud surgié desde que inicié
mi labor docente ya que tuve la oportunidad de trabajar con un grupo dentro del cual
se encontraba un nifio que presentaba problemas al momento de focalizar su
atencion en una actividad, esto por consecuencia le ocasionaba muchos conflictos
al nifio en el salon de clases , aunado a estos problemas se sumaban las burlas de
sus compairieros y el rechazo tanto de alumnos como padres de familia, esta fue la
primera vez que escuche el termino TDAH y desperto el interés de indole personal
por conocer mas acerca de este tema.

La forma superficial con la que se ha diagnosticado con TDAH a los alumnos
fue una causa por las que decidi elegir este tema para realizar mi monografia, ya
gue la manera tan trivial con la que muchos maestros se atreven a diagnosticar con
TDAH sin siquiera prestar la debida atencion a las caracteristicas que el nifio
presenta, me hizo darme cuenta realmente del impacto que tiene que la intervencion
del docente dentro del proceso de diagnostico. Ya que en muchos de los casos sin
tener la minima informacion acerca del tema y solo siguiéndose por su apreciacion
se etigueta a los alumnos sin dar la posibilidad de brindarle la ayuda adecuada para
su trastorno o necesidad y que se etiquete a un nifio errbneamente con un
padecimiento que no cuenta.

Considero que el estar informada y documentada de las caracteristicas que se
desprenden del TDAH y que pueden llegar a presentarse en alguno de mis alumnos,
no sélo me ayudara a mi para saber cémo tratarlos si no también para que sus
comparfieros y comunidad educativa los acepten, respeten y los valoren para saber
coémo intervenir desde al ambito educativo en su desarrollo integral

El propésito al realizar esta investigacion acerca del TDAH es ofrecer
estrategias a los docentes para que las tengan en cuenta al momento de su
intervencién en el proceso Ensefianza — Aprendizaje.

La monografia que presento esta enfocada en las conductas que el nifio suele
presentar y de los conflictos y dificultades que tiene que enfrentar, asi como también
en la intercomunicacién entre docentes con padres, psicologos y médicos.

Esta basada en lo que propone la inclusibn educativa para responder
positivamente a la diversidad de los alumnos y a las diferencias individuales del
grupo escolar y asi brindar una oportunidad de enriquecimiento en los procesos
educativos.

El brindar estrategias que apoyen el proceso educativo en los alumnos con
TDAH es interesante ya que cada inicio de ciclo escolar nos enfrentamos a recibir
pequefios con caracteristicas que dificultan su aprendizaje y se nos complica



incrementar su potencial educativo, pero gracias a estas estrategias se tendra en
cuenta las pautas necesarias y apropiadas para implementarlas en nuestras aulas
y no solamente con alumnos que presenten TDAH si no también con aquellos a los
gue observemos presentan alguna necesidad similar.

La educacion como se menciona en el articulo tercero de nuestra Carta Magna
debe ser laica, gratuita y obligatoria, no se le puede negar la educacion a ningun
nifio ni adulto que se encuentre dentro de nuestro territorio.

Todos sin importar la edad, sexo, condicién social, ideologia politica o religiosa
no es impedimento para que se reciba una educacion.

Del mismo modo los nifios que cuentan con alguna discapacidad o necesidad
educativa tienen el mismo derecho a ser educados y recibir respeto de todos los
que le rodean, hago mencién de lo anterior ya que en ocasiones los nifios que con
TDAH son rechazados tanto por sus padres como comparieros y docentes.

El presente tema fue elegido ya que dia con dia los docentes nos encontramos
en un ambiente de interaccidon con alumnos de poseen diferentes caracteristicas las
cuales los hacen seres unicos, pero debido a nuestra poca informacion llegamos a
confundirnos y a mal interpretar las conductas de los alumnos confundiendo algunos
de los trastornos que pueden llegar a tener.

Por lo tanto el identificar mediante la observacion las caracteristicas de mis
alumnos dentro del proceso ensefianza aprendizaje es una de las prioridades que
me llevd a presentar en este escrito las caracteristicas de los nifios que presentan
TDAH para poder brindar apoyo a mis compafieros docentes y logren detectar a
estos alumnos y darle seguimiento a la deteccion, evaluacién e intervencion
educativa para dar una mejor atencion pedagégica empleando estrategias que
favorezcan el aprendizaje en los alumnos.



JUSTIFICACION

Es de suma importancia detenerse a reflexionar lo que realmente pasa en
nuestras aulas, ya que es muy notable la desinformacion para la realizacién de un
diagnostico del TDAH, puesto que la mayoria de los docentes no estamos al cien
por ciento capacitados para para intervenir en el proceso de diagnostico y tratar con
nifos de este trastorno y lamentablemente no todas las escuelas cuentan con el
apoyo de un psicélogo o de USAER (Unidad de Servicio de Apoyo a la Educacion
Regular), lo cual conlleva a repercutir en el alumno generando problemas en su vida
académica, emocional y social o en dado caso si no se puede intervenir
apropiadamente habrd un descontrol del grupo escolar y los aprendizajes
esperados no se podran adquirir.

Las numerosas investigaciones sobre el Trastorno de Déficit de Atencion e
Hiperactividad (TDAH) hicieron que me llamara la atencidn para investigar qué era
lo que pasaba con nifios que tenian este trastorno, una de ellas realizada por un
equipo de cientificos de la Universidad de Cardiff, en Gales, ha constatado por vez
primera una condicibn genética directamente relacionada con el TDAH, pues
descubrieron, en concreto, que los nifios que padecen TDAH son mas propicios que
otros nifios a tener duplicados pequefios segmentos de su ADN o a carecer de
dichos fragmentos. Otro de los estudios es el realizado por Thomas E. Brown,
Asesor en psicologia, profesor clinico asociado en psiquiatria y ciencias de la
conducta en Keck School of Medicine de USC el cual ha tratado a nifilos con TDAH
desde los tres afios de edad. Y por ultimo otro de los trabajos es el informe titulado,
"Pautas clinicas de practica para el diagndstico, evaluacion y tratamiento del
trastorno por déficit de atencion e hiperactividad (TDAH) en nifios y adolescentes”
gue se basa en los mas recientes estudios sobre el TDAH, un trastorno comun que
puede tener un impacto significativo en el desempefio académico, el bienestar y las
interacciones sociales del nifio, es por ello que tomé la decision de investigar a fondo
sobre el TDAH, asi como también porque en mi labor docente llevo tres casos de
alumnos con TDAH y considero me faltaron herramientas para poder apoyarlos, y
uno de los casos y que hasta la fecha me qued6é muy marcado fue la imagen de uno
de mis alumnos dormido en clase debido a los medicamentos que tomaba, y dije
como puede ser posible esto si es un nifio con un gran potencial y como una pastilla
puede apagarlo.

De igual manera elegi este tema ya que he sido testigo de que si un nifio es
detectado y diagnosticado con TDAH a temprana edad, esto sera muy beneficioso
ya que se le podra dar la atencién oportuna, asi como también brindarle apoyo y
tratamiento que lo ayuden con este trastorno y no perjudique en su edad adulta.

Considero es un tema de suma importancia ya que la presente investigacion se
enfoca en las caracteristicas y cualidades que definen a un alumno con TDAH, esto
significa que los docentes podran informarse de una mejor manera para entender a
los alumnos y asi brindarles a todos una educacion éptima y equitativa, en el marco



de la inclusion y la implementacion de estrategias que se pueden aplicar en clase e
incrementar el rendimiento académico de sus estudiantes.

En general, estos alumnos necesitan un esfuerzo adicional para lograr unos
resultados relativamente aceptables, por lo que la adaptacion de los contenidos y la
metodologia ha de ser modificada, y estos cambios han de partir de los resultados
de las investigaciones y estudios realizados para tal fin.

Den igual manera nos preocupa a los docentes, la posibilidad de como ayudar
a nuestros alumnos, y en especial a aquellos que requieren especial atencion, por
sus caracteristicas, aquellos que sus dificultades de aprendizaje obligan a un trabajo
superior para alcanzar unos niveles que a su compafiero sin déficit no cuestan tanto
esfuerzo. A esto se une en muchas ocasiones una sensacion de fracaso y baja
autoestima, debido al rechazo y que puede afectar a su futuro como persona, pero
esta en nuestras manos proporcionar a los alumnos con TDAH la confianza de que
todo lo pueden lograr.
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OBJETIVOS

Objetivo general:

Brindar a los docentes informacién sobre las caracteristicas que poseen los alumnos
con TDAH mismas que les permitan contribuir al diagnéstico clinico mediante su
observaciéon en el contexto audlico y escolar, asi como también orientar con
estrategias que apoyen su intervencion en el proceso de ensefianza aprendizaje
para un mejor rendimiento escolar de sus alumnos.

Objetivo especifico:

% Proporcionar informacion a los docentes entorno a la conceptualizacion del
TDAH para que lo puedan diferenciar de otros trastornos.

% Orientar a los docentes sobre la deteccién del TDAH en los alumnos a
temprana edad para asi intervenir dentro de proceso Ensefianza —
Aprendizaje de una manera oportuna y eficiente.

% Brindar a los docentes informacién de como se manifiesta en TDAH en los
alumnos para que logren seleccionar las estrategias apropiadas que apoyen
en el logro de los aprendizajes.

% Ofrecer a los docentes pautas que ayuden en el diagnostico diferencial y
multidisciplinario del TDAH para verificarlo cientificamente y dar apoyo en
conjunto con especialistas.

+ Orientar a los docentes sobre su intervencion educativa en alumnos con
TDAH para de esta manera ajustar de forma conveniente los procesos de
ensefianza y aprendizaje.

+ Proporcionar a los docentes estrategias de Ensefianza — Aprendizaje para

que las puedan seleccionar y realizar ajustes razonables en sus
planeaciones favoreciendo la eliminacion de barreras en el aprendizaje.

11



LA IMPORTANCIA DE LA INTERVENCION DOCENTE EN EL PROCESO DE
DETECCION, EVALUACION Y SEGUIMIENTO DE ALUMNOS CON TDAH.

Para exigir o promover una EDUCACION DE CALIDAD E INCLUSIVA, es
necesario estar informados, instruidos, conocer las leyes y toda la comunidad debe
estar enterada, no se puede construir un edificio si no hay buenos cimientos y esto
es el CONOCIMIENTO.

Asi que el presente trabajo invita a conocer, a aprender y a hacer cambios en
la practica educativa para trabajar con sectores en condiciones de vulnerabilidad,
que muchas veces no se ven en el trabajo diario, pues se llega a olvidar que los
grupos son heterogéneos, que son una diversidad que se debe aprovechar para el
aprendizaje y al mismo tiempo se tiene la responsabilidad de dar respuestas a las
necesidades que surjan.

Este escrito se enfoca a los nifios que presentan Trastorno del Déficit de
Atencion con o sin Hiperactividad (TDAH) y la manera en la que son apoyados, pues
muchas veces se cree que no son responsabilidad del docente frente a grupo,
delegando su atencion a los servicios de USAER (Unidad de Servicio y Apoyo a la
Escuela Regular) o departamento de psicologia, pero ¢Qué sucede con estos
nifios, si la escuela no cuenta con apoyos de esta indole?, se debe entender que
son alumnos y que es el docente frente a grupo quien tiene que buscar las
estrategias y realizar los Ajustes Razonables, necesarios para eliminar o minimizar
las necesidades y barreras de aprendizaje de estos alumnos.

1. TRASTORNO DE APRENDIZAJE

El concepto central del Trastorno es una tematica cada vez mas actual y que
en el dia a dia viene preocupando a toda la comunidad educativa ya que
constantemente se presentan diversas situaciones que afectan el proceso
Ensefianza — Aprendizaje, por lo tanto, a continuacion, se presenta informacion para
identificar lo que es un trastorno.

En la enciclopedia Trastornos del Aprendizaje se afirma que “Los trastornos del
aprendizaje son problemas que afectan la capacidad del nifio de recibir, procesar,
analizar o almacenar informacion. Estos pueden causarle dificultades para leer,
escribir, deletrear o resolver problemas matematicos” (2017, pag. 4).

“Los trastornos del neurodesarrollo son un grupo de condiciones heterogéneas
gue se caracterizan por un retraso o alteracion en la adquisicion de habilidades en
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una variedad de dominios del desarrollo incluidos el motor, el social, el lenguaje y la
cognicion” (Thapar, 2016).

Algo muy importante a considerar es el desarrollo del cerebro, para lo cual el
cerebro del nifio comienza a desarrollarse apenas pocos dias después de la
concepcién. Una inmensa porcidn del crecimiento cerebral tiene lugar antes
del nacimiento del nifio, primero mediante la abundante creacion de neuronas
y luego mediante las numerosas conexiones axonicas que se forman entre
ellas. Justo antes de nacer y durante el primer afio de vida se constituyen los
sistemas y caminos cerebrales, a medida que van sobreviviendo las
neuronas frecuentemente activas y van muriendo las neuronas activadas con
menor frecuencia. (Johnson, 2012, pag. 21)

El tema central de estas aportaciones es el sistema nervioso ya que es el
encargado de darle instrucciones a todo el cuerpo para actuar ante ciertas
situaciones por lo cual es necesario conocer lo siguiente.

El sistema nervioso (SN) es un entramado de neuronas y células gliales de
enorme complejidad que en Ultimo término va a determinar nuestras
conductas, pensamientos y emociones. Estas unidades nerviosas, para
poder cumplir su funcion, se iran agrupando en mayores estructuras; y cada
una de estas agrupaciones aportara su granito de arena a esta compleja
maquinaria. (Feliciano, 2020)

Al rescatar informacion sobre el cerebro y sus funciones se puede percatar que
esta relacionado con problemas conductuales y emocionales que presentan los
alumnos, es por ello que es necesario conocer la siguiente informacion.

“El neurodesarrollo se da a través de un proceso dinamico de interaccion
entre el nifo y el medio que lo rodea; como resultado, se obtiene la
maduracion del sistema nervioso con el consiguiente desarrollo de las
funciones cerebrales y, a la vez, la formacion de la personalidad”. (Alva, 2015,
pag. 566)

Es importante el estudio de estos trastornos del aprendizaje, para evitar el
etiquetar a los alumnos, inferir que sus “problemas de aprendizaje” dependen de él
y de su apatia por el estudio, si bien es cierto pueden existir factores externos,
también se debe aceptar y reconocer que su “problema” puede deberse a
situaciones ajenas al alumno y que son propias de su estado neuroldgico, es por
ello que es de suma importancia que se tenga informacion y se realice un estudio
muy detallado del caso, para indagar que es lo que presenta el alumno y la manera
en la que se le puede apoyar.

Para la Sociedad Espafiola de Neurologia (SEN, 2020), para diagnosticar los
tipos de trastornos es necesario acudir a neurologia la cual “es la
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especialidad médica que estudia la estructura, funcion y desarrollo del
sistema nervioso (central, periférico y autbnomo) y muscular en estado
normal y patoldgico, utilizando todas las técnicas clinicas e instrumentales de
estudio, diagnostico y tratamiento actualmente en uso o que puedan
desarrollarse en el futuro”. (pag. 1)

Y para conocer mas sobre el neurodesarrollo es considerable recapitular
informacion relacionada con el cerebro para asi tener una idea mas clara de lo que
pasa en el interior del cuerpo humano.

“Los Neurotransmisores son una sustancia producida por una célula
nerviosa capaz de alterar el funcionamiento de otra célula de manera breve
o durable, por medio de la ocupacion de receptores especificos y por la
activacion de mecanismos ionicos y/lo metabolicos”.
(http://bibliotecadigital.ilce.edu.mx/sites/ciencia/volumen3/ciencia3/130/html/
sec_10.html, s.f.)

La funcion del cerebro para llevar a cabo todas sus actividades y para controlar
las diferentes funciones corporales, se basa en la sintesis y liberacion de un
gran namero de sustancias quimicas, de las que aun se desconoce gran parte
de sus influencias. Entre ellas se encuentran neurotransmisores, péptidos,
hormonas, proteinas, etc. Con ello, el propésito de esta linea de investigacion
es conocer cuales y como intervienen las diferentes sustancias quimicas en
distintas regiones del sistema nervioso y en ceélulas en cultivo.
(https://mwww.uv.mx/dic/general/neuroquimica/, s.f.)

De acuerdo al funcionamiento del cerebro es como el alumno va a desenvolverse
académicamente y como en ciertos casos presentara ciertas dificultades que
afectaran su rendimiento académico, por lo tanto, se considera lo siguiente.

Las dificultades de aprendizaje son un término genérico que se refiere a un
grupo heterogéneo de trastornos, manifestados por dificultades significativas
en la adquisicion y uso de la capacidad para entender, hablar, leer, escribir,
razonar o para las matematicas. Estos trastornos son intrinsecos al individuo,
y presumiblemente debidos a una disfuncion del sistema nervioso, pudiendo
continuar a lo largo del proceso vital. Pueden manifestarse problemas en
conductas de autorregulacion e interaccion social, pero estos hechos no
constituyen por si mismos una dificultad de aprendizaje. (Rico, s.f.)

Existen muchas razones por las que un nifio se comporta en forma disruptiva o
no presta atencién en el aula. No obstante, muchos nifios que presentan este tipo
de conducta tienen un Trastorno por Déficit de la Atencién, con o sin
Hiperactividad (TDA/TDAH). Con frecuencia tendran otras discapacidades del
aprendizaje y si no se les diagndéstica hasta que tengan mas edad, es mayor la
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probabilidad de que presenten trastornos mas graves de la conducta y dependencia
de algunas drogas.

Segun la Clinica Universidad de Navarra (CUN, 2011) afirma que el Trastorno
por Déficit de Atencion e Hiperactividad (TDAH) es uno de los trastornos
psiquiatricos mas frecuente en edad escolar (afecta al 5% de los nifios),
también es frecuente en adolescentes y adultos, y es la causa mas frecuente
de fracaso escolar.

Se caracteriza principalmente por sintomas de: ¢ Inatencion: despistes,
olvidos, distracciones, no escuchar..., * Hiperactividad: excesivo movimiento
en su asiento, se levanta, no para, habla excesivamente... * Impulsividad:
responde sin pensar, interrumpe y es impaciente.

Estos sintomas se dan en una intensidad mas elevada que la esperable para
su edad y maduracion, e interfiere mucho en su rendimiento académico y en
sus relaciones (familiares y sociales). Algunos nifios solamente tienen
inatencién y no hiperactividad ni impulsividad. (pag. 1)

El TDA/TDAH es dificil de diagnosticar en forma definitiva. Se trata de un
problema neuroldgico caracterizado por trastornos de la conducta. Es necesaria una
combinacion de pruebas neuroldgicas, psicolégicas, y educativas, junto con una
historia familiar detallada, para poder detectar que el problema es debido al TDAH.
Las pruebas o examenes debieran eliminar la posibilidad de otros problemas
meédicos, de la audicion, o de la vision, ansiedad, depresién, maltrato, o negligencia.

Como se menciona en el Centro Nacional de Defectos Congénitos y
Discapacidades del Desarrollo de los CDC, Centros para el Control y la Prevencion
de Enfermedades:

El trastorno por déficit de atencion e hiperactividad (TDAH): es uno de los
trastornos del neurodesarrollo méas frecuentes de la nifiez. Habitualmente su
diagnostico se realiza en la nifiez y a menudo dura hasta la adultez. Los nifios
con TDAH pueden tener problemas para prestar atencion, controlar
conductas impulsivas (pueden actuar sin pensar cual sera el resultado) o ser
excesivamente activos. (2019)

El TDAH tiene un origen cerebral.

Para la Clinica Universidad de Navarra (CUN, 2011) el TDAH consiste en una
alteracion de circuitos cerebrales que producen dificultades para inhibir los
impulsos y controlar las distracciones, y también en la planificacion y memoria
de trabajo. Los niflos con TDAH también tienen una alteracion de la
motivacion y de los mecanismos de recompensa (pueden prestar muy poca
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0 excesiva atencion a situaciones del ambiente). Ademas, tienen dificultades
en predecir las consecuencias de sus actos, toleran muy mal tener que
esperar y necesitan recompensas inmediatas. También tienen dificultad en la
percepcion y el manejo del tiempo. Estas caracteristicas neuropsicolégicas,
basadas en alteraciones de los circuitos cerebrales, producen los sintomas.

Estos primeros trabajos de Crichton (citado por Matusevich, 2015) los nervios
neuronales y sus conexiones son el ndcleo central de las distintas afecciones,
de este modo considera que la interferencia y la debilidad atencional se ven
supeditadas a que los nervios no transmiten las impresiones recibidas con el
grado necesario de intensidad y claridad. Esta incapacidad proviene de una
sensibilidad morbida de los nervios, lo que supondria que la afectacion
naceria con el individuo o seria producida por enfermedades accidentales.
Cuando la inatencién nace con una persona la incapacidad es reconocida en
un periodo temprano de la vida lo que supondria un gran obstaculo en el
aprendizaje. (pag. 107)

Es prioritario que se reconozca que el TDAH presenta diferentes sintomas y
que estos se agrupan en tres tipos, saberlo permitird identificar en que tipo se
encuentra el o los alumnos y de esa manera apoyarlos, recordar que para cada tipo
de TDAH, habra una manera especifica de actuar.

Las investigaciones realizadas y financiadas por el Instituto Nacional de la
Salud Mental (NIMH) afirman que existen tres tipos de TDAH:

1. Predominantemente hiperactivo-impulsivo

- La mayoria de los sintomas (seis 0 mas) se encuentran en la categoria
de hiperactividad-impulsividad.

— Se presentan menos de seis sintomas de inatencion, aunque que la
inatencidén aun puede estar presente hasta cierto grado.

2 Predominantemente inatento

- La mayoria de los sintomas (seis 0 mas) se encuentran en la categoria
de la inatencion y se presentan menos de seis sintomas de hiperactividad-
impulsividad, aunque la hiperactividad-impulsividad aun puede estar
presente hasta cierto grado. —  Los nifios que padecen este tipo son menos
propensos a demostrarlo o tienen dificultades para llevarse bien con otros
nifos. puede que estén tranquilos, pero no quiere decir que estan prestando
atencion a lo que estan haciendo. por lo tanto, la conducta del nifio puede ser
pasada por alto y los padres y los maestros puede que no noten que el nifio
padece del TDAH.
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3+ Combinacion hiperactivo-impulsivo e inatento

- Estan presentes seis 0 mas sintomas de inatencion y seis o0 mas
sintomas de hiperactividad-impulsividad.

- La mayoria de los nifios padecen el tipo combinado del TDAH.

(pag. 5)

Es muy comun que al no identificarlos y categorizarlos de manera correcta
muchos alumnos no sean detectados y atendidos de manera oportuna, muchas de
las veces los alumnos que son predominantemente inatentos, no son detectados
porque generalmente “no causan problemas”, pero sin embargo requieren de un
apoyo especifico y pertinente para su aprendizaje integral, por ello es de importancia
la observacién y evaluaciones iniciales, para identificar a los alumnos que requieren
apoyo inicial y posible evaluacion exhaustiva por parte de un especialista o personal
de apoyo del area de USAER.

Arboledas y Cabrera (2019) aportan lo siguiente sobre el TDAH:

El TDAH es un trastorno de caracter neurobiol6gico originado en la infancia
(afecta a un 5.3% de nifios y adolescentes en todo el mundo que asocia un
déficit de atencién y/o hiperactividad e impulsividad (junto con otros
trastornos comorbidos en ocasiones): desde una edad temprana, con una
intensidad y frecuencia superior a la normal para la edad y la etapa de
desarrollo del nifio y que deterioren o interfieran de forma significativa en el
rendimiento del nifio en dos 0 mas de los ambitos de su vida: escolar o
laboral, familiar y social. (pag. 43)

Es por ello la detallada observacion en las aulas ya que es en la edad del
preescolar o primero de primeria en que se puede detectar el TDAH teniendo en
cuenta las siguientes situaciones.

Artiles y Jiménez (2006) definen el trastorno por déficit de atencién e
hiperactividad (TDAH) como una alteracion neurobiol6gica que se manifiesta
en dificultades de autorregulacion de la conducta en tres aspectos concretos:
la capacidad para mantener la atencion, el control de la impulsividad y el
grado de actividad. El primero, el déficit de atencion, se presenta cuando el
alumno o alumna se aburre con frecuencia y se distrae con facilidad. El
segundo es la impulsividad, los escolares con TDAH se muestran
impacientes, interrumpen en ocasiones en las que no es adecuado, les
cuesta pararse y pensar en las consecuencias de sus acciones, y no tienden
a planificar sus actos futuros. El tercer rasgo distintivo es la hiperactividad.
Los escolares que padecen este trastorno parecen incansables y nunca se
estan quietos. Les cuesta mucho estar sentados, y cuando lo consiguen no
dejan de mover las piernas, tocar todo lo que esta a su alcance, dar
golpecitos con los dedos y con los pies. Todos estos sintomas suelen
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provocar malestar a su alrededor, en especial entre aquellos adultos que
consideran de forma erronea que se trata de una manifestaciéon de mala
educacion. Estas conductas se detectan con claridad a partir de los seis
afios, aunque en ocasiones antes de esa edad. Tales demostraciones
conductuales repercuten negativamente en el desarrollo cognitivo, personal
y social e interfieren de manera muy significativa en los aprendizajes
escolares desde el primer momento, asi como en la integracion y el equilibrio
socio-personal del individuo. (pag. 11)

La informacion anterior se reafirma con lo que se establece en el Manual
Diagnostico y Estadistico de los Trastornos Mentales de la Asociacion Americana
de Psiquiatria sobre el TDAH y a continuacion se presenta:

El DSM-IV (2002) describe el TDAH a través de varias caracteristicas,
apoyadas en dos aspectos: la falta de atencién y la hiperactividad-
impulsividad, indicando que estariamos frente a este trastorno si se
presentan, durante por lo menos seis meses, seis 0 mas de los siguientes
sintomas, con una intensidad que no es la adecuada para el nivel de
desarrollo (anticipando siempre a cada sintoma la connotacion a menudo):
Desatencion a) No presta atencién suficiente a los detalles o incurre en
errores por descuido en las tareas escolares, en el trabajo o en otras
actividades b) Tiene dificultades para mantener la atencion en tareas o en
actividades ludicas c) Parece no escuchar cuando se le habla directamente
d) No sigue instrucciones y no finaliza tareas escolares, encargos, u
obligaciones en el centro de trabajo (no se debe a comportamiento
negativista o a incapacidad para comprender instrucciones) e) Tiene
dificultades para organizar tareas y actividades f) Evita, le disgusta o es
renuente en cuanto a dedicarse a tareas que requieren un esfuerzo mental
sostenido (como trabajos escolares o domésticos) g) Extravia objetos
necesarios para tareas o actividades (p. €j., juguetes, ejercicios escolares,
lapices, libros o herramientas) h) Se distrae facilmente por estimulos
irrelevantes i) Es descuidado en las actividades diarias Hiperactividad a)
Mueve en exceso manos 0 pies, 0 Se remueve en su asiento b) Abandona su
asiento en la clase o en otras situaciones en que se espera que permanezca
sentado c) Corre 0 salta excesivamente en situaciones en que es inapropiado
hacerlo (en adolescentes o adultos puede limitarse a sentimientos subjetivos
de inquietud) d) Tiene dificultades para jugar o dedicarse tranquilamente a
actividades de ocio e) Suele actuar como si tuviera un motor f) Habla en
exceso Impulsividad g) Precipita respuestas antes de haber sido
completadas las preguntas. h) Tiene dificultades para guardar turno. i)
Interrumpe o se inmiscuye en las actividades de otros (p. €j., Se entromete
en conversaciones o juegos). pag.85)
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Es pertinente resaltar que el TDAH no es algo que se adquiera, sino que es
algo con lo que ya se nace, pero el ambiente en el que se desarrolla el nifio influye
mucho, por lo cual se considera lo siguiente.

“‘En cuanto a las causas del TDAH, esta declaracion expresa que es un
padecimiento de origen biolégico, y que, aunque el medio ambiente puede
contribuir con éste, los sintomas no son causados por factores sociales,
econdmicos, educativos o del ambiente familiar’. (Barragan, 2010, pag.95)

Una vez detectado, diagnosticado y valorado al nifio con TDAH se procede a la
medicacion, en caso de ser necesaria, por parte de un especialista de acuerdo a lo
que el nifio requiera, pero sin duda alguna habra quienes no estén de acuerdo con
la medicacién como, por ejemplo:

“En el Uruguay de hoy, se considera que la nifiez esta siendo medicada de
forma abusiva con psicofarmacos, lo cual se cree remite a procesos de
sujecion de estos “cuerpos déciles”. Cuerpos pequefios que hacen al mundo
de la nifiez, y que si intentan expresar diferencias en las formas de ser,
pensar y sentir, son disciplinados desde el mundo adulto de la manera mas
vulgar: se los empastilla. Esos cuerpos, las mas de las veces plenos de
energia y rebosantes de exaltacion, quedan tirados sobre una butaca en el
aula, inamovibles y desconectados de cualquier sensacidén. Pero ya no
molestan”. (Miguez, 2012, pag. 2)

De hecho comenta en su texto que pudo presenciar la situacion de familias que
rechazaron medicar a sus hijos, y desde las instituciones se las amenazé
manifestandoles que si no iban medicados no entraban a la escuela (Miguez, 2012,

pag. 2).

Mientras en Uruguay se considera lo anterior en México primeramente se
prueban en los nifios diferentes tipos de estimulantes y medicamentos ya que
algunos nifios responden a un tipo de estimulante y no a otro, y es el pediatra el
encargado de suministrar las dosis adecuadas y el horario del medicamento también
puede ser ajustado siempre y cuando lleve un control médico para verificar el
funcionamiento o posibles efectos secundarios.

2. LA IMPORTANCIA DE LA DETECCION DEL TDAH EN LA EDAD
ESCOLAR.

Indudablemente la escuela juega un papel muy importante en el
desenvolvimiento académico de los nifios y nifios que asisten diariamente a esta
institucion, es por ello que el docente frente a grupo realiza evaluaciones
diagnésticas y observaciones para verificar el rendimiento escolar y situaciones
frecuentes que impiden u obstaculizan en el Proceso Ensefianza — Aprendizaje.
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Los centros escolares son fundamentales en la deteccion precoz del
trastorno, dado que la estancia de los nifios en el centro escolar y las
actividades que realizan en el mismo son determinantes en el
establecimiento del diagndstico. Cuando se observa que un nifio interrumpe
sistematicamente en la actividad docente o esta activo todo el tiempo, le
cuesta terminar su trabajo e interrumpe la actividad de los demés, contesta
antes de que se le haya formulado la pregunta o presenta una impulsividad
desmedida, tiene problemas en el desarrollo adecuado del lenguaje o en
actividades de psicomotricidad fina, es necesario poner la situacion en manos
del Equipo de Orientacion Educativa (EOE) del centro para realizar la
correspondiente valoracion psicopedagogica. (Ortego., 2010, pag. 45)

En algunas escuelas se cuenta con el apoyo del servicio de USAER, lo cual
permite que los docentes regulares estén en constante observacion del alumnado y
al detectar ciertas caracteristicas de aprendizaje o conductuales, USAER comparte
informacion, brinda sugerencias para trabajar de manera inicial con el alumnado y
observar la manera en la que responden, si existe un cambio favorable, se continua
con la dindmica del trabajo regular, sin embargo si las acciones no resolvieron las
necesidades del alumno, se notifica al servicio y de manera multidisciplinaria se
realiza una evaluacion mas profunda del o los nifios, que permita descartar o
diagnosticar un trastorno, dificultades severas del aprendizaje o una discapacidad,
y que por lo tanto requieran una mayor atencion, adecuaciones y ajustes razonables
para minimizar las barreras de aprendizaje, cuyas acciones coadyuven al desarrollo
integral del alumno.

Como lo afirma Mena y Nicolau (2006) en cuanto a los nifios con TDAH,
Desde la primera infancia, los nifios reparten su tiempo entre el hogar y la
escuela. En muchos casos, la escuela es la que detecta diferencias de
comportamientos o rendimiento académico significativas, que suelen
conducir a la exploracion médica y al posterior diagndstico de TDAH. Nuestra
experiencia nos ha demostrado la importancia de que los educadores
conozcan cémo manejar tanto la conducta del nifio con TDAH como las
dificultades en el aprendizaje, inherentes al trastorno. Si se tiene en cuenta
como afecta el trastorno en su rendimiento académico, en su autocontrol, en
la relacion con los demas y en su autoestima, se les podra ayudar para que
puedan integrarse de forma plena en el entorno escolar y crecer tanto en
conocimientos como en maduracién personal. (pag. 9)

La escuela es un agente principal en la deteccion del TDAH y suele ser quien
da la primera voz de alerta. Los niflos pasan muchas horas en el colegio y
eso0 hace que los profesores o educadores estén en una posicién privilegiada
para observar el comportamiento de los alumnos, asi como para poder
comparar la conducta y el funcionamiento cognitivo entre nifios de la misma
edad y avisar en caso de que exista algun indicio de problema.
(http://www.tdahytu.es/detectar-el-tdah-en-el-entorno-escolar/, s.f.)
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Los maestros frente a grupo tienen la obligacién de conocer profundamente las
caracteristicas de sus alumnos y a partir de esto realizar las adecuaciones
pertinentes que ayuden a los educandos a lograr de igual manera competencias
convencionales necesarias que en su estilo y ritmo para adquirir estos aprendizajes
darén paso a adquirir competencias estratégicas para su etapa adolescente, adulta
y de vejez, creando seres humanos independientes y autbnomos.

“El hecho de que un profesor ya haya tenido algin alumno con TDAH facilita la
deteccidon de nuevos casos, ya que estan mas familiarizados con la sintomatologia
y la alteracién del comportamiento que supone”. (http://www.tdahytu.es/detectar-el-
tdah-en-el-entorno-escolar/, s.f.)

Es por ello conveniente estar informados sobre los trastornos y sus
caracteristicas para no confundirlos y por lo tanto se debe tener en cuenta lo
siguiente.

Los comportamientos derivados del TDAH se encuentran en todos los nifios, la
diferencia realmente radica en la intensidad y la frecuencia con la que se
presentan. Por lo tanto, antes de dar la voz de alarma, conviene consultar al
psicopedagogo u orientador escolar para descartar otros trastornos
conductuales o psicolégicos. (http://www.tdahytu.es/detectar-el-tdah-en-el-
entorno-escolar/, s.f.)

3. COMO SE MANIFIESTA EL TDAH EN EL AULA

En toda aula escolar hay alumnos con diferentes caracteristicas que los hacen
seres Unicos y como docentes se tiene que estar alertas ante cualquier situacion de
alarma que pueda presentarse para darle atencion en el tiempo oportuno.

Los nifios con TDAH pueden presentar una serie de dificultades académicas
derivadas de la sintomatologia del trastorno que afectan negativamente a su
rendimiento. En el entorno escolar, puedes reconocer la sintomatologia del
TDAH por: Déficit de atencidn. Los nifios con TDAH predominantemente
inatencional suelen presentar dificultad para hacer una seleccion de la
informacion relevante, les cuesta mantener la atencién durante un tiempo
prolongado, por lo que dificilmente terminan las tareas y se distraen con
mucha facilidad. (http://www.tdahytu.es/detectar-el-tdah-en-el-entorno-
escolar/, s.f.)

Para conocer mas sobre las caracteristicas de los nifios con TDAH se presenta
la siguiente informacion.
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¢,Como se manifiesta el déficit de atencién en el cole?

— Parecen no prestar atencion cuando se les habla, se pierden en las
conversaciones.

— Les cuesta iniciar cualquier actividad o tarea.

- Tienen dificultad para organizarse y planificar las tareas.

— Entregan los deberes incompletos, sucios o poco cuidados.

— Les cuesta mantener la atencion en tareas mas largas, aungque sean
sencillas.

— No cumplen las normas o reglas de los juegos.

— No prestan atencion a los detalles.

— Su rendimiento varia de una actividad a otra y son inconsistentes.
— Parecen solo estar atentos a lo que les gusta.

— Evitan las tareas que requieren un esfuerzo mental sostenido.
(http://www.tdahytu.es/detectar-el-tdah-en-el-entorno-escolar/, 2015)

Hiperactividad

Cuando el TDAH es predominantemente hiperactivo se puede manifestar por
un movimiento excesivo y/o una excesiva actividad verbal incluso en
situaciones en las que el comportamiento esperado es completamente
contrario. En el colegio puede causar problemas de conducta que lleven a
castigos y enfrentamientos con los profesores.
(http://www.tdahytu.es/detectar-el-tdah-en-el-entorno-escolar/, 2015)

Como lo menciona Espina y Ortego (2016), “La hiperactividad, como
hemos visto, va mas alla del tipico nifio «<movido», no paran quietos, realizan
conductas de riesgo, se balancean, tocan todo, hablan sin parar, etc. En
relacion con el exceso de actividad se utilizan términos que conviene
distinguir: La hiperactividad se asocia a un rasgo de conducta desorganizada
y caodtica”. (pag. 10)

¢ Como se manifiesta la hiperactividad en el cole?
— Se levantan constantemente de la silla.
- Cambian de postura todo el rato cuando estan sentados.
— Corretean por la clase.
— Molestan a sus compairieros.
— Muerden los lapices y boligrafos.
— Interrumpen constantemente la clase.
— Cuidan poco los materiales, son descuidados.
- Suelen estar involucrados en mas accidentes, peleas...
(http://www.tdahytu.es/detectar-el-tdah-en-el-entorno-escolar/, 2015)

Impulsividad

‘Los niflos con TDAH predominantemente impulsivo pueden presentar
dificultad para controlar su conducta e impulsos. La impulsividad afecta tanto
en el terreno emocional como en el motriz, por lo que frecuentemente actian
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sin evaluar las consecuencias de sus actos”. (http://www.tdahytu.es/detectar-
el-tdah-en-el-entorno-escolar/, 2015)

Desde la perspectiva psicolégica, se entiende el concepto de impulsividad
como un sintoma caracteristico de algunas patologias mentales, como
una tendencia a realizar actos sin planificarlos previamente y como un rasgo
de la personalidad. Se trata de una alteracion en la voluntad de las personas
gue provoca actuar sin tener en cuenta lo que pueda suceder después de su
actuacion. (Sanchez, 2013, pag. 241)

La persona impulsiva no reflexiona y tiene méas probabilidades de
precipitarse y no solucionar adecuadamente los problemas que se le
presentan, no se para observar y escuchar, por lo que toma decisiones
precipitadas sin valorar las ventajas y desventajas de diferentes opciones. Su
procesamiento de la informacion es pobre. (Espina, 2016)

¢Como se manifiesta la impulsividad en el cole?

— No suelen reflexionar, por lo que pueden parecer inmaduros.

— Al no reflexionar no miden las consecuencias de sus acciones.

— Parecen hacer lo primero que se les pasa por la cabeza.

— No hacen caso de las advertencias que se les dan.

— Presentan dificultades para llevar a cabo tareas que necesiten aplicar
estrategias de andlisis.

— Tienen falta de constancia en las actividades.

— No controlan bien la expresién de sus sentimientos.

— Tanto castigos como recompensas a largo plazo son poco efectivas con
estos nifos. (http://www.tdahytu.es/detectar-el-tdah-en-el-entorno-escolar/,
2015)

En el contexto escolar, es preciso tener en cuenta que los sintomas
principales de esta alteracion dificultan el desempefio académico y el
comportamiento de los menores con esta alteracion. En este sentido, la
literatura (Balbuena, 2016; Barkley, 2006) nos indica que en el @mbito escolar
los docentes deben de considerar que, en primer lugar, la intencion del
individuo (para resistirse a estimulos irrelevantes) dificultara su concentracion
y, por tanto, le afectara en el mantenimiento de la atencién en una tarea por
un periodo de tiempo mas o menos largo. En segundo lugar, la hiperactividad
lleva al nifio a moverse sin razon, a levantarse cuando no debe, a hablar
excesivamente y a mantenerse generalmente en actividad, ya que su
impaciencia no le permite esperar su turno cuando otras personas le
preceden. Finalmente, la impulsividad o dificultad de autocontrol que tiene el
menor en sus emociones, pensamientos y conductas, repercute de manera
negativa en el aprendizaje y en su comportamiento. En consecuencia, en
numerosas ocasiones el alumno interrumpe a otros en lo que estan haciendo,
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con frecuencia contesta a una pregunta antes de que se le haya terminado
de formular y, ademas, presenta conductas inadecuadas. (Martinez, 2017)

3.1. IMPLICACIONES EN EL RENDIMIENTO ESCOLAR

El TDAH no solo repercute en al ambito social y emocional, también lo hace en
lo académico y el alumno al presentar conductas de inatencion lo conllevara a no
adquirir los aprendizajes esperados.

La Fundacion  Cantabria  Ayuda al Deficit de  Atencion e
Hiperactividad o Fundacion (CADAH, 2012) aporta que el bajo rendimiento
escolar es la tonica generalizada en estudiantes con TDAH. Un 20% de nifios
hiperactivos, experimentan trastornos especificos de aprendizaje en
habilidades instrumentales como: lectura, escritura y/o calculo. Estas
dificultades pueden aparecer durante la etapa de infantii o de forma
progresiva conforme aumenta la exigencia en los cursos académicos.

Impacto del TDAH en el rendimiento académico

“El rendimiento escolar es uno de los temas que mas inquietan a los padres
ya que se preocupan por el futuro profesional y econémico de sus hijos. Es
frecuente que los nifios y adolescentes con TDAH presenten alteraciones en
el comportamiento en el colegio y dificultades para alcanzar un nivel de
estudios adecuado, por lo que se han realizado numerosos estudios sobre la
relacion entre el trastorno y el rendimiento académico. Cabe pensar que los
trastornos conductuales — déficit de atencidn, hiperactividad e impulsividad —
pueden influir en la presencia de dificultades escolares: dificultad para
atender las instrucciones, incapacidad para recordar lo que se ha aprendido,
frecuente inquietud, movimiento continuo y la falta de control sobre las
respuestas impulsivas, entre otras”. (http://www.tdahytu.es/impacto-del-tdah-
en-la-vida/, 2016)

Se deben tener en cuenta las siguientes situaciones que se presentan en los
nifios con este trastorno.

Los principales problemas académicos a los que se enfrentan los nifios con
TDAH son:

— dificultad en la lectura y aritmética

— repeticion de curso

— expulsiones del aula

— mayor niumero de suspensos

— necesidad de ayudas para el estudio, clases de apoyo, servicios de
educacion especial (4-5 veces mas que en nifios sin TDAH)
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El bajo rendimiento escolar se define por:

— resultados por debajo de los esperados para su edad.

— capacidad intelectual inferior a la que le corresponde.

— nivel educativo mas bajo que el que tienen los nifios de su edad.

Independientemente de:

— su capacidad intelectual

— sus aptitudes

— sus competencias individuales
(http://www.tdahytu.es/impacto-del-tdah-en-la-vida/, 2016)

La Fundacion  Cantabria  Ayuda al Deficit de Atencion e
Hiperactividad o Fundacion (CADAH, 2012) afirma que los nifios con TDAH
tienen dificultades en la adquisicion de una lectura adecuada, asi como en
captar las ideas principales del texto cuando éstas no aparecen de forma
explicita. Fracasan en la composicion escrita, lo que genera actitudes de
rechazo hacia la escritura. Las dificultades cognitivas asociadas al TDAH
interfieren en multiples formas con el aprendizaje de las matematicas: la
impulsividad les lleva a cometer errores en las operaciones debido a la
precipitacion; no analizan los signos, pueden cambiar el algoritmo de la suma
por el de la resta o restar el nUmero mayor del menos sin considerar si se
corresponde con el sustraendo. La impulsividad provoca la respuesta
inmediata a los problemas antes de haberlos leido y no aplican una estrategia
organizada para resolverlos.

De acuerdo a la Fundacién Cantabria Ayuda al Déficit de Atencion e
Hiperactividad o Fundacion (CADAH, 2012) El Pleno del Congreso ha dado
luz verde al proyecto de la Ley Orgéanica para la Mejora de la Calidad
Educativa (LOMCE) en la que el TDAH (Trastorno por Déficit de Atencion e
Hiperactividad) queda reconocido como necesidad especifica de apoyo
educativa en el articulo 71.2. con el siguiente texto:

2. Corresponde a las Administraciones educativas asegurar los recursos
necesarios para que los alumnos y alumnas que requieran una atencién
educativa diferente a la ordinaria, por presentar necesidades educativas
especiales, por dificultades especificas de aprendizaje, TDAH, por sus altas
capacidades intelectuales, por haberse incorporado tarde al sistema
educativo, o por condiciones personales o de historia escolar, puedan
alcanzar el maximo desarrollo posible de sus capacidades personales y, en
todo caso, los objetivos establecidos con caracter general para todo el
alumnado. Ademas, se ha incluido un nuevo articulo (79 bis) que prevé su
derecho a la identificacion y valoracién de sus necesidades educativas y la
consiguiente intervencion de la forma mas temprana posible.
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Es importante responder a dos preguntas que recaen en el quehacer educativo
del docente: ¢La escuela, los docentes regulares, los docentes de apoyo y los
paradocentes promueven el enfoque basado en competencias en los estudiantes
que presentan barreras para el aprendizaje?, ¢Como estdn favoreciendo las
competencias de lectura, escritura y matematicas de los alumnos con TDAH?

Para pasar de un enfoque a otro es una tarea de gran labor, que requiere de
compromiso y responsabilidad, de alguna manera se comprende a aquellos
profesores que llevan una trayectoria de varios afios de servicio, el cambio o el
“‘empezar de nuevo” es todo un reto, sin embargo se siguen observando en las
escuelas esa resistencia de aplicar otro enfoque, no es que estén actuando de
manera incorrecta incluso en una conferencia un docente le cuestionaba al DR.
Sergio Tobo6n sobre el impacto a los educandos desde la perspectiva de cualquiera
de los enfoques y parafraseando lo que contesta el Doctor Tobon fue muy claro al
decir que cada uno de los enfoques bien implementados obviamente impactaran de
manera positiva en los alumnos, sin embargo también reconoce que sucede lo
contrario cuando impactan negativamente por la mala implementacién, lo que se
quiere ahora es que el conocimiento no solo sea meramente la transmisién del
conocimiento, se quiere evitar el alumno pasivo, el conocimiento debe ser activo
generado por el propio alumno y este ante el cdmulo de conocimientos, teorias y
conceptos debe ser capaz de articular todos esos saberes (que encuentre esa
conexion entre los aprendizajes de cada asignatura como un todo) y de utilizar todo
ello para resolver situaciones o problemas cotidianos que se le presente en los
diferentes contextos donde se desenvuelve, es decir un ciudadano competente .

Si es de alguna manera complicado llevarlo a cabo con los alumnos “regulares”
solo se debe enfatizar el derecho de los alumnos con discapacidad o problemas de
aprendizaje para que les brinden las mismas oportunidades , sin embargo algo muy
importante es que debe ser mediante estrategias diferenciadas en el aula y no por
limitar a los alumnos que presentan TDAH, sino que implica que como docentes
regulares, padres de familia y docentes de apoyo, se tenga la capacidad de
reconocer e identificar las areas de oportunidad, asi como sus fortalezas y partir de
ello para identificar y trabajar las competencias que se quiere y necesita lograr el
alumno con TDAH y con cualquier otro que presente una discapacidad o problemas
del aprendizaje, presentandose asi otro gran reto por el cual atravesara el docente
que tenga nifios con necesidades especificas incluidos, haciendo énfasis en que no
es lo mismo tener alumnos integrados que incluidos.

La mediacion para identificar las competencias convencionales o para la vida y
las competencias estratégicas estaran a cargo del educador. Como bien se
menciona se buscara trabajar con lo que el educando tiene y sustituir lo que no tiene
para que siga adelante. Es todo un proceso el cual implica entrevistas a padres,
alumnos, docentes, directivos, asi como observaciones, evaluaciones, informes,
plan de ajustes razonables con la intervencion de un equipo multidisciplinario (se
cuenta con el area de USAER), donde se recaban y registran las areas de
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oportunidad del alumno, sus fortalezas, jerarquizando asi sus necesidades
especificas, sin embargo, como cualquier proceso es largo y lograr un trabajo
realmente colaborativo resulta complejo.

Muchos docentes han compartido experiencias educativas entorno a
adecuarse al nuevo enfoque, ademas que aunque no lo desearan los mismos libros
de texto y su organizacion los invita de una manera sutil e inconsciente de trabajar
bajo el enfoque de competencias, sin embargo es necesario que los maestros
conozcan y refuercen sobre el tema, porque si bien el libro maneja proyectos y se
van realizando las actividades, si el docente no identifica y da a conocer los objetivos
de cada proyecto y actividad los alumnos seguiran topandose con actividades y
ejercicios que no les resultara interesantes ni motivantes incluso no sabran porque
lo hacen y se perdera el objetivo y propdsito de la planificacion, arriesgandose a
gque no se cumplan con los objetivos planteados y que en un futuro esas
competencias se vean afectadas para lograrse especialmente con los alumnos que
presentan TDAH y son motivo de nuestro texto.

Algo muy significativo es que los docentes desarrollen en el alumno la habilidad
de la metacognicion que implica preguntarse y darse cuenta de lo que se esta
realizando bien y lo que no, para poder reaprender y modificar acciones.

Para desarrollar cualquier tipo de competencias en los alumnos, es indudable
gue los agentes educativos tengan esas competencias docentes necesarias para
gue los alumnos ademas de los conocimientos de cada una de las asignaturas, sean
capaces de aplicarlos en su vida diaria, resolviendo problemas cotidianos y lograr
con ello alumnos integrales, creativos y propositivos para el desarrollo de la
sociedad.

3.2. IMPACTO EN LA COMPETENCIA CURRICULAR ESCOLAR

No siempre el alumno con TDAH se va a encontrar con personas que lo apoyen,
también habra quienes lo rechacen debido a la falta de informacién tanto de padres
como de docentes y comparieros de aula, puesto al estar desinformados no sabran
como brindarle apoyo e involucrarlo en las actividades escolares.

La exclusion es una de las consecuencias mas significativas de este
padecimiento, ya que un alumno de primaria presenta menos oportunidades
de participar, no lo toman en cuenta para eventos académicos ni se le brinda
la atencion adecuada requerida para obtener un aprendizaje. (Vazquez,
2020)
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Esta situacion de rechazo afecta la autoestima del alumno y lo conlleva a actuar
tratando de llamar la atencion o molestando a sus compafieros y haciendo a un lado
los contenidos educativos y ubicandolo en un bajo rendimiento escolar.

Los problemas con el aprendizaje escolar tienen que ver con los periodos
cortos de atencion que el nifio tiene en clases, conducta desafiante, cuando
se le castiga no respeta, desordenes de tipo emocional, a veces se siente
triste, alegre, su estado de humor cambia repentinamente, le cuesta
socializar en clase, a veces siente que no le importa a nadie, que esta solo.
(Vazquez, 2020)

Como lo aporta Artiles, “Por consiguiente, las dificultades de aprendizaje que
puedan presentar estos alumnos y alumnas deberan ser tratadas, segun su
gravedad, por el profesorado especialista y por el resto del equipo docente” (2006,
pag. 27).

Tanto docente de grupo como personal de apoyo de USAER deben trabajar en
conjunto y seleccionar el método apropiado para trabajar con el alumno de acuerdo
a sus necesidades que este requiera.

Una adaptacion curricular es un tipo de estrategia educativa, generalmente
dirigida a alumnos con necesidades educativas especiales, que consiste en
la adecuaciéon del curriculum de un determinado nivel educativo, con el
objetivo de hacer que determinados objetivos o contenidos sean mas
accesibles a un alumno o bien, eliminar aquellos elementos del curriculum
gue les sea imposible alcanzar debido a las dificultades que presente. Se
trata de tener en cuenta las caracteristicas individuales del alumno a la hora
de planificar la metodologia, los contenidos y, sobre todo, la evaluacion.
(https://www.fundacioncadah.org/web/articulo/tdah-adaptaciones-
curriculares.html, 2012)

Para reafirmar lo anterior se considera que en la planeaciéon educativa se
seleccionen los contenidos a abordar cierto tiempo determinado para
posteriormente determinar las actividades correspondientes y adecuarlas al nivel
educativo del alumno.

Este concepto de adaptacién curricular es amplio: partiendo de él podriamos
hablar de diferentes niveles de acomodacion o ajustes, es decir, de diferentes
niveles de adaptacion curricular. El curriculum escolar propuesto por las
administraciones adquiere un caracter abierto, flexible o adaptable a las
necesidades o caracteristicas de la comunidad educativa en la que estan
inmersos los centros educativos. Esta concepcién permite la puesta en
marcha de un proceso de adaptacion curricular desde el primer nivel de
concrecion -decretos de ensefianzas- hasta la adaptacién curricular
individual o de grupo. Asi pues, las adaptaciones curriculares son intrinsecas
al propio curriculum. Los equipos docentes, departamentos, profesores o
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3.3.

tutores adecuan el curriculum de acuerdo a las caracteristicas de los alumnos
del ciclo o aula. (https://www.fundacioncadah.org/web/articulo/tdah-
adaptaciones-curriculares.html, 2012)

La Consejeria de Educacion, Cultura y Turismo de La Rioja en su
Protocolo de Intervencion Educativa con el alumnado con TDAH aporta que
aunque no todos los nifios con TDAH cumplen todos los criterios diagnésticos
de trastorno de aprendizaje, la gran mayoria tendra dificultades académicas
que seran resultado de su distraccion, impulsividad y comportamiento
inquieto. Entre el 19-26% presentaran un trastorno de aprendizaje, es decir,
gue su rendimiento en lectura, célculo o expresién escrita sera inferior al que
se espera por edad, escolarizacion y nivel de inteligencia. (pag. 5)

Young, Fitzgerald y Postma (2013) aportan lo siguiente: Una vez
diagnosticado, el manejo del TDAH debe adaptarse cuidadosamente a las
necesidades del sujeto. Las directrices existentes recomiendan un abordaje
multiple que puede incluir una combinacién de terapia farmacoldgica y
psicosocial. Hay que destacar que el uso de medicamentos estimulantes
autorizados para el tratamiento de TDAH no contribuye al desarrollo de
trastornos de uso de sustancias. (pag. 8)

IMPACTO EN EL LOGRO DE LOS APRENDIZAJES

¢, Qué dificultades tiene un nifio con TDAH en clase? Las dificultades de
los niflos con TDAH en la clase son: ¢ Dificultad para escuchar y seguir
instrucciones, tienen problemas para empezar cualquier trabajo y a menudo
fallan en terminarlo. ¢ Dificultad para concentrarse, se distraen facilmente,
son desorganizados y olvidadizos. « A menudo interrumpen conversaciones,
hablan sin permiso o muy alto. « Tienen problemas para sentarse quietos o
estar en su asiento durante un tiempo suficientemente largo para su edad. °
Son bastante impopulares en clase porque son imprevisibles y su
comportamiento puede llegar a ser irritante y dificil de controlar.
(Recomendaciones para ayudar al nifio con TDAH en el colegio)

Valda, Sufiagua & Coaquira (2018) El estilo de procesamiento cognitivo.-
Segun la Meca M. a través de fundacion CADAH por lo general los nifios
hiperactivos tienen un estilo cognitivo impulsivo debido al fallo en el control
para inhibir la respuesta (control inhibitorio) al déficit en la regulacion de
emociones (autorregulacibn emocional), las limitaciones de campo
perceptivo debido al déficit de atencion, el pensamiento poco analitico junto
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a las deficiencias en el establecimiento de las relaciones causales y también
a la presencia de rigidez cognitiva en el procesamiento de la informacion,
este conjunto de factores se traduce en falta de flexibilidad cognitiva, es decir
en la habilidad para cambiar rapidamente y de forma correcta de un
pensamiento o accién a otro, de acuerdo con las demandas del entorno.

La Federacion Espafiola de Asociaciones para la Ayuda al Deficit de
Atencion e hiperactividad afirma que los sintomas derivados del TDAH
dificultan el aprendizaje del nifio que los padece, ya que influyen directamente
en la atencidn y hace que su cerebro estructure los contenidos asimilados de
manera diferente. - Los adquiridos por textos. - Los adquiridos por
explicaciones orales y escritas. - Los que requieren solucion de problemas
matematicos. - Los que requieren de una comprension de las relaciones entre
ideas. (pag. 12)

Artiles y Jiménez (2006) afirman que: Se habra de tener en cuenta que,
en algunas ocasiones, las necesidades educativas de este alumnado no son
exclusivamente curriculares, y pueden verse condicionadas por las posibles
dificultades de aprendizaje, requiriendo, a veces, otros recursos para resolver
sus problemas conductuales relacionados con la escasa atencion, poco
control de la conducta, los obstaculos para desarrollar autoinstrucciones, el
déficit en las habilidades sociales, etc. (pag. 25)

Tras la evaluacién, para optimizar la evolucibn de su competencia
linglistica, es necesario determinar en cuéles de estos aspectos es
necesario incidir, y en qué medida. El tratamiento de la competencia
pragmaética, que suele estar afectada como consecuencia de sus alteraciones
en las funciones ejecutivas, cobra crucial importancia en la intervencién en el
nifio/a con TDA-H. El desarrollo de las competencias linglistica y pragmatica
supone la formaciébn de una adecuada competencia comunicativa.
(Fernandez, 2010, pag. 30)

El Departamento de Educaciéon del Gobierno de Navarra (2012) aporta
gue los alumnos con TDAH suelen presentar un rendimiento académico
inferior al esperable segun su capacidad. Un porcentaje alto experimenta,
ademas, dificultades de aprendizaje en las areas instrumentales: lenguaje y
matematicas. En algunos alumnos, la facilidad para la realizacion de tareas
mecanicas puede hacer que sus dificultades pasen desapercibidas en los
primeros afios de escolaridad. Sin embargo, estas dificultades se hacen mas
evidentes conforme aumenta la exigencia escolar, a partir del segundo ciclo
de Educacion Primaria y en la Educacion Secundaria. (2012)
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4. LA IMPORTANCIA DEL DIAGNOSTICO DIFERENCIAL Y
MULTIDISCIPLINARIO.

Wimén y Padro aportan que el diagndstico tiene en Medicina dos acepciones.
Designa, por una parte, la etiqueta utilizada para nombrar determinado
trastorno; por otra, el proceso por el que se intenta someter a verificacion
cientifica la hipotesis de la pertenencia de determinadas manifestaciones
clinicas (que se nombran con la etiqueta antes mencionada) a una clase o a
una dimension dentro de una determinada clasificacion de referencia. (pag.
9)

Es de suma importancia que se reitere que el diagnéstico de TDAH debe de ser
diagnosticado por un especialista, en lineas posteriores se explicard con mas
detalle, los docentes regulares son el primer filtro para detectar alguna dificultad en
el aprendizaje en el aula, si bien no son médicos si pueden detectar mediante la
observacion y las evaluaciones diagnésticas cuando un alumno no presenta la
competencia curricular adecuada para el nivel que cursa o se pueden detectar en
algunos casos su notable conducta disruptiva que puede indicar de alguna manera
que algo no esta bien, asi que después de apoyarlo con modificaciones de
estrategias o metodologia implementadas que se llevan en el aula, se puede recurrir
al servicio de USAER y mencionar que se han detectado a algunos alumnos que
requieren de una evaluacién mas profunda, el docente de apoyo realiza su proceso
y puede obtener un informe mas amplio sobre el alumnado referido, ellos también
se auxiliaran y se apoyaran con la psicologa del servicio, misma que descartara o
afirmara un diagndstico, aun asi como servicio se gestionard un médico especialista
gue avale lo identificado, a lo que lleva a concluir que para llegar a un diagndstico
se debe seguir un riguroso y detallado proceso para evitar diagnosticos falsos, que
no permitan tener la certeza de como trabajar adecuadamente con los alumnos, en
este caso y en especial atencion a los que presentan TDAH, que muchas veces son
etiquetados como nifios con problemas conductuales o de bajo rendimiento. Para lo
cual se analiza el proceso en las siguientes lineas.

Diagndéstico

e Escolar: dentro del aula se observaran las conductas y actividades de lectura
y escritura, para confeccionar un registro de observacion y otro de registro
de datos, con los cuales se elaborara un informe escolar, para dejar
constancia de las dificultades y solicitar la interconsulta. (Narvarte, 2008, pag.
20)
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Diagndstico

e Intelectual: apreciacion del C.I. y de las edades equivalentes de desarrollo
intelectual (técnica sugerida: Test de inteligencia infantil WISC). (Narvarte,
2008, pag. 20)

“Para realizar un buen diagndéstico del nifio hiperactivo, es importante tener en
cuenta que se debe apuntar a evaluar los contenidos pedagogicos no alcanzados
por la falta de atencidn y concentracion, y por su continuo movimiento”. (Narvarte,
2008, pag. 243)

La Asociacion Espafiola de Pediatria (2008) aporta que en muchos casos
puede diagnosticarse el sindrome en menos de dos minutos, solamente con
dejar al nifo que se mueva “a sus anchas” por el recinto de la consulta y a
veces incluso antes ya que la enfermera nos anuncia la inminente entrada de
un nifio con este cuadro por la forma en que se ha comportado en la sala de
espera. Ello ocurre fundamentalmente en los hiperactivos.

Vazquez y Bellver (2013) aportan que el profesional ha de realizar una
historia clinica completa, a través de la observacion en diferentes ambientes
y de recogida de informacién (sintomas, problemas médicos o neuroldgicos,
uso de farmacos, problemas familiares o psicosociales, alternaciones del
lenguaje y aprendizaje, trastornos psiquiatricos, etc.) del mayor numero
posible de fuentes fiables, a través de entrevistas con la familia, con el nifio
o nifia, examenes fisicos, andlisis de la informacion del profesorado, etc.

Los alumnos con TDAH necesitan que el centro escolar tenga en cuenta sus
dificultades y elabore un programa de intervencion individualizado que
englobe aspectos académicos, conductuales, sociales y emocionales.
Igualmente, para incrementar la eficacia de estos programas, es necesaria la
implicacion de todos los docentes que atienden al menor y contar con la
colaboracion de la familia y el resto de profesionales involucrados. (Martinez,
2012)

Por todo ello, es fundamental que sean los profesionales médicos
(neuropediatra, psiquiatra infantil, psiquiatra o neurdlogo) los que realicen un
diagnéstico precoz y definitivo. (El nifio con Trastorno por Déficit de Atencion y/o
Hiperactividad)

La Asociacion Espafiola de Pediatria (2008) afirma: El TDAH sélo se parece
a él mismo. No es posible confundirlo con otro sindrome. No obstante, hay
gue reconocer que existen matizaciones que conviene tener en cuenta ya
gue no estan bien establecidos los limites de este cuadro y entre qué
margenes se mueve, y tampoco se conoce cuando se puede considerar que
un sujeto presenta TDAH asociado con algun trastorno comarbido severo (ej:
obsesion, agresividad, conflictividad social, actitud oposicional desafiante)

32



gue los convierte en personas irresponsables y peligrosas, pero personas
conscientes de lo que hacen, y cuando pueden considerarse que padecen
una demencia y sus actos carecen de responsabilidad consciente.
(Asociacion Espafiola de Pediatria, 2008)

La validez de una valoracién clinica como método para el diagndstico
diferencial con los trastornos del neurodesarrollo puede ser mas criticable. La
recogida de sintomas o la propia disfuncién pueden estar condicionadas por
la capacidad cognitiva del individuo — particularmente verbal -, la presencia
de trastornos especificos del aprendizaje, la edad, el sexo. (Fernandez,
2018)

Dentro del estudio de los pacientes con sospecha de TDAH, debemos hacer
una buena anamnesis, exploracion clinica, descartar causas organicas que
pueden justificar las alteraciones descritas y entregar cuestionarios tanto a
padres como a profesores que nos orientan en la decision final, asi como
duermen estos pacientes. (Sociedad Espafiola de Pediatria, 2019)

Espina y Ortego afirman: En el sistema educativo debe realizarse la
valoracion del coeficiente intelectual y/ o el grado de madurez del nifio. Esta
valoracion es clave porque el déficit de atencion y la hiperactividad son
frecuentes en los deficientes y nifios con retraso madurativo, aunque las
causas de los sintomas son diferentes y el tratamiento también.

En tal sentido, la alta comorbilidad sefialada para el TDAH por los sistemas
de clasificacion internacionales, vuelve prioritario un conocimiento clinico
riguroso que permita establecer un adecuado diagndstico diferencial, dado
gue inquietud, inatencién y conductas atolondradas e imprudentes pueden
encontrase tanto en el contexto de neurosis de la infancia, como en
organizaciones pre-sicoticas, en presentaciones del retraso mental asi como
trastornos afectivos o trastornos generalizado del desarrollo. (Piro, 2012)

El Departamento de Educacion del Gobierno de Navarra (2012) afirma: Para
establecer el diagndstico de TDAH se pueden incluir diversas valoraciones:
—Valoracidn psicoldgica para establecer capacidades y limitaciones del nifio.
—Valoracién psicopedagdgica para valorar la presencia o no de fracaso
escolar. —Valoracion médica para descartar o confirmar enfermedades que
pudieran explicar los sintomas que presenta el nifio.

Una vez realizado el diagnéstico, se debe informar al nifio, a los padres y al
profesor sobre el diagnéstico, el probable curso clinico y las estrategias de
intervencién, asi como sobre los recursos sanitarios, educativos y
comunitarios existentes en relacion al TDAH. El pediatra de atencién primaria
por su accesibilidad y continuidad en el cuidado podréa junto a los padres y el
profesor, coordinar las intervenciones y monitoriza la evolucion. Las
consultas a otros especialistas (Psicélogo, Psiquiatra, Neurdlogo)
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dependeran de la complejidad y comorbilidad que presente el paciente y del
conocimiento y experiencia que en este trastorno tenga el pediatra.

El objetivo principal del tratamiento es mejorar la calidad de vida de
estos nifios y sus familias, los objetivos secundarios deben acordarse
individualmente. El nifio con TDAH presenta un problema crénico y
generalizado que requiere tratamiento continuado a largo plazo,
multimodal y multidisciplinario. La intervencion debe ser
individualizada con programas de intervencion desarrollados segun las
necesidades especificas del nifio y su familia. La medida de la
efectividad del tratamiento debe basarse en: La incidencia y severidad
de los sintomas centrales del trastorno: déficit de atencion,
hiperactividad, impulsividad. La incidencia y severidad de los
problemas de conducta. El rendimiento académico. La presencia de
trastornos emocionales: depresion, ansiedad, etc. Los efectos
secundarios del tratamiento. (Espinosa)

La Evaluacion Psicologica de calidad es imprescindible. Para poder
cambiar algo, lo primero que hay que hacer es medirlo, evaluar su
estado. Una Evaluacion rigurosa es la base sobre la que se asienta un
diagndstico preciso, que a su vez lleve a una intervencion eficaz
basada en evidencias. Hay tres condiciones basicas para llevar una
evaluacion exitosa: la primera, que los profesionales que la realicen
tengan una formacién adecuada, la segunda, que los instrumentos
utilizados posean unas buenas bases psicométricas, y la tercera, que
el uso que se haga de esos instrumentos sea adecuado. Si falla
cualquiera de esos tres factores tendremos una evaluacion deficiente
(Muiiiz, 2017)

El diagndstico ha de ser realizado por un profesional médico
(neurdlogo, psiquiatra infantil, neuropediatra, etc.) y se hara en base a
la clinica, ya que no existen pruebas especificas que permitan
diagnosticarlo. Por ello, el profesional ha de realizar una historia clinica
completa, a través de la observacion en diferentes ambientes y de
recogida de informacion (sintomas, problemas médicos o
neurolégicos, uso de farmacos, problemas familiares o psicosociales,
alteraciones de lenguaje y aprendizaje, trastornos psiquiatricos, etc.)
del mayor numero de fuentes fiables, a través de entrevistas con la
familia, con el nifio o nifia, examenes fisicos, analisis de la informacién
del profesorado, etc. (Alcaraz)

Debe tenerse contacto con el profesor para que aporte sus
observaciones sobre la conducta del nifilo en la escuela. La
informacion puede hacerse por escrito o a través de entrevistas
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telefénicas. Un método elemental es reportar el rendimiento escolar y
la funcionalidad social del nifio, comparada con sus comparfieros de la
misma edad y afio escolar. Es importante evaluar la habilidad para
tener autocontrol y seguir las reglas e instrucciones. También es
importante medir la capacidad de atencion y la conclusién de las
tareas. (Gutierrez)

Criterios Diagnésticos del DSM-5 para el TDAH

A. Patrén persistente de inatencion y/o hiperactividad-impulsividad que interfiere
con el funcionamiento o desarrollo que se caracteriza por (1) y/o (2):

1. Inatencioén

Seis (0 mas) de los siguientes sintomas se han mantenido durante al menos 6
meses en un grado que no concuerda con el nivel de desarrollo y que afecta
directamente las ACTIVIDADES sociales y académicas/laborales:

Nota: Los sintomas no son sé6lo una manifestacion del comportamiento de
oposicion, desafio, hostilidad o fracaso para comprender las tareas o
INSTRUCCIONES.

* Para adolescentes mayores y adultos (a partir de 17 afios de edad), se requiere
un minimo de 5 sintomas.

a. Con frecuencia fallaen PRESTAR la debida atencion a los detalles o por descuido
se cometen errores en las tareas escolares, en el trabajo o durante otras actividades
(por ejemplo, se pasan por alto o se pierden detalles, el trabajo no se lleva a cabo
con precision).

b. Con frecuencia tiene dificultades para mantener la atenciébn en tareas o
actividades recreativas (por ejemplo, tiene dificultad para mantener la atencion en
clases, conversaciones o lectura prolongada).

c. Con frecuencia parece no escuchar cuando se le habla directamente (por
ejemplo, parece tener la mente en otras cosas, incluso en ausencia de cualquier
distraccion aparente).

d. Con frecuencia no sigue las INSTRUCCIONES y no termina las tareas escolares,
los quehaceres o los deberes laborales (por ejemplo, inicia tareas, pero se distrae
rapidamente y se evade con facilidad).

e. Con frecuencia tiene dificultad para organizar tareas y actividades (por ejemplo,
dificultad para gestionar tareas secuenciales; dificultad para poner los materiales y
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pertenencias en orden; descuido y desorganizacion en el trabajo; mala gestion del
tiempo; no cumple los plazos).

f. Con frecuencia evita, le disgusta o se muestra poco entusiasta en INICIAR tareas
que requieren un esfuerzo mental sostenido (por ejemplo, tareas escolares o
quehaceres domeésticos; en adolescentes mayores y adultos, preparacion de
informes, completar formularios, revisar articulos largos).

g. Con frecuencia pierde cosas necesarias para tareas o actividades (por ejemplo,
materiales escolares, lapices, libros, instrumentos, billetero, llaves, papeles de
trabajo, gafas, movil).

h. Con frecuencia se distrae con facilidad por estimulos externos (para adolescentes
mayores y adultos, puede incluir pensamientos no relacionados).

i. Con frecuencia olvida las actividades cotidianas (por ejemplo, hacer las tareas,
hacer las diligencias; en adolescentes mayores y adultos, devolver las llamadas,
pagar las facturas, acudir a las citas).

2. Hiperactividad

Seis (0 més) de los siguientes sintomas se han mantenido durante al menos 6
meses en un grado que no concuerda con el nivel de desarrollo y que afecta
directamente las actividades sociales y académicas/laborales:

Nota: Los sintomas no son soOlo una manifestacion del comportamiento de
oposicion, desafio, hostilidad o fracaso para comprender las tareas o instrucciones.

* Para adolescentes mayores y adultos (a partir de 17 afios de edad), se requiere
un minimo de 5 sintomas.

a. Con frecuencia juguetea o golpea con las manos o los pies o0 se retuerce en el
asiento.

b. Con frecuencia se levanta en situaciones en que se espera que permanezca
sentado (por ejemplo, se levanta en clase, en la oficina o en otro lugar de TRABAJO,
en situaciones que requieren mantenerse en su lugar.

c. Con frecuencia corretea o trepa en situaciones en las que no resulta apropiado.
(Nota: En adolescentes o adultos, PUEDE limitarse a estar inquieto.).

d. Con frecuencia es incapaz de jugar o de ocuparse tranquilamente en
ACTIVIDADES recreativas

e. Con frecuencia estad "ocupado’, actuando como si lo impulsara un motor™ (por
ejemplo, es incapaz de estar o se siente incomodo estando quieto DURANTE un
tiempo prolongado, como en restaurantes, reuniones; los otros pueden pensar que
esté intranquilo o que le resulta dificil seguirlos).
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f. Con frecuencia habla excesivamente.
Impulsividad

g. Con frecuencia responde inesperadamente o antes de que se haya concluido
una pregunta (por ejemplo, termina las frases de otros; no respeta el turno de
conversacion)

h. Con frecuencia le es dificil esperar su turno (por ejemplo, mientras espera una
cola).

i. Con frecuencia interrumpe o se inmiscuye con otros (por ejemplo, se mete en las
conversaciones, juegos o actividades; puede empezar a utilizar las cosas de otras
personas sin esperar o recibir permiso; en adolescentes y adultos, puede
inmiscuirse o adelantarse a lo que hacen los otros).

B. Algunos sintomas de inatencion o hiperactivo-impulsivos estaban presentes
antes de los 12 afios.

C. Varios sintomas de inatencion o hiperactivo-impulsivos estan presentes en dos
0 mas contextos (por ejemplo, en casa, en el COLEGIO o el trabajo; con los amigos
o familiares; en otras actividades).

D. Existen pruebas claras de que los sintomas interfieren con el funcionamiento
social, académico o laboral, o reducen la calidad de los mismos.

E. Los sintomas no se producen exclusivamente durante el curso de la
esquizofrenia o de otro trastorno psicoético y no se explican mejor por otro trastorno
mental (por ejemplo, TRASTORNO DEL ESTADO DE ANIMO, trastorno de
ansiedad, trastorno disociativo, trastorno de la personalidad, intoxicacién o
abstinencia de sustancias)

En funcién de los resultados se podran clasificar las siguientes presentaciones:

e Presentacion combinada: Si se cumplen el Criterio Al (inatencién) y el
Criterio A2 (hiperactividad-impulsividad) DURANTE los ultimos 6 meses.

e Presentacién predominante con falta de atencion: Si se cumple el Criterio
Al pero no se cumple el criterio A2 (hiperactividad-impulsividad) durante los
altimos 6 meses.

e Presentacion predominante hiperactiva/impulsiva: Si se cumple el
Criterio A2 (hiperactividad-impulsividad) y no se cumple el Criterio Al
(inatencion) durante los ultimos 6 meses.

Especificar si:

« Enremision parcial: cuando previamente se cumplian todos los criterios, no
todos los criterios se han cumplido durante los dltimos 6 meses, y los
sintomas siguen deteriorando el funcionamiento social, académico o laboral.
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Especificar la gravedad actual:
e Leve
e« Moderado
e Severo

(Tapia, 2014)

Ramos, Morales, Egozcue, Pabdén y Alonso (2009) aseguran que “para la
realizacion del diagnoéstico es necesario una electroencefalografia, la cual “es una
técnica de exploracion funcional del sistema nervioso central (SNC) mediante la cual
se obtiene el registro de la actividad eléctrica cerebral en tiempo real”.

En la Revista Espafiola de Medicina Nuclear e Imagen Molecular (2010) se
determina que: Las pruebas de neuro imagen funcional y estructural como la
tomografia por emision de positrones (PET), tomografia por emisién de fotdn
unico (SPECT), tomografia computarizada (CT) y resonancia magnética
(RM) aportan una informacién complementaria de gran importancia para el
diagnostico y el tratamiento de pacientes con trastornos del sistema nervioso
central. Prueba de ello es su aplicacion rutinaria en la practica clinica y en la
investigacion biomédica. En los ultimos afios hemos asistido al desarrollo de
equipos multimodalidad que permiten realizar un estudio PET o SPECT con
una imagen estructural de CT, y mas recientemente, equipos experimentales
gue combinan la técnica PET y la RM. (pag. 189)

La Fundacibn  Cantabria  Ayuda al Deéficit de  Atencion e
Hiperactividad o Fundacion (CADAH, 2012) afirma que dentro del
diagndstico también se puede detectar el Trastorno negativista desafiante:
(ODD, de Oppositional Defiand Disorder) es una de las comorbilidades mas
frecuentes en niflos y adolescentes con TDAH. EI diagnostico suele
realizarse en la edad escolar, durante la primaria, aunque al recabar la
informacion de la historia resulta posible verificar la presencia de algunas
manifestaciones en la edad pre-escolar.

5. LA INTERVENCION EN EL APRENDIZAJE

Aungue es un reto y no es facil ensefiar, es necesario ser honesto en la
labor, cuestionarse y buscar las formas adecuadas para impartir el
conocimiento, sino con afecto, por lo menos con respeto ante la condicion del
ser humano que presenta dificultades en el aula y no permite el
desenvolvimiento requerido en el campo educativo. Es aqui donde se debe ver
gue el mundo de cada estudiante es propio y diferente al de los demas y donde
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la experiencia exige encontrar formas de darle a cada cual lo que necesita, mas
aun cuando el TDAH se convierte en una situacion que trastorna en los
diferentes &mbitos al estudiante que lo padece y que puede perturbar también
su proceso en el aprendizaje, necesitando posibilidades de manejo adecuado
por parte de los docentes

El profesorado habra de conocer si el alumno o la alumna presenta un
diagnostico de TDAH, el subtipo correspondiente, el tratamiento y
seguimiento clinicos, para de esta manera ajustar de forma conveniente los
procesos de enseflanza y aprendizaje. El informe psicopedagodgico le
aportara informacion relevante para el tratamiento de su conducta en el aula
y las orientaciones encaminadas a mejorar la eficacia metodoldgica, asi
como a optimizar la adquisicion de aprendizajes curriculares y a adquirir
habitos y habilidades de adaptacion escolar y social. (Artiles, 2006)

La intervencion educativa no se habra de retrasar en espera de la
confirmacion del diagnéstico clinico, debiéndose tomar medidas educativas
desde el momento que se inicia el proceso y se observen que son necesarias
por el equipo educativo y el orientador u orientadora. (Artiles, 2006)

Es importante hacer notar que para muchos expertos la escuela puede
considerarse el ambito de manejo mas importante y a partir de la ayuda
farmacoldgica y psicolégica se debe buscar la adaptacion a la escuela y el
rendimiento académico adecuado. (Félix)

Una de las personas que tiene un papel muy importante es el agente
educativo ya que “su tarea es propiciar ambientes estimulantes en donde los
nifos y las niflas se sientan incluidos en una red de relaciones, integrantes
de un ambiente fisico y emocionalmente seguro, donde el adulto esté
dispuesto a favorecer un entorno de comunicacion, investigacion,
participacion, arte y juego que dé sustento al aprendizaje, al apoyarles con
experiencias retadoras para que su cerebro organice progresivamente las
estructuras que le permitan el desarrollo de sus capacidades”. (SEP, 2013)

En primer lugar, los docentes tendran en cuenta las orientaciones expuestas
en otro lugar de este documento. No se pretende generalizar para todos los
TDAH, pues existe una serie de estrategias y técnicas que son de gran
utilidad para el profesorado en el control de la conducta y mejora de los
aprendizajes del escolar, debiendo ajustar su aplicaciébn a cada caso y
confiando en la creatividad, la preparacion y el esfuerzo de cada educador o
educadora. (Artiles, 2006)

La escuela inclusiva, segun Rafael Bisquerra, es aquella en la que “todos los
alumnos se benefician de una ensefianza adaptada a sus necesidades y no
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solo los que presentan necesidades educativas especiales o dificultades del
aprendizaje. Por otro lado, la postura de la UNESCO defiende: “La educacion
integradora se ocupa de 7 aportar respuestas pertinentes a toda la gama de
necesidades educativas en contextos pedagogicos escolares 'y
extraescolares. (Alcaraz)

6. ELIMINACION DE BARRERAS

Es de suma importancia y como parte de la responsabilidad docente frente a
un grupo compartir la informacién investigada y recabada en esta monografia a
docentes regulares, a los padres de familia sobre los “cambios” de algunos términos
y sobre la derogaciones o actualizaciones de algunas leyes enfocadas a la
Educacion y en este caso enfocadas a la Educacion de calidad e Inclusiva. Muchos
maestros se resisten al cambio, a romper paradigmas y a actualizarse, creen
firmemente que su quehacer docente es opcional, es decir que pueden hacer o no
hacer, pero se tiene que cambiar ese pensamiento y ver la realidad, pues la
Educacién evoluciona, cambia, se transforma y por consiguiente existen las
reformas las cuales tienen una razon de ser y no se puede juzgar o interpretar a la
ligera las leyes educativas, ahi se plasma lo que se tiene que hacer y no es una
opcién, por lo tanto, sino se hace se estaria incumpliendo con las leyes, pero
muchos maestros prefieren desconocerla o medio comentarla, distorsionando asi lo
que se estipula, lamentablemente también los padres las desconocen entonces no
cumplen con sus deberes y tampoco conocen sus derechos y entonces ¢Como
pueden exigir algo que no saben?.

En la guia practica de actuacion para la Organizacion No Gubernamental
(ONG) y asociaciones gitanas (2014) se afirma: La barrera principal que
tenemos que derribar es la discriminacién la cual es considerada como “Toda
distincion, exclusion, restriccion, o preferencia basada en motivos de raza,
color, linaje u origen nacional o étnico que tenga por objeto o por resultado
anular o menoscabar el reconocimiento, goce o ejercicio, en condiciones de
igualdad, de los derechos y libertades.”

Es muy notorio que en el salon de clases se presenta la exclusion para los
alumnos que presentan TDAH la cual es una “situacidn de vulnerabilidad que
padecen los grupos que, tradicionalmente, se encuentran en situaciones de
pobreza y desigualdad y que conllevan en la practica a “quedar afuera” o con
pocas posibilidades de participar en las diferentes esferas de la vida social y
por lo tanto, de encontrarse al margen de los diversos bienes y servicios que
en ella se producen”. (Calderdn, 2012)
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La Fundacion Orientaen en la Declaracion de Consenso de los Institutos
Nacionales de la Salud (NIH) (2016) aporta: Los estudios identifican un
namero de barreras a la identificacion, evaluacion y tratamiento adecuado.
Las barreras a la identificacion y evaluacion surgen cuando los programas
centrales de criba (screening) limitan el acceso a los servicios de salud
mental. La falta de cobertura aseguradora para las evaluaciones psiquiatricas
o0 psicoldgicas, programas de modificacién de conducta, intervencion escolar,
entrenamiento de padres y otros programas especializados constituyen una
barrera importante a la clasificacion precisa, diagnostico y manejo del TDAH.
Existen barreras de coste, ya que el diagndstico supone un coste econémico
para la familia por un servicio no cubierto por los seguros sanitarios. Los
subsidios en salud mental se recortan de muchas politicas destinadas a las
familias y, por tanto, el acceso al tratamiento mas alla de la medicacion puede
verse seriamente limitado. La paridad para las condiciones de salud mental
en los planes de seguros es esencial. Otra implicacion econdmica se
encuentra en el hecho de que no hay una categoria subvencionada de
educacion especial especifica para el TDAH, lo cual deja a estos alumnos
desatendidos y en la actualidad no existe un rastreo o control de los nifios
con TDAH salvo los atendidos en educacién especial. Esto da lugar a que los
servicios educativos y los servicios de salud mental se disputen la
responsabilidad de la cobertura de los servicios de educacion especial.

Vazquez y Bellver (2013) afirman: como la mayoria de los casos, el futuro de
cada persona dependera de muchos factores, algunos controladores y otros
no, lo que hace que no podamos saber como sera. Pero lo que si podemos
decir que es el futuro de nuestro hijo o hija con TDAH va a estar muy
influenciado por nuestra actitud, presente y futura, por nuestro
comportamiento con él y nuestro estilo educativo.

Bajo el concepto de trastorno de déficit de atencidn e hiperactividad (TDAH)
se pretende agrupar un conjunto de disfunciones cognitivas que dan lugar a
un agregado de conductas consensuadas por expertos como problema de
atencion y problema de hiperactividad-impulsividad. El TDAH, al igual que el
resto de trastornos del neurodesarrollo, es un constructo consensuado que
pretende delimitar un patron cognitivo-conductual heterogéneo pero
identificable, al que se le supone una identidad genética y neurofuncional.
(Artigas, 2011).

Esta dificultad a la hora de reconocer que son el foco del problema de la
situacion actual, se traduce en ausencia de culpa y responsabilidad, falta de
empatia, y por tanto falta de implicacion en su proceso terapéutico.
Este comportamiento es muy frecuente, por lo que los padres no deben tirar
la toalla por no evidenciar una mejoria temprana de la terapia. Lo principal
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es trabajar sobre la psicoeducacion: qué es el TDAH, como se manifiesta el
TDAH, qué relacion existe entre la conducta y los resultados, qué dificultades
y problemas especificos presenta cada caso. Las explicaciones a través de
videos, formatos interactivos, foros de frecuentas y auto-investigacion hacen
gue los adolescentes se acerquen de una forma menos formal a su trastorno.
Durante la terapia, a medida que van comprobando que las excusas de su
comportamiento no resultan validas, el problema se mantiene a pesar de
introducir modificaciones en el entorno, y la falta de esfuerzo se correlaciona
con malos resultados académicos y conflictos interpersonales. De esta
forma, se les va haciendo ver su grado de responsabilidad en que el problema
tome otra direccion a través del planteamiento de alternativas a su conducta.
El trabajo desde la motivacion, una actitud positiva en el enfoque de trabajo
y dotar de participacion son elementos esencia para favorecer el cambio de
actitud de los adolescentes hacia la terapia. (Tapia, 2016)

Es necesario trabajar a través de la psicoeducacion, la adhesion
al tratamiento farmacolégico. Explicando los riesgos de interrumpir la
tomas, los beneficios que tiene a nivel académico e intelectual, los beneficios
sobre la regulacion de la conducta y las emociones y los efectos secundarios
negativos y cémo combatirlos.
Es importante hacerles participes y responsables sobre su medicacion: "¢ qué
sientes cuando lo tomas?” ¢Cuando aprobaste el dltimo examen habias
tomado medicacion?’, "¢cuando suspendiste el examen habias tomado la
medicacion?’, 'vamos a intentar analizar otros motivos por el que te sientas
nervioso? que no sea por tomar la medicacion’, "¢ notas cuando no tomas la
medicacion que estas mas irascible?’. De esta forma el adolescente empieza
a ser consciente de efecto que tiene sobre el farmaco en los momentos que
respeta o no respeta su toma, al tiempo que se trabaja la autonomia sobre
sus tareas. (Tapia, 2016)

Otro aspecto que dificulta la evolucion de la terapia, es la comunicacion. Los
adolescentes tienen dificultades a la hora de expresar lo que sienten, a
reconocer sus emociones, a describir su estado emocional o a identificar las
causas que les generan malestar, sufrimiento o frustracién. Esto hace que se
muestren reticentes a la hora de hablar de si mismos o de sus problemas.
El sentido del ridiculo, muy acusado en este rango de edad, les provoco
rechazo a contar y compartir sus experiencias, 0 a veces la propia negativa
y rechazo a la terapia hace que se nieguen a colaborar. (Tapia, 2016)

El terapeuta debe entender la situacion por la que atraviesa el adolescente,
su carencia de habilidades resolutivas y sus limitaciones a la hora de
expresarse, por lo que no se debe nunca presionar o culpabilizar de una
forma inquisidora. Para favorecer que el adolescente hable y analice su
situacion se deben plantear preguntas cdmo y por qué, de cara a escuchar
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cuales son los motivos que le han llevado a actuar de esa forma. Respetar
los tiempos de cada uno, asi como las caracteristicas personales (que sea
una persona mas o menos timida, agresiva, mas o menos expresiva) ayuda
a que el adolecente se sienta mas seguro a la hora de abrirse y participar
dela terapia. Fomentar la comprension y el apoyo del resto de los miembros
del grupo como coterapeutas servir4 para que todos se sientan un poco
participes de ayudar a los demas ademas de recibir ayuda. (Tapia, 2016)

Es importante que se trabaje con los padres de familia y los involucremos en
todo el proceso, que se tenga una buena comunicacion con ellos para trabajar
colaborativamente y que la meta en comun sea el desarrollo integral del alumno o
alumna.

De igual manera es necesario que los docentes se autoevallien en este
aspecto, porque muchas de las veces y como constantemente se expresa, el
avance de un nifilo depende indudablemente del seguimiento y apoyo que se de en
casa.

El ser humano desde que nace se comunica y expresa de diferentes maneras
tal y como lo remite la lectura “la comunicacion casa —escuela” de manera gestual,
corporal, verbal y escrita. La comunicacion es una herramienta esencial para un
trabajo interdisciplinario, COMUNICAR es una responsabilidad compartida y se
deben desarrollar habilidades que permitan que ésta sea asertiva y efectiva. Cuando
se quiere comunicar se deben tener claros los pensamientos, propdsitos y objetivos,
contar con la informacién necesaria para abordar un tema y poder responder a las
preguntas de los padres de familia de una manera que ellos comprendan lo que se
les quiere transmitir en ese momento, tener una actitud seria y una conviccién de
gue realmente se quiere ayudar a los alumnos y aceptar, compartir y delegar
responsabilidades. La comunicacion con los padres de familia en la escuela es una
tarea dificil, aunque no imposible.

La Ley general para la inclusion de las personas con discapacidad (2011)
determina: impulsar la inclusion de las personas con discapacidad en todos los
niveles del Sistema Educativo Nacional, desarrollando y aplicando normas y
reglamentos que eviten su discriminacién y las condiciones de accesibilidad en
instalaciones educativas, proporcionen los apoyos didacticos, materiales y
técnicos y cuenten con personal docente capacitado.

6.1. DISENO DE AJUSTES RAZONABLES

De acuerdo a las necesidades de los alumnos se realizaran los ajustes
razonables pertinentes para brindarles apoyo, esto se reafirma con la siguiente
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informacion brindada por la CDPD (Convencion sobre los Derechos de las Personas
con Discapacidad).

La Ley general para la inclusion de las personas con discapacidad (2011)
establece: a nivel internacional, fue mediante la CDPD que se establecio la
obligacion para los Estados de realizar ajustes razonables en favor de las
personas con discapacidad, dicho instrumento internacional sefiala en el
penultimo parrafo de su articulo 2° que: "Por “ajustes razonables” se entenderan
las modificaciones y adaptaciones necesarias y adecuadas que no impongan
una carga desproporcionada o indebida, cuando se requieran en un caso
particular, para garantizar a las personas con discapacidad el goce o ejercicio,
en igualdad de condiciones con las demas, de todos los derechos humanos y
libertades fundamentales.

Hay que abrir caminos a la esperanza, como decia Paolo Freire abrirles a otros
mundos: al de la palabra y al de la imagen, a los de los sentidos y a los de los
simbolos desde otras alternativas, unas ya clasicas (tactiles, visuales,
auditivas...), aunque no por ello sea frecuente su utilizacion en el contexto
educativo, y otras de adquisicion mas reciente, como las digitales, para que asi
ellos puedan construir y aportar al mundo y a sus compafieros sus formas de
pensar y conocer: una formas basadas en la imagen (mas ideativas), mas
sensoriales y mas creativas. (Garcia, 2017)

Estamos ante un nuevo mundo en cambio, que necesita soltarse de la Unica
tutela (que no prescindir) de la lectoescritura, y explorar asi las otras formas de
trasmision del conocimiento, que no sustituyen a las anteriores, pero que si las
enriquecen y la mejoran. Esto requiere que toda la escuela se ponga al dia. Al
incluir estas nuevas técnicas adecuadas para este alumnado ayudamos a la
escuela a transformarse, a renovarse, a actualizarse y a participar de los nuevos
lenguajes. Son estos alumnos los que nos pueden ensefiar a conocer mejor esas
nuevas formas de comunicacién, y es nuestra obligacibn como profesionales de
la educacion acompafarles, animarles y facilitarles la tarea. (Garcia, 2017)

Es indudable que la educacion es un derecho al que todos tenemos la
oportunidad de recibirlo y que no importan nuestras caracteristicas fisicas, situacién
econdmica, tradiciones o ideologias, nadie puede privatizarnos de este privilegio.

La escuela inclusiva, segun Rafael Bisquerra, es aquella en la que todos los
alumnos se benefician de una ensefianza adaptada a sus necesidades y no
sélo los que presentan necesidades educativas especiales o dificultades del
aprendizaje. Por otro lado, la postura de la UNESCO defiende: La educacion
integradora se ocupa de aportar respuestas pertinentes a toda la gama de
necesidades educativas en contextos pedagodgicos escolares vy
extraescolares. También nos apoyamos en el modelo de Dyson que entiende
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la inclusién en su acepcion de “educaciéon para todos”, tal y como quedod
reflejada por la UNESCO en la declaracion de Salamanca, de 1994. (Garcia,
2017)

De igual manera la CONAPRED (Consejo Nacional para Prevenir la
Discriminacion) indica lo siguiente.

Asimismo, el CONAPRED sefiald6 que el colegio evadid sus
responsabilidades como institucion académica, tales como garantizar una
educacion inclusiva a las personas con discapacidad, para lo cual debi6
realizar ajustes razonables, mismos que, entre otras acciones, incluyeran la
adopciébn de medidas administrativas y normativas a su interior, de
capacitacion para su personal, protocolos de actuacién y adecuaciones
curriculares. (Gardufio, 2018)

Con esta informacion se reitera que no solo se pueden emplear los ajustes
razonables o adecuaciones en los contenidos educativos para los alumnos que
presentan algunas necesidades educativas, sino que también se pueden realizar
para los alumnos sobresalientes

La educacion de estos nifios suponia esencialmente una revision y
adaptaciéon de los procedimientos de ensefianza, mientras que la atencion
educativa de los nifios con déficit mental supondria inevitablemente no sélo
esta adaptacion metodolégica, sino una revision de principios y fines de la
pedagogia y, en definitiva, una alteracién de los paradigmas pedagdgicos
vigentes. (Garcia, 2017)

De igual manera es tarea del docente como guias de sus alumnos brindarles la
motivacion y la oportunidad para que ellos se desarrollen plenamente y puedan
indagar en cuanto a sus habilidades ya sean natas o que las vallan adquiriendo
durante su desarrollo.

Los docentes debemos trabajar para que los nifios sean capaces de
desarrollar sus potencialidades. En ocasiones los nifios tienen habilidades
gue desconocen. Por ello, debemos trabajar para que aprendan a
descubrirlas. De un modo continuo y flexible los nifios aprenden a trabajar las
competencias que tendran que utilizar en situaciones reales. (Elizari, 2014)

Lo anterior se refuerza con lo que aporta Pestalozzi, en cuanto al impacto del
profesor.

Debemos decir también que para Pestalozzi: El maestro no era, para él, la
figura autoritaria que solia predominar en aquella época, sino que se debia a
sus alumnos, estando atento a sus necesidades y capacidades para
adaptarse a ellas, confiando siempre en €l y en las posibilidades de éxito que
tenia. (Elizari, 2014)
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La ley también proporciona informacién que respalda la labor docente para
tener la flexibilidad de poder adecuar los contenidos a las necesidades o
capacidades sobresalientes en los alumnos.

El Pleno del Congreso ha dado luz verde al proyecto de la Ley Organica para la
Mejora de la Calidad Educativa (LOMCE) en la que el TDAH (Trastorno por
Déficit de Atencion e Hiperactividad) queda reconocido como necesidad
especifica de apoyo educativa en el articulo 71.2. con el siguiente texto:
Corresponde a las Administraciones educativas asegurar los recursos
necesarios para que los alumnos y alumnas que requieran una atencion
educativa diferente a la ordinaria, por presentar necesidades educativas
especiales, por dificultades especificas de aprendizaje, TDAH, por sus altas
capacidades intelectuales, por haberse incorporado tarde al sistema educativo,
o por condiciones personales o de historia escolar, puedan alcanzar el maximo
desarrollo posible de sus capacidades personales y, en todo caso, los objetivos
establecidos con caracter general para todo el alumnado.
(https://www.fundacioncadah.org/web/articulo/tdah-adaptaciones-
curriculares.html, 2012)

6.2. ESTRATEGIAS

A nivel educativo existe todo un conjunto de estrategias y modificaciones que
se pueden aplicar en el ambiente de aprendizaje y en los métodos de trabajo del
docente, con el objetivo de mejorar el desempefio escolar de los alumnos con
TDAH.

En la revista de Pediatria Integral (2014) se aborda el tema Plan de
tratamiento multimodal del TDAH y Tratamiento psicoeducativo aportando
gue: la intervencion psicoeducativa es una estrategia que permite aportar la
mejor informacion sobre el TDAH al paciente, padres y educadores con
criterios de utilidad y veracidad cientifica. Cuando se identifican las conductas
problematicas, se planifican las estrategias a utilizar, que presentan como
caracteristicas mas importantes las siguientes consideraciones:

* Las técnicas de modificacion de la conducta se deben aplicar de manera
continua. No se pueden establecer descansos (por ejemplo, los fines de
semana), ya que suponen un retroceso en los logros.

* Es necesario una minuciosa coordinacion sobre las pautas utilizadas para
aplicarlas en todos los entornos (escolar, en casa, etc.). De nada sirve que
se aplique una técnica en un sitio y no en otro, por lo que todos los implicados
deben estar informados.

* No existen programas de intervencidon universales. Hay que evaluar los
problemas del nifio de manera individual, priorizando las actuaciones sobre
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aquellos problemas mas importantes. Programas iguales aplicados sobre
nifios con sintomas similares pueden producir efectos contrarios, por lo que
hay que reevaluar de manera periddica la efectividad de la intervencion.

* Hay que tener en cuenta que estamos realizando un aprendizaje, no un
castigo. Siempre aclarar al nifio que le damos disciplina y que no significa
gue no tengamos carifio por él.

Los encargados de aplicar las técnicas conductuales son los tutores
(familiares o quienes tengan su tutela), profesores, etc., del nifio. Por ello, se
debe entrenar a los tutores en la identificacion de los problemas que van
apareciendo y en la idoneidad de aplicar cada técnica.

Propuestas didacticas:

» Proponer actividades significativas para el alumno o alumna, relacionadas con
SuUs conocimientos previos 0 que tengan que ver con su vida cotidiana y que le
susciten interés. Para ello es de vital importancia dedicar el tiempo suficiente para
un profundo conocimiento de la individualidad del alumno o alumna: gustos,
aficiones, intereses, necesidades...

» Elaborar actividades que impliquen la participacion activa del alumno o alumna.
Las tareas deben estar organizadas al maximo. Deben ser cortas, graduadas en
dificultad y en formatos simplificados para evitar el exceso de informacion que pueda
exceder su capacidad de atencidn sostenida y generar aburrimiento.

» Fomentar actividades que impliquen trabajo conjunto de profesorado y alumnado.
 Posibilitar el aprendizaje dialégico: grupos interactivos, tertulias, etc.

* Potenciar el aprendizaje cooperativo, es decir, «aprender juntos alumnos y
alumnas diferentes».

» Proporcionar pistas visuales que le ayuden a organizarse. Asi, por ejemplo,
laminas con dibujos que informen de qué tipo de tarea esta realizando en cada
momento. Estas pistas, junto con un apoyo visual que actie de recordatorio de las
reglas o normas de convivencia en el grupo, deberan estar en lugar visible.

» Ofrecer informacion inmediata y precisa acerca de su rendimiento. Aplicar los
principios de «menos es mas» y «regular es mejor», es decir que el nifio o nifia
comprenda que es mejor hacer menos tarea y bien hecha que mucha y mal
realizada, y por otro lado que comprenda que es mejor hacer la tarea regular que
no hacer nada, es decir que aprenda a valorar las aproximaciones y los progresos.

» Conocer su estilo de aprendizaje, sus preferencias y motivaciones, e introducir
nuevos elementos metodoldgicos que le faciliten su motivacion hacia el aprendizaje:
dibujos, material manipulable, contenidos de su interés, nuevas tecnologias, etc.
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» Se debe favorecer un pequeno descanso cada veinte minutos aproximadamente,
0 cuando se estime que su motivacién ha descendido demasiado. En estos casos,
facilitar una tarea agradable para el nifio o nifia por espacio de cinco minutos le
ayudara a mantener su motivacion hacia el trabajo. Por ejemplo, realizar un sencillo
crucigrama, una sopa de letras o un sudoku.

Coémo dar instrucciones:

» Proximidad fisica y contacto ocular. Debemos asegurarnos de que el nifio o nifia
nos esta mirando. Si no lo conseguimos, podemos girar su cabeza suavemente con
nuestras manos para forzar que lo haga. Si el nifio o nifla es muy pequefio, puede
ser interesante agacharnos para ponernos a su altura.

* De una en una, de forma especifica.

 Claras, concretas y cortas. De esta manera nos aseguramos de que el nifio o nifia
comprende lo que le estamos indicando. Debemos huir de generalidades (como
«portate bien») y del exceso de informacion. Es importante describir exactamente
lo que esperamos de él (por ejemplo «debes guardar todos los lapices en su caja»).

* Lenguaje positivo. Es mejor decirle lo que debe hacer en vez de lo que no debe
hacer (por ejemplo: «cuando termines la tarea, podrds empezar a jugar con tus
compafieros» es mejor que «si no terminas la tarea, no jugards con tus
compafieros», 0 «habla en voz baja» en lugar de «no grites»)

* Una vez cumplida la instruccion se le debe elogiar inmediatamente.
» El tono debe ser emocionalmente neutro y meramente informativo.
(Balbuena, 2014)

La Asociacion Balear de Padres de nifios con TDAH establece en la guia
practica con recomendaciones de actuacion para los centros educativos en
los casos de alumnos con TDAH, que la comunicacion es muy importante,
sin ella es muy dificil que se mantenga de forma consistente la supervision
del trabajo en casa o por parte de los profesionales externos que puedan dar
apoyo al alumno, de acuerdo a las expectativas del centro educativo, con el
objeto de mejorar el rendimiento académico. Es recomendable encontrar la
forma de asegurarse que la informacion ha llegado a su destino, a traves del
sistema que sea (agenda ordinaria u otros). Actualmente, puede resultar muy
atil la utilizacion de medios electronicos (agenda por Internet, web del colegio,
correo electrénico, sms, etc) con el fin de facilitar el acceso “a tiempo” de esa
informacion, tanto para el alumno como para la familia.

La Asociacién Balear de Padres de nifios con TDAH aporta en la guia practica
con recomendaciones de actuacién para los centros educativos en los casos de
alumnos con TDAH, que para proporcionar a los alumnos con TDAH un ambiente
estructurado y predecible se puede hacer de la siguiente forma:
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* Procurar informar siempre de las reglas y/o normas de la clase: es
conveniente que estén siempre a la vista del alumno. * Reservar un espacio
en la pizarra, en un lugar visible, para anotar fechas de controles, entrega de
trabajos y tareas diarias que deben anotarse en la agenda. Dejar tiempo para
gue copien lo que se ha anotado. Esta informacién deberia estar siempre
accesible al alumno. Incluso en educacién secundaria. * Se recomienda tener
el horario semanal en algun lugar visible del aula. « Procurar anticiparse a las
novedades. Es muy positivo llamar la atencion sobre los cambios de horario
y sobre cualquier variacion de la rutina. « Ensefnar al alumno a planificar desde
cosas tan simples como preparar todo el material antes de empezar una
tarea, hasta aspectos mas complejos como la resolucién de problemas (los
pasos que ha de seguir). * Es importante que el profesor se asegure que el
alumno ha recibido las instrucciones completas. Para ello se recomienda que
le pida que repita lo que ha dicho, que lo escriba y se lo ensefie, o bien, que
lo lea en voz alta. < Es conveniente dar un tiempo para ordenar el pupitre a
diario: hay que decirle “como se hace”, “como lo debe ordenar”
(especialmente los primeros cursos). Sélo con supervision aprendera,
castigarlo no mejorard su desorganizacién. « También es importante dar
tiempo al alumno para ordenar el contenido de sus cuadernos, al menos una
vez por semana (quitar folios con dibujos o que se han saltado, etc). Muchas
veces escriben en cualquier folio sin ningun orden. Si es el caso, explicar
coémo debe ser el orden de sus cuadernos, sin castigos, pero insistiendo para
gue lo haga y lo aprenda. Es conveniente revisar sus cuadernos con cierta
frecuencia. = Es importante el uso y control de la agenda por parte del
profesor, revisando a diario que se ha apuntado todo y que se lleva el material
necesario para el estudio y realizar las tareas. Estos alumnos tardaran mas
afilos en automatizar este proceso que requerird una supervision durante
mucho mas tiempo. Es recomendable encontrar una manera de ayudar al
alumno de secundaria en el manejo de la agenda y hacerlo de forma que no
afecte a su autoestima.

En la revista de Pediatria Integral (2014) se aborda el tema Plan de
tratamiento multimodal del TDAH y Tratamiento psicoeducativo aportando
gue la psicoterapia cognitiva comprende una serie de técnicas psicologicas
gue se utilizan para modificar determinados pensamientos, creencias o
actitudes que presenta un paciente. Estan dirigidas a reestructurar los
pensamientos de los nifios y lograr nuevas conductas facilitadoras de la
reduccion de los problemas de comportamiento. Este tipo de psicoterapia
requiere de aprendizaje y utilizacion por parte de terapeutas entrenados y
con experiencia.
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Uso de estrategias basicas para el control del comportamiento:

*Recodar brevemente y con frecuencia las normas sociales de comportamiento: no
masticar chicle, pedir permiso para hablar, etc.

* Pedir al alumno o alumna que explique las normas correctas de situaciones
concretas que pueden ser problematicas, por ejemplo, las normas establecidas para
el recreo.

* Uso de valoraciones positivas concretas, evitando las frases hechas, tales como
«eres buen chico».

« Utilizar el sistema de puntos o economia de fichas para premiar comportamientos
adecuados que deben ser acordados entre el profesor o profesora y el alumno o
alumna. Para conductas socialmente negativas aplicar técnicas como coste de
respuesta o tiempo fuera.

» Para generalizar los cambios conductuales conviene mantener una comunicaciéon
continua entre todos los componentes del equipo educativo, de forma que todo el
profesorado utilice las mismas técnicas y estrategias.

* Ignorar comportamientos desajustados. Esta técnica no se aplicara cuando la
conducta pueda suponer un peligro para quienes le rodeen.

* Reforzar comportamientos adecuados, aunque sean poco importantes. Alabar y
prestar atencion cuando el nifio o nifia haga lo que se espera de €l como atender,
estarse quieto, etc.

 Utilizar la sobrecorreccién, es decir, la practica de la conducta adecuada.

« Utilizar la negociacion a través de contratos. Consiste en establecer una
negociacion, un contrato por escrito, entre el profesor y el alumno. En este contrato
se especifica claramente qué es lo que se espera del nifio (en el plano académico
y conductual) a medio y largo plazo, y qué ocurrira si logra llevarlo a cabo o no. Por
ejemplo, al comenzar la etapa escolar, el contrato puede establecer que el nifio debe
aprobar la asignatura de matematicas al final del trimestre. Si lo logra, podra
sumarse al grupo de teatro del colegio.

* Ayudarle a analizar las consecuencias de sus acciones.
« Ultilizar el aislamiento o tiempo-fuera.

» Potenciar la participacion y responsabilidad a través de experiencias en el aula.
Se puede comenzar con tareas sencillas para dar mayores responsabilidades
después. Asi, por ejemplo, tareas como borrar la pizarra, recoger los cuadernos,
etc.
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* Mantener un estilo positivo de interaccion. Cuando se aplica un castigo sera
conveniente, después de haberlo cumplido, darle otra oportunidad para que lo
pueda conseguir, procurar que tenga éxito y valorarle por ello.

« Evitar que el estudiante viva la clase con tensiones y ofrecerle apoyo y afecto.
Procurar no avergonzarle ni ponerle en evidencia a causa de sus dificultades.

» Supervisar constantemente para anticipar y prevenir situaciones y generar en el
alumnado mayor seguridad y autocontrol.

* Ayudarle a utilizar auto-instrucciones.

» Realizar tutorias individualizadas, de forma que el tutor o tutora facilite un espacio
de comunicacion positiva individualizada con el alumno o alumna, que permita
encauzar alguna conducta determinada, expresar sensaciones y sentimientos
cuando sea preciso.

* Reflexionar y analizar sobre la conducta desajustada y sugerir comportamientos
alternativos.

(Balbuena, 2014)

La intervencién escolar incluye aspectos académicos, sociales vy
conductuales.

En la revista de Pediatria Integral (2014) se aborda el tema Plan de
tratamiento multimodal del TDAH y Tratamiento psicoeducativo, en el que se
afirma que se debe establecer un programa individualizado que permita
resolver o mitigar las dificultades que pueden aparecer en el ambito escolar.
Los programas pueden incluir: adaptaciones en el aula, entrenamiento para
docentes, técnicas de modificacion de conducta, aplicacion de normas y
limites, presentacion de las tareas, sistemas de evaluacion del alumno con
TDAH, etcétera. Cuando existen dificultades del aprendizaje, es esencial un
tratamiento pedagégico de ensefianza en las habilidades y competencias
académicas alteradas, y si la repercusion es muy importante, las escuelas
deberian llevar a cabo adaptaciones especificas para ayudarles en el aula.

La Asociacion Esparfola de Pediatria (2012) contribuye en que: los nifilos con
TDAH requieren, de forma individualizada y para cada uno de ellos,
un programa de intervencion en la escuela que incluya tanto acciones
académicas o de instruccion, como conductuales. Estos programas deben
implicar a la mayor parte de los profesores para facilitar su eficacia, recogiendo:
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e Aquellas acciones que hacen referencia a la metodologia (la forma de dar
instrucciones, de explicar los contenidos académicos o la asignacion de
deberes y tareas).

« Aquellas que refieren al entorno de trabajo (la situacion fisica del nifio o
adolescente en el aula, el ambiente estructurado y motivador o la
eliminaciéon de elementos distractores).

e Aquellas que refieren a la mejora del comportamiento del nifio o
adolescente (la supervision constante, las tutorias individualizadas vy el
uso de técnicas conductuales).

Dentro del aula tenemos que acondicionar un espacio afectivo el que “es un sitio
en donde hemos pasado nuestra infancia, en el cual hemos crecido y
desarrollado. Las vivencias y experiencias que se van tejiendo en los lugares
gue habitamos, significan emotiva y afectivamente a los espacios fisicos. Las
personas atribuyen importancia a aquellos lugares en los que ha transcurrido su
historia y su crecimiento y desarrollo personal, familiar, social, laboral, entre
otros. Nuestro entorno es el escenario de nuestras interacciones”. (Agostino,
2018)

En la Revista Nacional e Internacional de Educacion Inclusiva (2017) Booth y
Ainscow aportan que al eliminar la barrera de la exclusibn damos pie a la
inclusién la cual alude a la participacion y a los valores de la comunidad y centra
su atencion en todos los alumnos sin distincién alguna de raza, discapacidad,
nivel socioeconémico, género, religion, circunstancias familiares, personales,
etc.

Una vez que ya existe la inclusién entonces tanto en docentes y alumnos se
presentara la empatia que “es la capacidad de comprender los sentimientos y
emociones de los demas, basada en el reconocimiento del otro como similar. Es
una habilidad indispensable para los seres humanos, teniendo en cuenta que
toda nuestra vida transcurre en contextos sociales complejos”. Y asi los alumnos
que presentan TDAH estaran més a gusto en el aula. (Lopez, 2014)

Una estrategia muy favorable es la de alumno monitor, en la que “el nifio es un
sujeto activo que construye sus saberes en interaccion con el medio, explorando
y descubriendo un bagaje de conocimientos que utiliza para comprender
diversas situaciones que se le presenten en el aula y en su vida personal’.
(Pravia, 2012)

Tenemos que apoyar a nuestros alumnos para llevarlos a la autorregulacién la
cual “es el control de nuestros propios pensamientos, acciones, emociones y
motivacion a través de estrategias personales para alcanzar los objetivos o
metas que previamente nos hemos fijado. Es un proceso complejo y que se
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retroalimenta a partir de nuestras experiencias y expectativas de aprendizaje”.
(2016)

Estructuracion espacial:

“Es la capacidad por la cual a través de los sentidos el individuo experimenta una
serie de sensaciones personales que le permiten tomar conciencia de su ubicacién
en relacién con todo lo que le rodea”. (Da Fonseca, s.f.)

Estructuracion temporal:

“Es la capacidad que el individuo tiene para evaluar un movimiento en el tiempo
secuencialmente, y que le permite no solo localizar acontecimientos en el tiempo,
sino mantener las relaciones entre uno y otro acontecimiento. (Da Fonseca, s.f.)

De acuerdo a las aportaciones de Vargas y Mufios (2013) definen la regulacion
emocional de la siguiente manera:

La regulacién emocional es la capacidad para modular la respuesta fisioldgica
relacionada con la emocion, la implementacion de ciertas estrategias para dar una
respuesta ajustada al contexto y la organizacion de estas estrategias para lograr
metas a nivel social (pag. 227).

En una investigacién el Doctor Sandoval (2005) aporta la definicion de Salud
mental:

Es un fendmeno complejo determinado por multiples factores sociales,
ambientales, biolégicos y psicoldgicos, e incluye padecimientos como la
depresion, la ansiedad, la epilepsia, las demencias, la esquizofrenia, y los
trastornos del desarrollo en la infancia, algunos de los cuales se han
agravado en los ultimos tiempos. En este sentido, lograr que la poblacion
conserve la salud mental, ademas de la salud fisica, depende, en gran parte,
de la realizacion exitosa de acciones de salud publica, para prevenir, tratar y
rehabilitar. (pag. 4)
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CONCLUSION

Puedo concluir aportando que gracias a la investigacion documental nos
podemos empapar de una infinidad de informacidn que nos brinda las herramientas
necesarias para enriquecer nuestros conocimientos y poder ponerlos en practica
con nuestros alumnos dia a dia en clase.

Si bien es cierto los conocimientos que he obtenido a lo largo de mi vida como
estudiante fueron piezas clave de mi investigacion, no puedo dejar de lado los
aprendizajes obtenidos en la Universidad Pedagogica Nacional ya que muchas de
las materias que me impartieron durante la licenciatura me brindaron nuevas rutas
gue puse en juego para la realizacion de esta monografia.

De igual manera una vez mas me sigo dando cuenta que elegi la mejor de las
profesiones ya que nunca se acaba de aprender, pero sobre todo porque pongo en
practica lo que mi angelito me puso de ejemplo, el ayudar a cada persona que esta
a nuestro lado y que necesita de nuestro apoyo, y que mas que a esas personitas
con TDAH que requieren apoyo familiar, educativo, psicolégico y médico, para lo
cual se tiene que hacer un gran equipo de colaboracion y comunicacion en el que
el alumno nos una por su bienestar y por el que luchemos para apoyarlo dia a dia.

Cada vez que leia acerca del TDAH me daba cuenta de todos los conflictos que
se desglosan de este padecimiento y con los que las personas que estan alrededor
del nifo deben afrontar diariamente, y al seguir investigando encontraba
informacion y recordaba cada situacion que he vivido en las aulas haciendo
conciencia que se debe uno empapar de esta informacién ya que cada dia es mas
probable que llegue a encontrarme a nifios con este trastorno.

Elaborar mi monografia acerca del TDAH fue una decision en la que involucré
muchos aspectos desde los personales hasta los profesionales.

El TDAH es un trastorno del cual tarta mi monografia, este padecimiento como
lo expongo en el presente documento dafia la forma de comportarse de las personas
que lo padecen y en mi monografia abordo las consecuencias del TDAH dentro del
salon de clases.

Conforme iba realizando la investigacién acerca del TDAH fueron saliendo
nuevas interrogantes que hicieron que me diera cuenta sobre la importancia de que
como docente esté enterada de este tipo de padecimiento que no son facilmente
detectados debido a que no tienen ninguna consecuencia en la anatomia del nifio
que lo padece.

De acuerdo a como mi investigacion iba avanzando me di cuenta de uno de los
grandes errores que como docente puedo llegar a cometer, el de llegar a afirmar
qgue un nifio con TDAH no es capaz de aprender y que nunca podra terminar una
carrera profesional, pero no es asi, si bien es cierto los nifios con TDAH pueden
llegar a presentar algunos problemas de aprendizaje, pero no significa que todos
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los niflos que tengan este padecimiento pueden llegar a presentar problemas al
momento de aprender.

Es verdad que el TDAH lo afecta dentro de su aprendizaje, pero no es en nivel
cognitivo del nifio, el que se dafia con este trastorno, si no su forma de socializar,
después de realizar esta investigacion me di cuenta que la mayor afectacién del
TDAH sobre los nifios que lo padecen se da en el momento de socializar tanto con
sus maestros como con sus comparieros; el hecho de que por su hiperactividad e
inatencidn no pueda llegar a concluir algunas de las tareas encomendadas por el
maestro, nos hace pensar que el nifio no tiene la capacidad suficiente para poder
aprender, y esto no es verdad.

Uno de los pilares de la educaciéon nos dice que el nifio debe aprender a SER,
y es en este punto donde los nifios con TDAH se ven mas afectados, ya que debido
a la falta de atencion dentro de la clase y a la hiperactividad e impulsividad con la
que realizan sus actividades es muy facil pensar que no son capaces de aprender,
por el contario, los nifios con TDAH tienen un coeficiente intelectual normal y en
ocasiones cuenta con un IQ (coeficiente intelectual) elevado.

Al no poder socializar de la misma forma en la que lo hacen sus comparfieros
pOCo a poco empiezan a ser rechazados, tanto por sus compafieros como por uno
mismo como docente, esto hace que en muchas ocasiones sus opiniones no sean
de interés del maestro, conllevando a que la inteligencia de los nifios no sea
apreciada ni por docentes ni por comparieros.

Las nuevas reformas en la educacion promueven la integracion de todos los
nifios al sistema educativo, sin importar que tengan alguna deficiencia fisica o
mental, y aunque el TDAH no es un trastorno que se note a simple vista, los nifios
con este padecimiento son considerados con N.E.E. (Necesidades Educativas
Especiales) que necesitan una atencion diferente a la del resto de los alumnos, esto
no quiere decir que no se les pueda brindar una educacion de calidad, es por ello
gue lo investigado para esta monografia me permitié conocer mas a fondo lo que
es el TDAH y las afectaciones del mismo, y por ,lo tanto esto me permitira que cada
vez que me encuentre frente a un alumno con estas caracteristicas pueda ayudarlo
no solo a aprender, si no también motivarlo a poder integrarse a la comunidad, ya
que es lo que mas dafio le puede hacer a un nifio con TDAH.

Espero y las estrategias de inclusion, organizacion, participacion, aprendizaje
colaborativo, supervision, ambiente escolar y sobre todo la comunicacion, les
funcionen a los docentes y sean exitosas en su labor educativa para que cuando
intervengan en su labor con alumnos que padecen dicho trastorno se les facilite el
proceso, asi como también ser conscientes que en el grupo de clase tenemos
alumnos diferentes y para los cuales tenemos que planear y aplicar diversas
estrategias conllevando a la inclusion en el aula, y sobre todo porque cada vez es
mas probable el llegar a encontrar un alumno con TDAH, pesto que este
padecimiento en la actualidad esta siendo detectado con mucha mas frecuencia y
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como docentes frente a grupo tenemos que estar preparados para poder brindar a
nuestros alumnos una mejor atencion.

“Ensefo porque busco, porque indagué€, porque indago y me indago. Investigo para
comprobar, comprobando intervengo, interviniendo educo y me educo. Investigo
para conocer o que aun no conozco y comunicar o anunciar la novedad” (Freire,
2006, pag. 30).
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