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1 trastorno por déficit de atencién con hiperactividad (TDAH)

es un trastorno que en la actualidad esta en boca de todo el
mundo. Todos hablamos de este trastorno que parece que se ha
puesto de moda en los ultimos arios, pero que tiene una larga his-
toria, como veremos en el primer capitulo del libro. Todos opina-
mos sobre el trastorno por déficit de atencidn, pero pocos saben
realmente lo que es de una manera cientifica. Como bien dice el
neurologo Alberto Fernandez Jaén, todo lo que no sea ciencia es
un prejuicio; no es mas que una opinion y, por tanto, cargado
con un tinte subjetivo. Dado que el TDAH no tiene un marcador
biolégico o una prueba que determine si el nifio 1o padece o no,
genera una gran cantidad de prejuicios y mitos. A diferencia de
lo que ocurre, por ejemplo, en el sindrome de Down o con una
persona con discapacidad motora, el TDAH no es observable, lo
que implica un mayor grado de incomprension y especulacion.

Ademas de que la sociedad en general opine y hable sobre
el TDAH, en los centros escolares es uno de los diagndsticos mas
frecuentes. Tanto maestros como profesores y miembros de los
departamentos de orientacidén se muestran sensibilizados por
atender, con las maximas garantias, a los chicos con TDAH con
el objetivo de que tengan un desarrollo escolar 1o mas normali-
zado e integrador posible. Tal es el movimiento que suscita este
trastorno que la FEAADAH (Federaciéon Espariola de Asociaciones
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de Ayuda al Déficit de Atencidn e Hiperactividad) ha solicitado
a la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) que declare un dia
mundial de sensibilizacion del TDAH.

Entre tanto movimiento y preocupacion en relacion con este
trastorno, no faltan diferentes enfoques y maneras de entender el
TDAH. Desde los profesionales que aportan datos cientificos en
relacion con los genes que codifican este trastorno hasta los que,
sin negar su existencia, denuncian el sobrediagnostico que hay
enrelacion con el TDAH. En el extremo opuesto nos encontramos
algunos profesionales de diferentes ambitos que sostienen que el
TDAH no existe y que es producto de la industria farmacéutica.
Por lo tanto, nos encontramos con posturas para todos los gustos
en relacion con el TDAH, aunque la gran mayoria de los expertos
defienden su existencia y se apoyan en una gran cantidad de datos
experimentales y cientificos que asi lo avalan, como se defiende y
argumenta en este libro. Algunos autores serialan la gran cantidad
de casos de nirfios que han sido diagnosticados de TDAH sin ser-
lo en realidad. En ocasiones, nifios con problemas en el vinculo
afectivo con sus padres o con deficiencias perceptivas visuales y
auditivas han llegado a ser etiquetados como TDAH. Ademas de
esto, una gran cantidad de chicos son diagnosticados de TDAH en
consultas publicas y privadas después de que el profesional haya
visto al niflo y a los padres durante quince minutos o después
de que los padres hayan rellenado un sencillo cuestionario. Este
hecho es bastante preocupante. No podemos tolerar que se esté
evaluando a nifios en diez o quince minutos de consulta y que
seguidamente les estemos dando un diagnodstico y un tratamien-
to, en muchos de los casos farmacologico. La evaluacion, como
se defiende en este libro, es un proceso serio que requiere tiempo
para poder hacer un correcto diagnostico o descartar la posible
patologia. Si no hacemos un buen proceso de evaluacion, las pau-
tas educativas y el tratamiento multidisciplinar que requiere este
trastorno estaran abocados al fracaso. Es como querer construir
un edificio alto y robusto sin invertir tiempo en su base.

Uno de los puntos en donde los autores especializados no
coinciden es en el nombre que se le da al trastorno. Para algunos
es claramente un trastorno. Algunos tedricos hablan de espectro,
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ya que entienden que, al igual que en la vida, los trastornos no
son cuestion de blanco o negro, sino que hay modalidades de gri-
ses (escalas). Otros abogan por la idea de sindrome, ya que si se
toman las medidas y adaptaciones necesarias, no tiene por qué
convertirse en un trastorno que afecte a la vida cotidiana en sus
multiples aspectos, ya que su funcionamiento es completamente
normal. Supongamos que estamos impartiendo una clase a un
grupo de nifios de diez afios. Si le pedimos a un nifio que lleva
gafas y que se sienta en la parte trasera de la clase que se las quite
y que lea una palabra que hemos escrito en la pizarra, no va a ser
capaz de leerla correctamente. En el momento en que le dejamos
que se ponga las gafas, podra leer la palabra de la pizarra sin pro-
blemas. Con este sencillo ejemplo vemos lo comun que es tener
dificultades en la vida cotidiana y lo facil que es ponerle reme-
dio. En este caso, con el sencillo acto de ponerle gafas a un nifio,
le permitimos seguir la clase y ver lo que pone el profesor en la
pizarra. Siguiendo con la explicacion de antes, el hecho de que
tengamos un déficit o un sintoma no quiere decir que tengamos
un trastorno, ya que hemos puesto las medidas necesarias para
evitar ese trastorno. Como comentaremos a lo largo del libro, el
motivo de que el nifio manifieste una serie de sintomas no quiere
decir que tenga un trastorno. Por ejemplo, en la etapa de infantil
los niflos suelen ser inquietos y movidos, y esto no tiene por qué
representar un problema, aunque, a lo mejor, en la etapa de pri-
maria si que supone una dificultad.

Como en la gran mayoria de los temas de actualidad y rele-
vancia, existen muchos mitos en relacion con el TDAH. Desde los
que tienen que ver con que esta patologia es una consecuencia
de la falta de normas y educacion por parte de los padres hasta las
ideas mas radicales en torno a los efectos que llegan a provocar
los medicamentos que toman los nifios con TDAH, pasando por
la leyenda de que el TDAH no existe. Muchos de estos mitos se
desmontan en el primer capitulo del libro.

A lo largo de esta obra se hace hincapié en la importancia
de que los padres estén formados en la larga e ilusionante aven-
tura que tienen por delante: ser padres y atender a las necesida-
des de sus hijos. Me llama poderosamente la atencion que, en la
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sociedad en la que vivimos, nos exigen hacer cursos para abso-
lutamente todo: curso de manipulacion de alimentos, curso pre-
matrimonial, curso de preparacion al parto, curso para entrar a
trabajar en una empresa, etc. Hay cursos para todos los gustos
menos para ser padres. Como decimos habitualmente, los nifios
no vienen con un manual de instrucciones debajo del brazo al
nacer. Y asies.

Tanto los profesores como los padres debemos estar muy
atentos, nunca mejor dicho, para detectar posibles casos de dé-
ficit de atencion. Como seriala Begonia Aznarez, presidenta de
la Sociedad Espariola de Medicina Psicosomatica y Psicoterapia,
debemos preocuparnos y pensar en consultar a un profesional
siempre que el nifio presente algun problema en alguno de los
siguientes ambitos:

1. Problemas en la alimentacion.
Trastornos del suerio.

3. Dificultades en la adaptacion social o inadecuado rendi-
miento académico del nifio en el colegio o escuela infantil.

4. Somatizaciones o algun otro sintoma significativo (ner-
viosismo, tics, desatencion).

Afortunadamente, el ser humano tiene una gran capacidad de
aprendizaje y todas sus experiencias se almacenan de una mane-
ra efectiva en la corteza cerebral. Tal y como seriala José Manuel
Garcia Verdugo, catedratico de Biologia celular de la Universidad
de Valencia, los reptiles estan constantemente regenerando sus
neuronas, ya que apenas tienen sitio para almacenar la infor-
macion en su corteza cerebral. Esto implica que el aprendizaje a
medio-largo plazo de un reptil es bastante escaso, debido a que
sus neuronas mueren y han de ser sustituidas por otras nuevas
que generan las células madre. En cambio, los humanos no dis-
ponemos de una neurogénesis tan prolifica como la de los repti-
les, pero si disponemos de una corteza cerebral suficientemen-
te extensa como para almacenar los conocimientos adquiridos.
Gracias a esto, tanto los padres y maestros como 1os propios nirios
encontramos un aliado perfecto para superar nuestras limitacio-
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nes y dificultades. Nuestro incalculable poder de almacenaje y
superacion nos ayuda a ir sorteando los diferentes obstaculos
y dificultades que nos encontramos en la vida.

El presente libro trata de recopilar y exponer de manera sen-
cilla y cientifica los conceptos fundamentales para la compren-
sion del TDAH, asi como una larga lista de pautas practicas y ac-
tividades para los familiares, maestros y profesionales que tratan
conlosjovenes con TDAH. El objetivo de este libro es comprender
de una manera profunda qué es el TDAH, como se manifiesta y
qué acciones podemos llevar a cabo para trabajar diferentes fun-
ciones y procesos psicologicos que afectan a estos chicos.

El capitulo 1 comienza desarrollando toda la evolucion histo-
rica que ha sufrido el concepto de TDAH desde sus inicios hasta
la actualidad, para acabar hablando de los mitos mas frecuentes.
En el capitulo 2 se explican de manera sencilla las estructuras ce-
rebrales basicas para una correcta comprension del trastorno en
cuestion. Para ello, nos apoyaremos en el modelo pedagogico de
los cuatro cerebros que nos permitira comprender mejor y de ma-
nera sencilla el desarrollo y la conectividad cerebral en los nifios
con TDAH. En los capitulos 3 y 4, se entra de lleno a describir los
aspectos mas sobresalientes del TDAH, entre los cuales destaca-
mos sus manifestaciones mas frecuentes, las causas, edad de ini-
cio, pruebas para evaluar el TDAH, el diagndstico y el abordaje
multidisciplinar de este trastorno. El capitulo 5 supone un mono-
grafico del proceso psicologico de la atencidn, donde, ademas de
definir y explicar los diferentes tipos de este proceso psicologico,
se proponen multiples ejercicios e ideas para trabajar cada tipo de
atencion. En el capitulo 6 se explican las funciones ejecutivas que
estan afectadas en los nifios y adolescentes con TDAH, asi como
propuestas de ejercicios practicos para trabajar las funciones eje-
cutivas de los jovenes con TDAH. En los capitulos 7 y 8 se ofre-
cen pautas y recomendaciones para padres y maestros respec-
tivamente a la hora de trabajar con nirios con TDAH. El capitulo
9 quiere dar una especial relevancia al ambito socio-afectivo del
nifio con TDAH, puesto que en muchas ocasiones es algo que se
tiende a ver como no prioritario. Y, finalmente, en el capitulo 10,
bajo el titulo de «El TDAH desde dentro» encontramos reflexiones
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de expertos sobre aspectos concretos del TDAH, asi como el testi-
monio de asociaciones, familiares y afectados por este trastorno.

Ademas de querer que el lector acabe de leer el libro con un
gran conocimiento en cuanto a todo lo que es y rodea al TDAH,
también quiero proveer a los padres, maestros y profesionales de
herramientas para poder hacer frente a las dificultades que pre-
sentan los jovenes con TDAH. Espero cumplir estos dos objetivos
v que el lector disfrute de la lectura tanto como lo hice yo escri-
biendo este libro.
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