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Se les ponen etiquetas como “vagos”, “malcriados”, “indisciplinados” o incluso 

“intelectualmente discapacitados”…

Ponerse en su lugar implicaría que dejases de negar la existencia del trastorno, 

que es muy doloroso para los afectados y sus familias, porque se sienten 

rechazados e incomprendidos. 

Ponerse en su lugar significaría que eres capaz de adaptar el entorno en lugar de 

obligarles a entrar con calzador en un molde establecido. 

Y además, tendrías que comprender el sufrimiento que implica recibir 

constantemente comentarios negativos, críticas, rechazos, burlas y sentirse 

cada vez más solo. Ponerse en su lugar significaría que valorarías cada 

esfuerzo por atender en clase, por acordarse de apuntar los deberes, por 

estarse quieto durante la cena…

Comprenderías que es un trastorno y no un niño malcriado e insoportable.



¿Qué es el Trastorno de Déficit de 
Atención e Hiperactividad? 

TDAH son las siglas de Trastorno por Déficit de Atención e Hiperactividad.

Se trata de un trastorno de carácter neurobiológico originado en la infancia que
implica un patrón de déficit de atención, hiperactividad y/o impulsividad.

Los síntomas nucleares deben presentarse:

Desde una edad temprana: antes de los 12 años.

Con una intensidad y frecuencia superior a la normal para la edad y la etapa de
desarrollo del niño.

Que deterioren o interfieran de forma significativa en el rendimiento de la persona
en dos o más de los ámbitos de su vida: escolar o laboral, familiar y social.

No ser causados por otro problema médico, un tóxico, una droga u otro problema
psiquiátrico.



Pese a que pueda existir sospecha clínica en niños de menos de 6 años el diagnóstico de
TDAH requiere haber superado esta edad. Además, es frecuente que el TDAH se
reconozca en los niños cuando comienza la educación primaria, coincidiendo con
dificultades en el rendimiento escolar y la presentación de disfunciones sociales.

Los síntomas nucleares del TDAH son independientes unos de otros. No todos los niños
con el trastorno manifiestan los mismos síntomas ni con la misma intensidad. Es decir
que un niño con TDAH puede manifestar sólo uno de estos tres síntomas.

De la diversidad de manifestaciones del TDAH se diferencian tres presentaciones según
el DSM-5 Manual Diagnóstico y estadístico de los trastornos mentales:

Presentación predominante de 
falta de atención

Presentación predominante 
hiperactividad/impulsividad

Presentación combinada déficit de atención e 
hiperactividad/impulsividad



Características
El Trastorno por Déficit de Atención e Hiperactividad 

(TDAH) tiene 3 síntomas nucleares (principales):



Hiperactividad
Es probablemente uno de los síntomas más fáciles de reconocer, por su evidencia y por
ser el más conocido por el público en general. La persona que padece hiperactividad se
caracteriza por que:

• Se mueve en momentos en los que no resulta adecuado, le cuesta permanecer
quieto cuando es necesario.

• Habla en exceso y hace ruidos constantemente, incluso en actividades tranquilas.

• Tiene dificultad para relajarse.

• Cambia de actividad sin finalizar ninguna.

• Tiene falta de constancia.

La hiperactividad puede manifestarse de forma distinta en las diferentes etapas de la vida,
aunque la descripción de los síntomas sí permanece igual para niños y adultos. En la
sociedad en general ha surgido la tendencia a trivializar el trastorno, utilizándose de
forma superficial el término “hiperactivo” para personas o estados puntuales (“Este niño
es hiperactivo”, para describir que no para quieto).



Déficit de atención
Los síntomas de falta de atención son probablemente los más difíciles de percibir en
edades infantiles. Sin embargo, es posible que sea uno de los principales motivos de
consulta entre los adultos con TDAH. La persona que padece déficit de atención se
caracteriza por que:

• Tiene dificultad para mantener la atención durante un tiempo prolongado.

• No presta atención a los detalles.

• Presenta dificultades para finalizar tareas.

• Le cuesta escuchar, seguir órdenes e instrucciones y normas o detalles de los juegos.

• Es desorganizado en sus tareas y actividades.

• Suele perder u olvidar objetos.

• Se distrae con facilidad.

• No concluye lo que empieza.

• Cambia frecuentemente de conversación.



La impulsividad es probablemente el síntoma menos frecuente de los tres síntomas
nucleares del TDAH. La persona que padece impulsividad se caracteriza por que:

• Es impaciente.

• Tiene problemas para esperar su turno.

• No piensa antes de actuar.

• Interrumpe constantemente a los demás.

• Tiene respuestas prepotentes: espontáneas y dominantes.

• Tiende a “toquetearlo” todo.

• Suele tener conflictos con los adultos.

La impulsividad se refiere fundamentalmente a la dificultad para pensar las cosas
antes de actuar. Esto supone un gran problema, ya que el paciente puede ponerse
en peligro y vivir situaciones conflictivas principalmente en la edad adulta.

Impulsividad



Causas del TDAH
La causa del TDAH (Trastorno por Déficit de Atención e Hiperactividad) es algo
incierto todavía hoy en día. Se trata de un trastorno neurobiológico heterogéneo
y complejo, que no puede explicarse por una única causa, sino por una serie de
condiciones genéticas junto con otros factores ambientales.

Factores genéticos: Se han llevado a cabo estudios en familias, gemelos y niños
adoptados, que han revelado que la genética juega un papel muy importante en
la transmisión del TDAH entre generaciones. Se estima que el 76% de las causas
del TDAH puede atribuirse a factores genéticos. Según los estudios, los
familiares de las personas con TDAH tienen cinco veces más probabilidades de
presentar el trastorno, que las personas sin antecedentes familiares.

Factores ambientales: Nacimiento prematuro, encefalopatía hipóxico-
isquémica, bajo peso al nacimiento y consumo de tabaco y alcohol durante el
embarazo. Consumo de heroína y cocaína durante el embarazo, exposición
intrauterina al plomo y el zinc, traumatismos craneoencefálicos en la primera
infancia, infecciones del sistema nervioso central o la adversidad psicosocial.



¿Cómo se diagnostica el TDAH?
El TDAH es un trastorno heterogéneo y por lo tanto difícil de diagnosticar. De ahí la
importancia de que se acuda a un profesional sanitario cualificado para realizar el
diagnóstico (psiquiatra de niños y adolescentes o de adultos, neuropediatra,
psicólogo especialista) que cuente con una amplia experiencia en el trastorno.

• Los profesionales deben realizar una historia clínica, compuesta principalmente
por Anamnesis (mediante entrevistas) y exploración física.

• El especialista deberá evaluar si el paciente presenta síntomas de algún otro
trastorno psiquiátrico y realizar las pruebas oportunas en caso de que haya
sospecha de alguna comorbilidad (diagnóstico diferencial).

• Una vez realizada la historia clínica, se investiga si existen trastornos del
aprendizaje y se evalúa el rendimiento académico del niño a lo largo del tiempo.
Para realizar esta evaluación es fundamental la participación de los profesores o
el equipo de orientación escolar.



Tratamiento Multimodal
El tratamiento del TDAH debería ser multimodal e individualizado, teniendo en cuenta al

paciente y a su familia. El objetivo del tratamiento multimodal es disminuir los síntomas

al mismo tiempo que se reducen las complicaciones derivadas del trastorno y el impacto

negativo que puede tener en la vida de los pacientes y de su entorno. El tratamiento

multimodal del TDAH implica tres acercamientos:

• Tratamiento farmacológico.

• Tratamiento cognitivo-conductual.

• Tratamiento psicoeducativo (padres y profesores).

De ahí que el tratamiento multimodal también se conozca como tratamiento

combinado, ya que requiere varios enfoques y la implicación de diferentes profesionales.



Consejos
• No actuar en los momentos de ira. Esperar a que las emociones estén controladas para

aplicar la disciplina.

• Mantener la serenidad. Al hablar con calma es más probable que el niño preste atención y la
mantenga.

• Ser conciso. Al hablar demasiado, es posible que el niño “desconecte” y deje de escuchar.
Escoger detenidamente unas pocas palabras para explicarse.

• Explicar con claridad que el comportamiento en cuestión es inaceptable. El niño tiene que
comprender claramente lo que ha hecho y por qué su comportamiento es inaceptable.

• Decir lo que se espera del niño. Mantener el contacto visual y hablar con claridad y firmeza.

• Pedir al niño que repita las expectativas que se le acaban de explicar. Al pedir al niño que
exprese verbalmente cómo debería comportarse se refuerza la acción.

• Explicar las consecuencias de no responder a las expectativas. Procurar que las
consecuencias resulten lógicas y asegurarse de que el niño entienda todo lo que implican. Las
consecuencias pueden incluir imponer restricciones a la libertad de movimientos del niño o
ponerle más deberes para casa.



Consejos
• Explicar las recompensas que lleva implícito el cumplimiento de las expectativas.

Reforzar el tipo de recompensa que el niño podría recibir si la conducta no se repite y se
porta bien.

• Tiempo muerto. Después de explicar el motivo del conflicto o la necesidad de disciplina,
concluir la conversación o la actividad y dejar algún “tiempo muerto”. De este modo se
puede ayudar al niño a que reflexione sobre los sentimientos o creencias que pueden
haber contribuido a la situación.

• Aplicar un sistema de recompensas. Si el niño no repite el comportamiento que hizo
necesaria la disciplina, aplicar de inmediato el sistema de recompensas y explicar las
razones para ello. Es importante que el niño entienda el porqué de la recompensa.

• Castigar sólo la mala conducta, no castigar la personalidad del niño

• No imponer castigos desproporcionados. Después de pasar por alto varias veces la mala
conducta, no castigar al niño por todo en conjunto, sino sólo por el último mal
comportamiento, de lo contrario el niño puede pensar que se le está tratando
injustamente y reaccionará contra un castigo excesivo.


