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RESUMEN

La presente investigacion se realizo en la Escuela de Educacion Basica
“Leopoldo N. Chavez” en la parroquia San Pablo del Lago de la Provincia
de Imbabura, en donde se identificd la problematica que afecta a los nifios
y niflas. En la cual los docentes del area de Ciencias Naturales no
conocen y por lo tanto no utilizan los instrumentos para identificar y tratar
el TDAH (Trastorno de Déficit de Atencidn), lo que generaba un descontrol
en las clases por parte de los estudiantes y niveles bajos de atencion
perjudicando su rendimiento escolar y generando comportamientos
inadecuados que afecta a toda la clase. Esta investigacion se enfoco en
el analisis de la problemética existente en la institucion a través de la
aplicacion de un proceso diagnéstico para delimitar acciones prudentes
que contribuyan a la solucion de la misma. En este trabajo se priorizo el
estudio de los instrumentos como test, para que los docentes de Ciencias
Naturales los apliquen a los y las alumnas de sexto y séptimo grados de
educacidon basica que manifiestan sintomas del TDAH u otros trastornos
relacionados con este, tal es el caso de Ila dislexia, el “mal
comportamiento” nifios y nifias que no pueden enfocar su atencion por
mucho tiempo, entre otros. El desarrollo de este trabajo empled
estrategias de investigacion documental para la elaboracion de un
manual con instrumentos fundamentados en herramientas psicolégicas y
pedagogicas que pueden ser aplicadas por los y las docentes como un
primer paso en la identificacion de este trastorno y remitir al estudiante
con el especialista adecuado. Los docentes debemos ser conscientes de
la importancia que tiene para la educacion y la buena convivencia que los
y las estudiantes presten atencion en clases y que esto es de gran
trascendencia para elevar su rendimiento académico y mejorar sus
relaciones interpersonales.
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SUMMARY

The present investigation was carried out in the elementary school,
“Leopoldo N. Chavez,” in San Pablo of the Lake parish, Imbabura County.
The problem identified that affects the children is that in the AREA of
Natural Sciences, the children do not know and therefore they do not use
the instruments to identify and to treat the TDAH (Dysfunction of DEFICIT
of Attention). This generated a disconnect in the class on the part of the
students and low levels of attention, harming their school yield and
generating inadequate behaviors that affects the whole class. This
investigation was focused in the analysis of the existing problems in the
institution through the application of a diagnostic process to define
appropriate actions that contribute to the solution of the same one. In this
work, the study of instruments like test was prioritized, so that the
educators of Natural Sciences apply them to the students of sixth and
seventh grades of basic education that manifest symptoms of the TDAH or
other dysfunctions related with this, such as the case of dyslexia, the “bad
behavior” in which children cannot focus their attention for a lot of time,
amongst others. The development of this work used strategies of
documental investigation for the elaboration of a manual with instruments
based in psychological and pedagogic tools that can be applied by those
and the educators as a first step in the identification of this dysfunction,
and to remit the student with the appropriate specialist. The educators
should be aware of the importance that this has for the education and the
good coexistence that those and the students pay attention in classes.
This is of great transcendence to elevate their academic output and to
improve their interpersonal relationships.
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INTRODUCCION

La estructura argumental de este trabajo de investigaciéon, esta dividida en
seis capitulos, cada uno de estos contiene los elementos fundamentales que los

respaldan.

En el capitulo uno se da a conocer el problema de investigacion, los
antecedentes del mismo argumentando las posibles causas que lo originaron,
luego se redact6 la formulacion del problema y de este se derivan el objetivo

general y los especificos, la justificacion y los indicadores de factibilidad.

Los fundamentos tedricos y el desglose de los diferentes temas para basar el
proceso de ejecucion de la investigacion se hallan en el capitulo; ademas se
incluye en este posicionamiento tetrico personal que emplea las principales
teorias pedagodgicas y psicolégicas las mismas que respaldan el proceso de esta

investigacion.

En el capitulo tres se encuentran especificados los diferentes métodos vy
técnicas aplicadas en esta investigacion, asi mismo la poblacion, muestra y
lugar, detallandose cada uno de estos aspectos. En el capitulo cuatro se
describe el analisis y la interpretacion de resultados obtenidos de la aplicacion de
encuestas realizadas a docentes y estudiantes de la instituciébn, en cada
pregunta se encuentra detallado el porcentaje numérico de manera gréfica
también se presenta la interpretacion correspondiente redactada en base a las

variantes obtenidas.

En el capitulo cinco se encuentran establecidas las conclusiones vy
recomendaciones enfocadas de manera individual a los actores de la
investigacion, determinadas a través del andlisis de los resultados obtenidos en

la aplicacion de los instrumentos de recoleccion de datos.



Finalmente en el capitulo seis se da una vision amplia de la propuesta
disefiada en el formato de un manual que contiene los test para que los docentes
del area de Ciencias Naturales los apliquen en sus estudiantes y asi identificar si
estos tienen TDAH y buscar las alternativas de solucion para mejorar la calidad

educativa de la institucion.



CAPITULO |

1. EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. ANTECEDENTES

El TDA/H (Trastorno por Déficit de Atencion) se trata de un
trastorno del comportamiento caracterizado por distraccion moderada a
grave, periodos de atencién breve, inquietud motora, inestabilidad
emocional y conductas impulsivas. Tiene una muy alta respuesta al
tratamiento, aunque se acompafa de altas tasas de comorbilidad

psiquiétrica.

Es cada vez mas evidente como los docentes son capacitados en
metodologia y técnicas de aprendizaje pero no se recibe nada de
informacion psicologica y médica sobre diferentes trastornos.

¢,Qué maestro no se ha encontrado en su aula con un nifio/a
“malcriado” o mal llamado “rebelde”?, o ¢ Uno que presta poca atencién y
muchas veces es agresivo? En la actualidad todos; y en muchos de los
casos con mas de uno, pero también se puede asegurar que para
mantener el control en sus horas de clase han intentado toda forma de
castigos y retos que légicamente no estan sirviendo de nada ya que los
maestros sancionan el efecto y no remedian la causa misma de esta
conducta infantil. Esto puede evidenciarse en la Escuela de Educaciéon
Basica “Leopoldo N. Chavez” Institucion que presta su servicio desde el
afno 1854 en la parroquia de San Pablo del Lago en la Provincia de
Imbabura, la cual comenzé por iniciativa delos preocupados padres de


http://es.wikipedia.org/wiki/Comorbilidad

familia de ese entonces, misma que ha venido desarrollandose en los
ultimos aflos con una infraestructura adecuada con amplios espacios
verdes y de recreacion, donde los docentes son capacitados en muchas
areas del aprendizaje menos en la psicologica, careciendo de
conocimientos basicos sobre como identificar algunos trastornos incluido
el TDA /H.

1.2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Es por todos conocido que en el actual curriculum educativo se
excluye la formacion psicoldgica de los estudiantes por sus caracteristicas
individuales ya que los mismos pueden presentar diferentes trastornos de
conducta y aprendizaje, pero no se han prestado a los maestros las
herramientas e instrumentos necesarios para que se pueda identificar y
tratar diferentes problemas de aprendizaje, por tal motivo este es un
problema que seguird encontrandose en la educacion del Ecuador, sobre
todo en el area de Ciencias Naturales donde se muestra una malla
general para todas las escuelas sean rurales o urbanas dentro de la
provincia lo cual limita el nivel educativo de las escuelas sean particulares

0 publicas.

Los docentes ecuatorianos y especificamente los docentes de
Ciencias Naturales de la Escuela de Educacién Basica “Leopoldo N.
Chavez” se encuentran con serias dificultades en el momento de realizar
su trabajo de ensefianza, al no existir el suficiente apoyo en el ambito
psicoldgico de los educandos, ya que las escuelas del canton no cuentan
con Departamentos de Orientacion y Bienestar Estudiantil y las pocas
instituciones tienen un profesional no realizan un seguimiento
personalizado de la conducta de los nifios y tampoco brindan apoyo a los
maestros para planificar actividades es mas hay un desconocimiento de

trastornos actuales como el Déficit de Atencion con Hiperactividad lo cual



genera un ambiente inapropiado para desarrollar el proceso de

ensefianza aprendizaje.

En el aula al no tener los conocimientos necesarios los docentes
suelen confundir conductas de rebeldia con manifestaciones de TDA /H,
aplican castigos fuertes que no son efectivos al contrario perjudican el
interés de los mismos en aprender muchas veces incluso generan
resentimientos por todo el sistema educativo. Con una propuesta acertada
se induce mejorar el mal manejo de conflictos en el aula propendiendo un
ambiente menos cadtico con los estudiantes.Por tal motivo es necesaria la
incorporacion de una propuesta que permita a los docentes capacitarse
sobre el uso de instrumentos para el tratamiento del TDA /H en las clases

de Ciencias Naturales.

1.3. FORMULACION DEL PROBLEMA

¢$“QUE  INSTRUMENTOS SON UTILIZADOS POR LOS
DOCENTESDEL AREA DE CIENCIAS NATURALES PARA IDENTIFICAR
Y TRATAR EL TRASTORNO DE DEFICIT DE ATENCION CON
HIPERACTIVIDAD CONLOS NINOS/AS DE SEXTO Y SEPTIMO ANOS
DELA ESCUELA DE EDUCACIONBASICALEOPOLDO N. CHAVEZ EN
EL ANO ESCOLAR 2012-2013"?

1.4. DELIMITACION

1.4.1 Unidades de observacion

Este proyecto de Investigacion se realizé con los nifios/as de Sexto

y Séptimo Afios de Educacién Basica.



1.4.2 Delimitacién espacial

La investigacion se realizd en la Escuela de Educacion Basica
“‘Leopoldo N. Chavez” de la parroquia de San Pablo del Lago, Provincia

de Imbabura.

1.4.3 Delimitacién temporal

El tiempo aproximado para realizar este trabajo es durante el presente
afo lectivo 2012- 2013

1.5. OBJETIVOS

1.5.1 Objetivo general

Determinar qué instrumentos utilizan los docentes de la
especialidad de Ciencias Naturales de la Escuela de Educacion Basica

“Leopoldo N. Chavez” para identificar y tratar el TDA/H.

1.5.2 Objetivos especificos

e Diagnosticar en la Escuela de Educacion Basica “Leopoldo N.
Chavez’ la utilizacion de técnicas e instrumentos relacionados
con el Trastorno por Déficit de Atencion en el aula.

e Fundamentarcon los conocimientos sobre el Trastorno por
Déficit de Atencion actuales y necesarios y su incidencia en la
Hiperactividad Escolar.

e Disefar y elaborar un documento como recurso didactico para
los docentes de la Escuela de Educacion Basica “Leopoldo N.

Chavez’.



e Socializar el documento a autoridades y docentes del plantel.

1.6. JUSTIFICACION

El TDA/H es un problema que a lo largo de la historia ha estado
presente en todos los ambitos, es por ello que de un tiempo a esta parte,
ha ido tomando mucha vigencia, ya que los docentes, padres de familia y
sociedad en general han puesto los ojos en este tipo de dificultades que
nos aquejan. Por esta razon la presente Investigacion tiene un matiz
informativo que servird como un apoyo inicial a los docentes de Ciencias
Naturales y en el cual se veran beneficiados todos los actores educativos
de nuestra institucién, la misma que a través de un cambio de actitud en
el contorno educativo se ira diferenciando de las demas Instituciones
porque tomara muy en cuenta los problemas que se presentan dentro del

aula.

Es muy importante tratar la raiz misma de los problemas de
aprendizaje para que el ambiente educativo se desarrolle con tranquilidad,
confianza, armonia y los estudiantes presenten un alto rendimiento
académico, pero esto no se podra realizar si no existe una conciencia
profesional para que los docentes se preparen mas sobre estos temas

conductuales.

Esta investigacion ayudara a presentarles a los docentes
informacion e instrumentos que les permita identificar el TDA/H y
desarrollar en sus estudiantes la atencion, la concentracion y el control de
su conducta facilitando asi la asimilacion de los conocimientos impartidos

en las clases y en los laboratorios de experimentacion.



Al dar este apoyo a los educadores estos podran diferenciar entre
una conducta rebelde y el trastorno del TDA/H tomar decisiones
especificas para contribuir con el mejoramiento del proceso educativo. Lo

cual pondra en un buen sitial a la Institucion “Leopoldo N. Chavez”.

1.7. FACTIBILIDAD

El proyecto que buscamos desarrollar para la aplicacion de esta tesis
es factible por las siguientes razones:
v Contamos con la autorizacibn y apoyopor parte de las
autoridades para la facilitacion de documentos de la Institucion.
v' Disponemos de recursos materiales y econdémicos para el
desarrollo del trabajo.
v' Poseemos tiempo y conocimiento sobre la tematica por parte de
los investigadores.
v' Existe amplia bibliografia y apoyo digital sobre el tema de

estudio.



CAPITULO II

MARCO TEORICO

2.1 FUNDAMENTACIONPEDAGOGICA

Son apropiados los estudios de Piaget ya que como él dice,

“La realidad entera se hace accesible a la inteligencia, que es
el estado de equilibrio al cual tienden todas las adaptaciones, tanto
en el nivel sensorio motor como en el cognoscitivo, asi como las
restantes interacciones que existen entre el organismo y el medio, a

través de la asimilacién y la acomodacion”.

Esto ayudara a incorporar al sistema educativo a los estudiantes
con trastornos como el TDA/H ya que es beneficioso tener contacto con el

resto de personas y socializar con su entorno.

2.2 FUNDAMENTACIONPSICOLOGICA

Para Luis Fuentes, ex presidente de la Sociedad Espafiola de

Psicologia Experimental (SEPEX) y responsable de la Unidad de Atencion

y



Memoria del Servicio de Psicologia Aplicada de la Universidad de

Murcia, un problema claro es que:

"Por un lado se atribuye como hiperactivos a muchos nifios
inquietos y en cambio a otros con TDA/Hno se les diagnostica por

creer que tienen problemas de comportamiento”.

La clave esta en que "la disfuncion del comportamiento se produzca

tanto en casa como en el colegio".

Se invita realizar un trabajo conjunto entre docentes y padres de familia
ya que es en el hogar donde el nifio pasa mas tiempo y se muestra tal

cual, lo que permitira tener una idea clara del comportamiento del menor.

2.3 FUNDAMENTACION LEGAL

La figura juridica de los nifios y adolescentes en la legislacion
Latinoamericana; fue un logro obtenido a finales del siglo XX, ya que en
épocas anteriores, unicamente se reconocian “Derechos sobre el nifio”.
Con el advenimiento de organismos internacionales como la Asamblea
General de las Naciones Unidas y el Fondo Internacional de Ayuda a la
Infancia “UNICEF” (1947), asi como la “Declaracion Universal de los
Derechos Humanos” (1948), la “Declaracion de los Derechos del Nifio”
(1959) y posteriormente con la participacion activa de los nifios nace la
“Convencion Internacional de los Derechos de los nifios” (1989), donde se

comienza a legislar a favor de esta poblacion altamente vulnerable”.



“El estado tiene la obligacion de garantizar la “igual
consideracion y respeto” hacia todos los nifios, a fin de proporcionar
proteccion a sus derechos, lo que exigira implementar leyes con el
objetivo de asegurar la igualdad de oportunidades al acceso y

ejercicio de sus derechos”.

Es prioritario se consideren politicas puablicas que incluyan
promocion, investigacion, prevencion y tratamiento oportuno y eficaz para
garantizar el cumplimiento de los derechos de los nifios con TDA/H al
igual que el resto de estudiantes como lo exige el Art.2 y el Art. 6.del
Cdbdigo de la Nifiez y Adolescencia del Ecuador y que el Estado adopte

las medidas necesarias para eliminar toda forma de discriminacion.

2.4AFUNDAMENTACIONTEORICA

En 1798 aparecen menciones en documentos médicos, aun
cuando la condicion ha existido siempre. Alexander Crochton describe
una enfermedad de “atencion” en los nifios que hoy se conoce como
Trastorno de Atencidn y se agrupa con el espectro autista. Este médico
escoces la describe como
“una inquietud mental que les hacia incapaz de atender con

constancia”.

Esta definicién consolida la apreciacion que se tiene del TDA/H ya que se
sabe que existio desde hace muchos afios, tal vez con otros nombres,
que es hasta ahora que se conoce mas y se esta profundizando los
aspectos y caracteristicas que este sindrome conlleva no solo a nivel local

sino también mundial.



Segun el Manual Diagnéstico y Estadistico de los Trastornos

mentales (DSM-IV) cuya clasificacion es la siguiente:

Trastornos de inicio de la infancia, la nifiez o la adolescencia (39)

TDA y Comportamiento perturbador (82)

F 90.0 Tipo Combinado

F 98.8 Tipo con predominio de Déficit de Atencion

F 90.0 Tipo con predominio Hiperactivo Impulsivo

F 90.9 Trastorno por Déficit de Atencidbn con Hiperactividad no
especificada (89)

F 91.8 Trastorno disocial

F 91.3 Trastorno negativista desafiante

F 91.9 Trastorno de comportamiento perturbador no especificado (99)

"Habitualmente, los sintomas empeoran en las situaciones que
exigen una atencion o un esfuerzo mental sostenidos o que carecen
de atractivo o novedad intrinsecos (p. ej., escuchar al maestro en
clase, hacer los deberes, escuchar o leer textos largos, o trabajar en

tareas mondtonas o repetitivas)"

Los docentes deben tener en cuenta este trastorno si tuvieren
problemas de atencidn en sus aulas lo cual es un conflicto dia a dia, si se
mejora esta situacion el ambiente de clases cambiaria y mejoraria la

comunicacion y el trabajo educativo.

La fundamentacion tedrica nos permite consolidar temas vy
subtemas referentes al objeto motivo de la investigacion por tal motivo

hemos desarrollado el presente marco tedrico.
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2.4.1.El Trastorno por Déficit de Atencion(TDA/H). Definicidn

Los rasgos principales del TDA/H (Trastorno por Déficit de Atencion
con Hiperactividad) son, por una parte, la dificultad para sostener la
concentracion (déficit de atencién), sobre todo en circunstancias que
ofrecen baja estimulacion y, por otra, la falta de inhibiciébn o control
cognitivo sobre los impulsos, frecuentemente asociadas con inquietud
motora (hiperactividad-impulsividad). Estos dos conjuntos de signos
pueden aparecer por separado o combinados.

En ese sentido, se reconocen tres subtipos de TDA/H (Trastorno por
Déficit de Atencidn con Hiperactividad):

o Con predominio de déficit de atencion.
e Con predominio de conducta impulsiva e hiperactividad.
o Tipo combinado, donde los dos trastornos anteriores se dan a la

vez.

El trastorno por déficit de atencién con hiperactividad (TDA/H) es un
sindromeconductual. Es un trastorno muy prevalente que afecta a entre
un 5% y un 10% de la poblacion infanto-juvenil, siendo unas 3 veces mas
frecuente en varones. Se han demostrado diferencias entre diversas
areas geograficas, grupos culturales o niveles socioeconémicos, cosa que
no ocurriria si realmente fuese una enfermedad somatica. Representa
entre el 20% y el 40% de las consultas en los servicios de psiquiatria
infanto-juvenil.Segun los conceptos actuales, mas de un 60 % de los

nifios afectados, manifestaran el sindrome en su vida adulta.

El Trastorno por Déficit de Atencion e Hiperactividad es un

trastorno neurobiolégico comun afectando a entre el cinco y el ocho por
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ciento de nifios en edad escolar con sintomas que persisten en la adultez
en hasta un sesenta por ciento de los casos (es decir, aproximadamente
cuatro por ciento de adultos).Se caracteriza por niveles de inatencion,
impulsividad e hiperactividad inapropiados con respecto al nivel de
desarrollo.

El caudal de publicaciones cientificas que documentan la realidad

de esta afeccién es inmenso.

"Trastorno por Déficit de Atencién con Hiperactividad (TDA/H) "
término que se usa actualmente para una afeccion que ha tenido varios
nombres durante los dltimos cien afios. La ciencia reconoce tres subtipos
de Trastorno por Déficit de Atencion con Hiperactividad (falta de atencion,
hiperactivo-impulsivo y combinado). El diagnostico de uno u otro tipo
depende de los sintomas (“criterios de diagnostico") especificos que la

persona manifieste.

Aunque algunos individuos, entre ellos muchos profesionales,
siguen llamando "TDA" (trastorno por déficit de atencion) a la afeccion,
ese término ya no se usa ampliamente. Para los que tal vez hayan sido
diagnosticados con Trastorno por Déficit de Atencidn, la categoria de
diagnostico  correspondiente, usando la  terminologia  actual,
probablemente sea "Trastorno por Déficit de Atencién con Hiperactividad,

tipo predominantemente de falta de atencion”.

Ocasionalmente, todos podemos tener dificultades para quedarnos
sentados tranquilos, prestar atencion o controlar la conducta impulsiva.

Para algunas personas, los problemas son tan omnipresentes vy
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persistentes que interfieren con sus vidas, en los ambientes del hogar,

académico, social y laboral.

Aunque las personas con este trastorno pueden llevar vidas muy
exitosas, si el trastorno no se identifica y se trata adecuadamente, el
Trastorno por Déficit de Atencion con Hiperactividad puede tener
consecuencias graves, como fracaso escolar, estrés y contrariedades
familiares, depresion, problemas con las relaciones, abuso de sustancias,
delincuencia, riesgo de lesiones accidentales y fracaso laboral. La

identificacion y el tratamiento oportunos son extremadamente importantes.

La ciencia médica documento por primera vez a nifios que exhibian
falta de atencion, impulsividad e hiperactividad en 1902. Desde entonces,
el trastorno ha recibido varios nombres, entre ellos disfuncion cerebral
minima, reaccién hiperkinética de la nifiez, y trastorno por déficit de
atencion con o sin hiperactividad. Con el sistema de clasificacion del
Manual estadistico y de diagndstico, cuarta edicion (DSM-1V), (Diagnostic
and Statistical Manual, fourthedition) el trastorno ha sido renombrado
como trastorno por déficit de atencién con hiperactividad, o Trastorno por
Déficit de Atencidn con Hiperactividad. El nombre actual refleja la
importancia de las caracteristicas de falta de atencion propias del
trastorno, asi como también las demas caracteristicas, como la

hiperactividad e impulsividad.

2.4.2. Los sintomas

Tipicamente, los sintomas del Trastorno por Déficit de Atencion con
Hiperactividad surgen a principios de la nifiez, a menos que estén
asociados a algun tipo de lesion cerebral mas adelante en la vida.

Algunos sintomas persisten en la adultez y podrian representar desafios
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para toda la vida. Aunque los criterios oficiales de diagnéstico afirman que
el inicio de los sintomas debe ocurrir antes de los siete afos,
investigadores destacados del campo del Trastorno por Déficit de
Atencion con Hiperactividad sefialan que ese criterio deberia ampliarse
para incluir el inicio en cualquier momento durante la nifiez. Los criterios
relacionados a los sintomas para los tres subtipos principales estan

adaptados del DSM-IV y se resumen a continuacion:

2.4.2.1 Trastorno por Déficit de Atencion con Hiperactividad tipo

predominantemente de falta de atencién: (TDA/H 1)

« No presta atencion a los detalles o comete errores por descuido.

« Tiene dificultad para mantener la atencion.

e Parece no escuchar.

« Tiene dificultad para seguir las instrucciones hasta el final.

« Tiene dificultad con la organizacion.

o Evita o le disgustan las tareas que requieren un esfuerzo mental
sostenido.

e Pierde las cosas.

« Se distrae con facilidad.

o Es olvidadizo para las tareas diarias.

2.4.2.2 Trastorno por Déficit de Atencion con Hiperactividad tipo

predominantemente hiperactivo/impulsivo: (TDA/H HI)

e Mueve o retuerce nerviosamente las manos o los pies, no se puede
guedar quieto en una silla.

o Tiene dificultad para permanecer sentado.

o Corre 0 se trepa de manera excesiva.

o Dificultad para realizar actividades tranquilamente.

e Actla como si estuviera motorizado.
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e Habla en exceso.

e Responde antes de que se haya terminado de formular las
preguntas.

« Dificultad para esperar o tomar turnos.

e Interrumpe o importuna a los demas.

2.4.2.3 Trastorno por Déficit de Atencién con Hiperactividad tipo
combinado: (TDA/H C)

e El individuo cumple con ambos conjuntos de criterios para la falta
de atencion y la hiperactividad/impulsividad.

Los jévenes con Trastorno por Déficit de Atencion con Hiperactividad
muchas veces experimentan retrasos en el funcionamiento independiente,
y por tanto podrian comportarse de manera similar a nifios mas pequefios.
Ademas, el Trastorno por Déficit de Atencidbn con Hiperactividad
frecuentemente ocurre en conjunto con otras afecciones, como depresion,
ansiedad o trastornos del aprendizaje. Por ejemplo, en 1999 las
investigaciones del NIMH indicaron que dos tercios de los niflos con
Trastorno por Déficit de Atencién con Hiperactividadtienen al menos otra
afeccion coexistente. Cuando existen afecciones coexistentes, los
problemas académicos y conductuales, ademas de los emocionales,

podrian ser mas complejos.

Los adolescentes con Trastorno por Déficit de Atencion con
Hiperactividad presentan un desafio especial. Las exigencias académicas
y organizativas aumentan durante esos afios. Ademas, estos impulsivos
jovenes se enfrentan a los tipicos temas de la adolescencia: descubrir su

identidad, establecer la independencia, manejar la presion de los
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comparfieros, exposicion a drogas ilegales, la sexualidad emergente y los

desafios de conducir un automovil.

Recientemente, los déficits en la funcion ejecutiva han surgido como
factores clave que impactan el éxito académico y laboral. Dicho de
manera sencilla, la funcidn ejecutiva se refiere a la variedad de funciones
dentro del cerebro que activan, organizan, integran y manejan otras
funciones. Esto permite que los individuos aprecien las consecuencias a
largo plazo de sus acciones, y guia de manera mas efectiva el
comportamiento al paso del tiempo.Entre las inquietudes criticas se
encuentran los déficits en la memoria de trabajo y la capacidad de
planificar el futuro, ademas de mantener y cambiar estrategias en funcion

de las metas a largo plazo.

2.4.3. El diagnéstico

Determinar si un nifio tiene Trastorno por Déficit de Atencion con
Hiperactividad es un proceso que tiene muchos aspectos. Muchos
problemas biolégicos y psicolégicos pueden contribuir a sintomas
similares a los exhibidos por los nifios con Trastorno por Déficit de
Atencidén con Hiperactividad. Por ejemplo, la ansiedad, la depresion y
ciertos tipos de trastornos del aprendizaje pueden causar sintomas
similares. En algunos casos, esas otras afecciones pueden ser en
realidad el diagnéstico primario. En otros, esas afecciones coexisten con

el Trastorno por Déficit de Atencidn con Hiperactividad.

No hay una prueba que por si misma diagnostique el Trastorno por
Déficit de Atencion con Hiperactividad. Por tanto, hace falta una
evaluacion completa para establecer un diagnéstico, descartar otras

causas y determinar la presencia o ausencia de afecciones coexistentes.
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Tal evaluacion requiere tiempo y esfuerzo, y debe incluir una historia
detallada y una evaluacion clinica del funcionamiento académico, social y
emocional, y del nivel de desarrollo del individuo. Se debe tomar un
detallado historial de los padres y profesores, como asi también del nifio,
cuando sea apropiado. Con frecuencia, los profesionales clinicos utilizan
listas de comprobacién para calificar los sintomas de Trastorno por Déficit
de Atencion con Hiperactividad y descartar otras discapacidades. Estos
instrumentos normatizados segun la edad ayudan a asegurar que los

sintomas sean extremos para el nivel de desarrollo del nifio.

Hay varios tipos de profesionales que pueden diagnosticar el
Trastorno por Déficit de Atencion con Hiperactividad, entre ellos los
psicologos escolares, psicologos clinicos, trabajadores sociales clinicos,
enfermeras  practicantes, neurdlogos, psiquiatras y pediatras.
Independientemente de quién realice la evaluacion, se hace necesaria la
utilizacién de los criterios de diagndstico para el Trastorno por Déficit de
Atencion con Hiperactividad del Manual estadistico y de diagnéstico IV.
Un examen médico realizado por un médico es importante, y debe incluir
un examen fisico completo, que comprenda una evaluacion del oido y la
vista para descartar otros problemas médicos que podrian estar causando
sintomas parecidos al Trastorno por Déficit de Atencidbn con

Hiperactividad.

En casos poco comunes, las personas con Trastorno por Déficit de
Atencién con Hiperactividad podrian también tener una disfuncion tiroidea.
Solo los médicos pueden recetar medicamentos si fuera necesario. El
diagndstico de Trastorno por Déficit de Atencidn con Hiperactividad en un
adulto requiere una evaluacion de los antecedentes de problemas en la
infancia en las areas conductuales y académicas, ademas de un examen

de los sintomas y estrategias actuales de su manejo.
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2.4.4. Las causas

Varios estudios se han realizado para descubrir la causa de este
trastorno. Las investigaciones claramente indican que el Trastorno por
Déficit de Atencion con Hiperactividad tiende a ser de familia y que las
pautas de trasmision son en gran medida genéticas.De hecho, mas de 20
estudios genéticos han sacado a luz evidencia de que el Trastorno por
Déficit de Atencion con Hiperactividad es fuertemente hereditario. Sin
embargo, el Trastorno por Déficit de Atencidon con Hiperactividad es un
trastorno complejo que sin duda alguna resulta de varios genes que se
interrelacionan. Otros factores causantes (tales como el bajo peso natal,
el consumo maternal prenatal de cigarrillos y otros problemas prenatales)
pueden contribuir a otros casos de Trastorno por Déficit de Atencion con
Hiperactividad. Los problemas con la crianza o los estilos de crianza
pueden disminuir o empeorar el Trastorno por Déficit de Atencion con
Hiperactividad, pero no causan el trastorno. El Trastorno por Déficit de
Atencion con Hiperactividad es claramente un trastorno de cerebro.
Actualmente se realizan investigaciones para definir mejor las areas y vias

alli involucradas.

2.4.5. Prognosis y resultados a largo plazo

Los nifios con Trastorno por Déficit de Atencion con Hiperactividad
estan en riesgo de problemas potencialmente serios en la adolescencia:
bajo rendimiento académico y fracaso escolar, problemas en las
relaciones sociales, riesgo de patrones de conducta antisocial, embarazo
en la adolescencia, y consecuencias adversas al conducir un
automovil. Como se menciond anteriormente, el Trastorno por Déficit de
Atencion con Hiperactividad persiste de la nifiez a la adolescencia en la
gran mayoria de los casos, aunque el area sintomatica de actividad
motora tiende a disminuir con el tiempo. Ademas, hasta dos tercios de los

nifios con Trastorno por Déficit de Atencion con Hiperactividad contintan
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experimentando sintomas significativos en la adultez. Sin embargo,
muchos adultos con Trastorno por Déficit de Atencidn con
Hiperactividadaprenden estrategias para Su manejo Yy compensan
bastante bien. Una clave para un buen resultado es la identificacion y el

tratamiento tempranos.

2.4.6. Tratamiento multimodal

El Trastorno por Déficit de Atencidn con Hiperactividad en los nifios a
menudo requiere un método integral para el tratamiento Illamado

"multimodal”, e incluye:

o Educacion sobre el diagndstico y tratamiento para los padres y el
nifo

e Técnicas de manejo de la conducta

e Medicamentos

e Programacion y apoyo escolar

El tratamiento debe adaptarse a las necesidades Unicas de cada nifio
y familia. La investigacion del historico Estudio de tratamiento multimodal
del Trastorno por Déficit de Atencidn con Hiperactividad del NIMH (NIMH
Multimodal TreatmentStudy of AD/HD) es muy esperanzadora. Los nifios
gue recibieron medicamentos cuidadosamente supervisados, solos o en
combinacion con tratamiento conductual, mostraron un mejoramiento
significativo en su conducta en el hogar y en la escuela, ademas de
mejores relaciones con sus comparfieros de clase y familiares, que los

nifios que recibieron atencion de menor calidad.

Los psicoestimulantes son la clase de medicamentos mas
ampliamente usada para el manejo de los sintomas en relaciéon con el

Trastorno por Déficit de Atencidon con Hiperactividad. Aproximadamente
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del 70 al 80 por ciento de los nifios con Trastorno por Déficit de Atencién
con Hiperactividad responden positivamente a los medicamentos
psicoestimulantes. Los estudiantes que toman estos medicamentos
muestran un perfeccionamiento académico significativo: aumentos en la
atencion y la concentracién, el cumplimiento y el esfuerzo en las tareas,
asi como también de la cantidad y precision del trabajo escolar, ademas
de disminuciones en los niveles de actividad, impulsividad, conductas
negativas en las interacciones sociales, y hostilidad fisica y verbal.
Un medicamento no estimulante (la atomoxetina) parece tener efectos

similares a los estimulantes.

Otros medicamentos que podrian disminuir la impulsividad,
hiperactividad y agresion incluyen algunos antidepresivos vy
antihipertensivos. Sin embargo, cada familia debe sopesar las ventajas y
desventajas de tomar medicamentos. Las intervenciones conductuales
son también un importante componente del tratamiento para los nifios con
Trastorno por Déficit de Atencion con Hiperactividad. Entre las estrategias
importantes se encuentran ser consistente y usar refuerzo positivo, y
ensefar destrezas de resolucion de problemas, de comunicacion y de
autodefensa. Los nifios, sobre todo los adolescentes, deben tener
participaciébn activa como miembros respetados de los equipos de

planificacién y tratamiento escolar.

El éxito escolar podria requerir una variedad de adaptaciones en el
salon de clases e intervenciones conductuales. La mayoria de los nifios
con Trastorno por Déficit de Atencién con Hiperactividad pueden recibir
clases en el salon de clases comun con adaptaciones menores al
ambiente. Algunos nifios podrian requerir servicios de educacion especial,
si se indica una necesidad educacional. Estos servicios pueden ser
provistos dentro del salon de clases de educacion comdn, o podrian

requerir una colocacion especial fuera del salén de clases comun que

20



satisfaga las necesidades de aprendizaje Unicas del Trastorno por Déficit

de Atencion con Hiperactividad”.

Los adultos con Trastorno por Déficit de Atencidn con Hiperactividad
podrian beneficiarse de aprender a estructurar su ambiente. Ademas, los
medicamentos para el Trastorno por Déficit de Atencion con
Hiperactividad infantil son también utiles para los adultos que padecen
Trastorno por Déficit de Atencion con Hiperactividad. Aunque se ha
realizado poca investigacion sobre las intervenciones para los adultos, el

diagnéstico y tratamiento siguen siendo importantes.

2.4.7. Cbmo manejar el TDA/H con medicamentos

De vez en cuando, casi todos tenemos problemas para
concentrarnos 0 prestar atencion en clase. Sin embargo, para los
adolescentes que tienen trastorno por déficit de atencion (TDA/H), los
sintomas tales como no poder prestar atencion y seguir instrucciones
pueden provocar problemas en la escuela asi como en muchas otras
areas de la vida. Existen varios medicamentos que pueden ayudar a

reducir los sintomas del TDA/H.

Las personas con TDA/Ha menudo acttan y piensan de modo algo
distinto. Pueden tener problemas en la escuela porque se distraen
facilmente. Quizas se sienten aburridos todo el tiempo sin ninguna razén
en especial, pierden cosas, dicen o hacen lo que les viene a la mente, sin

pensarlo, e interrumpen cuando otros hablan.

Los cientificos han descubierto que determinados medicamentos

son buenos para tratar los sintomas del TDA/H. Estos medicamentos
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ayudan a las personas con TDA/H a concentrarse y centrar su atencién de
mejor manera. Los medicamentos que contienen metilfenidato (como
metilfenidato de liberacion prolongada Concerta u OROS, Ritalin LA,
Focalin XR o Metadate CD) afectan a las sefiales quimicas del sistema
nervioso central. Las investigaciones indican que estos medicamentos
pueden ayudar a las personas con TDA/Hdebido a que aumentan el nivel
de los neurotransmisores en el cerebro denominados dopamina y
norepinefrina. Los neurotransmisores son sustancias quimicas que
ayudan a transmitir mensajes entre las células nerviosas del cerebro.
Ademas de presentarse en forma de comprimidos, el metilfenidato
también esta disponible como un parche, denominado Daytrana, que
puede colocarse directamente sobre la piel para permitir que el

medicamento se absorba.

Los médicos a veces recetan otros tipos de medicamentos para
ayudar a las personas con TDA/H. Las anfetaminas (como Adderall o
sales mixtas de anfetamina, Adderall XR o sales mixtas de anfetamina
XR, Vyvanse, Dextrostat y Dexedrine) tratan el TDA/H de manera similar a

los medicamentos con metilfenidato.

Otros tipos de medicamentos que se recetan para el
TDA/Hfuncionan de manera diferente. No se clasifican como
medicamentos estimulantes como los mencionados anteriormente. Entre
estos medicamentos se incluyen la atomoxetina (Strattera), guanfacina de
liberacion prolongada (Intuniv), clonidina de liberacién prolongada

(Kapvay) y determinados medicamentos antidepresivos (como Wellbutrin).

Los médicos trabajan estrechamente con los pacientes que tienen
TDAJ/H para determinar el medicamento que mejor tratara a cada persona,

en funciodn de sus sintomas, circunstancias y si la persona tiene algun otro
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problema de salud. Es habitual que un médico pruebe un par de

medicamentos antes de encontrar el mas adecuado.

Los investigadores trabajan constantemente para desarrollar

nuevos medicamentos para el TDA/H.

2.4.8.Caracteristicas principales de los nifios hiperactivos

Antes de resefiar las principales caracteristicas del nifio hiperactivo
hemos de decir que no tienen un comportamiento extravagante extrafio o
inusual durante la infancia.Mantienen conductas conflictivas sélo por la
frecuencia que la mantienen, la intensidad y la inoportunidad del momento
en el que ocurren.Estos nifios tienen dificultad para controlar su conducta
en presencia de otros y les resulta mas facil cuando estan solos.
No todos los nifios hiperactivos mantienen las mismas caracteristicas que
a continuacion se describen pero las dificultades de atencion, impulsividad

e hiperactividad son rasgos comunes gue presentan todos los nifios.

Como caracteristicas destacamos:

2.4.8.1 Atencion
Lo que mas caracteriza al nifio hiperactivo es su falta de atenciéon

cercana a detalles. La distraccibn mas vulnerable es a los estimulos del

contextoambiental.

En casa tienen dificultades para seguir las directrices que se le

marcan, para organizarse y parece que no escuchan cuando se les habla.
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En el colegio cometen errores por no fijarse en los trabajos o en las

diferentes actividades.

Con frecuencia saltan de una tarea a otra sin terminarla, ya que evitan

situaciones que implican un nivel constante de esfuerzo mental.

2.4.8.2 Impulsividad

Con frecuencia actia de forma inmediata sin pensar en las
consecuencias.Esta inquieto con las manos o los pies y no puede
sentarse quieto.Est4 activo en situaciones en que es inapropiado.Habla
de forma excesiva, responde antes de que la otra persona termine, tiene

dificultad para esperar su turno y frecuentemente interrumpe.

2.4.8.3 Hiperactividad

Lo mas caracteristico de estos nifios es la excesiva actividad
motora. Siempre estan en continuo movimiento, corren, saltan por la calle,
nunca quieren ir cogidos de la mano.Su excesivo movimiento no persigue

ningun objetivo, carece de finalidad.

2.4.8.4 Comportamiento

Su comportamiento es imprevisible, inmaduro, inapropiado para su

edad. No son malos pero si que son traviesos.

Se muestran violentos y agresivos verbal y fisicamente

Con frecuencia mienten y cometen hurtos.
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2.4.8.5 Aprendizaje

La mayoria de los nifios hiperactivos presentan dificultades en el
aprendizaje. El 40 o 50% de los nifios hiperactivos tienen un bajo
rendimiento escolar.Tienen dificultades perceptivas, con lo cual no
diferencian bien entre letras y lineas y tienen poca capacidad para

estructurar la informacion que recibe a través de los distintos sentidos.

Las dificultades de los nifios hiperactivos estriban en la adquisicion y el
manejo de la lectura, escritura y el calculo.Son torpes para escribir o
dibujar, tienen mala letra y cometen grandes errores de ortografia.En
calculo, se olvidan de las llevadas y operaciones basicas.En lectura,
omiten palabras, silabas e incluso renglones, no comprenden lo que leen,

pueden identificar las letras pero no saben pronunciarlas correctamente.

Tienen dificultad para memorizar y para generalizar la informacion

adquirida.

2.4.8.6 Desobediencia

Como dijimos anteriormente al nifio hiperactivo le cuestaseguir las

directrices que se le marcan en casa. El nifio hace lo contrario de lo que

se dice o pide.

Los padres tienen especial dificultad para educarles en adquirir

patrones de conducta(habitos de higiene, cortesia...).
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2.4.8.7 Estabilidad emocional

Presentan cambios bruscos de humor, tienen un concepto pobre de
si mismo y no aceptan perder, por lo que no asumen Sus propios

fracasos.

Los indicadores de hiperactividad segun la edad del nifio

De 0 a 2 afios. Descargas clénicas durante el suefio, problemas
en el ritmo del suefio y durante la comida, periodos cortos de suefio y
despertar sobresaltado, resistencia a los cuidados habituales, reactividad
elevada a los estimulos auditivos e irritabilidad.

De 2 a 3 afos. Inmadurez en el lenguaje expresivo, actividad
motora excesiva, escasa conciencia de peligro y propension a sufrir

numerosos accidentes.

De 4 a 5 afios. Problemas de adaptacion social, desobediencia y

dificultades en el seguimiento de normas.

A partir de 6 afios. Impulsividad, déficit de atencion, fracaso

escolar, comportamientos antisociales y problemas de adaptacién social.

El tratamiento depende de cada caso individual. El tratamiento
farmacoldgico més utilizado son los estimulantes, que sirven para ayudar
a que el nifio pueda concentrarse mejor, y los sedantes en el caso de que
el nifo muestre rasgos psicoticos. El tratamiento psicoterapéutico esta

destinado a mejorar el ambiente familiar y escolar, favoreciendo una mejor
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integracion del nifio a la vez, que se le aplican técnicas de modificacion de

conducta.

El tratamiento cognitivo se basa en el planteamiento de la
realizacion de tareas, donde el nifio aprende a planificar sus actos y
mejora su lenguaje interno. A partir de los 7 afos, el lenguaje interno
asume un papel de autorregulacion, que estos nifilos no tienen tan
desarrollado. Para la realizacién de cualquier tarea se le ensefia a valorar
primero todas las posibilidades de la misma, a concentrarse y a

comprobar los resultados parciales y globales una vez finalizada.

2.4.9 Consecuencias en la familia con un nifio hiperactivo

Los padres suelen definir a un hijo hiperactivo como inmaduro,
maleducado y gamberro. Sus comportamientos generan conflictos en la
familia, desaprobacion y rechazo. Son irritantes y frustrantes en cuanto al
éxito educativo de los padres, y algunos nifios tienden al aislamiento

social.

Este trastorno ya se detecta antes de los 7 afios y unos tienen
sintomas mas graves que otros. Una cosa que hay que tener en cuenta,
es que si los padres rifien exageradamente al nifio hiperactivo, pueden
estar fomentando un déficit de autoestima por su parte (sobretodo si lo
critican por todo lo que hace) y realimentan el trastorno, ya que el
pequefio acabara por no esforzarse por portarse bien, pues vera que

siempre acaban regafiandole haga lo que haga.
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2.4.10. Resumen

Aunque los sintomas de falta de atencion, impulsividad e
hiperactividad del Trastorno por Déficit de Atencién con Hiperactividad
estan presentes en algun grado en la mayoria de los nifios, cuando estos
sintomas son extremos para las etapas del desarrollo, omnipresentes y
persistentes, se justifica un diagnostico de Trastorno por Déficit de
Atencion con Hiperactividad. Esta categoria de diagnostico estd asociada
con un impedimento significativo en las relaciones familiares,
interacciones con los compaferos, logro escolar, y riesgo de lesion
accidental, que son areas de importancia crucial para un desarrollo
saludable y exitoso. Dado que el Trastorno por Déficit de Atencién con
Hiperactividad puede convertirse en un trastorno para toda la vida, un

diagnéstico y tratamiento cuidadosos son esenciales.

2.5. Instrumentos para identificar y tratar el TDA/H

Normativizacion de instrumentos para la deteccion e identificacion
de las necesidades educativas del alumnado con Trastornos por Déficit de
Atencion con o Hiperactividad (TDA/H).

La Consejeria de Educacion, Universidades, Cultura y Deportes del
Gobierno de Canarias, consciente de las necesidades del alumnado que
presenta trastorno por déficit de atencién con hiperactividad y en sintonia
con el sentir de las familias y el conjunto de la comunidad escolar, ha
tomado la iniciativa de promover actuaciones que den una respuesta
adaptada a las necesidades educativas de este alumnado. Estas
actuaciones se han concretado en el desarrollo del Programa para la
atencion educativa del alumnado con trastorno por déficit de atencién con
hiperactividad (TDA/H).
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Una adecuada identificacién de escolares con estas caracteristicas
garantiza una mayor eficacia en la intervencidbn educativa. La
identificacion e intervencion seran mas fiables cuanto mas adaptadas
estén a la poblacidn escolar a la que se pretende aplicar los instrumentos
utilizados para este fin.

Por ello, se han elaborado algunos de los materiales que
presentamos aqui, que, junto a otros ya presentes en el mercado, han

sido baremados con y para los escolares de todo el continente.

Con el convencimiento de que estos instrumentos les resultaran de
interés y utilidad a los profesionales de la educacién, esta Direccion
General manifiesta su firme compromiso de continuar trabajando para

mejorar la respuesta educativa requerida por este alumnado.

2.5.1 ¢ Qué instrumentos de evaluacion se utilizan?

Para la evaluacion del TDA/H se requiere obtener informacion del
nifio o adolescente, de los padres o cuidadores y de los docentes, acerca
de los sintomas del TDA/H. La informacion puede obtenerse mediante
preguntas abiertas, preguntas especificas, entrevistas semiestructuradas,

cuestionarios y escalas.

El empleo de escalas de valoracion de los sintomas es siempre un
complemento a la entrevista clinica. Existen escalas y cuestionarios, Utiles
para valorar los sintomas del TDA/H y su intensidad, que suelen

administrarse a los padres o cuidadores y a los maestros.
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También es frecuente utilizar escalas mas amplias de

psicopatologia general para detectar si existen otros trastornos asociados.

La Organizacion Mundial de la Salud ha realizado el test Kessler vy
lo han propuesto para realizar un escrenig o estudio a la poblacion para
poder hacer un diagnéstico de sospecha, o mejor dicho para evaluar si el
entrevistado tiene criterios para pensar que podria tener un TDA/Hde
adulto.

En el 2005 este test se utilizé por la OMS en un estudio mundial,
utilizando una version larga del test con 18 preguntas, que se ajustan a
los criterios de los sintomas para el TDA/H.

Para hacer un diagnéstico de TDA/H, en el nifio se puede aplicar
el siguiente test.

Cuestionario autoinformado de cribado del adulto-V1.1
(ASRS-V1.9)

de Ia Entrevista © I compuasia dge ln OMS

{ial de ia Salud

Margue I casiliy gue mejor describe  manera en que $e ha Senbdo y
campoctado on los (omos 6 meses. Por favor, entregue of cuestionanio
COMPINacH & 54 MeNCo duranio su proxme walla pars iscuty los resutaodos

Resultado del test 11 puntos

Nunca

Rara voz

A menudo
Muy & menudo

A veces

1. .Con qué frecuencaa tieno ustod diicultad para scabar los dotales
finalos de un proyecto, una voz que ha terminado con las partes 0
dificies?

2 (Con qué frecuenca tiene usied dificultad para ordenar s cosas 1
cuando 8sta realzando una tarea que requiere organizacion?

3 Con qué frecusncin Bene usled prodiemas parg recordar clas u
obligacones? 1

4 Cuando tione qQue reaiizal ung red Que foqQueere POnSH mucho,
460N Qua Frecuancia ovita o rotrasa empozana? 2

5 ¢Con qué frecuencin mueve contnuarmenie o refuerce s manos o
108 pias cuanco bane que parmanecer santado por mucho tiempo? 3
8. (Con qué frecuencis 66 dlente demasiaco activo @ mpulsado s hacer 4
COo8as, Comd Bl 10 ampujise un Molor?
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Como corregir el Test

Las propiedades psicométricas de este test son de una sensibilidad
del 68,7 %y una especificidad del 99,5%

Como ve el test tiene varias opciones para contestar las cuales le vamos

a dar estos puntos de valoracién

e 0 parala opcion NUNCA

e 1 parala opcion RARA VEZ

e 2 parala opcion AVECES

e 3 parala opcion A MENUDO

e 4 para la opcion MUY AMENUDO

Ahora sume los valores de sus respuestas, por ejemplo si en la
pregunta primera usted marcé con una X “A MENUDO “tendra que darle
un valor de 3 puntos. Como se puede ver en el test de arriba, el resultado
seria 11 puntos. Cada pregunta como se ve puede valorar de 0 a 4 puntos
por ello los valores minimos y maximos del test van de 0 a 24, teniendo un
valor de corte en 14 puntos, es decir si usted tiene un valor de 14 puntos
0 mas, podria tener TDA/H,si tiene unos puntos elevados proximos a 14 y
tiene cuatro respuestas en la zona marcada en azul (vea test, sin
contestar) estariamos en la misma situacion. Una vez mas se recuerda
gue es un test de valoracion para ver que probabilidad tenemos de tener

TDA/H, para llegar a un diagnostico se ha de consultar con el médico
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2.5.2 Ejemplos de test aplicados para identificar el TDA/H.
Uno de los test mas aplicados es el de Conners su puntaje es de 30

puntos de o a 3 puntos por preguntas.

- El nifio no presenta dificultades en la sala
De 0 a 10 |de clase
puntos - El niflo es Normoactivo

- El nifio es Hipoactivo

- El nifio es Hiperactivo situacional

De 10 a N . )

- El niflo es Normoactivo pero inmaduro de
20 puntos

temperamento
De20a |- El nifo es muy Hiperactivo

30 puntos: |- El nifio es Disruptivo

DIAGNOSTICO DIFERENCIAL alumnos con TDA/H
Nombre Edad: Curso:

(Poner una cruz en las columnas del SI/NO)

CONDUCTAS SI/NO || CONDUCTAS AGRESIVAS
HIPERACTIVAS

SI/NO

1. Se tropieza con el de 1. Empuja, pega y da
delante de lafila, le pisa varias codazos para ponerse el
veces sin darse cuenta. primero.

2. Se levanta de su asiento 2. Discute enfadado.

varias veces durante la clase.
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3. Habla cuando no le

corresponde.

3. Le quita algo a otro

nifio/a.

4. Hace tonterias para atraer la
atencion del adulto que esta

con otro nifo.

4. Se niega a trabajar y se

muestra desafiante.

5. Corre por la habitacion en
lugar de trabajar.

5. Quita y destruye las cosas
de los demas.

6. No presta sus cosas.

6. Se niega a hacer nada.

7. No termina las tareas.

7. Se niega a compartir.

8. Pierde las cosas.

8. Fuerza a otro chico/a a

hacer algo que no quiere.

9. Se rie tontamente cuando

nadie lo hace.

9. Tiralas cosas y las

destroza.

10. Desordena el armario al
coger algo, se le caen las

Ccosas.

10. Insulta.

11. Repite las preguntas unay

otra vez.

11. Pega y da patadas a los

adultos.
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12. Emite sonidos cuando

deberia callar.

12. Amenaza a los demas.

13. Se olvida de lo que debe

hacer.

Observaciones:
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A continuacion, deseamos que nos indique el grado en que cada una de las situacione
que usted ha sefialado anteriormente con una frecuencia "A menudo" o “Mt

frecuentemente" afectan a su desenvolvimiento en diversas areas de su vida.

Ponga unaequis-X-enlacolumna quecorrespondaalgradoenqueestecomportamiento
vieneafectandoenlosultimosseismeses,deacuerdoconelsiguientecddigo:

O=Nomeafecta demanerasignificativa

1=Meafecta Moderadamente

2 = Me afecta Mucho

Enlasreuniones sociales,defamilia,...tiendoahablar mucho eincluso,aempezar a

hablar antes dequelosdemas hayanterminadodehablar

Pierdouolvidodonde hedejado miscosas

(aungueluegolasencuentro):libros, llaves,teléfono, utiles,...

Soydespistado/a,tardoendarme cuentadelogueocurreamialrededor

Soylento/a para hacer lamayoriadelascosas

Tomodecisionesmuydeprisa, sinpensar demasiadooanalizarcondetallelas

situaciones ylasposiblesconsecuencias

Mecuesta escucharcondetenimientoalosdemas,esperar aqueterminen

dehablar, fijarmeentodoelcontenido desuconversacion,...

Cuando meexplicancosasnuevas,tardoenentenderlas

Mecuesta permanecersentado/auntiemporazonable enmicasa,

enclase,en reuniones deamigosofamiliares,...

Cometoerroresporhacer lascosasconrapidez,enmitrabajo escolar,

actividades cotidianas,juegos,...

Interrumpo alosdemas cuandoestan hablandoohaciendoalgo,para

pedirlesque presten atencidnaloquelespregunto,lespido,etc...

Tardoendarme cuentadelosdetallesimportantesdelascosasodelassituaciones

Soymuyimpaciente;quieroguemeatiendanenseguida,querespondanconrapidez

a mispreguntas,...
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Tiendoahacer variascosasalavez: noesperoaterminarunayyaempiezoconotra
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Acontinuacion,lepresentamosuna
seriedeafirmacionesqueserefierenadiversas
manerasdeserodecomportarse.

Porfavor,ponga unaequis-X-enlacolumna
guemejordescribalaformahabitualde
comportarseeste/ahijo/asuyo.Contesteatodoslosapartado

s.Gracias.

Nunca oCasiNunca

Pocasveces

Amenudo

MuyFrecuentemente

Tiendeahablar mucho eincluso,aempezar ahablar
antes dequelosdemas hayan

terminadodedecirloquequieren

Pierdeuolvidadonde hadejado suscosas
(aungueluegolasencuentro):libros,

llaves,teléfono,utiles,...

Despistado/a,tarda

endarsecuentadeloqueocurreasualrededor

Semueveyhace

lascosasconlentitud,comosilefaltaseenergia

Parece tomardecisionesmuydeprisa, sinpensar
demasiadooanalizarcondetallelas situaciones

ylasposiblesconsecuencias

Parece quelecuesta
escucharcondetenimientoalosdemas,esperar
agueterminen dehablar, fijarseentodoelcontenido

desuconversacion,...

Cuando seleexplicaalgonuevo,tarda encomprenderlo

Lecuesta
permanecersentado/auntiemporazonable encasa,

enclase,enreuniones deamigosofamiliares,...

Comete erroresporhacer

lascosasconrapidez,ensutrabajo escolar,
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uotras actividades,...

Interrumpe alosdemas cuandoestan
hablandoohaciendoalgo,para pedirlesque

presten atencionaloquelespregunta,lespide,etc...

osituaciones

Tardaendarsecuentadelosdetallesimportantesdelascosas

Esmuyimpaciente:quierequeleatiendanenseguid

a,querespondanconrapidez a suspreguntas,...

Tiendeahacer variascosasalavez: noespera

aterminarunayyaempieza conotra

Nombre:

Edadactual:

A continuacion, le presentamos una serie de
afirmaciones que se refieren a diversas maneras
desero de comportarse. Por favor, ponga una equis-X-
en la columna que, en su opinién, describa mejor la
forma habitual de comportarse de su pareja. Conteste a
todos los apartados; si en alguno no conoce la
respuesta, ponga un signo-?-en la primera columna.

Gracias.

Nunca oCasiNunca

Pocasveces

Amenudo

MuyFrecuentemente

Cuando estaconnuestras amistadestienda ahablar
mucho eincluso,aempezar a hablar antes
dequelosdemas

hayanterminadodedecirloquequieren

Pierdauolvidadénde hedejado suscosas
(aunqueluegolasencuentre):llaves,

teléfono,l tiles,...
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Esdespistado/a,tarda

endarsecuentadeloqueocurreasualrededor

Eslento/a para hacer lamayoriadelascosas

Tomadecisionesmuydeprisa, sinpensar
demasiadooanalizarcondetallelas situaciones

ylasposiblesconsecuencias

Lecuesta
escucharcondetenimientoalosdemas,esperar
agueterminen dehablar, fijarseentodoelcontenido

desuconversacion,...

Cuando leexplicancosasnuevas,tarda enentenderlas

Lecuesta permanecersentado/auntiemporazonable

encasa, enreuniones deamigos ofamiliares,...

Comete erroresporhacer
lascosasconrapidez,ensutrabajo,

enlasactividades cotidianas,...

Interrumpe alosdeméas cuandoestan
hablandoohaciendoalgo,para pedirlesque

presten atencidénaloquelespregunta,lespide,etc...

Tardaendarsecuentadelosdetallesimportantesdelascosas

odelassituaciones

Esmuyimpaciente;quierequeleatiendanenseguida

,querespondanconrapidez a suspreguntas,...

Tiendeahacer variascosasalavez: noespera

aterminarunayyaempieza conotra
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2.5 Recomendaciones para el desarrollo de las clases de

Ciencias Naturales con estudiantes con TDA/H.

Estas son unas de varias ideas que se pueden poner en practica
para tener un ambiente de clases mas adecuado para trabajar con
estudiantes con TDA/H, I6égicamente son solo una pauta no una camisa

de fuerza ya que cada entorno es diferente.

2.6.1 Diez (10) necesidades basicas que el maestro debe satisfacer

Muchas de las habilidades y caracteristicas siguientes son
requerimientos basicos para cualquier docente y en cualquier

circunstancia.

1. Necesita un docente que partiendo de los aspectos
biocomportamentales sea capaz de razonar también en términos
psicosociales.

2. Necesita un docente que no lo encasille y sepa usar el diagnéstico
como un trampolin para recursos y posibilidades.

3. Necesita un docente equilibrado, justo y ejecutivo en la resolucion
de problemas.

4. Necesita un docente claramente a cargo del aula.

Necesita que el docente sea un lider democratico que promueva
procesos de aprendizaje activos y participativos.

6. Necesita un ambiente agradable, estructurado, seguro, motivador.
Necesita un nivel de estimulos controlado.

Necesita un docente que le preste atencion positiva y le brinde
respeto y confianza.

9. Necesita objetivos y reglas claras y explicitas.

10. Necesita un docente previsible y consistente.
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2.6.2.

9.

50 Consejos que tomar en cuenta

Asegurese de que el nifio tiene TDA/H.

Construya una alianza de trabajo con los padres. Desarrolle
objetivos comunes, técnicas compartidas y comunicacioén fluida.
Busque trabajar en equipos y busque apoyo para crear en su
escuela un equipo de TDA/H (grupo de docentes y profesionales
dedicados al estudio de los problemas y soluciones en torno del
TDA/H).

Si el nifio estd medicado manténgase al tanto de los efectos
positivos deseados, de los posibles efectos colaterales y de
cualquier cambio que haya en el tratamiento farmaco terapéutico.
Mantenga contacto estrecho con el médico tratante.

Defina claramente sus objetivos con el nifio: planifique tanto en lo
curricular como en lo comportamental y social.

Conviértase en el socio del nifio. Asegurese de que el nifio sabe
cuales son sus problemas y expliquele como tratara de ayudarlo.
Para asegurar y mantener la estructura del aula no vacile en
proporcionar listados de las reglas basicas y/o colocar
recordatorios a la vista del nifio.

Asegurese que el nifio conoce el comportamiento positivo
solicitado: modele y/o utilice “juego de roles”.

Controle el nivel de distractores y/o estimulos presentes en el aula.

10. Proporcione instrucciones breves, simples y claras. No vacile en

repetirlas.

11. Proporcione instruccién multisensorial.

12.Obtenga la atencion del nifio antes (comportamiento pre-atentivo) y

durante la instruccion. Demande que sostenga contacto visual con

usted.

13.Procure aumentar la informacién audio-visual para mejorar la

performance del nifio en el analisis de instrucciones escritas.

14. Intensifique la fase motivacional de la instruccion.
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15.Siente al nifio en una posicién préxima a la suya y mantenga
frecuente contacto visual.

16.Llegue a un consenso con los padres para que éstos proporcionen
un ambiente hogarefio tranquilo cuando el nifio deba abordar sus
tareas.

17. Seleccione compaferos de trabajo y/o banco que sean tranquilos y
asertivos.

18. Seleccione, si es posible, compaferos “tutores”.

19. Organice los horarios de forma previsible y péngalos en un lugar
visible del aula.

20. Disefie un horario con cédigos de colores por materia y solicite que
esos colores se respeten en el forrado de los libros y carpetas
respectivas.

21.Convenga con los padres que el nifio tenga el Horario Escolar en
un lugar visible de su casa y de sus cuadernos o carpetas.

22.Llegue a un consenso con los padres para que establezcan una
moderada rutina en el hogar.

23.Acorte los periodos de instruccion y/o fraccione la hora de trabajo
en dos o tres partes. Organice “mini-recreos”.

24.Frecuentemente verifique el desempefio del nifio.

25. Efectle evaluaciones mas cortas y mas frecuentes.

26. Verifique la diferencia del rendimiento en pruebas orales y escritas.
Eventualmente, privilegie las evaluaciones orales.

27.Las tareas y proyectos deben ser fraccionados o con entregas
parciales.

28. Facilite tiempo extra para la realizacion de sus trabajos.

29. Permita que los informes de trabajo hogarefio sean evaluados no
so6lo en forma escrita, sino también en forma oral.

30.En los casos de digrafias severas se le puede solicitar a un
compafiero que lo ayude a tomar notas, e incluso que se use un
papel carbdénico. Completara o terminara en el hogar vy

seguramente deberd recibir tratamiento psicomotriz.
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31.Puede permitir el uso de un cuaderno borrador en clase, o arrancar
hojas de su cuaderno, e incluso dejar espacios en blanco.

32.No penalizar los errores ortograficos, pero si alentar la
autocorreccion y el uso de un diccionario en clase aun de
naturaleza electronica.

33.Brinde asesoramiento en organizacion y planificacion de
actividades.

34.Brinde retroalimentacion frecuente e inmediata al nifio sobre su
comportamiento y su desempefo. Preferentemente en forma
positiva.

35.Premie, aliente, apruebe y asista mas que corregir y castigar.

36.Ensefie algoritmos para la resolucibn de problemas tanto
cognoscitivos como interpersonales.

37.Ensefie técnicas de estudio, planificacion y memorizacion.
Supervise su uso a menudo.

38.Ensefie a tomar apuntes y a reorganizar el material de estudio.
Supervise su uso.

39.Luche contra la impulsividad cognitiva exigiendo que revise sus
trabajos.

40.Tolere los movimientos ociosos que no perturben el trabajo propio
y/o ajeno.

41.Facilite el despliegue fisico y salidas del aula como forma habitual
de “descompresion”.

42.Manténgase atento a los indicadores de tension, stress, excitacion
y/o aburrimiento del nifio para actuar en forma preventiva.

43. Otorgue cierta estructura a los momentos sin instruccion.

44. Ante las situaciones de disconducta intervenga mas bien rapido
que tarde.

45. Evite las escaladas y las negociaciones.

46. Evite reprenderlo sin un plan. Seleccione claramente sus objetivos.

47.Proceda con desatencién selectiva. Ignore los comportamientos
gue juzgue innecesario o contraproducente corregir 0 sancionar por

el momento.
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48.Modestas y consistentes actitudes disciplinarias producen una

impresion y efecto superior que grandes castigos pero menos

frecuentes.

49.Brindele la oportunidad de evitar las consecuencias del

comportamiento inaceptable.

50. Asegurese que el nifio conoce las consecuencias posibles de su

2.6.3.

disconducta.

Diez NO para reflexionar

No se concentre en los aspectos negativos de su comportamiento
y/o desempefio.

No prejuzgue al nifio calificAndolo de vago, desinteresado o
desidioso.

No interprete, apresuradamente, que sus disconductas son actos
deliberados de desobediencia, rebeldia y/o desafio.

No lo subestime; normalmente rinden por debajo de sus
posibilidades.

No se aisle de los padres; colabore con ellos.

No cargue todo el problema sobre sus espaldas. Pregunte a los
expertos y procure formar equipos.

No se “ate” a las formas tradicionales en que usted resuelve
problemas, pueden ser poco Utiles en los nifios con TDA/H.

No vacile en realizar acomodamientos ambientales y curriculares.
No crea que el nifio y/o su familia son todo el problema: la escuela

también es parte del problema.

10.No sea pesimista; un buen docente puede hacer mucho por un

nifio con TDA/H.
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2.6.4. Consejos para dar directivas e instrucciones

La manera en que el docente se dirige al grupo para dar ordenes,
solicitar informacién o impartir instruccion es una de las variables que
potencian la eficacia de sus intervenciones y desalientan la inatencion, el
comportamiento “off task”, las disconductas y optimizan el desempefio de

todos los nifios.

Obtenga un adecuado comportamiento pre- atentivo de todo el grupo
aulico: el niflo debe sentarse de forma apropiada y mantener contacto

visual con usted.

e Supervise que los nifios con problemas atencionales mantengan
contacto visual mientras se les habla a ellos y/o a todo el grupo.
Utilice recordatorios sin interrumpir la instruccién, por ejemplo
tocandolo en el hombro como consigna convenida de antemano.

« Mantenga contacto visual con todo el grupo. Nunca dé la espalda
al grupo.

« Utilice técnicas de instruccion multisensorial: como minimo
apoyese al menos en esquemas audiovisuales pero recuerde que
los de naturaleza tactil y propioceptiva son potencialmente mas
eficaces.

e Sea breve y utilice un lenguaje simple y concreto. No vacile en
escribir la instruccion en el pizarrén en un color diferente al que se
utilice normalmente.

e Sea firme. Evite dudas.

o Sila instruccion sera relevante o actual por algun tiempo instruya a
algun alumno a confeccionar una cartulina que actuara como
recordatorio fijado en la pared del aula.

o No imparta mas de dos o tres instrucciones a la vez.
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Asegurese de que ha sido entendido: solicite a los nifios que
expliquen el punto a otro nifio. Si la instruccion es compleja utilice
técnicas de modelado y moldeamiento.

Antes de concluir, recapitule. Repita sin aburrir.

Supervise con frecuencia y vuelva a instruir periédicamente sobre
aguellos aspectos que se puedan haber ido desdibujando.
Organice la presentacion de la clase en médulos cortos.

Instruya y supervise al nifilo en técnicas para llevar apuntes.
Cuando exponga haga pequefios altos para que ellos puedan
tomar sus notas.

Tras la presentaciéon de un concepto nuevo otorgue a los nifios
tiempo para elaborar cada concepto, si es posible entre ellos. En
las elaboraciones grupales evite que el clima se vuelva
excesivamente ruidoso o cadtico.

Utilice las elaboraciones del nifio como una forma para recapitular.
Utilice técnicas psicodramaticas y juego de roles para que los nifios
profundicen su comprensién y tengan mas posibilidades de adaptar
a su propio estilo cognitivo el concepto que se esta instruyendo.
Aliente a los nifios a presentar sus dudas.

Asegurese que han comprendido un concepto antes de introducir
otro.

Trabaje en grupos, modelando la actividad grupal en forma intensa:
primero en el aula antes de solicitar actividades de tal tipo no
supervisadas.

Organice los debates de recapitulacion en grupos, balanceando el
nivel de pericia en cada uno de ellos. Recuerde que no todo grupo
de estudio y/o recapitulacion tiene por qué tener miembros con
roles idénticos y por ende otorgue estructura y organizacion a estos
grupos. En la presentacion inicial desarrolle el objetivo del tema y
asegurese de que los nifios se han identificado positivamente con
ese objetivo.

Desarrolle el tema recapitulando los aspectos que ya puedan haber

sido estudiados o conocidos.
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o Facilite que los nifios puedan mostrar sus dudas.

e Involucre activamente a los nifios en la recapitulacion de lo que
ellos saben y/o eventualmente, consiga que los niflos exploren el
tema en forma previa.

« Organice la exposicion sobre la base de unos pocos conceptos.

o Al presentar cada concepto utilice frases con una sintaxis simple y
un vocabulario con el que los nifios se hallen familiarizados.

« Organice la exposicion desde lo mas concreto a lo mas abstracto.
Desde lo particular a lo general

e Exponga utilizando técnicas de instruccion multisensorial,
especialmente, combine distintos canales de emisién y recepcion.

« En las presentaciones verbales apdyese en métodos visuales,
graficos y supervise que los niflos combinen apropiadamente
prestar atencidén con tomar apuntes. Puede ser Util dar a los nifios
una guia sinoptica o bosquejo de su exposicion.

« Organice la exposicion de forma tal en que el grado de actividad
tanto cognitiva como motriz de los nifios sean variables.

o Conozcay respete el estilo cognitivo y de aprendizaje del nifio.

2.6.5 Estrategias para afrontar la desorganizacion en el aula

Las siguientes estrategias estan pensadas para nifios pequefos y
de mediana edad, son facilmente adaptables para puberes vy

adolescentes.

2.6.5.1 Pérdida de utiles escolares ya sea porque los perdio y/o dejé

en el hogar

e« Tenga un equipo extra de utiles (lapices, papeles y libros en el
aula) aportados por los padres en forma oportuna. Los mismos

pueden ser personales del alumno o del aula.
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e Sugiera a los padres tener un equipo extra de utiles en el hogar
para afrontar las emergencias y evitar los problemas de ultimo
momento.

o Establezca un cédigo de colores para que libros y carpetas de las
materias sean facilmente identificables. Haga que coincidan con los
colores en que se han escrito las materias en el horario.

e Coloquen el nombre en los utiles y cuando no sea posible un

cédigo de colores que permita identificarlos.

2.6.5.2 Pérdida de ropa, material de cultura fisica, instrumentos

musicales entre otros

e Cologuen en la ropa (chompas, mochila, gorra, bufanda, etcétera)
y en todo otro elemento “perdible” el nombre del nifio/adolescente.

o Para evitar que “deje” elementos al retirarse del aula al fin del dia
establezca algun sistema de revision del aula.

¢ Reduzca los movimientos que tenga que hacer el nifio/adolescente
con estos materiales de un lugar a otro de la escuela.

e Reduzca el numero de estos materiales que deba manipular por

vez

2.6.5.3 No llevar a la escuela trabajos o tareas realizadas

e Hacer que los todos los trabajos a ser entregados sean colocados
siempre en una carpeta de color, preferentemente, transparente.
o Utilizar algun sistema de alarma electrénica (agenda o reloj) como

recordatorio de ultimo momento, antes de salir del hogar.
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2.6.5.4 Pierde u olviday no realiza las tareas en el hogar

o Elabore un consenso con los padres de codmo organizar el cuarto y
la superficie de trabajo del nifo

e Involucre activamente al interesado.

o Obtener que uno de los padres, un compariero o tutor lo ayude a
mantenerse organizado.

e Tenga un cuaderno de asignaciones para el hogar o bien, instruya
en forma apropiada en el uso de una agenda, especial electronica
con multiples alarmas.

o Determine un compafiero de clase para que actie como punto de
referencia permanente para que el niflo/adolescente con TDA/H lo
consulte.

e Instruya para que coloque recordatorios en lugares visibles.

e Instruya sobre reglas nemotécnicas.

2.6.5.5 Carpetas, cuadernos, anotadores y superficies de trabajo

desordenadas

« Instruya sobre la manera correcta de llevar las carpetas, etcétera:
especificando claramente cual es el estandar minimo.

e Supervise, aliente y premie con frecuencia.

e Otorgue tiempo en el aula para la puesta a punto de estos
elementos.

o Coordine con los padres o un tutor para que supervise el desarrollo
de estas habilidades en la propia casa. Por ejemplo: si en el aula
hay un momento destinado a poner en orden el escritorio, seria
bueno que los padres hicieran lo mismo.

o Ensefie habilidades de como organizar los materiales de trabajo,
las bibliotecas, etcétera. Estas rutinas deben ser complementadas

en forma casera por los padres o algun tutor.
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2.6.5.6 Dificultad para organizar la presentacion de sus trabajos

escritos

e Aliente el uso de una computadora con su ayuda de graméatica y
vocabulario.

e Elabore un programa destinado a todo el curso para mejorar la
capacidad de expresion escrita siguiendo un orden: primero
sentencias, luego parrafos, ensayos cortos y finamente, trabajar en
pulir la gramatica, la ortografia y la puntuacion.

« Otorgue tiempo extra para estas presentaciones y obtenga que a
determinados intervalos presente borradores o informes parciales;
Si se trata de evaluaciones escritas, oriente durante la misma y
brinde tiempo extra.

e Reduzca Ila extensibn de los trabajos escritos que el
nifio/adolescente debe presentar.

e Aliente el trabajo grupal cooperativo: permitan escribir en forma
cooperativa y alternando el momento en que se trabaja sobre la
computadora, etcétera. Estas tareas pueden modelarse en clase,
aun sin soporte electroénico.

e Provea modelos de trabajos bien organizados para las

asignaciones, de modo que le sirvan de referencia.

2.6.5.7 Pobres habilidades organizacionales cuando involucran la

variable tiempo

o Ensefie como realizar un plan: a. hacer una lista de actividades; b.
registrar esa lista en el cuaderno de asignaciones, agenda o
planificador electronico; c. obtener una revision diaria y d.
supervisar con frecuencia hasta lograr rango de héabito.

o« Ensefie a establecer prioridades en la lista de actividades y no

permita que la lista tenga nunca mas de 7 elementos, ensefia a
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partirla por grupos, proyectos o temas. Instruya en cémo
distribuirlas en el tiempo, utilizando la agenda o planificador.
Instruya sobre el uso de una agenda, para lo cual, lo ideal es llevar
una el aula. Por ejemplo, tenga un poster calendario en el aula.
Establezca una adecuada rutina en los horarios y actividades

escolares. Obtenga algo similar en el hogar.

2.6.6. 20 maneras de ayudar al nifio con problemas de inatencién

Las siguientes estrategias estan pensadas para nifios que cursan la

escuela primaria pero pueden ser adaptadas facilmente para puberes y

adolescentes.

Siente al nifio lo mas al frente posible del salon y en un lugar muy
cercano a su lugar habitual de trabajo (escritorio, pizarron).
Mantenga al resto del grupo, lo méas posible, a sus espaldas.

Elija el lugar evitando que haya objetos distractores: ventanas,
puertas, calefactores, etcétera.

Coloque en torno del niflo alumnos con buenas capacidades
atencionales.

Gradue la intensidad de los estimulos del aula: busque que el aula
sea agradable y estimulante pero ordenada, sin bullicio ni
sobrecarga visual. Ponga sélo los carteles necesarios.

Acostumbre al nifio a que la siga con la vista cuando sea necesario
y posible.

Convine con él o con todo el grupo algin método para reorientar la
atencion: por ejemplo, un palmada en el hombro (método
individual) o bien, hacer marcas en el pizarron o exhibir una tarjeta
al grupo, aqui el mensaje es: “sefiores, los estoy viendo” (método
grupal). Todo esto sin interrumpir la clase.

Manténgase siempre de frente al alumnado, no imparta clase

desde el fondo del aula.
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Ayude a los nifios a mantener organizados sus Utiles y superficies
de trabajo.

Haga contratos con el nifio, por ejemplo, de forma tal de estimular
su esfuerzo atencional. Se pueden combinar con los padres los
premios o, simplemente, distribuir privilegios. Por ejemplo, el nifio
puede querer cambiar de asiento en ciertos horarios, para ello debe
lograr tal o cual objetivo medido en términos de prestar atencién o
completar ciertas tareas.

Aliente al nifio cada vez que lo observa que esta logrando una
buena performance atencional.

Planifique las clases intensificando la fase motivacional: el nifio
debe comprender la importancia de lo que se le ensefia.

Planifique el grado de actividad del alumno mientras recibe
instruccién: un nifio pasivo se distrae mas que un nifio que esta
participando activamente en el proceso de aprendizaje.

Utilice frecuentes recapitulaciones e involucre a los nifios
activamente en ellas.

Evite en lo posible que el nifio se atrase y no comprenda los temas
gue se estan tratando: tal situacion potenciara su inatencion.

No instruya ni proporcione actividades muy prolongadas, organice
altos pequeios que puedan ser usados para evaluar la marcha del
nifo.

Utilice ensefianza multisensorial: combine distintos canales
sensoriales para explicar, solicitar atencion, etcétera.

En las evaluaciones evitara distracciones del nifio si le da los
ejercicios en hojas separadas.

Evitar4 distracciones si se asegura que el nifio ha entendido la
consigna, conviene hacerlo verificando una por una.

Puede dar al nifio o permitirle tener hojas de cartulinas para tapar
parte de los ejercicios, esto puede utilizarse no s6lo en las
evaluaciones sino cuando se trata de leer, por ejemplo, usando

cartulinas con “ventanas” (Ver graficos siguientes).
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2.7. POSICIONAMIENTO TEORICO PERSONAL.

En la actualidad se percibe muchos problemas de aprendizaje en
los estudiantes, se ha podido reconocer que la dislexia, digrafia, son
consecuencia de la falta de atencién de los nifios/as ya sea esta pasiva o

con hiperactividad.

Si el nifio/a se encuentra concentrado serd& mucho mas facil que
logre captar los conocimientos que le da el maestro; como alcanzar este
objetivo es el inconveniente que tienen los docente dela Escuela de
Educacion Basica Leopoldo N. Chavez del area de Ciencias Naturales ya
gue no poseen las herramientas apropiadas para identificar el TDA/H y
trabajar con un ambiente mas apropiado. Nuestra propuesta incluira el
modelo Constructivista lo cual reforzard el trabajo con los nifios con
TDA/H ya que es una corriente que permite fortalecer el comportamiento
de los estudiantes reconociendo la interaccion con factores internos o
externos para adquirir un conocimiento nuevo a traves de su experiencia y

la relaciéon con el entorno.

La mayoria de docentes desconocen este trastorno y no saben la
manera de aplicar estrategias que les permitan trabajar con los nifios
afectados, es poco o nulo el apoyo de especialistas y muchas veces se
encuentran con la negacion de los padres de familia, en sintesis con esta
investigacion y con la propuesta que se expone se espera ayudar a los

maestros a prepararse para trabajar con armonia y eficacia en el aula lo
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cual mejorara la educacion de nuestra Institucion y de la educaciéon en

general.

2.8. GLOSARIO

» Adultez. Etapa de la vida que comprende entre los 18 y 60 afios.

» Adversas. Situaciones de la vida que son complicadas para las

personas.

> Afeccion. Alteracion en la conducta del individuo.

» Atencion. Capacidad que tienen las personas para concentrarse.

» Categoria. Diferentes formas de jerarquizacion de objetos o

elementos.

> Caudal. Abundancia de conocimientos.

» Cerebral. Relativo al cerebro humano.

» Cientificas. Nociones comprobadas por la ciencia.

» Coexistentes. Elementos de la sociedad que se relacionan y

benefician entre si.

» Comorbilidad. Término médico acufiado por AR. Fenstein en 1970 y

gue se refiere a dos conceptos:

La presencia de uno o mas trastornos (o enfermedades) ademas de la
enfermedad o trastorno primario.

El efecto de estos trastornos o enfermedades adicionales.
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Déficit. Carencia, falta o escasez de algo necesario.

Disminuciones. Hacer menor la extension de algo material o

conductual.

Documentan. Forma documentada de probar una verdad que ha

sido investigada.

Estrés. Mecanismo de defensa ante los problemas de la vida diaria,

se manifiesta con ansiedad, dolor de cabeza, mareos.

Exceso. Abundancia de los bienes materiales o de las caracteristicas

personales.

Hiperactividad. Manifestacion de mucho movimiento, desorden e

impulsividad presentada sobre todo en personas de edad preescolar.

Hiperkinética. Accidbn de moverse constantemente.

Importunar. Incomodar o molestar al resto de compaferos de un

salén.

Impulsividad. Tendencia irreflexiva, sin cautela de manifestar un

acto.

Inatencion. Falta de la capacidad que tienen las personas para

atender al resto.

Lesion. Dafio ocasionado en alguna parte del cuerpo humano, de

poca gravedad o de gran riesgo.

Neurobiolégico. Trastorno ocasionado a nivel neuronal.
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» Omnipresentes. Presentes en todo momento de la vida de un ser

humano.

» Persisten. Efectos que duran por largo tiempo.

» Prognosis. Conocimiento anticipado de un proceso.

> Realidad. Existencia real y confirmada de un hecho, suceso o

acontecimiento.

» Sintomas. Sefal, indicio de una cosa o fendémeno que esta

sucediendo o va a suceder.

» Subtipos. Cada uno de los grupos en los que se dividen las

diferentes afecciones psicolégicas.

» Trastorno. Perturbacion de los sentidos, cambiar los procesos

normales de la conducta humana.

2.9. INTERROGANTES DE LA INVESTIGACION

= ¢;Cbémo pueden los docentes detectar el Trastorno por Déficit de

Atencién en sus estudiantes?

= (/Qué estrategias les permiten a los docentes de Ciencias

Naturales para conocer el TDA/H?
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¢ Qué técnicas e instrumentos se utlizan para sobrellevar el
Trastorno por Déficit de Atencion en las clases de Ciencias

Naturales?

¢,Como nos puede ayudar a mejorar a los maestros una guia

metodoldgica que sirva para reconocer el TDA/H?
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CAPITULO Il

3. MARCO METODOLOGICO

3.1. TIPOS DE INVESTIGACION

El presente trabajo de investigacion se realizé mediante la aplicacion
de varios tipos de investigacion que permitieron la exitosa culminacion del

mismo entre estos tenemos:

3.1.1. Investigacién de campola misma que fue factible ya que se

realizaron encuestas en el lugar mismo de la investigacion.

3.1.2. Investigacion bibliografica realizo una mejor
conceptualizaciontedrica de los hechos que fundamentaron

cientificamente nuestro trabajo.

3.1.3. Proyecto factible se presentd una propuesta como recurso
didactico para que los docentes se informen mas sobre este gran

problema.

3.2. METODOS

En este trabajo de grado se escogid varios métodos que
consideramos fueron los mas idoneos para la realizacion de

nuestro trabajo, los mismos que a continuacién se detallan:
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3.2.1. Métodos Empiricos. Son un conjunto de acciones préacticas que
realiza el sujeto investigador para poder determinar sus rasgos Yy
regularidades. El nivel donde operan los métodos empiricos esta

intimamente relacionado con la experiencia préctica.

3.2.2. Observacién cientifica. Como investigadores elaboramos uno o
varios instrumentos que nos permitieron llevar un registro de aquellos

datos o aspectos que fueron objeto de la observacion.

3.2.3. Recoleccion de informacion. Existen diversas técnicas que
posibilitaron la recoleccién de informacion, entre ellas estan: la entrevista,
la encuesta, la revision documental y el criterio de expertos las mismas
gque nos permitieron obtener informacion empirica de los diferentes

hechos relacionados con el objeto de estudio.

3.2.4. Métodos tedricos. Son importantes ya que nos revelaron las
relaciones esenciales del objeto de investigacion, permitiéndonos una

comprension de los hechos para la formulacion de la hipétesis.

3.2.5. Analitico -Deductivo.Permitié realizar un analisis del todo a las
partes lo cual nos sirvi6 para profundizar en las causas y efectos del

problema investigado.

3.2.6. Inductivo - Sintético. Constituyé un método tedrico muy utilizado
en el método inductivo-deductivo se da la relacion de lo general con lo
particular.

3.2.7. Métodos matematicos.Fue sin duda uno de los métodos mas

importantes ya que nos permitié presentar y tabular la informacién sobre
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las encuestas realizadas a los participantes de la investigacion de una

forma ordenada y estadistica.

3.3. TECNICAS E INSTRUMENTOS

Las técnicas que sirvieron para la realizacion de la investigacién fueron:

3.3.1. Encuestas. Se aplico una encuesta a través de un cuestionario
previamente definido a la muestra de los miembros participantes de la
“Escuela de Educacion Béasica Leopoldo N. Chavez” lo cual nos permitio

recopilar datos que ayudaron a la realizacién de nuestra investigacion.

3.3.2. Cuestionarios.Se aplicd cuestionariosen esta investigacion como
un instrumento utilizado para la recoleccion de informacién, disefiado
para poder cuantificar yuniversalizar la informacion y estandarizar el

procedimiento de las encuestas.

3.4 POBLACION. Las encuestas se realizaron a los docentes y alumnos

de la Escuela de Educacion Basica “Leopoldo N. Chavez”

ANOS DE BASICA Docentes Alumnos Total
SEXTO 3 90 93
SEPTIMO 3 90 93
TOTAL 6 180 186

3.5. MUESTRASe trabajo con el 100% de la poblacion, es decir 186
individuos para obtener un resultado real y no se aplicé la formula ya que

la poblacién era menor a doscientos.
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CAPITULO IV
4. ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS
4.1 ENCUESTA DIRIGIDA A DOCENTES
Pregunta N° 1
¢ Tiene usted informacion sobre el Trastorno de Déficit de Atencidn con

Hiperactividad?

Cuadro N° 1
RESPUESTA FRECUENCIA %
MUCHO 1 16,67
POCO 4 66,67
NADA 1 16,67
TOTAL 6 100
Grafico N° 1
Pregunta 1
+ MUCHO
 POCO
NADA

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION
Para los docentes de Ciencias Naturales de la Escuela de Educacion
Bésica Leopoldo N. Chavez el tema del TDA/H es de poco conocimiento,

segun los resultados obtenidos en la encuesta.
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Pregunta N°2

Conoce usted instrumentos para identificar el TDA/H en sus estudiantes.

Cuadro N° 2

RESPUESTA FRECUENCIA %
MUCHO 1 16,67
POCO 0 0
NADA 5 83,33
TOTAL 6 100
Gréafico N°2

PREGUNTA 2

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

Al realizar esta pregunta a los docentes de Ciencias Naturales de la

Escuela de Educacion Basica Leopoldo N. Chavez se determina que no

conocen instrumentos que se puedan aplicar para detectar el TDA/H en

sus estudiantes.
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Pregunta N°3

Aplica usted a sus estudiantes algun instrumento para identificar el TDA/H

Cuadro N° 3

RESPUESTA FRECUENCIA %
SIEMPRE 0 0
A VECES 1 16,67
NUNCA 5 83,33
TOTAL 6 100
Grafico N°3

PREGUNTA 3

SIEMPRE :
0,00% A VECES
16,67%

NUNCA
83,33%

ESIEMPRE mWAVECES mNUNCA

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

En este resultado se evidencia que los docentes no han aplicado ningun
test que permita conocer las necesidades psicoldgicas de sus estudiantes
es decir se limta a realizar un trabajo académico.
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Pregunta N°4

El nivel de nifios hiperactivos en su clase de Ciencias Naturales es:

Cuadro N°4
RESPUESTA FRECUENCIA %
ALTO 0 0
MEDIO 6 100
BAJO 0 0
TOTAL 6 100
Gréafico N°4
Pregunta 4
HALTO
m MEDIO

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

En el resultado podemos determinar que la totalidad de los docentes

manifiestan que el porcentaje de estudiantes hiperactivos en sus clases

es medio.
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Pregunta N°5

Existe en su clase estudiantes que presentan

caracteristicas:

las siguientes

Cuadro N°5
RESPUESTA FRECUENCIA %

INQUIETOS 3 50
IMPULSIVOS 0 0

FALTOS DE ATENCION 3 50
TOTAL 6 100
Grafico N°5

Pregunta 5

INQUIETOS
B IMPULSIVOS

B FALTOS DE ATENCION

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

Luego del andlisis realizado se puede determinar que los docentes

afirman tener estudiantes inquietos y con falta de atencibn mas no hay

estudiantes impulsivos.
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Pregunta N°6

Considera importante en sus clases cambiar de actividad para que sus

estudiantes retomen la atencion.

Cuadro N°6

RESPUESTA FRECUENCIA %
MUY IMPORTANTE 6 100
MEDIANAMENTE IMPORTANTES 0 0
POCO IMPORTANTE 0 0
TOTAL 6 100
Grafico N°6

Pregunta 6

B MUY IMPORTANTE

B MEDIANAMENTE
IMPORTANTES

POCO IMPORTANTE

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

En los resultados obtenidos en esta pregunta se puede determinar que

para todos los docentes es muy importante cambiar de actividad cuando

los estudiantes se cansan o se muestran inquietos.
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Pregunta N°7

De su clase el porcentaje de estudiantes pasivos es.

Cuadro N°7

RESPUESTA FRECUENCIA %
ALTO 1 16,67
MEDIO 2 33,33
BAJO 3 50
TOTAL 6 100
Grafico N°7

PREGUNTA 7

50,00%

HALTO
= MEDIO
BAJO

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

En lo referente a los estudiantes pasivos la mitad de los docentes opina

que el nivel en sus estudiantes es bajo lo cual refleja que la mayoria de

estudiantes es activo.
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Pregunta N°8

Cree usted que sus estudiantes no terminan sus trabajos en clase por ser

inquietos
Cuadro N°8

RESPUESTA FRECUENCIA %
SIEMPRE 0 0
A VECES 5 83,33
NUNCA 1 16,67
TOTAL 6 100
Grafico N°8

PREGUNTA 8

= SIEMPRE = A VECES NUNCA

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

Al analizar esta pregunta podemos deducir que la mayoria de docentes
considera una opcion para que sus estudiantes no terminen sus tareas en
la clase a que son inquietos, aunque reconocen que puede haber otras

atenuantes.
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Pregunta N°9

Se informa y auto prepara para tratar con nifios con diferentes trastornos.

Cuadro N°9

RESPUESTA FRECUENCIA %
MUCHO 1 16,67
POCO 2 33,33
NADA 3 50
TOTAL 6 100
Grafico N°9

PREGUNTA 9

B MUCHO
H POCO
NADA

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

Tres de los seis maestros reconocen no auto prepararse acerca de los

trastornos que pueden presentar sus estudiantes entre estos el TDA/H vy

tampoco las autoridades les brindan esta informacion.
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Pregunta N°10

Considera importante que exista un documento relacionado para que a

usted le permita detectar el TDA/H.

Cuadro N°10

RESPUESTA FRECUENCIA %
MUY IMPORTANTE 6 100
MEDIANAMENTE IMPORTANTE 0 0
POCO IMPORTANTE 0 0
TOTAL 6 100

Gréafico N°10
Pregunta 10

B MUY IMPORTANTE

® MEDIANAMENTE
IMPORTANTE

POCO
IMPORTANTE

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

Al analizar esta pregunta podemos ver que los docentes consideran muy

importante que exista un documento que los guie y oriente en el trato a

estudiantes con diferentes trastornos y comportamientos.
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4.2 ENCUESTA DIRIGIDA A ESTUDIANTES
Pregunta N°1
Haz escuchado sobre el Trastorno de Déficit de Atencion
Cuadro N°1

RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
MUCHO 4 2.22%
POCO 19 10,56%
NADA 157 87,22%
TOTAL 180 100%
Grafico N°1
PREGUNTA 1
2,22% _
10,56% ® MUCHO

H POCO

\ o |
\ 87,22% / NADA

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

En los resultados obtenidos en esta pregunta se puede evidenciar que
casi la totalidad de los estudiantes encuestados, afirman no haber
escuchado el término TDA/H o Trastorno de Déficit de Atencidn, mientras
gue unos pocos aseguran que lo han escuchado. Por lo que podemos

apreciar que este es un término no utilizado ni conocido en su entorno.
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Pregunta N°2

Tu maestro te ha aplicado algun test o prueba sobre tu comportamiento

Cuadro N°2
RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
SIEMPRE 13 7,22%
A VECES 95 52,78%
NUNCA 72 40%
TOTAL 180 100%
Gréafico N°2
PREGUNTA 2
B SIEMPRE
W A VECES
NUNCA

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

Como se puede observar

resultados muchos estudiantes

manifiestan que sus docentes de Ciencias Naturales a veces les han

aplicado un test sobre su conducta, por lo que se puede determinar que

los estudiantes no han sido evaluados en su totalidad.
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Pregunta N°3

Tienes dificultad en mantenerte atento para recibir las sugerencias de tus

maestros
Cuadro N°3
RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE

SIEMPRE 12 6,67%

A VECES 164 91,11%
NUNCA 4 2.22%
TOTAL 180 100%
Grafico N°3

PREGUNTA 3

m SIEMPRE
m A VECES
NUNCA

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

Luego del andlisis se puede observar que casi la totalidad de encuestados
dicen tener dificultad para mantenerse atentos y recibir las sugerencias de
sus maestros de Ciencias Naturales, es decir que la mayoria de
estudiantes prestan atencion.
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Pregunta N°4

En las clases de Ciencias de Naturales tu actitud es

Cuadro N°4
RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
PASIVA 35 19,44%
ACTIVA 138 76,67%
OTRA 7 3,89%
TOTAL 180 100%
Grafico N°4
PREGUNTA 4
3,80%
w 19,44%
B PASIVA
B ACTIVA

76,67%

OTRA

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

Esta encuesta demuestra que la mayoria de estudiantes tiene una actitud

activa durante las clases de Ciencias Naturales, mientras que un minimo

porcentaje dicen estar atentos pero no participar, lo cual demuestra que

las actividades de esta area son propicias para tener una participacion

activa.
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Pregunta N° 5

Tus comparieros suelen molestar en clase de Ciencias Naturales.

Cuadro N°5

RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
MUCHO 123 68,33%
POCO 55 30,56%
NADA 2 1,11%
TOTAL 180 100%
Grafico N°5

PREGUNTA 5

B MUCHO
H POCO
m NADA

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION
El resultado de esta encuesta indica que la mayoria de estudiantes
admiten que sus compaiieros suelen molestar mucho en la Clase de

Ciencias Naturales, mientras que otros alumnos molestan poco.
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Pregunta N°6

En la clase de Ciencias Naturales acostumbras distraerte con facilidad.

Cuadro N°6

RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
SIEMPRE 9 5%
CASI SIEMPRE 151 83,89%
NUNCA 20 11,11%
TOTAL 180 %
Grafico N°6

PREGUNTA 6

H SIEMPRE
B CASI SIEMPRE
NUNCA

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

Como se puede observar un alto numero de estudiantes afirman que casi
siempre suelen distraerse en las Clases de Ciencias Naturales, el
porcentaje de nifios que se distraen siempre es muy bajo. En
consecuencia se advierte que los estudiantes la mayoria del tiempo se

distraen y distraen a sus comparieros.
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Pregunta N°7

Al realizar tus trabajos en clase de Ciencias Naturales te gustan que sean

Cuadro N°7
RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
LARGOS 42 23,33%
SENCILLOS 125 69,44%
COMPLICADOS 13 7.22%
TOTAL 180 100%
Grafico N°7
PREGUNTA 7
B LARGOS
W SENCILLOS
COMPLICADOS

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

En los resultados obtenidos en esta pregunta se puede evidenciar que

casi todos los estudiantes prefieren los trabajos de Ciencias Naturales

sencillos y faciles de realizar, en segundo lugar eligen trabajos largos, por

lo que se puede determinar que los estudiantes son muy inteligentes paro

prefieren trabajos coros para tener tiempo libre.
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Pregunta N°8

Reflexionas los efectos que producen tus acciones antes de realizarlas.

Cuadro N°8

RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
SIEMPRE 25 13,89%
A VECES 139 77,22%
NUNCA 16 8,89%
TOTAL 180 100%
Gréafico N°8

PREGUNTA 8

8,89% 13 899

“ H SIEMPRE

M A VECES
NUNCA

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION
En este analisis se puede evidenciar que muchas veces los estudiante de
Ciencias Naturales no consideran los efectos que pueden generar sus

acciones, un porcentaje bajo de estudiantes reflexiona sus acciones.
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Pregunta N°9

Sueles salir del aula durante las clases sin necesidad justificada.

Cuadro N°9

RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
MUCHO 26 14,44%
POCO 89 36,11%
NADA 65 49,44%
TOTAL 180 100%
Grafico N°9

PREGUNTA 9

B MUCHO
HPOCO
NADA

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

Los estudiantes segun el resultado arrojado por esta encuesta afirma que

sale poco del aula sin motivo alguno, lo que demuestra que son la mitad

de los estudiantes los que no pueden estar en el aula cuando no hay un

docente en el aula.
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Pregunta N° 10
Te gustaria conocer si en tu comportamiento presentas el TDA/H para que

se lo pueda tratar.

Cuadro N°10

RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
MUCHO 169 94,89%
POCO 9 5%
NADA 2 1,11%
TOTAL 180 100%

Gréafico N°10

PREGUNTA 10

B MUCHO
H POCO
= NADA

FUENTE: ESCUELA DE EDUCACION BASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”
ELABORADO POR: PAOLA DONOSO, WALTER ESPIN

ANALISIS E INTERPRETACION

Como se puede observar un alto namero de los estudiantes afirman que si
les gustaria conocer si su comportamiento presenta TDA/H, en
consecuencia se pone en evidencia que a los mismos presentan interés

en conocer sus debilidades para superarlas.
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CAPITULO V

5. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 CONCLUSIONES

Luego del andlisis de los resultados obtenidos en la aplicacion de las

encuestas a estudiantes y docentes de la institucion se llegé a las

siguientes conclusiones:

En el curriculo ecuatoriano no encontramos una guia que permita
que los docentes podamos enfrentar, reconocer y ayudar a
estudiantes que presentan diferentes trastornos.

Los actuales cursos que capacitan a los docentes de Ciencias

Naturales no tienen temas acerca de trastornos de aprendizaje.

Tanto estudiantes como docentes no tienen suficiente informacioén
acerca del TDA/H ya que es un tema de poca preocupacion por

parte de las autoridades.

Muchos estudiantes por ser inquietos descuidan sus estudios o

provocan ambientes de desorden con el resto de sus comparieros.

Docentes, autoridades y estudiantes consideran de suma
importancia la creacion de un folleto acerca del TDA/H, basado en
la realidad estudiantil de la institucibn para poder formular
actividades y propuestas que mejoren el nivel de educacion de la

escuela, lo cual permitira alcanzar objetivos planteados.
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El reconocer el TDA/H en los estudiantes mejorara el trabajo tanto
de docentes como la relacién de los nifios/as con los padres de
familia quienes son pieza fundamental en la educacion de sus

hijos.
El especialista en este caso el psicélogo educativo es el Unico que

puede ayudar a diagnosticar y tratar el TDA/H en los nifios y nifias

escolares.
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5.2. RECOMENDACIONES

Después de obtencion de conclusiones a través del andlisis de los

instrumentos de recoleccién de datos se han determinado las siguientes

recomendaciones:

Los directivos y maestros deben compartir sus experiencias y
realizar circulos de estudio en la jornada complementaria para
analizar instrumentos que puedan ser aplicados para detectar el
TDA/H.

Solicitar a la Coordinacién Distrital brinde capacitacion a los
docentes sobre este tema, mientras tanto cada maestro debe
prepararse para saber cOomo tratar con nifios/as que presentan

TDA/H en sus clases de Ciencias Naturales.

Los maestros deben adaptar actividades para trabajar en sus horas
de clase lo cual permitira que las mismas sean mas significativas

para sus estudiantes.

Los docentes deben lograr captar la atencion en los estudiantes y
realizar actividades de Ciencias Naturales (aire libre) que permitan

desarrollar la concentracién de los nifios y nifias.

Los autores de esta investigacion deben Socializar un folleto que
contribuya a conocer mas de cerca este trastorno que hoy por hoy

es de mucho interés en las aulas educativas.

No se debe castigar las conductas de los estudiantes, al contrario se

debe identificar sus causas y dar soluciones.

Se exponga el resultado de la aplicacibn de instrumentos que
identifiguen el TDA/H a los padres de familia para poder realizar las

respectivas orientaciones y asi realizar un trabajo mancomunado.
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Trabajar bajo la guia del psicélogo educativo de la institucion

conjuntamente con los docentes y padres de familia.
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CAPITULO VI

6. PROPUESTA ALTERNATIVA

6.1 TITULO DE LA PROPUESTA

‘“CONOCIENDO EL TDA/H (Trastorno de déficit de Atencion con
Hiperactividad)”

6.2 JUSTIFICACION

La razén fundamental que motivo este trabajo, es que los maestros de
Ciencias Naturales dela Escuela de Educacion Basica Leopoldo N.
Chavez no estan preparados para descubrir y trabajar con nifios con
TDA/H, ya que es poca o nula la capacitacion brindada a los docentes
sobre temas de trastornos o problemas en el aprendizaje, ocasionando
conflictos en el ambiente escolar y bajo rendimiento académico, ya que es
comprobado que un estudiante que esta en éptimas condiciones aprende

mejor.

Este es un documento que emplea los conocimientos basicos que
serviran para identificar caracteristicas en los estudiantes que demuestren
sefiales de TDA/H, para poder realizar ejercicios de atencion y
concentracién lo cual facilitara el proceso ensefianza aprendizaje, con un
mejor ambiente de aula donde los estudiantes desarrollaran sus destrezas
y habilidades de una forma mas integral sin afectar el aprendizaje de sus

comparnieros.
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Los contenidos y actividades que se realizan en el area de Ciencias
Naturales como el trabajo de campo necesitan de mucha atencion,
concentracion y esmero por lo tanto para los estudiantes con TDA/H se
deben preparar actividades que les permita desarrollar normas y habitos
de estudio mas practicos donde se aproveche la flexibilidad de los
contenidos en esta asignatura y asi despertar el interés por aprender de

toda la clase.

6.3.FUNDAMENTACION

6.3.1. FUNDAMENTACION LEGAL

Este documento se halla fundamentado en las normativas legales
vigentes como: La Ley Orgéanica de Educacion Intercultural (LOEI) en su
titulo I, articulo 3. Literal g.

La cual manifiesta que la contribucion al desarrollo integral, autbnomo,
sostenible e independiente de las personas para garantizar la plena
realizacién individual y la realizacidn colectiva que permita en el marco del

Buen Vivir o Sumak Kawsay.

6.3.2 FUNDAMENTACIONPEDAGOGICA

Las diferentes tendencias pedagdgicas siempre han sido enfocadas hacia
la solucién de problemas educativos, buscando alternativas innovadoras
gue mejoren la labor docente en relacion a la ensefianza y desarrollo de

destrezas.

Quiza una de las menos conocidas en el ambito educativo ecuatoriano
sea el sistema de educacion personalizada de los profesores Keller y

Sherman, en el cual se halla basado este trabajo. Tomando en cuenta su
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principal directriz, la flexibilidad curricular, misma que impulsa la
capacidad docente para integrar y adaptar actividades para generar una

educacion personalizada y significativa.
6.3.3 FUNDAMENTACIONPSICOLOGICA
Las bases psicoldgicas son fundamentales para la labor educativa ya que
ayudan a la comprensién de la mente humana como Unico sistema de
aprendizaje, es rescatable la teoria del aprendizaje significativo.
6.4 OBJETIVOS
6.4.1. GENERAL
e Orientar a los docentes en la utilizacion de estrategias para el
manejo de nifilos con TDA/H en las clases de Ciencias Naturales.
6.4.2. ESPECIFICOS
e Brindar una herramienta atil para diferenciar el TDA/H de otros
trastornos en los estudiantes de Ciencias Naturales.
e Aplicar test faciles para descubrir el TDA/H en los educandos.
o Seguir pautas para el trabajo educativo con estudiantes que
presentan TDA/H

6.5 UBICACION SECTORIAL Y FiSICA

La propuesta se aplicara en la Escuela de Educacion Basica Leopoldo N.

Chavez de la Provincia de Imbabura, Canton Otavalo, Parroquia San
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Pablo del Lago, siendo beneficiados docentes de Ciencias Naturales y

estudiantes de Sexto y Séptimo afios de educacion basica.

6.6 DESARROLLO DE LA PROPUESTA

La aplicacion de instrumentos que permitan descubrir el TDA/H
(Trastorno por Déficit de Atencidon con Hiperactividad) contribuye para
mejorar la calidad educativa proponiendo a los docentes una nueva
opcion de ensefianza de las Ciencias Naturales de una manera creativa,
real y dinamica captando la concentracion y atencion de sus estudiantes

para fomentar la participacion y el respeto hacia la clase en general.

El impacto educativo serd positivo debido a que esta propuesta ésta
enfocada a generar actividades que permitan a los docentes identificar el
TDA/H vy diferenciarlo de otras conductas que muchas veces obstaculizan
la labor educativa, lo que ayudara a desterrar comportamientos erroneos y

negativos de algunos estudiantes del area de Ciencias Naturales.

Esta propuesta se plantea con el objetivo de incentivar a los docentes,
autoridades del plantel y padres de familia a la adaptacién de test y la
aplicacién de los mismos para conocer las caracteristicas individuales de
los estudiantes lo cual facilitard el buen desarrollo del proceso de

ensefianza aprendizaje.

88



MANUAL PARA
IDENTIFICAR Y TRATAR
EL TRASTORNO DE DEFICIT
DE ATENCION (TDA/H)
EN EL AULA

RECONOCE EL TDA/H EN TUS ESTUDIANTES PARA MEJORAR SU
CALIDAD EDUCATIVA.
Autores:
Paola Donoso
Walter Espin
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Presentacion.

Educar no es facil, algunos maestros manifiestan las numerosas
dificultades con que se encuentran a la hora de atender a nifios/as que
presentan problemas para concentrarse o controlar sus movimientos e

impulsos.

Nosotros pretendemos, con esta guia, ofrecer estrategias a los
profesionales de Ciencias Naturales para que esta preocupacién se
convierta en motivacion, al manejo positivo de los nifios que presentan

Trastorno de déficit de Atencion con Hiperactividad (TDA/H).

¢, Qué es el TDA/H?

El trastorno por déficit de atencion con hiperactividad es un trastorno de
origen neurobiolégico que se caracteriza por la presencia de tres
sintomas tipicos:

« Déficit de atencion
CABRES POR LA INTEGHA

o «ﬁ:;m } — ¥
* Impulsividad o (o

+  Hiperactividad motora y/o |
YO v -

vocal TENEO 5
TOAH |

Y TU? G ‘_/\)
v ' T e \n "»",,;

Conocer el trastorne ayuda a comprender a quien lo padece.
La presencia de prollemas pensistentes en el rnendimiento ylo comportamicnto
escolar es indicadon de la situacion en que de encuentra el alumns.
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El nifio en edad preescolar El nifio
predominantemente hiperactivo-
impulsivo se mostrara en general muy
movido e imprudente, subira por los
muebles, correra sin parar, tocara y
jugara con objetos, parecera no seguir
ningun orden y no obedecera, se
ensuciara al jugar y parecera no

importarle, cambiara de juego \ / '

constantemente, no se entretendra mucho rato con ninguna actividad, se

mostrara absorbente y necesitara mucha supervision jEs agotador!

El nifio en edad escolar destacara la dificultad que tiene para adquirir

buenos habitos tanto de higiene

T‘\’*ET ?re‘gffﬂes como académicos las tareas
Qu !

T 3 .
\@E"‘_t\. escolares las presentara sucias y

descuidadas, se levantara de la silla
durante las clases, se balanceara
continuamente, hara ruidos con la
boca, contestara de forma
precipitada incluso antes que se

acabe de formular la pregunta.
Persisten los problemas de obediencia, normalmente padres y maestros

opinan que se porta mal, se resiste a hacer los deberes y estos se
enfadan con él, en clase se distraera con cualquier cosa, incluso con sus

propios pensamientos.
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TDA/H comportamiento en el aula

A menudo pierde u olvida objetos necesarios, el dia que lleva la agenda
no lleva los libros, el dia que lleva la agenda y los libros no ha apuntado
nada ¢ quién puede seguir bien la escolaridad ante estas dificultades?
Puede tener problemas de relaciéon con sus compafieros, muestra
facilmente rabia, pega o insulta. Parece que todo esto lo hace

intencionadamente y busca un montén de excusas poco plausibles.
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Causas del TDA/H

erentes teorias que explican el origen del trastorno, se considera la
causa bioldgica (organica) como principal responsable, entendiéndose ésta como un
desequilibrio quimico en las areas cerebrales involucradas en la atencion y el
movimiento. Se ha demostrado también que la herencia (genética) es el principal
predisponente para desarrollar el TDA/H.
EI TDA/H NO es causado por alergias alimentarias, problemas familiares, una pobre

educacion malos profesores o escuelas inefectiva

n la actualidad se desconocen las causas directas o inmediatas del
TDA/H. Los avances en las técnicas de diagnéstico por imagenes y en la
genética han ayudado a esclarecer algunas cuestiones, pero aun no se ha
conseguido una evidencia definitiva que explique los origenes del
trastorno. Basicamente se considera un trastorno de origen
neurobiolégico de caracter hereditario, demas estudios indican que los
factores socio ambientales pueden influir en la mayor gravedad de los

sintomas.
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CUANDO EL TRASTORNO NO SE PRESENTA SOLO

La mayoria de los nifios con TDA/H presenta un trastorno afiadido
alrededor del 32%, dos y 11% tres o mas trastornos afiadidos.

Alrededor de 19-26% presentara un trastorno de aprendizaje, es decir,
gue su rendimiento en lectura, calculo o expresion escrita es inferior del
gue espera por edad, escolarizacion y nivel de inteligencia. Es frecuente
identificar estas dificultades en nifios predominantemente inatentos, ya
gue son éstos los que por falta de concentracion, planificaciéon y
organizaciéon se encuentran con mayores impedimentos para seguir el

curso escolar.

95



El diagndstico

¢, Quién detecta el problema?
Habitualmente son los padres los que
manifiestan no poder o no saber dirigir el
comportamiento de su hijo/a, o los mismos
maestros dan la sefial de alerta cuando detectan

gue su alumno no sigue el ritmo esperado o

presenta problemas de comportamiento.

uffffff, ya mismo se

tranquiliza

¢Quién ha de realizar el diagndstico?

El diagndstico lo puede establecer un profesional conocedor del tema
Psicologo Educativo y muchos de los pediatras se han constituido cada
vez con mayor implicacion en un pilar fundamental en la deteccién y
diagnostico precoz del TDA/H.

Pediatr,

Actividades Ludicas

Los Docentes
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EL profesconal tambicn debend, valonar
la presencia o uo de othes trastornss.

Mi alumno tiene TDA/H
¢, Qué hacer?

Una vez llegado a este punto, ya se ha recorrido un buen camino, ya que
el primer paso para buscar soluciones a cualquier problema es
identificarlo.
Ahora se sabe que el problema no
es nuestro alumno, si el TDA/H que
presenta.
Se debe tener en cuenta los
siguientes aspectos:
El tratamiento que ha demostrado
mayor efectividad (Multimodal
Treatment of ChildrenwithADHD) es
el que combina los siguientes
componentes (por esta razén se

llama multimodal):
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e Tratamiento psicolégico dirigido a padres, profesores y nifios
e Tratamiento farmacologico

e Tratamiento psicopedagégico

Ejemplo de test #1

Cuostionario autoinformado de cribado del adulto-V1.1
(ASRS-V1.1)

Entrevista diagndstca mismacional compuasia de ln OMS

‘.."‘:l.ﬂl ZHcon Mundial de a Salud

Margue o cosilia gue mejor describe a manera en Que $e ha senbdo y
compotado on los diomos 6 mosas. Por favor, ontregue of cuvstionanic
COmpiaco a su méNco durando su proxme wala parn discuty (o8 resutados

Resultado del test 11 puntos

Nunca

Rara voz

A menudo
Muy a menudo

A veces

1. (Con qué frecuenca tieno ustod diicultad para scabar los dotales
finalos de un proyects, una voz que ha terminado con las partes O

dificies?
2  (Con qué frecuenca tiene usled dificultad para ordenar tas cosas 1
cuando esta realzando una tarea que requiere orpanizacion?
3 JCon qué frecusncin Bene Usted peoblemas parg fecordar cias u
obligncones? 1
4  Cuando lione Que redizar ung red que foQueere POnsH mucho,
250N qua frecuoncia ovia o retrasa empozara? 2
5 ¢Con qué frocuencin mueve condnuamenie o refuerce as manos o
06 as CUANGO bane que parmanecer santado por mucho tempo? 3
8. L Con qué frecuencia 56 dlenté demasiaco activo e mpulsado a hacer 4
COSaS, Comd Bl 10 empujase un modoe? B

Fuente: Ministerio de Ciencia e Innovacion
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Ejemplo de test #2
DIAGNOSTICO DIFERENCIAL alumnos con TDA/H

Nombre

Edad: Curso:

(Poner una cruz en las columnas del SI/NO)

CONDUCTAS
HIPERACTIVAS

SI/NO

CONDUCTAS AGRESIVAS

SI/NO

1. Se tropieza con el de
delante de la fila, le pisa varias

veces sin darse cuenta.

1. Empuja, pega y da
codazos para ponerse el

primero.

2. Se levanta de su asiento

varias veces durante la clase.

2. Discute enfadado.

3. Habla cuando no le

corresponde.

3. Le quita algo a otro

nifio/a.

4. Hace tonterias para atraer
la atencion del adulto que esta

con otro nifio.

4. Se niega a trabajar y se

muestra desafiante.

5. Corre por la habitacion en

lugar de trabajar.

5. Quita y destruye las cosas

de los demas.

6. No presta sus cosas.

6. Se niega a hacer nada.

7. No termina las tareas.

7. Se niega a compartir.

8. Pierde las cosas.

8. Fuerza a otro chico/a a

hacer algo que no quiere.

9. Se rie tontamente cuando

9. Tiralas cosas y las
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nadie lo hace.

destroza.

10. Desordena el armario al
coger algo, se le caen las

cosas.

10. Insulta.

11. Repite las preguntas unay

otra vez.

11. Pega y da patadas a los

adultos.

12. Emite sonidos cuando

deberia callar.

12. Amenaza a los demas.

13. Se olvida de lo que debe

hacer.

- El nifio no presenta dificultades en la sala de clase
De0Oal0 " )
- El nifio es Normoactivo
puntos -~ ] )
- El nifio es Hipoactivo
De 10a 20 - El nifio es Hiperactivo situacional
puntos - El nifio es Normoactivo pero inmaduro de temperamento
De 20 a 30 - El nifio es muy Hiperactivo
puntos: - El nifio es Disruptivo

Fuente: Cuestionario de Conners
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Ejemplo de test #3

Acontinuacion,deseamosquenosindiqueelgradoenquecada

unadelassituaciones que usted
seflaladoanteriormenteconuna frecuencia

o"Muyfrecuentemente"

ha

"Amenudo"

afectanasudesenvolvimientoendiversasareasdesuvida.

Ponga unaequis-X-enlacolumna

quecorrespondaalgradoenqueestecomportamientole

vieneafectandoenlosultimosseismeses,deacuerdoconelsiguien

tecodigo:

0=Nomeafecta demanerasignificativa
1=Meafecta Moderadamente

2 = Me afecta Mucho

Enlasreuniones sociales,defamilia,...tiendoahablar
mucho eincluso,aempezar a hablar antes
dequelosdemas hayanterminadodehablar
Pierdouolvidodénde hedejado miscosas
(aunqueluegolasencuentro):libros,

llaves,teléfono,ltiles,...

Soydespistado/a,tardoendarme

cuentadeloqueocurreamialrededor

Soylento/a para hacer lamayoriadelascosas
Tomodecisionesmuydeprisa, sinpensar
demasiadooanalizarcondetallelas

situaciones ylasposiblesconsecuencias

Mecuesta
escucharcondetenimientoalosdemas,esperar
aqueterminen dehablar, fijarmeentodoelcontenido

desuconversacion,...

Cuando meexplicancosasnuevas,tardoenentenderlas

Mecuesta

permanecersentado/auntiemporazonable

Enmivida Escolar

meestaafectando....

EnmividaFamiliar

meestaafectando....
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enmicasa, enclase,en reuniones
deamigosofamiliares,...
Cometoerroresporhacer
lascosasconrapidez,enmitrabajo escolar,
actividades cotidianas,juegos,...
Interrumpo alosdemas cuandoestan
hablandoohaciendoalgo,para pedirlesque
presten

atenciénaloquelespregunto,lespido,etc...

Tardoendarme
cuentadelosdetallesimportantesdelascosasodelassituacione
s

Soymuyimpaciente;quieroguemeatiendanensegui

da,querespondanconrapidez a mispreguntas,...

Tiendoahacer variascosasalavez:

noesperoaterminarunayyaempiezoconotra

Fuente: ESMIDA
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Como trabajar en el aula
Metodologia para dar clases

Como dar instrucciones. Con el objetivo de facilitar el cumplimiento de
las instrucciones por parte del alumno sera necesario, en primer lugar,
gue se establezca contacto ocular o proximidad fisica con el nifio,
asegurando asi su atencién. Se daran las instrucciones de una en unay
éstas seran concretas, cortas y en un lenguaje positivo. Una vez se
cumplan, seran elogiadas inmediatamente.

Como explicar contenidos académicos. Conviene que las explicaciones
del maestro sean motivadoras por ejemplo, acercando el tema a la vida
cotidiana del nifio y dinamicas, de modo que permitan una participacion
frecuente por parte del alumno. Es importante que estén estructuradas
y organizadas, y que el maestro se asegure de la comprensiéon del
estudiante.

Asignacién de deberes y tareas. Con el
objetivo de saber si el nifo con TDA/H
sabe 0 no sabe el temario, es importante
gue las tareas tengan un formato simple
y claro, y que se asignen en una
cantidad justa. En caso de tratarse de
actividades largas, convendria

fragmentarlas. Igualmente, sera

www.tuespaciodepsicékg&a.blcg‘spotcom Jose San

imprescindible una supervision y refuerzo

constante.

Con el objetivo de reducir al méximo posible los estimulos
distractores, el nino con TDA/H se beneficiard cuando
su asiento se sitie cerca del maestro facilitando el
contacto ocular y la supervision por parte de éste, lejos de

murales, ventanas u otros elementos decorativos.
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Actividades sugeridas para aplicar en las clases de Ciencias

Naturales

v' Realizar excursiones dirigidas con grupos pequefios con la
compafia de padres de familia.

v/ Salir a realizar clases de observacion directa al patio de la escuela
en grupos pequeiios donde los nifios/as con TDA/H sean los
lideres.

v Ejecutar experimentos sencillos de laboratorio con materiales
caseros.

v Participar en la realizacién de videos educativos.

<

Observar documentales cortos y extraer ideas principales.
v Organizar albumes con material del medio los cuales deben ser

practicos y sencillos.

A continuacion presentamos un efpmplo de pltan de clase gue
4e puede aptican cabe recalcan que todo depende det grupo, et
medio ¢y de la wiccrda  de  los Y las  docenies.
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PLAN DE CLASE

Area: Ciencias Naturales Afo de Basica: Séptimo

Tema: Préactica de Laboratorio Textura y estructura del suelo

Método: EXPERIMENTAL Bloque Curricular
o Modulo: La

Tierra, un planeta

con vida
DESTREZAS ESTRATEGIAS METODOLOGICAS RECURSOS /
BIBLIOGRAFIA
Analizar el ecosistema del |1. Experiencia Concreta Textos de los Ind
pastizal con la e Observacion libre y dirigida estudiantes. | Analiza el
observacion, e Aplicacién de preguntas orales. Muestras de suelos | | del pastiz;
identificacion, descripcion (El nifio con TDA/H tomara nota Camara de video observaci
y registro de sus de las respuestas) Materiales de identificac
componentes. 2. Observacién y Procesamiento escritorio. descripcic
e Guiar al estudiante a formular varias de sus co
hipétesis.

e Formular preguntas claves.
e Seleccién de grupos pequefios (dar
el liderazgo alos nifios con TDA/H
)
e Manipulaciéon de material concreto.
3. Conceptualizacion y Generalizacion
e Relacionar hipotesis y resultados
e Comparar resultados experimentales
con muestras seleccionadas del
patio de su escuela.
e Seleccionar los elementos
e Exponer los resultados con sus
propias palabras.
4. Aplicacion
e Guiar al estudiante para la
realizacidn de un video en el cual
muestre la textura y estructura del
suelo.

e Sacar conclusiones
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El comportamiento del nifio/a con TDA/H

LAS NORMAS Y LIMITES

Un aspecto importante para el control de la disciplina dentro del aula sera
el establecimiento de unas buenas normas o limites. Estas proporcionaran
alrededor del nifio un ambiente estructurado, le ayudaran a fomentar un
mayor autocontrol, pues le indican qué se espera de él y las
consecuencias que tiene no cumplir las normas, generandole mayor
seguridad. «Como sé que lo que estoy haciendo es correcto, me siento
bien, y continlo asi.» Respecto a su aplicacion se tendréa en cuenta:

Se ofrece la norma en lenguaje afirmativo: «David, puedes jugar con la
pelota en el patio.»

Se acompafa siempre de la razén por la cual se aplicara el limite o la
norma: «Dentro del aula se pueden romper cosas.»

Finalmente, se pacta una consecuencia para aplicar en caso de no
cumplir la norma: «Si juegas con la pelota dentro del aula, me la quedaré

y te la devolveré mafiana.»

y de su entorno.

Las estrategias que desarrolle el maestro dependerdn de la caracteristica individual del estudiante
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Contrato de deberes

o . declare gue:
Fooerdem ddl matod izme
ano@e todos mis deberes on la agenda v los hard:
hora del iz (g
Adeamaz
1. Solo padise avods cusnde no entisnds lo gue tenso gue hacer
2. Tends cuidado con la presentacion
3. Fepasare las tareass para asegurarms de que ostin bien
4. Cpando acabe lo goardars ©do on la cartera para llevarlo a la escusla
al ¢z siguiznts

Va2 cembio sacibis

Facha

Firma del estudiznts:

TIEMPO TEMA ,ACABADA?
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ANEXO N° 1

ARBOL DE PROBLEMAS

av L

4 Lad : : .
¢"QUE INSTRUMENTOS SON UTILIZADOS POR LOS
S PARA

DOCENTES D
g "\- , &
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ANEXO N° 2
MATRIZ DE COHERENCIA

FORMULACION DEL PROBLEMA

OBJETIVO GENERAL

“QUE INSTRUMENTOS SON
UTILIZADOS POR LOS DOCENTES
DEL AREA DE CIENCIAS NATURALES
PARA IDENTIFICAR Y TRATAR EL
TRASTORNO DE DEFICIT DE
ATENCION CON HIPERACTIVIDAD
CON LOS NINOS/AS DE SEXTO Y
SEPTIMO ANOS DELAESCUELA DE
EDUCACIONBASICALEOPOLDO  N.
CHAVEZ"?

Investigar qué instrumentos utilizan los
docentes de la especialidad de Ciencias
Naturales dela Escuela de Educacién
Bésica
identificar y tratar el TDA/H.

“Leopoldo N. Chavez” para

SUBPROBLEMAS / INTERROGANTES

OBJETIVOS ESPECIFICOS

¢, Como pueden los docentes detectar el
Trastorno por Déficit de Atencion en sus

estudiantes?

¢, Qué estrategias les permiten a los
docentes de Ciencias Naturales para
conocer el TDA/H?

¢, Qué técnicas e instrumentos se utilizan
para sobrellevar el Trastorno por Déficit
de Atencion en las clases de Ciencias

Naturales?

¢, Colmo nos puede ayudar a mejorar a
los maestros una guia metodol6gica que

sirva para reconocer el TDA/H?

e Diagnosticar en la Escuela de

Educacion Baésica “Leopoldo N.
Chavez’ la utilizacién de técnicas e
instrumentos relacionados con el
Trastorno por Déficit de Atencién en
el aula.
e Fundamentarse con los
conocimientos sobre el Trastorno por
Déficit de Atencion actuales y
necesarios y su incidencia en la
Hiperactividad Escolar.

e Disefar y elaborar un documento

como recurso didactico para los
docentes de la Escuela de
Educacién Basica “Leopoldo N.
ChaveZz".
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¢, Como nos puede ayudar a mejorar a
los maestros una guiametodoldgica que
sirva para reconocer problemas del
TDA?

Socializar el documento

autoridades y docentes del plantel.

a
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ANEXO N° 3

ENCUESTA PARA DOCENTES
INSTRUCCIONES
Lea con atencidn las preguntas y reflexione antes de contestar.
Conteste con la mayor sinceridad posible.

Marca con una X la respuesta que sea de su consideracion.

. Tiene usted informaciéon sobre el Trastorno de Déficit de Atencién con

Hiperactividad.

MUCHO | | POCO | | NADA ]

. Conoce usted instrumentos para identificar el TDA/H en sus estudiantes

en un:

MUCHO | | POCONADA ] ]

. Aplica usted a sus estudiantes algun instrumento para identificar el TDA/H

SIEMPRE | AVECES | | NUNCA[

. El nivel de nifios hiperactivos en su clase de Ciencias Naturales es:

ALTO E MEDIOE BAJO E
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. Existe en su clase estudiantesque presentan las siguientes

caracteristicas:

L]

Inquietos

Impulsivos [ ]

Faltos de atencién ]

. Considera importante en sus clases cambiar de actividad para que sus

estudiantes retomen la atencion.

MUY IMPORTANTE | | MEDIANAMENTE IMPORTANTE | |
POCO IMPORTANTE | |

. De su clase el porcentaje deestudiantes pasivoses.

ALTO | | MEDIO | | BAJO [ |

. Cree usted que sus estudiantes no terminan sus trabajos en clase por ser

inquietos

SIEMPRE | | AVECES | | NUNCA | |

. Seinforma y auto prepara para tratar con nifios con diferentes trastornos.
MUCHO E POCO E NADA E
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10.Considera importante que exista un documento relacionado para que a

usted le permita detectar el TDA/H.

MUY IMPORTANTE [ | MEDIANAMENTE IMPORTANTE |
POCO IMPORTANTE | |

Gracias por su colaboracién
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ANEXO N° 4
ENCUESTA PARA ESTUDIANTES

INSTRUCCIONES
Lea con atencidn las preguntas y reflexione antes de contestar.
Conteste con la mayor sinceridad posible.

Marque con una X la respuesta que sea de su consideracion

. Haz escuchado sobre el Trastorno de Déficit de Atencién

MUCHO E POCO E NADA E

. Tu maestro te ha aplicado algun test o prueba sobre tu comportamiento

SIEMPRE E A VECES E NUNCA E

. Tienes dificultad en mantenerte atento para recibir las sugerencias de tus

maestros

SIEMPRE | | AVECES | | NUNCA ]

. En las clases de Ciencias de Naturales tu actitud es

PASIVA | |

. Tus comparieros suelen molestar en clase de Ciencias Naturales.

MUCHO B POCO E NADA E

. Enla clase de Ciencias Naturales acostumbras distraerte con facilidad.

SIEMPRE E CASI SIEMPRE E NUNCA E

. Al realizar tus trabajos en clase de Ciencias Naturales te gustan que sean

LARGOS E

SENCILLOS E
COMPLICADOS E
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8. Reflexionas los efectos que producen tus acciones antes de realizarlas.
SIEMPRE E A VECES E NUNCA E

9. Sueles salir del aula durante las clases sin necesidad justificada.
MUCHO [ | POCOE NADA | |

10.Te gustaria conocer si en tu comportamiento presentas el TDA/H para

gue se lo pueda tratar.

MUCHO E POCO E NADA E

Gracias por tu colaboracion

117



ANEXO 6. FOTOGRAFIAS.

Encuestas tomadas a los nifios de Sexto Afio de Educacién Basica

de la Escuela Leopoldo N. Chavez

. .' L
Encuestas tomadas a los nifios de Sexto Ao de Educacion Basica

de la Escuela Leopoldo N. Chavez
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Encuestas tomadas a los Docentes de Sexto y Séptimo Afio de

Educacién Béasica de la Escuela Leopoldo N. Chavez

Encuestas tomadas a los Docentes de Sexto y Séptimo Afio de

Educacion Basica de la Escuela Leopoldo N. Chévez
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SOCIALIZACION A LOS PADRES DE FAMILIA DE LA ESCUELA DE
EDUCACIONBASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”

\ =x J

SOCIALIZACION A LOS PADRES DE FAMILIA DE LA ESCUELA DE

EDUCACIONBASICA “LEOPOLDO N. CHAVEZ”

120



ANEXO 7.

BIBLIOGRAFIA
ASOCIACION AMERICANA DE PSIQUIATRIA, (1994), “MANUAL
DIAGNOSTICO Y ESTADISTICO”, Cuarta Edicion.
BANDERAS Alicia (2011) “HIJOS FELICES?”, Editorial Libros Cupula.
BAVERMEISTERJJ, (2002), “HIPERACTIVO IMPULSIVO, DISTRAIDO
¢ ME CONOCES?”, Cruces Baracaldo: COHS.
BORNAS, X., SERVERA, M., &GALVAN, M.R. (2000). PEMPA: Programa
para el desarrollo de la reflexividad y el autocontrol. Editorial: Albor-Cohs.
CABALLO Vicente (2002) “MANUAL DE PSICOLOGIA INFANTIL Y
ADOLESCENTE”, Editorial Piramide.
CALERO Mavilo, “APRENDIZAJES SIN LIMITES CONSTRUCTIVISMO”;
Alfaomega
CARBALLO Maria del Carmen, “ESCALA DE WENDER- UTAH
(WURS91) COACHING PARA QUIENES VIVEN CON TDA/H 7,
Alfaomega.
CASAJUS Angel, “DIDACTICA ESCOLAR PARA ALUMNOS CON
TDA/H”, Alfaomega.
CASTRO MORATO Liliana, (2010) “EXPERIENCIA DE MADRE CON
TDA/H APRENDIZAJES Y DESAPRENDIZAJES”, Colombia.
DOERINGTOURVILLE Amanda, (2012); “MI AMIGO TIENE TDA/H ”, 01

ed. Latinbooks, Espafa.

GARCIAPEREZ E. Manuel: (2006) “Adaptaciones curriculares
metodoldgicas para alumnado con diagndstico de trastorno por déficit de
atencion con o sin hiperactividad”. Editorial:GrupoAlbor-Cohs.
GARCIAPEREZ E. Manuel: ENFOCATE. (2006) “Programa de
entrenamiento en focalizacién de la atencién”,Editorial: GrupoAlbor-Cohs.
GARCIAPEREZ, MAGAZ A, (2002), “HIPERACTIVIDAD. GUIA PARA
PADRES”, Cruces- Baracaldo.

GARCIAPEREZ, MAGAZ A, (2003), “HIPERACTIVIDAD. GUIA PARA
PADRES”, Cruces- Baracaldo.

121



GREENE: Ross W, (2001), “EL NINO INSOPORTABLE”, Ediciones
Medici.

MILLER Alice (2009) “EL DRAMA DEL NINO DOTADO: Y LA
BUSQUEDA DEL VERDADERO YO’ Editorial Tusquets.

MONJAS Maria Inés (2000) “LA TIMIDEZ EN LA INFANCIA Y EN LA
ADOLESCENCIA” Editorial Piramide.

ORJALES Isabel, LORENTE Aquilino, (2002), “PROGRAMAS DE
INTERVENCION COGNITIVO- CONDUCTUAL PARA NINOS CON
TDA/H ,CEPESS.L (CIENCIAS DE LA EDUCACION PREESCOLAR Y
ESPECIAL)”".

ORJALES VILLAR Isabel, (2000), “DEFICIT DE ATENCION CON
HIPERACTIVIDAD” Manual para padres y educadores. CEPES.L
(Ciencias de la Educacién Preescolar y Especial), Editorial Glosa Espafia.
RUSSELL A, BARKLEY CHRISTINE M, (2000), “HIJOS DESAFIANTES Y
REBELDES”, Ediciones Paidos.

SANCHEZ — ANDRADE; “HABILIDADES INTELECTUALES”, Alfaomega.

LINCOGRAFIA

www.anshda.org

www.biografiasyvidas.com/biografia/p/Piaget.htm
http://www.arpanih.org/fileadmin/usuario/pdf/TDA/H .familia
http://www.docs/recursos/prot
www.delapsicologia.com/bibliografia.htm
http://www.educa2.madrid.org/cms_tools/files/bdellefq-C271-4
http://www.educarioja.org/educarioja/
www.eleminario.com.ar/biblioteca/Jaeger_Psiologia_Infantil
www.foro.enfemenino.com/forum/enfantseduc/__ f341_enfantseduc-
Colegio-para-nino-hiperactivo.html

www.irfanview.com/plugins.htm
www.guiainfantil.com/infantil/default.htm
http://www.guiassalud.es/GPC/GPC_477_TDA/H _AIAQS_paciente.pdf
www.gratisweb.com/aateda/mdex.htm

www.hcp.med.harvard.ed

122


http://www.anshda.org/
http://www.delapsicología.com/bibliografía.htm
http://www.eleminario.com.ar/biblioteca/Jaeger_Psiología_Infantil
http://www.foro.enfemenino.com/forum/enfantseduc/__f341_enfantseduc-Colegio-para-nino-hiperactivo.html
http://www.foro.enfemenino.com/forum/enfantseduc/__f341_enfantseduc-Colegio-para-nino-hiperactivo.html
http://www.guiainfantil.com/infantil/default.htm
http://www.gratisweb.com/aateda/mdex.htm
http://www.hcp.med.harvard.ed/

http://www.hpobop.pbworks.com/f/El manejo de TDA/H en el aula.ppt
www.nim.nih.gov/medlineplus/spanish/attentiondeficithyperactivitydisorder.htmi
www.paidopsiquiatria.com/TDA/H /ley.htm
www.portalplanetasedna.comdar/psicologia.htm
http://www.postadopcion.org/pdfs/GUIA practicaTDA/H .pdf
http://www.scrib.com/doc/16419249/guia-practica-para-padres
http://www.tagu.com.ar

www.TDA/H ytu.es/librol/index.htm

www.TDA/H ytu.es/libro2/index.htm

www.TDA/H ytu.es/libro3/index.htm

www.TDA/H ytu.es/libro4/index.htm

www.addapr.org/tratamiento.htm

http://www.TDA/H ytu.es

http://www.TDA/H ytu.es/manejar-el-TTDA/H -en clase
www.tuslibrospdf.com/126150/protocolo-intervencion-en-TDA/H /htm

123


http://www.hpobop.pbworks.com/f/El
http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/spanish/attentiondeficithyperactivitydisorder.html
http://www.paidopsiquiatria.com/TDAH/ley.htm
http://www.portalplanetasedna.comdar/psicología.htm
http://www.tdahytu.es/libro1/index.htm
http://www.tdahytu.es/libro2/index.htm
http://www.tdahytu.es/libro3/index.htm
http://www.tdahytu.es/libro4/index.htm
http://www.tdahytu.es/manejar-el-TTDAH-en
http://www.tuslibrospdf.com/126150/protocolo-intervencion-en-tdah/htm

CERTIFICADO DEL DIRECTOR DE LA ESCUELA, SOCIALIZACION
DEL PROYECTO.
_—~.._ [ESCUELADE EDUCACION BASICA
“LEOPOLDO NICOLAS CHAVEZ”
" N [g E [] SAN PABLO - IMBABURA — ECUADOR

San Pablo del Lago, 21 de junio del 2013
CERTIFICACION
Certifico que los Profesores DONOSO SEGURA SANDRA PAOLA
portadora de la C.l. 100294273 — 6 y ESPIN ROMERO WALTER
MEDARDO, con C.l. 100260876 — 6. Ejecutaron el Proceso de
Investigacion sobre el Proyecto “ESTUDIO DE LOS INSTRUMENTOS
UTILIZADOS PARA IDENTIFICAR Y TRATAR EL TRASTORNO DE
DEFICIT DE ATENCIONCON HIPERACTIVIDAD DENTRO DEL AREA
DE CIENCIAS NATURALES EN LOS NINOS/AS DE SEXTO Y SEPTIMO
GRADO DE LA ESCUELA DE EDUCACIONBASICA LEOPOLDO N.
CHAVEZ EN EL ANO LECTIVO 2012-2013.”
Es todo lo que puedo certificar en honor a la verdad y los interesados

pueden hacer uso del presente documento para los fines pertinentes.

Lic. René Villagomez C.
DIRECTOR

124



