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PROLOGO

La idea fundamental de elaborar un Manual de intervencion Psicologica fue el de
mejorar los recursos metodologicos de informaciébn a padres de familia y
maestros para la deteccion y atencion primaria asi como las herramientas a
aplicar en el trato directo con nifios que presenten el Sindrome de

Hiperactividad con Déficit de Atencion, en el Centro Educativo y en casa.

En la sociedad actual los nifios comparten con los padres muy pocas horas a la
semana, les hace falta muchisima atencion, el tiempo que les dedican es de
calidad muy diferente a la que ellos requieren. La actitud tomada por los padres
da lugar a la problematica psicopedagogica la cual produce o refuerza el

sindrome de hiperactividad.

En su mayoria los nifios que son referidos a los centros de practica psicologica
es debido al bajo rendimiento escolar, déficit de atencion y falta de interés por
estudiar, el enfoque tedrico practico que debe trabajar el estudiante es “observar
y detectar” los cambios que hay en la poblacion infantil asistente al proceso

terapéutico.

Se denota con evidente manifestacion que “los nifios durante el tiempo de
trabajo solo pueden permanecer sentados diez minutos y luego se inquietan y
necesitan salir del salébn en donde se esta trabajando con ellos”, las canciones
demasiado lentas provoca en ellos suefio y aburrimiento, las canciones rapidas y
movidas son las que mas les gusta a ellos, ya que mediante estas saltan, gritan

y estan en constante movimiento.

Un alto porcentaje de estos niflos tienden a ser muy emotivos e inquietos,
constantemente estan en movimiento principalmente en lugares en donde se les

dice que deben permanecer sentados.



Se incrementa dia a dia en los padres de familia la dificil tarea de “detectar” en el
nifio el sindrome de Hiperactividad con déficit de atencion, debido a que la mayor
parte del tiempo no estan con ellos, no denotan los cambios que puedan haber
en sus menores, por tal problemética no estan orientados a contrarrestar dicho

sindrome.

Otro aspecto muy comdn que se vio en la poblacién que asiste a los centros
Educativos segun referencia de los padres es de que, los nifios pasan mayor
tiempo de lo usual en una computadora lo que viene a ocasionarles una
actividad motora elevada, puesto que hay un aumento de adrenalina, y a la hora
de ir a clases todo lo quieran a la velocidad con la que trabaja en una
computadora, no toleran la paciencia con la que trabaja la maestra, su dificultad

para poner atencion dia a dia se vuelve mas conflictiva.

Los beneficios que se obtuvieron al realizar el manual son los siguientes: En el
area cientifica se comprobé la importancia que tiene el conocer con amplitud el
tema hiperactividad con déficit de atencion, cuales son sus causas y sintomas,
ademas, los principales factores que conllevaron el trabajar con un manual con
los maestros y padres de familia en el proceso de detectar y dar atencion
primaria al sindrome de hiperactividad con déficit de atencion, por medio de la
utilizacion de la psicopedagogia, la cual es la indicada para trabajar las
diferentes dindmicas y talleres (en los padres y maestros), implementando

nuevas herramientas necesarias para abordar el tema.

Como institucion Educativa se contaran con los beneficios de tener un manual de
trabajo para la deteccion del déficit de atencion, para brindar una mejor
educacion en los nifios en el caso de los maestros, y en el caso de los padres de

familia una mejor comprensién y atencién para sus hijos.



En cuanto a nuestros objetivos se cumplieron en su totalidad ya que se promovié
un Servicio Educativo acorde a las necesidades de los nifios de edad Pre-
escolar que se detectaron con el Sindrome de Hiperactividad con Déficit de
Atencion. Se disefio un Manual que permitid la evaluacion y atencion primaria
para dicho sindrome y por dltimo se llevo a la practica las estrategias y
actividades que se sugerian en el manual elaborado para maestros y padres de

familia.

Para finalizar, se considera necesario manifestar un agradecimiento a la
Direccidn general, padres de familia y maestros de los niveles de Pre-primaria y
primaria del Colegio Experimental Verbo 2, y especialmente a mi asesor
Abraham Cortez, a mi revisor Elio Teos y al Licenciado Estuardo de la Roca por
confiar en la validez del Manual y en los talleres impartidos, ya que sin su
colaboracion, apoyo y motivacion no hubiera sido posible la re alizacion del

mismo.



CAPITULO |

INTRODUCCION:

La Deteccion y Atencion Primaria del Sindrome de Hiperactividad con Déficit de
Atencién en Nifios Preescolares por medio de un Manual surgié por la necesidad
de ampliar el conocimiento a padres de familia y maestros para que puedan
comprender el comportamiento de los preescolares, que comdnmente son

llamados “Nifios problemas”.

Los nifios hiperactivos son descritos como sobre activo, inatento e impulsivo en

"l presentando ademés problemas escolares y

mayor grado que los “normales
sociales que inciden en el buen desarrollo de sus estudios. El principal problema
con los nifios que presentan este tipo de trastorno es su DETECCION, ya que
desafortunadamente pasan inadvertidos o bien son catalogados por los maestros

como niflos inquietos, rebeldes, negativos, mal educados y otros adjetivos.

Dado que en el proceso de formacién del nifio el maestro es quien vive la mayor
parte del tiempo con él, es fundamental que exista una relaciébn maestro-alumno
adecuada y que tanto el docente como padre de familia posea el conocimiento y
los criterios necesarios para DETECTAR los sintomas y signos de los nifios que
puedan presentar este Sindrome. Ante esta situacibn se hace preciso
implementar actividades que permitan dar una ATENCION PRIMARIA a dicho

Sindrome.

A menudo es en el Centro Educativo en donde se observan, por primera vez las

caracteristicas del sindrome de Hiperactividad con déficit de atencion.

! Pineda Adda, La Hiperactividad en el rendimiento escolar. Tesis Escuela de Ciencias Psicoldgicas. USAC. 1995. pp. 37.



Esto se debe a que el ambiente escolar requiere de habilidades que son dificiles
para nifios que puedan estar presentando este sindrome, como por ejemplo

atencién para una tarea, esperar turnos y permanecer sentados.

En el jardin infantil de Pre primaria aumentan las demandas hacia el nifio para
poner atencion, es por eso que en la mayoria de los casos es en esta etapa que

los sintomas comienzan a manifestarse.

Los padres de familia y maestros pueden reportar que es inquietud, a menudo
esta fuera de su lugar, es hablador e interrumpe de manera constante y actian

inconscientemente en casa y el colegio.

“La hiperactividad es un patron de comportamiento caracterizado por la
vehemencia y la inquietud”®. Los nifios hiperactivos estan siempre en
movimiento no se quedan quietos ni siquiera en situaciones que requieran una
calma relativa.

Los nifios con déficit de atencidn no son capaces de prestar atencién durante un
periodo prolongado y por ello solo dedican poco tiempo a las actividades

constructivas.

El niflo hiperactivo raramente cursa todos los grados regulares en una sola
Institucion Educativa a la cual asisten. La mayoria de Instituciones Educativas
regulares no brindan la debida atencion a éstos nifios y menos proporcionales
para que ellos puedan contrarrestar la problematica, dando lugar Unicamente a

gue se le sefiale como nifios problema.

Ademas de generar consecuencias negativas en el rendimiento académico, los

nifos representan un problema de tipo social, y debido a la conducta negativa

2 Taylor Erick, El Nifio Hiperactivo, Editorial Edad. pp. 68



gue manifiestan, en muchas ocasiones son rechazados por la sociedad a la cual
pertenecen, creando en ellos serios problemas emocionales que los conducen

significativamente a incrementar el problema.

El nifio Detectado como hiperactivo, puede tener avances satisfactorios en el
rendimiento escolar y colocarse dentro de un margen de conducta regular tanto
en el salon de clases como fuera de él, pero esto Unicamente se puede lograr
con la ayuda y colaboracion de los padres de familia, que deberan tener una
participacion activa y constante en erradicar el problema y darle una atencion
primaria. “Este trastorno continua en la adolescencia hasta la edad adulta,

causando una vida de suefios frustrados y dolor emocional™.

Se comprobo6 que la Hiperactividad constituye un problema Unicamente sino es
controlado y tratado en el desarrollo de ensefianza-aprendizaje en los nifios de
edad preescolar. So6lo por medio del conocimiento del problema de la
hiperactividad y la aplicacion de un manual de Deteccion y Atencion Primaria, se
llega a comprender que el nifio Hiperactivo no es tan problematico como se le

considera.

Este trabajo de investigacion se realiz6 en las instalaciones del Colegio Verbo 2
ubicado en la calzada Mateo Flores de la zona 7 de esta Ciudad, para nuestro
trabajo de investigacion fue necesaria la colaboracion de 15 padres de familiay 5
maestros del nivel de Pre primaria que estan entre las edades de 21 a 55 afios

de edad con escolaridad de diversificado y Universitarios.

8 Pineda Adda, La Hiperactividad en el rendimiento escolar. Tesis Escuela de Ciencias Psicolégicas. USAC. 1995. pp. 39.



Para presentar el Manual de Deteccion y Atencién Primaria del Sindrome de
Hiperactividad con Déficit de Atencion en Nifios Preescolares, fue necesario
trabajar 5 talleres durante un mes los dias miércoles de 7 a 9 de la mafana, para
brindarles asesoria a padres de familia y maestros a cerca de dicho Sindrome.

Los temas que se abarcaron fueron los siguientes:

Taller de Bienvenida y presentacion.
Abordamiento del tema de Hiperactividad

Detectando el Sindrome de Hiperactividad con déficit de Atencidn.

P w0 DD PRE

Atencion primaria para el Sindrome de Hiperactividad con Déficit de
atencion.

5. Presentacion del Manual.

Las caracteristicas de desarrollo que tuvo cada taller contaron con objetivos
dinamicas de motivacion, desarrollo del tema, resolucion de dudas, todo esto fue
para brindar al padre de familia y maestro un Manual de Deteccidén y Atencién
primaria que permita trabajar el Sindrome de Hiperactividad con déficit de

Atencion.

A los estudiosos del comportamiento ha preocupado el incremento de nifios que
son referidos por sus maestros debido a las dificultades que presentan en el
aprendizaje escolar, por padecer problemas relacionados con la percepcion,
debilidad en la atencion y el lenguaje.

Es por ello que en el presente trabajo de investigacion se propuso la elaboracion
de un manual que permitié a los padres de familia y maestros de educacion Pre-
primaria encontrar un material que los orientara en la labor educativa de los
nifios diagnosticados con Sindrome de Hiperactividad con Déficit de atencion,

puesto que la experiencia misma en la labor docente y la practica de los dltimos



tres afios en la carrera de Psicologia me permitié apreciar la gran necesidad de
disponer de informacion escrita que ayudara a la formacion de los nifios.

En atencion (de acuerdo) a los estudios diagnésticos del manual de los
trastornos mentales DSM IV TR, la Hiperactividad con Déficit de Atencion se
caracteriza en los nifios con los siguientes signos.

Estan en constante movimiento y parecen siempre inquietos, tienen dificultad
para permanecer sentados, presentan baja tolerancia a la frustracion,
temperamento explosivo, falta de respuesta a la disciplina, conducta negativa y
periodos prolongados de déficit de atencidn, lo cual afecta a que ellos no se
dediquen al trabajo o actividades escolares, generando consecuencias negativas
en el rendimiento académico, es por ello que se ha seleccionado dicho tema, ya
que dia a dia se ve el incremento de este sindrome dentro de las instituciones
educativas y los maestros por no estar orientados no saben detectar a tiempo a
sus preescolares.

En los centros de practica, la mayoria de los casos que se detectan son
sindromes invalidantes que afectan a la poblacién infantil y debutan como un
curso atipico del desarrollo. Para detectar un sindrome en primer lugar, se debe
partir de una adecuada evaluacion. “Explorar el nivel de desarrollo de un nifio es
un verdadero arte que adquiere el profesional mediante la practica y el

entrenamiento”*

, Implica ” saber escuchar ", nadie mejor que la familia puede
aportar toda la informacion de interés relacionada con los posibles factores

causales, el curso del desarrollo, habilidades e incapacidades.

Es frecuente que en las familias donde hay un integrante con el sindrome de
Hiperactividad con déficit de atencién, por lo general ha sido detectado en la
escuela. De acuerdo con el doctor Arturo Mendizabal, paidopsiquiatra (psiquiatra
Infantil) “si bien la escuela es el lugar en donde se detecta el sindrome, también

es cierto que ésta ha contribuido a sobre-diagnosticarlos, y para muchas de las

4
Bronfman, Zalman., GUIA PARA PADRES Editorial Yuca. Buenos Aires Argentina, 1994, Pp. 52

10



maestras, si algun alumno rompe las reglas ya es calificado como un nifio con

sindrome de Hiperactividad con déficit de atencién™

y esto puede caer en la
sobredimension del problema y como consecuencia una inadecuada atencion
primaria , si la familia y maestros desconocen con profundidad dicho tema.

También el Doctor Juan Carlos Reséndiz, neurdlogo pediatra, coincide en que no
es tan facil diagnosticar a un nifio con sindrome de hiperactividad con déficit de
atencion porque no existe ningin marcador bioldgico, ningun estudio especifico
que refiera si el nifio padece o no el sindrome. “Esto se detecta por datos
clinicos, es decir por toda la informacién que den los padres y los maestros
sobre el comportamiento del nifio. Sin embargo, hay que hacer una valoracion
neuroldgica para descartar cualquier otro problema y también se debe realizar
diagnosticos diferenciales de enfermedades pediatricas. Los exadmenes
psicométricos pueden ayudar a obtener algunos indicadores, pero el testimonio

de padres y maestros es muy importante en el diagnostico”

El papel de los padres de familia en los casos de los nifios que puedan presentar
el trastorno, muchas veces no es el mas apropiado ya que los sintomas que todo
padre conocia, es cuando el menor se levanta de la mesa a la hora de la comida,
o del escritorio al hacer la tarea, o que mueve constantemente las manos y pies,
fue frecuente e interesante escuchar a los padres de familia decir que el nifio es
solamente inquieto, tiene mala conducta y poca retentiva, y que para todos estos
sintomas pasajeros tienen una buena solucion, enviarlos a clases de natacion,
futbol, karate, gimnasia... para que se canse y se le quite lo activo.

Obviamente es un dificil panorama no sélo para los padres de familia sino para

el niflo que padece el sindrome de hiperactividad con déficit de atencion.

5 -
Rosas., Maria. ¢(NINOS DIFERENTES COMO DOMINAR EL SINDROME DE HIPERECTIVIDAD CON DEFICIT DE ATENCION?
Editorial Grupo Norma. Primera edicién. Guatemala. S.A. 2002, Pp. 20

6 -
Rosas., Maria. ¢(NINOS DIFERENTES COMO DOMINAR EL SINDROME DE HIPERECTIVIDAD CON DEFICIT DE ATENCION?
Editorial Grupo Norma. Primera edicién. Guatemala. S.A. 2002, Pp. 25
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El colegio experimental verbo, es una institucién educativa con mas de 25 afios
de experiencia en la educacion de Pre-primaria, primaria basicos y diversificado.
Orientado a desarrollar en los alumnos Valores, actitudes, habilidades y
destrezas que faciliten y potencialicen su desarrollo humano y tengan un mejor
desenvolvimiento dentro de la sociedad.

Este establecimiento educativo no cuenta con un programa de Deteccion vy
Atencion Primaria del Sindrome de Hiperactividad con Déficit de Atencion, es por
ello que muchas veces tanto maestros como padres de familia no brindan la
atencion adecuada a los niflos que probablemente puedan padecer este

sindrome.

Constantemente se denoto la frase jESTATE QUIETO! los nifios presentan
movimientos constantes e incansables, este exceso motor sin proposito alguno,
no puede ser controlado, el nifio no puede permanecer sentando, es impaciente
e impulsivo y no le preocupan las consecuencias de su conducta a largo plazo ya
gue no tiene vision a futuro. El papel del maestro en la vida del nifio es
fundamental, dado que en el proceso de formacion, es el maestro el quien vive
la mayor parte del tiempo con el nifio y debe conocer con amplitud el tema de
THDA, ya que dentro del salon de clases un nifio es etiguetado como
“imposible”, “nifio problema”, “rebelde”, “inquieto”, “mal educado”, por ello fue
necesario y fundamental que el maestro adquiriera conocimiento y los criterios
necesarios para detectar la problematica que pueda presentar el nifio con este

trastorno.

Por ello se oriento a maestros y padres de familia por medio de un manual. La
necesidad de orientar por medio de un manual fue sumamente importante
puesto que incremento el desarrollo integral del nifio en todas sus esferas:
escolar, familiar, social, mediante las actividades diarias del hogar, el empleo de

actividades especificas de tratamiento como el juego con objetivo terapéutico.

12



Se Brindé a los padres o personas encargadas directamente del cuidado del
nifio, informacion actualizada, sobre todos los aspectos relacionados con la
atencion del nifio, se le adiestro sobre los procedimientos a emplear y las
medidas dirigidas a estimular de forma integral el desarrollo de los potenciales
residuales.

Se preparo material informativo en diferentes formatos para apoyar la educacion
gue sobre el tema requiere la familia y los maestros. Se organizo un plan de
actividades terapéuticas basadas en la estrategia individual establecida, dando a
conocer a los padres de familia y maestros, el empleo de mecanismos
reforzadores positivos para lograr la motivacion del nifio y su participacion activa
en el tratamiento. Se dio informacion a la familia, como debe premiar el

nl

“esfuerzo y no los resultados”’, un pequefio resultado puede tener para el nifio

un significado trascendental y ser fruto de un enorme esfuerzo.

El hogar es el mejor lugar para estimular y desarrollar el tratamiento, incluso a
pesar de que no existan en él las condiciones ideales, sensibilizar a los padres y
maestros la importancia de qué cada hora del dia se convierta en una fuente de

estimulacion esencial para lograr el éxito del programa.

El enfoque tedrico practico en el cual se trabajé esta investigacion, se ubico
dentro del amplio campo de la Psicologia Educativa, ya que esta, esta dirigida al
tratamiento de la poblacién con problemas psicopedagdgicos, Se relaciono con
la psicologia clinica, debido a que la atencion primaria con terapias individuales
grupales y familiares es propicio de dicha practica psicolégica; la diferencia la
establecen los métodos y fines, como psicodinamica familiar, dado que esta es
una de las variables del contexto real de la problemética presentada por la

poblacion con la que se trabajo.

7 Bronfman, Zalman., GUIA PARA PADRES Editorial Yuca, Buenos Aires Argentina, 1994, Pp. 45
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Fundamentacion:

El trastorno de hiperactividad con déficit de atencion, se caracteriza por grados
inapropiados de inatencion, hiperactividad e impulsividad para el nivel de
funcionamiento esperado en el sujeto afectado, cuyos sintomas surgen en la
nifiez temprana, son de naturaleza relativamente crénica y no son el resultado
claro de un déficit neurologico, severo motriz ni son causados por retraso mental
0 por trastorno emocional severo, y por diversos factores que influyen en la
presencia del trastorno de Hiperactividad con Déficit de Atencion.
Entre ellos se encuentran:

» Trastornos bioquimicas que pueden causar los sintomas del THDA

» Desarrollo fetal anormal que pueda afectar las regiones cerebrales que

controlan la atencién y el movimiento.

» Toxinas encontradas durante el embarazo.

» Desarrollo mas lento que lo normal en partes del cerebro.

» Lesiones cerebrales o infecciones.
La definicibn mas simple de la hiperactividad, “es el aumento de la actividad

motriz” 8

y patrén de comportamiento caracterizado por la vehemencia y la
inquietud, los nifios hiperactivos estan siempre en movimiento, no se quedan
quietos ni siquiera en situaciones que requieren una calma relativa, la
hiperactividad constituye ademas un obstaculo en el desarrollo del proceso de
ensefianza aprendizaje. Debido a que el nifio hiperactivo presenta grados
inapropiados de desatencién e impulsividad, raramente cursa todos los grados
regulares en una solo institucién educativa a la cual asiste.

“Este Sindrome implica, primordialmente una dificultad generalizada en el
espacio y en el tiempo (ocurre en cualquier lugar y todos los dias), para

mantener y regular la atencién, y una actividad motora excesiva (hiperkinesia o

8 Dorsch, Friedrich. DICCIONARIO DE PSICOLOGIA. Cuarta edicion. Editorial Herder, 1981, Espafia. Pp 325

14



hiperactividad). Secundariamente, se manifiesta en forma de déficit de

reflexibilidad: acttia con impulsividad o con escasa reflexion.” °

De acuerdo a sus caracteristicas, el déficit de atencidon reconoce tres tipologias.
El mas comun es el "déficit de atencién predominante hiperactivo impulsivo"”. La
variante que no presenta sintomas de hiperactividad (y por ello es mas dificil de
diagnosticar) se denomina "predominante inatento”, y corresponde al tipo de
nifios que parece estar todo el dia en las nubes. Una tercera clase, llamada
"déficit combinado”, presenta las caracteristicas de las dos anteriores, y
corresponde a los nifios que por momentos son hiperactivos e impulsivos, y en

otros se muestran lentos, pausados, y muy distraidos, como "desconectados”. *°

En el déficit predominante hiperactivo, la inquietud que se manifiesta en la nifiez
generalmente disminuye en la adolescencia. Sin embargo, buena parte de los
sintomas que caracterizan a este trastorno permanecen a lo largo de toda la
vida. Por eso en los adultos se habla de un ADD residual. Este trastorno es
congénito, con una fuerte influencia hereditaria, y suele ser mas comin en
hombres que en mujeres. Los especialistas también insisten en aclarar que la
hiperactividad puede ser un sintoma del déficit de atencion, pero puede estar
igualmente asociada a otra alteracion neuroldgica. En general, la persona, nifio,
joven o adulto, se muestra a los demas como un individuo con escaso auto -
control, dejandose llevar con frecuencia por sus emociones: ira, tristeza, alegria,

ansiedad,... sus deseos o0 sus necesidades.

Se ha llegado a considerar, en base a la experiencia profesional y a la reflexion

sobre el “Sindrome de Hiperactividad con Déficit de Atencién, mucho mas fiable

° Accardo, A RATIONAL APPROACH TO THE MEDICAL ASSESSMENT OF THE CHILD WITH ATTENTION DEFICIT / HYPERACTIVITY
DISORDER. Pediatric Clinics of North America, (1999). Pp. 46, 845-856.

10
Azcoaga Juan E. ALTERACIONES DEL APRENDIZAJE ESCOLAR. Espafia. 1982. Pp 65-75
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y valida, la clasificacion y los criterios propuestos por la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS, CIE - 10).” **

En funcibn de ésta decision conceptual, desarrollamos nuestra actuacion
profesional considerando, respecto del Sindrome, que es necesario distinguir

entre tres fases de evaluacién diagndstico:

> Deteccion.

» ldentificacion.

> Valoracion.

Impulsividad:

Sintoma primario del TDA-H que indica la tendencia a responder con rapidez y
precipitacion a los estimulos sin considerar las posibles alternativas. También se
conoce como pobre control de impulsos. “La impulsividad es otra caracteristica
que los nifios de edad Pre-escolar poseen, no pueden detenerse a pensar antes
de actuar. Interrumpen para contestar antes que se les termine de hacer una
pregunta, pueden golpear a un compafero al sentirse frustrados sin medir las
consecuencias, y son muy impacientes. No pueden esperar, ni controlar sus
impulsos de hacer o decir lo que se les ocurre.” *?

Son tan impulsivos que no respetan ni siquiera las reglas de un juego. Es
habitual que empujen sin querer y siempre quieran ser los primeros en pasar, por

lo que son tildados de agresivos y segregados por sus comparieros de clase.

1
Goldman, L., GenelM., Bezman, R., et al. Diagnosis and treatment of attention-deficit / hyperactivity disorders in children and
adolescents. Jouenal of American Medical Association, 1998. Pp 279, 1100-1107.

2 ) -
Kapplan Kinsborune L, PROBLEMAS DE ATENCION Y APRENDIZAJE EN LOS NINOS, Prensa Médica, México. 2005, Pp 50-85
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Evolucion histérica de la concepcion del Sindrome:

En muchas ocasiones se ha pretendido tratar este problema desde el punto de
vista puramente conductual, esto es, los tratamientos han ido dirigidos a
modificar la conducta desadaptiva de estos nifios considerados con sindrome
como un problema de comportamiento. Pero aunque es cierto que la
sintomatologia del Trastorno por Déficit Atencion con Hiperactividad, tiene unas
consecuencias claramente conductuales, el déficit que le subyace, la etiologia vy,
por lo tanto, el tratamiento, son sustancialmente distintos por lo que debe ser
analizado de forma diferencial, sin olvidar, claro esta, las semejanzas que se

establecen en algunos aspectos con los problemas de comportamiento.

Inicialmente la hiperactividad fue estudiada desde un enfoque fundamentalmente
médico pero, con el tiempo, la investigacibn ha ido derivando hacia una
perspectiva mas psicopedagdgica. (Una intervencidon psicopedagdgica que
ayude al nifio a estructurar sus propios recursos, que le permitan controlar las

respuestas impulsivas,

Curso Clinico

Si atendemos a la historia preescolar, sus padres los describen como: Nifios
dificiles de manejar, activos, enérgicos, a quienes es necesario Vvigilar

constantemente para prevenir accidentes.

Se caracterizan por su tendencia al rechazo de nueva estimulacion, dificultades
con los cambios en la rutina y reacciones muy intensas a los cambios en el
ambiente. Son muy irritables y duermen de forma muy irregular. Suelen ser
obstinados y caprichosos en relacion a la alimentacién y pueden mostrarse

bastante agresivos.
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Frecuentemente muchos preescolares temperamentales y con un nivel de
actividad superior al normal se convierten en hiperactivos. Las investigaciones
sugieren que entre un 60 y un 70% de los nifilos en edad escolar identificados
como hiperactivos eran marcadamente diferentes en sus conductas cuando eran

preescolares.

A pesar de esto muchos profesionales defienden que los problemas
comportamentales durante la etapa preescolar constituyen fases evolutivas
transitorias mas que signos precoces de un trastorno cronico potencial. Sin duda
hay que saber distinguir si los sintomas reflejan una exageracion de las

conductas apropiadas a la edad.

El Maestro es el mas adecuado para determinar cuando el patrén
comportamental refleja el desarrollo normal y cuando no, incrementandose el
convencimiento de que ignorar estos signos, especialmente en los Ultimos afios

de preescolar, puede ser un gran error.

Durante el periodo escolar aparecen los problemas de comportamiento en
clase. No permanece el tiempo suficiente en las tareas, molesta a sus
comparfieros, etc., todo lo cual recaba la atencién del profesor. El Maestro centra
su atencion en el nifio hasta que éste vuelve a implicarse en la tarea. Asi tiende
a focalizar su atencion en las conductas inapropiadas mas que en las
adecuadas. De esta forma actua como un reforzador negativo: el nifio reiniciara
la tarea pero no mantendra& mucho tiempo en ella porque conoce la

consecuencia negativa de esto: el profesor dejara de ocuparse de él.

La consecuencia directa del escaso tiempo que permanece trabajando se
traduce en un bajo rendimiento académico. No se trata de nifios poco

inteligentes como en ocasiones se ha argumentado.
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Obtienen bajas puntuaciones en los testo de inteligencia debido en gran parte al

impacto que ejerce su conducta sobre su desempefio en los mismos.

Las relaciones con sus compafieros no son buenas por lo que tiende a buscar

amigos mas pequefios.

A menudo son descritos como inmaduros e incompetentes. Aunque algunos son
capaces de desarrollar habilidades sociales adecuadas, la mayoria presenta una
baja competencia social. Algunos sencillamente carecen de habilidades sociales,
lo que resulta en una baja popularidad (aislado) mientras que otros muestran
conductas agresivas, lo que les aboca al rechazo de sus compafieros. Los

problemas de suefio persisten.

Durante la ultima infancia persisten las dificultades para el estudio, la conducta
disruptiva y la ausencia de amigos, todo lo cual contribuye a mantener baja su

autoestima e incrementa la probabilidad de padecer trastornos de tipo depresivo.

Ya en la adolescencia si bien la actividad motora gruesa ha descendido el

déficit de atencidn, la impulsividad y la inquietud persisten.

CRITERIOS PARA EL DIAGNOSTICO DEL SINDROME DE HIPERACTIVIDAD
CON DEFICIT DE LA ATENCION:

SINTOMAS DEL DEFICIT DE LA ATENCION:

1. A menudo no presta atencion a los detalles, o comete errores al no prestar

atencion a lo que esté haciendo.

2. A menudo tiene dificultades para mantener la atencion en algo.

3. A menudo da la impresion de que no esta atendiendo cuando le hablamos.
4. A menudo se olvida de cumplir instrucciones, y no termina de hacer las

Ccosas.

19



A menudo tiene dificultades organizando lo que tiene que hacer.
No le gusta realizar actividades que requieran de esfuerzo mental.
Con frecuencia se le pierden las cosas.

Se distrae con frecuencia.

© ©® N o g

Se le olvidan las cosas con frecuencia.

Cuando un nifio presenta mas de 9 conductas a la vez podemos plantear que es
portador de una forma combinada del sindrome de hiperactividad con trastorno
de la atencién; generalmente, los sintomas se pueden hacer evidentes antes de
los 7 afios. Es muy importante para el médico de familia tener presente a la hora
de evaluar el significado de las manifestaciones clinicas:

e Que los sintomas deben estar presentes por lo menos durante un periodo
de mas de 5-7 meses.

o Que es un elemento frecuente, en un nifio que esta en proceso constante
de intercambio y desarrollo con el medio, como respuesta a factores del
medio, un cambio de domicilio, de escuela, o desajuste en el seno
familiar, problemas de salud, y otros muchos factores, reaccionar con
impulsividad, hiperquinesia, o trastornos de atencion, sin que en estas
condiciones podamos diagnosticar entonces el proceso.

o Decimos que hay un sindrome del tipo de hiperactividad con trastorno de
la atencion cuando ante este tipo de manifestaciones no tenemos una
causa medio ambiental o externa que la justifique, ni un proceso
patolégico, donde estos sintomas puedan ser parte de su complejo
clinico.

En la forma combinada, ademas de las clasicas manifestaciones, se asocian
otros elementos tales como: poca tolerancia a la frustracion, falta de motivacion,
tendencia al aburrimiento, y falta de presuposicion de las consecuencias de sus

actos, por lo que se dice que no son capaces de aprender de sus errores.
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En el segundo grupo tenemos que, generalmente, no se aprecia una
hiperactividad, pero si, problemas en mantener la atencion, son nifios lentos en
su aprendizaje y comprension, se ve relativamente con mas frecuencia en las
nifias que en los nifios, y se puede identificar, generalmente, después de
comenzada la etapa escolar, no presentan serios problemas de adaptaciéon y lo

gue mas se afecta es el aprendizaje.

En el tercer grupo tenemos que predomina la hiperactividad y la impulsividad, sin
problemas de atencién, puede pasar que en el nifilo de menor edad aparezcan
primero las manifestaciones de hiperactividad y més tarde los trastornos de
atencion que en el pequefio no pueden ser detectados, y este caso, que
inicialmente fue considerado sin problemas de atencion, mas adelante sea una

forma combinada.

Los descubrimientos en el campo de la neuropsicologia, han permitido
profundizar en la comprension de las complejas alteraciones asociadas en las
funciones corticales superiores a las manifestaciones clinicas principales de este
proceso patoldgico, relacionadas sobre todo a la afectacion en el aprendizaje, lo
que ha permitido, a su vez, profundizar en la comprension de sus necesidades

educativas especiales.

La integracion social también es un serio problemas, con frecuencia los nifios
afectados son objeto de burla, o estimulados por sus compafieros para que
explote su impulsividad, por lo que con frecuencia son rechazados por el grupo
y tienden al aislamiento, se produce pérdida de la autoestima, y dificultades en

las relaciones interpersonales.

Son diversos los factores que pueden simular un trastornos de hiperactividad con

déficit de atencidén, y que deben ser descartados por lo diferente del tratamiento
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y del manejo, entre ellos tenemos los trastornos visuales y auditivos, epilepsia,
efectos secundarios de algunos medicamentos, trastornos del tiroides, el fragil X,

retraso mental ligero y otros.

Otro aspecto importante a destacar es la evaluacion: Nosotros empleamos un
sistema estructurado en un grupo de aspectos:

« Datos de identidad.

« Factores hereditarios.

« Historia del embarazo y del parto.

« Historia de su desarrollo hasta el momento de la evaluacion.

« Interrogatorio, sobre las -caracteristicas del proceso, especialmente
precisando los sintomas, y toda la informacion que pueda ser aportada
por los padres.

o Examen fisico, con énfasis en el sistema nervioso, precisando cualquier
factor, que nos permita el diagndstico diferencial o detectar los elementos
asociados.

o Estudio psicosocial, enfatizando en la dinamica familiar, el proceso de
aprendizaje e integracion escolar.

« Evaluacion psicoldgica, que incluye la aplicacion, en caso necesario de
pruebas estandarizadas, precisando sus necesidades educativas
especiales.

Recomendamos, referente a la evaluacion de los casos, la necesaria
participacion de un equipo interdisciplinario, en el que participan: especialistas en
neurodesarrollo, defectdlogos, psicologos, pediatras, genetistas, psicometristas,
trabajadora social, neuropediatra, psiquiatras infantiles, en caso necesario, el
logopeda, el oftalmologo o el otorrino.

Especial importancia tiene la opinidon del psicopedagogo de la escuela del nifio, 0
de la auxiliar del circulo infantil, la activista de las vias no formales. Pero

defendemos la idea de que es el médico de familia el elemento integrador, el
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principal responsable de unir la opinion de los diferentes factores, como maximo
responsable de la salud de los nifios en su comunidad, y no como sucede con
frecuencia, que ante cualquier necesidad de interconsulta, se remita el caso y se

pierde todo el contacto con la atencion primaria.

Diagnostico De La Hiperactividad

¢Inquieto o hiperactivo?

La gran cantidad de energia que derrochan y la inquietud constante son sefales

propias y esperables en la edad Pre-escolar.

“Si pregunta sobre las cosas, si éstas le atraen, se interesa por ellas o dice,
‘imira, mama lo que estoy haciendo’! y pone atencién a la respuesta de su

madre”, segln la especialista, se esta frente a un nifio simplemente inquieto. **

En cambio —agrega- si se sube a medias a la mesa, no se detiene un instante a
atender la respuesta del adulto, si las tareas van quedando inconclusas y el nifio
no se interesa por cumplir aunque sea una pequefia meta, el panorama es

distinto.

“A estos nifios todo les llama la atenciéon, pero nada se mantiene en su campo de
concentracion; pocas veces hacen caso, porque no conservan en su memoria
las érdenes e instrucciones que le dan”, indica esta terapeuta familiar. Su
sistema motriz también se ve alterado y por eso con frecuencia se muestran

bruscos y se mueven con torpeza.

Los limites para distinguir entre uno y otro caso son dificiles de precisar. “si a los

padres les parece que su nifio —sobre todo si tienen mas hijos con quienes

13
Lipton Merly E, Conferencia sobre Déficit de atencién con hiperactividad, UFM, 2003, Pp 1-10
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comparar no mantiene la atencién y no detiene la mirada ni la movilidad, esta

bien que consulten” **

En cualquier caso servira para tranquilizarse y descartar cuadros como el
sindrome de déficit de atencion, con o sin hiperactividad. Otra razén de peso
para consultar es que la excesiva actividad del nifio esté alterando su relacion
con los padres o sus cercanos. Si la excesiva inquietud aparece repentinamente
puede ser seflal de que el nifio esta viviendo una situacion que le provoca
ansiedad, como las discusiones de sus padres, la muerte o enfermedad de un

ser querido o problemas de relacién con sus compafieros.

En resumen, un pequefio hiperactivo suele ser mas impulsivo, desobediente y
bastante obstinado. Se mueve excesivamente y sin motivo (es frecuente verlos
correr sin parar, sin direccion determinada), deja las cosas a medio hacer, sufre
fuertes cambios de estado de animo y carece de autocontrol. No logra controlar
la mayoria de sus movimientos y casi siempre rompe las cosas. En vez de
inhibirse frente a un extrafio, puede agitarse mas. En algunos casos les cuesta
quedarse dormidos o no controlan la emision de orina, aunque no siempre
aparecen todos estos sintomas. Ademas, para hablar de hiperactividad deben
darse estas caracteristicas de comportamiento por un periodo de tiempo

considerable

Si bien el Maestro no es el profesional a quien compete realizar el diagnostico
del Sindrome de Hiperactividad con Déficit de Atencion, si que es conveniente
gue conozca cuales son los criterios que en al actualidad estan vigentes puesto
gue su aportacion es fundamental para detectar precozmente el Sindrome y
alertar a los padres para que busquen ayuda especializada (ademas de que
resultarq inestimable su colaboracion en la Deteccién y el tratamiento del

Sindrome).

14 Kapplan Kinsborune L, PROBLEMAS DE ATENCION Y APRENDIZAJE EN LOS NINOS, Prensa Medica, México. 2005, Pp 55-85
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Deteccion:

Es un procedimiento para poner de manifiesto quienes, de entre la poblacion de
nifios y niflas, de entre 4 y 8 afios de edad, pueden presentar la condicion o
caracteristica biolégica que denominamos TDA - H. La deteccidon puede
realizarse en la Consulta de Atencién Primaria y en los Centros Educativos de
Escuelas Infantiles, utilizando instrumentos y métodos de “exploracion” de nifios

con Dificultades de comportamiento o de Aprendizaje.

Atencion Primaria:

Definicion
La atencidon primaria es una estrategia que concibe integralmente los sintomas y
signos de salud—enfermedad y de atencién a las personas. No solo provee
servicios de salud, sino que afronta las causas Ultimas (sociales, familiares,

educativas y psicologicas).

En su vision integra la asistencia, la prevencion de enfermedades, la promocion
de la salud y la rehabilitacion. Su mision consiste en extender el sistema primario
desde una etapa primaria permitiendo de la realidad social y psicologica de la
poblacion, mejorando la comunicacion entre el individuo y su familia con sus

conocimientos y cultura.

El propdsito de la atencion primaria consiste en mejorar las esferas de la
poblacién, involucrandola a través de la participacion, brindando cobertura
universal mediante actividades y estrategias de promocién y prevencion de la

salud mental y fisica.
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La promocion de la atencion primaria requiere de la toma de decisiones que

comprometen a todos los sectores sociales.

Dentro de este contexto, se exige que se deje de ser receptores pasivos,
implicando el cuidado de la salud, nocién que tiene una connotacién mucho mas
amplia e integral que la de "atencién". Implica relaciones horizontales, simétricas
y participativas; no se aisla en un programa o en un servicio especifico, sino que
es intersectorial. De este modo, se exige que las instituciones y personas tengan
como obijetivo lograr el mas alto nivel de salud mental posible para la poblacion

educativa y que se definan acciones y recursos para lograrlo.

La intersectorialidad implica integrar, sin descuidar las funciones sustantivas,
nuevos conocimientos, estrategias e involucrar a personas e instituciones dentro
de la Atencion Primaria y esto soélo es posible si se reconocen los componentes
esenciales que conforman los ejes sobre los cuales se desarrollan los programas

y actividades.

Estos son:

* Cobertura total.

» Adecuacion del recurso humano.

« Participacion social.

» Programacion integral por necesidades.
* Tecnologia apropiada.

* Nuevas modalidades de organizacion.

* Reorientacion del financiamiento sectorial.
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como dar Atencién primaria a través de un Manual:

Para Orientar a padres de familia y a maestros, en primer lugar, debemos partir
de una adecuada evaluacion. Explorar el nivel de desarrollo de un nifio es un
verdadero arte que adquiere el profesional mediante la practica y el
entrenamiento, implica ” saber escuchar ”, nadie mejor que la familia puede
aportar toda la informacion de interés relacionada con los posibles factores
causales, el curso de su desarrollo, habilidades e incapacidades. Una vez
realizada la Deteccion, el segundo paso es la implementacién a través del
manual que responda a las caracteristicas y necesidades de cada caso. Este

debe considerar diferentes aspectos:

> Tener siempre presente, al programar o recomendar actividades, las
posibilidades reales de ser complementadas por la familia de acuerdo a
sus caracteristicas culturales, nivel socioeconémico, tipo de vivienda ,
rutina diaria , disponibilidad de tiempo, nivel cultural y educacional, grado
de comprension y actitud de los padres ante el tratamiento de orientaciéon

del nifo.

> Resulta imprescindible la necesidad de interrelacion entre los sistemas de

salud, educacion, asistencia social y la comunidad en general.
> Divulgar en la comunidad Educativa informacion sobre el tema que
permita combatir la ignorancia, el concepto alternativo de tratamientos de

deteccion y orientacién basados en experiencias propias.

> No evaluar al nifio solo apreciando sus dificultades, sino en su

desempefio funcional, que es capaz de realizar y qué no. Planear el
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objetivo en base en primer lugar de aumentar la independencia y orientar

a la familia.

Un programa de tratamiento a través de un manual, debe modificarse al
entorno familiar, la rutina diaria de la casa, las actividades de la familia, y
las actividades sociales, en funcién de que las mismas tengan para el nifio
un sentido terapéutico, y permitan la plena participacién de este en ellas.
La posicion en que duerme, como se le da la comida, como lo bafian, en
qué momento le realizan los ejercicios, como se relacionan con él las
personas que conviven en la casa, todos son aspectos importantes que

deben ser amplia y detalladamente discutidos.
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CAPITULO Il
TECNICAS E INTRUMENTOS:

Seleccién de la Muestra:

Para seleccionar nuestra muestra fue necesario enviar un boletin informativo
sobre el Sindrome de Hiperactividad con Déficit de Atencion en nifios de Edad
Pre-escolar, a los padres de familia y maestros que forman parte del colegio
Experimental Verbo 2 en el nivel de Pre primaria, que segun referencia de la
coordinacion podrian estar presentando dicho Sindrome. Esto se hizo con el fin

de informarles acerca del proyecto de Investigacién y motivarlos a participar.

El tamafio de la muestra fue de 15 padres de familia, comprendido entre las
edades de 25 a 55 afios de edad, de ambos sexos, de escolaridad de
diversificado y universitario. Y 5 maestros del &rea de Pre-primaria comprendido

entre las edades 19-50 afios de edad.

Técnicas:

> Observacion documental:

Esta técnica nos servio para recopilacion de informacién, para poder

fundamentar nuestro Proyecto de investigacion y elaborar el manual de

Deteccion y Atencion primaria del Sindrome de Hiperactividad dirigido a

maestros y padres de familia.

> Entrevista: Esta otra técnica fue fundamental en nuestro trabajo puesto
que se realizaron 2 entrevistas antes de iniciar y culminar los talleres, esto
fue con el fin de conocer si los padres y los maestros conocian como se
podia trabajar por medio de un manual de deteccién y atencion primaria
del Sindrome de Hiperactividad con Déficit de Atencion en nifios

preescolares.
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» Instrumentos:

» Guia de Entrevista:

Esta otra técnica fue fundamental en nuestro trabajo puesto que se realizaron
2 entrevistas antes de iniciar y culminar los talleres, esto fue con el objetivo
de conocer si los padres y los maestros conocian como se podia trabajar por
medio de un Manual de Deteccion y Atencion Primaria del Sindrome de

Hiperactividad con Déficit de Atencion en Nifios Preescolares.

30



CAPITULO 1l
PRESENTACION, ANALISIS E INTERPRETACION DE
RESULTADOS:

El tamafio de la muestra fue de 15 padres de familia, comprendido entre las
edades de 25 a 55 afos de edad, de ambos sexos, de escolaridad de
diversificado y universitario. Y 5 maestros del area de Pre-primaria comprendido
entre las edades 19-50 afios de edad.
CARACTERISTICAS DE LA POBLACION:

» En su mayoria los padres de familia que asistieron a los talleres no
trabajan.
Fueron participativos
Fueron alegres.
Fueron dinamicos.
Fueron comunicativos.
Fueron solidarios.
Fueron talentosos.
Fueron creativos.

Fueron puntuales.

vV VV V V V V V VY

Y tuvieron toda la disponibilidad de aprender.

ACTERISTICAS DE LA INSTITUCION:
Es una Institucién Educativa con mas de 25 afios de Experiencia.

CA

Y,

Cuenta con maestras para el area de Ingles y para el area de espafiol.
Las instalaciones son amplias, iluminadas y ventiladas.

Cuentan con un departamento de Orientacion Escolar.

Se brinda servicio de Tutorias.

Cuentan con un Centro Multimedia.

Su programa de Ingles inicia desde Nursery.

El método que utiliza, es el Método IRRA

vV V V V V V V V VY

Cuenta con una Organizacién administrativa y Educativa.
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Entrevista a padres y a maestros:

FUENTE: Datos obtenidos en la primera y segunda entrevista (consta de 10
items) aplicada antes y después de empezar y culminar los talleres para padres
de familia y maestros.

Pregunta 1

Ha escuchado sobre el concepto de
Hiperactividad

16+
144 = ANTES
ig: = Si

8- O No

61 o

;: m DESPUES

o o Si

1 m No

Padres de Familia

INTERPRETACION: Segun las respuestas obtenidas por parte de los padres de
familia se puede observar que es muy escasa la informacion que se maneja
acerca del sindrome de Hiperactividad, pero luego de haber participado en los
talleres se mejoro significativamente sus conocimientos en cuanto al tema de

Hiperactividad.

Ha escuchado sobre el concepto de
Hiperactividad

= ANTES
m| Si
O No
(]
1+ m DESPUES
o = Si
1 m No
Maestros

INTERPRETACION: Segun las respuestas obtenidas antes de empezar los
talleres, los maestros en su mayoria desconocian sobre el tema de
Hiperactividad, fue mediante su desarrollo en donde ellos enriquecieron su
conocimiento en cuanto al tema de hiperactividad, fue entonces que en la
segunda aplicacion de la entrevista los maestros ya habian escuchado sobre

este tema.
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Pregunta 2

Conoce los Sintomas de Hiperactividad

12+ = ANTES
10+ | Si
81 0O No

(]
m DESPUES
ol o Si
1 m No
Padres de familia

INTERPRETACION: De acuerdo con los datos obtenidos en la primera
aplicacion de la entrevista a padres la mayoria desconocia los sintomas de
Hiperactividad, mediante el desarrollo de este taller se le dieron a conocer cuales
son los sintomas y por cuanto tiempo deben estar presentes para que se pueda
diagnosticar como sindrome de Hiperactividad, en la segunda aplicacion de la
entrevista a los padres ya conocian significativamente cuales son los sintomas

de la Hiperactividad.

Conoce los Sintomas de Hiperactividad

= ANTES
m| Si
O No
21 =)
14 m DESPUES
O = Si
1 m No
Maestros

INTERPRETACION: De acuerdo con los datos obtenidos en la primera
entrevista ningun maestro conocia los sintomas de Hiperactividad, es por ello
gue en ocasiones no se da un proceso de ensefianza-aprendizaje efectivo ya
gue no se tiene un conocimiento amplio sobre esta problematica. Se observo
gue mediante el desarrollo de los talleres se incremento el conocimiento en los

maestros acerca de los sintomas de hiperactividad.
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Pregunta 3

Ha participado en talleres de autoformacién

16-
144 @ ANTES
12 .
104 | Si

84 0O No

6 O

‘2" m DESPUES
07 @ Si

1 m No

Padres de Familia

INTERPRETACION: De acuerdo con los datos obtenidos en la primera y
segunda aplicacion de la entrevista a padres de familia, se observo que la
mayoria no asiste a talleres de autoformacion y su asistencia a estos talleres ha

motivado su interés por tener una participacion mas constante.

Ha participado en talleres de autoformacién

@ ANTES
m Si
O No
(]
m DESPUES
@ Si
1 m No
Maestros

L L o |

INTERPRETACION: De acuerdo con los datos obtenidos en la primera y
segunda aplicacion de la entrevista se denota que los maestros si participan en
talleres de autoformacion y su asistencia a estos talleres les sirvié para aumentar
su interés por conocer mas del sindrome de hiperactividad con déficit de

atencion.
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Pregunta 4

Conoce herramientas y actividades para trabajar
con nifos que presenten el Sindrome de
Hiperactividad

15+ @ ANTES
m| Si
O No
51 o
oA m DESPUES
1 o= Si
Padres de Familia m No

INTERPRETACION: Segun los datos obtenidos antes de iniciar los talleres los
padres desconocian que actividades y herramientas se podrian trabajar con
nifios que presenten el sindrome de Hiperactividad, en el desarrollo de los
talleres se les proporcionaron sugerencias de actividades y herramientas que

podrian utilizar en algin momento determinado.

Conoce herramientas y actividades para trabajar
con ninos que presenten el Sindrome de
Hiperactividad

5+ = ANTES

44 m Si

31 0O No

2,

1] o ]

O- m DESPUES

1 @ Si

Maestros m No

INTERPRETACION: Segun los datos obtenidos antes de iniciar los talleres los
maestros desconocian que actividades y herramientas se podrian trabajar con
nifos que presenten el sindrome de hiperactividad dentro del salon de clases,
mediante el desarrollo de los talleres se les proporcionaron sugerencias de
actividades y herramientas que podrian utilizar en algin momento determinado.
En la segunda aplicacion de la entrevista los maestros contestaron que Ssi
conocian actividades y herramientas para trabajar con nifios que presenten el

sindrome de Hiperactividad,
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Pregunta 5

Conoce el concepto de atencidon primaria

16+
144 @ ANTES
121 = Si
10

84 O No

6+ O

‘2" m DESPUES
o @ Si

1 = No

Padres de Familia

INTERPRETACION: De acuerdo con los datos obtenidos en la primera
entrevista la mayoria de padres no conocen el concepto de atencién primaria y
fue mediante su participaciéon a los talleres que su conocimiento sobre el
concepto de atencion primaria se denoto en la segunda aplicacion de la

entrevista.

Conoce el concepto de atencidén primaria

@ ANTES
m Si
O No
21 o
14 m DESPUES
[oF. = Si
1 = No
Maestros

INTERPRETACION: De acuerdo con los datos obtenidos antes de iniciar los
talleres la mayoria de maestros desconocian el concepto de atencién primaria,
su asistencia a los talleres favorecié su conocimiento sobre el concepto de

atencion primaria.
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Pregunta 6

Conoce como dar atencidén primaria por medio
de un Manual

= ANTES
10 m Si

O No

5 o

m DESPUES
0= o Si

1
= No
Padres de Familia

INTERPRETACION: Segun los datos obtenidos antes de iniciar los talleres los
padres de familia desconocian como dar una atencién primaria a través de un
manual, se les presentaron una serie de dudas, ya que se preguntaban unos a
otros que lineamientos se debian seguir, se les resolvieron sus dudas cuando se
les presento y explico el manual. En la segunda aplicacion de la entrevista
significativamente respondieron que si sabian como dar atencion primaria por

medio de un manual.

Conoce como dar atencion Primaria por medio
de un Manual

= ANTES
m Si

O No

O

14 m DESPUES
0~ o Si

1
m No
Maestros

INTERPRETACION: Segun los datos obtenidos antes de iniciar el taller la
totalidad de maestros tenian duda acerca de como dar atencién primaria por
medio de un manual, se les resolvieron las dudas que se les presentaron y en la
segunda aplicaciéon de la entrevista la totalidad de los maestros sabia como dar

atencion primaria por medio de un manual.
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Pregunta 7

Considera usted que hiperactividad es lo mismo

o

que Déficit de Atencion

1
Padres de familia

= ANTES

m Si

O No

(]

m DESPUES
o Si

= No

INTERPRETACION: Segun los datos obtenidos antes de iniciar el taller habia
confusion en los padres puesto que ellos pensaban que la Hiperactividad y el
Déficit de atencion eran lo mismo, se les explico lo que significaba cada
concepto y sus sintomas, en la segunda entrevista que se les aplico al terminar

el taller la mayoria pudo hacer la diferencia entre uno y otro concepto.

Considera usted que Hiperactividad es lo mismo

que Deéficit de Atencidn

ORNWMOO

1

Maestros

= ANTES

m Si

O No

[m]

m DESPUES
= Si

m No

INTERPRETACION: Segun los datos obtenidos antes de iniciar el taller habia
confusién en los maestros puesto que ellos pensaban que la Hiperactividad y el
Déficit de atencion era lo mismo, se les explico lo que significaba cada concepto

y sus sintomas, en la segunda entrevista que se les aplico al terminar el taller la

mayoria pudo hacer la diferencia entre uno y otro concepto.
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Pregunta 8

Considera Usted que su hijo sea Hiperactivo

12+
10+

@ ANTES
m| Si
O No
[m]
m DESPUES
= Si
1 m No
Padres de familia

omn o

INTERPRETACION: De acuerdo con los datos obtenidos antes y después de la
aplicacion de la entrevista la mayoria de los padres coincidieron que sus hijos

podrian presentar el sindrome de Hiperactividad.

Considera Usted que su alumno sea Hiperactivo

4,
3-2’ o ANTES
55l | Si

21 O No
1.54 O

14 m DESPUES
0.5 ;

O- @ Si

1 = No

Maestros

INTERPRETACION: De acuerdo con los datos obtenidos antes y después de la
aplicacion de la entrevista la mayoria de los maestros coincidieron que sus

alumnos podrian presentar el sindrome de Hiperactividad.
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Pregunta 9

Considera Usted que brindar una atencién
primaria puede ayudar a controlar el Sindrome

154

10+

de Hiperactividad

1

Padres de Familia

@= ANTES
| Si

O No

[m]

m DESPUES
= Si

= No

INTERPRETACION: Segun los datos obtenidos antes de iniciar los talleres los
padres tenian la concepcion que no se podia controlar el sindrome de
Hiperactividad por medio de una atencion primaria en el transcurso de los
talleres llegaron a comprender que se puede controlar el sindrome de

Hiperactividad por medio de una atencion primaria.

Considera Usted que brindar una atencidén
primaria puede ayudar a controlar el Sindrome

de Hiperactividad

1

Maestros

O ANTES
B Si

O No

[m]

m DESPUES
o Si

m No

INTERPRETACION: Segun los datos obtenidos antes y después de iniciar y
culminar los talleres los maestros tenian la concepcion que si se podia controlar
el sindrome de hiperactividad por medio de una atencion primaria en el

transcurso de los talleres llegaron a comprender que se puede controlar el

sindrome de hiperactividad por medio de una atencién primaria.
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Pregunta 10

considera que participar en este programa sera
de beneficio para usted

15

= ANTES
10+ B Si
O No
5 [m]
m DESPUES
0 o Si
1
m No

Padres de Familia

INTERPRETACION: Segun los datos obtenidos antes y después de iniciar y
culminar los talleres los padres tenian la concepcion que si seria de beneficio
participar en el proyecto de deteccion y atencion primaria del sindrome de

Hiperactividad con Déficit de atencion.

Considera que participar en este programa sera de beneficio para
usted

1

Maestros

INTERPRETACION: Segun los obtenidos antes y después de iniciar y culminar
los talleres los maestros tenian la concepcion que si seria de beneficio participar
en el proyecto de deteccidon y atencion primaria del sindrome de Hiperactividad

con déficit de atencion.
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INTERPRETACION GENERAL:

De acuerdo con los datos obtenidos se aprecio que en su mayoria tanto
maestros como padres de familia no sabian como abordar el sindrome de
hiperactividad con déficit de atencién y no tenian un conocimiento muy amplio

sobre dicho sindrome.

Ademas en las entrevistas que se realizaron al iniciar y al culminar los talleres
nos dio el pardmetro que tanto padres como maestros no habian tenido la
oportunidad de trabajar con un manual que les orientara sobre el sindrome de

Hiperactividad con déficit de atencion

42



UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
ESCUELA DE CIENCIAS PSICOLOGICAS

Guatemala, octubre de 2007.



OBJETIVO:

1. Permitir la deteccién, evaluacién, orientacion y Atencion primaria del
Sindrome de Hiperactividad con déficit de atencion para Maestros y Padres
de familia de nifos de Edad Pre-escolar.
1.1 Antecedentes:

El presente Manual de Intervencién Psicol6gica pretende mejorar los recursos
metodolégicos de informacién a padres y maestros para la deteccion vy
atencién primaria asi como las herramientas a aplicar en el trato directo con
nifios que presenten el Sindrome de Hiperactividad con Déficit de
Atencidn, en el Centro Educativo y en casa. Teniendo en cuenta que la
funcion primordial de la Psicopedagogia es apoyar y orientar la accién
educativa, posibilitando criterios de mejora en el disefio, desarrollo,
innovacion y evaluacién de los procesos educativos. Este manual tiene como
fin servir de enlace entre la teoria explicativa y la accion practica, ofreciendo
directrices basicas a tener en cuenta para la intervencion. En el caso del
Sindrome de Hiperactividad con Déficit de Atencidn, puesto que en el proceso
pedagogico puede y debe incluir procesos terapéuticos en si mismo. De aqui
se deriva la importancia de unificar criterios psicolégicos, médicos y
educativos. Para Orientar a padres de familia y maestros, primordialmente
debemos partir de una adecuada evaluacién. Explorar el nivel de desarrollo
de un nifo es un verdadero arte que adquiere el profesional mediante la
practica y el entrenamiento, implica “ saber escuchar “, nadie mejor que la
familia puede aportar toda la informacion de interés relacionada con los
posibles factores causales, el curso de su desarrollo, habilidades e
incapacidades. Una vez realizada la Deteccién que puede realizarse en la
Consulta de Atencion Primaria y en los Centros Educativos de Escuelas



Infantiles, utilizando instrumentos y métodos de “exploracién” de nifios con
Dificultades de comportamiento o de Aprendizaje.
1.2 Necesidades.
Para poder atender las diferentes necesidades que ponen de manifiesto la
poblacion de nifos, de entre 3 y 10 afos de edad que puedan presentar la
condicidbn o caracteristica biolégica que denominamos “Sindrome de
Hiperactividad con Déficit de Atencién”. ' Es necesario tomar en cuenta
los siguientes aspectos:

» Tener siempre presente, que al programar o recomendar actividades, las
posibilidades reales de ser complementadas por la familia de acuerdo a
sus caracteristicas culturales, nivel socioeconémico, tipo de vivienda ,
rutina diaria , disponibilidad de tiempo, nivel cultural y educacional, grado
de comprension y actitud de los padres ante el tratamiento de orientacion
del nifo.

» Resulta imprescindible la necesidad de efectuar un trabajo integrado entre
los sistemas de salud, educacion, asistencia social y comunidad en
general.

» No evaluar al nifilo solo apreciando sus dificultades, sino en su desempefio
funcional, qué es capaz de realizar y qué no. Planear el trabajo con
propésito de aumentar la independencia de la actividad escolar y sobre
€s0s aspectos orientar a la familia.

1.3 Metodologia:

La metodologia que se utilizo fue la siguiente:

» Se impartieron talleres para los diferentes temas relacionados con el
Sindrome de Hiperactividad con déficit de Atencion.

» Se preparo material informativo en diferentes formatos para apoyar la

educacion que sobre el tema requiere la familia y los maestros.

15 Goldman, L., GenelM., Bezman, R., et al. Diagnosis and treatment of attention-deficit / hyperactivity disorders in children
and adolescents. Jouenal of American Medical Association, 1998. Pp 279, 1100-1107.



---v---,,-.,'--»:'r
OBJETIVO: .

1. Dar a conocer a Maestros y Padres de Familia los diversos temas que

existen y estan vinculados al tema de Sindrome de Hiperactividad con Déficit

de Atencion.
1.1Qué es la Hiperactividad: La definicion mas simple de la hiperactividad,
“es el aumento de la actividad motriz y patrén de comportamiento™'®,
caracterizado por la vehemencia y la inquietud, los niflos hiperactivos estan
siempre en movimiento, no se quedan quietos ni siquiera en situaciones que
requieren una calma relativa, la hiperactividad constituye ademas un
obstaculo en el desarrollo del proceso de ensefianza aprendizaje. Debido a
que el nifo hiperactivo presenta grados inapropiados de desatencion e
impulsividad, raramente cursa todos los grados regulares en una solo
institucion educativa a la cual asiste.

1.2 Qué es impulsividad: Se asocian con la impulsividad tres conceptos
basicos que se entrelazan en la comprension del comportamiento
impulsivo: el actuar sin pensar, la velocidad incrementada en la respuesta
y la impaciencia. Al estudiar tal unién conceptual, vemos que surgen otros
indicadores estrechamente relacionados: un bajo control de sus impulsos
y poca tolerancia a la frustracién. La unién de estos cinco aspectos
concurrentes, hace que un nifo impulsivo, aun sin proponérselo, llame la
atencion desfavorablemente. Puede convertirse en el centro de las
observaciones negativas de los padres y maestros.

1.3Qué es el Déficit de Atencidon: Es una situacién de desajuste o
inadaptacién

16 Lipton Merly E, Conferencia sobre Déficit de atencion con hiperactividad, UFM, 2003, Pp 1-10



Familiar, escolar, social o personal, originada por unas demandas de

comportamiento social o escolar, efectuadas por parte de padres, maestros u

otros educadores.

1.4 Sintomas del Déficit de Atencion.

» Una actividad motriz caracterizada por excesiva lentitud en sus
movimientos (hacen las cosas mas despacio de lo "normal".

» Una importante dificultad, cuando prestan atencién a un contexto o
situacion, para darse cuenta de los elementos relevantes o significativos.

» Se manifiestan abstraidos, en las nubes, parece que les cuesta dirigir su
atencién a lo que el entorno les demanda (padres, amigos, profesores.)

» Parece que les cuesta un tiempo mayor que a la medida de llevar a cabo
cualquier tipo de tareas cognitivos. Son lentos tanto para hacer y pensar.

1.5 Que es el Sindrome de Hiperactividad con Déficit de Atencion.

El trastorno de hiperactividad con déficit de atencion, se caracteriza por

grados inapropiados de inatencién, hiperactividad e impulsividad para el nivel

de funcionamiento esperado en el sujeto afectado, cuyos sintomas surgen en

la nifez temprana, son de naturaleza relativamente crénica y no son el

resultado claro de un déficit neuroldgico, severo motriz ni son causados por

retraso mental o por trastorno emocional severo, y por diversos factores que

influyen en la presencia del trastorno de Hiperactividad con Déficit de

Atencion.

1.6 Sintomas del Sindrome de Hiperactividad con Déficit de Atencién.

» A menudo no presta atencion a los detalles, o comete errores al no prestar
atencién a lo que esta haciendo.

> A menudo tiene dificultades para mantener la atencién.

> A menudo da la impresion de que no esta atendiendo cuando le
hablamos.

» A menudo se olvida de cumplir instrucciones, y no termina de hacer las
cosas.

» A menudo tiene dificultades organizando lo que tiene que hacer.

> No le gusta realizar actividades que requieran de esfuerzo mental.
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Objetivo:

1. Identificar por medio del manual, las dificultades que puedan presentar

los nifos caracterizados con sindrome de Hiperactividad con Déficit de
Atencién.

> Problemas de comportamiento con sus maestros en el Centro Educativo
suelen tener problemas de conducta (aunque no siempre es asi).

» Una actividad motriz excesiva (se mueven constantemente y mucho mas
que lo "normal"). Ademas, su movimiento no parece justificado por la
necesidad de hacer algo; parece que "se mueve por moverse".

> Una importante dificultad para poner atencion a las situaciones: lo que ven
0 escuchan. Atienden con interés durante unos periodos de tiempos muy
breves, insuficientes para analizar las diversas situaciones u objetos con
detenimiento y eficacia.

» Una gran impulsividad cognitiva (no a causa de emociones intensas) o
déficit de reflexividad, que se pone de manifiesto cada vez que tienen
que responder a una pregunta o tomar una decision. Lo hacen siempre o
casi siempre, con "la primera idea que se les ocurre" o que "ya tienen
pensada de antemano”.

» Suelen abandonar lo que estan haciendo sin haberlo terminado. Empiezan
cosas y no las terminan: juegos, tareas escolares.

» Su falta de atencion les dificulta aprender muchas cosas, por eso
presentan retrasos generalizados en su desarrollo: social, escolar,

personales, etc.



Procedimiento para la Deteccion y Evaluacion del Sindrome de
Hiperactividad con Déficit de Atencion.

" DETECTANDO EL SINDROME
DE HIPERACTIVIDAD ;
EN EL SALON DE CLASES /

ion se les proporciona una serie de herramientas que

Maestros a continu

pueden ser utilizadas dentro del salon de clases para la deteccién del

Sindrome de Hiperactividad con Déficit de Atencion: Las primeras conductas

del Déficit de Atencién con y sin hiperactividad suelen manifestarse entre los

24 y 36 meses.

X Como PRIMER paso debe observar al nifio y debe mostrar un desajuste
significativo con respecto a los nifilos de su misma edad e igual nivel
educativo. Para ello se le presentan una serie de conductas divididas por
areas para que usted pueda identificarlas en el nifio, tenga en cuenta que
para poder diagnosticarlo como nino hiperactivo con Déficit de
atencion, debe presentar mas de 9 conductas a la vez y estas deben
aparecer reiteradamente, durante bastante tiempo y no en forma aislada y
casual. En general se habla de 6 meses como minimo, porque problemas
de distraccién tenemos todos, relacionadas con situaciones emocionales,
preocupaciones, cansancio, etc. que no se deben confundir con el
sindrome de Hiperactividad con Déficit de Atencion.
> AREA EMOCIONAL - AFECTIVA:

1. Distraidos: Incapacidad para mantener la atencion. También puede
presentarse como la atencién excesiva en estimulos externos que
resultan poco relevantes.

2. Inatentos: Es la dificultad para mantener la atencién, Hiperactividad
sensorial, Distraccion.

3. Irritables: Es la capacidad que tienen los seres vivos de responder

ante estimulos ya sean negativos o positivos.



11.

Rabietas impredecibles: Son agresiones verbales y fisicas contra
otras personas.

Berrinches: Es un estado de animo que se manifiesta con Chillidos,
patadas y llanto desconsolado.

Baja tolerancia a la frustracion: Es un proceso inmaduro de ver
las cosas del mundo exterior.

Deficiente autoestima: Es la poca percepcion valorativa de mi ser,
de mi manera de ser, de quien soy yo, del conjunto de rasgos
corporales, mentales y espirituales que configuran mi personalidad.
Ansiosos: Es un estado emocional en el que se experimenta una
sensacion de angustia, miedo y desesperacion permanentes.

Depresiones: Es la forma mas comun del sufrimiento mental.

. Actuan sin pensar: Es el proceso por el cual las personas actuan

impulsivamente.

Agresivos con otros nifios: Es un estado emocional
caracterizado por tener y experimentar sentimientos de odio,
acompanados de deseos de danar a otra persona, animal u objeto.

12. Exceso de curiosidad: Es cualquier comportamiento natural,

evidente por la observacion.

> AREA SOCIAL:

1.

Desinhibidos: La ansiedad social, la timidez y la inhibicion
conductual tienen bases genéticas aun no bien aclaradas.

Dificultad de adaptacion: Son las dificultades que encuentran
los nifios para adaptarse a una cultura, a un lugar.

Es muy platicador: Es el proceso por el cual, los nifios se
extienden a mas de lo establecido en una conversacion.

Todo lo explora: Este es un proceso en el que los nifios observan
aun mas y examinan todo lo que tienen a su alcance.

Es muy social: Es un proceso de aprendizaje mediante el cual el
ser humano sale de su universo personal, aprende a vivir en sociedad

y también a compartir.



> AREA ESCOLAR:

1.

Incomprension de o6rdenes: Son las dificultades que se
presentan para el cumplimiento de 6rdenes

Memoria deficiente: Es el proceso por el cual a los nifios les
cuesta trabajo recordad cosas.

Dificultades en la organizacion de las tareas: Este proceso es
cuando los nifios no terminan sus tareas por la falta de organizacion.
Pierden sus objetos escolares y personales: Esto es
ocasionado a su dificultad de memoria deficiente.

Falta de concentracidn: Es la incapacidad de concentrarse.

No terminan las tareas: Cuando no terminan las tareas en la

mayoria de las ocasiones es por falta de auto motivacion.

> AREA FISICA:

1.

Muy activos: Es cuando presentan un nivel de actividad mas
elevada que los demas nifios de su edad.

Destructivos: Desarman y no cuidan los objetos que tienen debido
a su nivel de actividad elevada.

Pobreza de la imagen corporal: Es el proceso cuando los nifios
presentan escasos aspectos importantes de la personalidad como la
autoestima o el auto concepto.

Permanecen muy poco tiempo sentados: Es ocasionado por
impulsividad y actividad elevada.

Son frecuentes las caidas y golpearse contra muebles: Esto
es debido a su falta de coordinacién motriz.

Su poca seguridad para retener cosas entre las manos, los
hace poco confiables para transportar objetos fragiles, etc.:
La incoordinacién para los movimientos finos se descubre
facilmente en la caligrafia, asi como también dificultades
para abotonarse la camisa, recortar figuras, etc.:
Dificultades en el equilibrio. Los nifos con dificultades de
equilibrio requieren aun mas motivacion y ejercicios a nivel de
coordinacién motriz gruesa. (saltar con obstaculos, correr, caminar,

subir y bajar gradas.)



A continuacién se le proporciona una tabla en la cual puede escribir las

conductas que mas presenta el nifio y el tiempo que llevan las conductas de

haber aparecido:
Nombre del Nifo:

Edad:

Nivel Escolar:

Conductas presentadas

Tiempo
aparecido

de

haber

Posible solucion

S

of N o) @«

©

X Como SEGUNDO paso, Maestro la siguiente tabla le servira para detectar

aun mas al nifo que puede estar presentando el Sindrome de

Hiperactividad con Déficit de Atencion:

INSTRUCCIONES: Responda a cada cuestion con una x, el grado en el que
el nifo presenta cada uno de los indicadores.




Nombre del Nino: Edad:
Escolar:

Nivel

Indicadores

Frecuente

En
ocasiones

Pocas
veces

—t

. Se Sale sin permiso del salén de clases.

. Molesta a sus comparieros.

. Es muy platicador.

. Pierde cosas personales.

. Termina de copiar sus tareas.

. Tiene dificultad en organizar sus pertenencias.

. Es distraido.

. Pierde la calma.
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. Discute con adultos.

10. Se disculpa excesivamente.

11. No puede medir la gravedad de sus actos.

12. Presta atencion a las reglas sociales.

13. Reacciona rudamente ante hechos menores.

14. Tiene dificultades al escribir. (Agarrar correctamente el
lapiz y en realizar trazos.)

15. Tiene dificultades al escuchar.

16. Tiene dificultades especificas en lenguaje.

17. Tiene dificultades para resolver operaciones
aritméticas.

Luego de haber contestado a cada una de las preguntas, si la mayoria de
indicadores que presenta el nino esta sobre la escala de FRECUENTE,
quiere decir que se puede estar presentando el Sindrome de Hiperactividad.
Y es necesario que recurra al paso numero tres para confirmar dicho
Sindrome. Si esta en la escala de, En ocasiones o pocas veces tiene la
posibilidad de no presentar el Sindrome sino de presentar poca motivacién

para trabajar.




Padres de familia a continuacion se les

DETECTANDO EL SINDROME

DE HIPERACTIVIDAD EN CASA.

2=
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proporciona una serie

herramientas que pueden ser utilizadas en casa para la deteccion del

Sindrome de Hiperactividad con Déficit de Atencion, Las primeras conductas

del Déficit de Atencién con y sin hiperactividad suelen manifestarse entre los

24 y 36 meses.

X Como PRIMER paso debe observar muy bien a su hijo en su entorno
DENTRO DEL HOGAR, Recuerde que para poder ser diagnosticado su

hijo, como nifio hiperactivo con déficit de Atencion debe presentar 9

conductas a la vez y deben de haber aparecido estas conductas por lo

menos 5 a 7 meses.

La siguiente tabla le ayudara a detectar los indicadores que podrian estan

relacionados con el sindrome de Hiperactividad con Déficit de Atencion.

Si

no

1.

Se le olvidan las cosas.

. Reconoce los dias lunes, martes, miércoles, jueves, viernes...

. Presta atencion.

Molesta mucho a sus hermanos.

. Agrede a sus hermanos.

Constantemente esta distraido.

. Sus esfuerzos se frustran facilmente.

. Tiene explosiones de muy mal genio.

2
3
4
5
6.
7
8
9

Presenta baja tolerancia a la frustracion.

10. Cumple con las reglas.




Si usted padres de familia a senalado mas de nueve afirmaciones en la tabla

significativa es necesario que pase al segundo paso.

X Como SEGUNDO paso, Padres de familia la siguiente tabla le servira para
detectar aun mas si su hijo puede estar presentando el Sindrome de
Hiperactividad con Déficit de Atencion:

Indicadores Frecuente | En
ocasiones

Pocas
veces

1. Le cuesta dormirse en la noche.

2. Tiene dificultad para organizarse.

3. Tiene dificultad para vestirse.

4. Constantemente estd moviendo las manos y
los pies.

5. Olvida las tareas en casa.

6. Se disculpa excesivamente.

7. Pierde la calma.

8. Constantemente dice no puedo.

10. Es lider negativo.

11. Deja de hacer las cosas.

12. Se enoja sin causa alguna.

13. Constantemente esta corriendo por toda la casa.

14. Se sube en muebles y en lugares que no le
estan permitidos.

15. Tiene imposibilidad para relacionarse.

Luego de haber contestado a cada una de las preguntas, si la mayoria de
indicadores que presenta el nifo esta sobre la escala de FRECUENTE,
quiere decir que se puede estar presentando el Sindrome de Hiperactividad.
Y es necesario que recurra al paso numero tres para confirmar dicho
Sindrome. Si esta en la escala de, En ocasiones o pocas veces tiene la
posibilidad de no presentar el Sindrome sino de presentar poca motivacién

para trabajar.




X Como TERCER paso, Padres de familia y maestros es necesario
confirmar dicho diagnostico que ustedes han detectando en los nifios
preescolares. Para esto se le sefalan tres pasos a seguir para confirmar
dicho diagndstico.

PASO 1: Diagnostico Médico: Resultado al que llega un profesional de la

Medicina (Pediatra, Psiquiatra o Neurdlogo), tras haber realizado diversas

pruebas médicas mediante las cuales puede distinguir, de entre otros

posibles diagnésticos, el que corresponde al caso en estudio.

PASO 2: Diagnostico Psicologico: Resultado al que llega un profesional

de la Psicologia (Psicélogo o PsicoPedagogo), tras haber realizado diversas

pruebas psicotécnicas y valorado las caracteristicas del contexto familiar y

escolar, mediante las cuales puede distinguir, de entre otros posibles

diagnésticos, el que corresponde al caso en estudio.

PASO 3: Para poder confirmar este diagnéstico (SDAH) y distinguirlo de

otros posibles problemas psicolégicos que pueden confundirse con el SDAH,

se suelen realizar las siguientes pruebas, ademas de las anteriormente
citadas:

Evaluacion del Nivel de Desarrollo Intelectual (los nifios de bajo Cociente

Intelectual se comportan de forma parecida).
Evaluacion de las Habilidades y Aptitudes Atencionales (para distinguir los

ninos Hiperactivos de los Inatentos).
Evaluacion de Niveles de Ansiedad y Estrés (los nifios bajo estrés cronico se

comportan de forma parecida).

A que Edad se puede Diagnosticar el Sindrome de Hiperactividad con
Déficit de Atencion. Mediante en el empleo de instrumentos actuales vy,
contando con un buen conocimiento profesional del tema, en el momento
actual es posible identificar la condicion "Déficit de Atencién con
Hiperactividad a partir de los 3 afios de edad.” '’

17 Goldman, L., GenelM., Bezman, R., et al. Diagnosis and treatment of attention-deficit / hyperactivity disorders in children
and adolescents. Jouenal of American Medical Association, 1998. Pp 279, 1100-1107.
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3iNDROME DE HIPERACTIVIDAD (V)

OBJETIVO:

1. Disenar actividades para trabajar acorde a las necesidades de los nifios de

edad Pre-escolar que presenten el Sindrome de Hiperactividad con Déficit de
Atencién.

1.1 Entendiendo y ayudando al nio con Sindrome de Hiperactividad

con Déficit de Atencion.

Para poder entender y ayudar al nifo que presenta este sindrome se debe
tomar en cuenta “Los padres deben recibir pautas concretas para tratarlos.
Hay que ser comprensivos con él, conscientes que se trata de una
enfermedad, él no puede evitar su comportamiento”.'® Los padres y maestros
se deben adaptar a él, actuando segun sus reacciones, sin intentar que
cumpla las normas que sabemos de antemano no va a cumplir. A veces
pueden estar horas y horas jugando o haciendo una misma actividad, y los
padres deben aprender a entretenerle con esas actividades que le gustan.
Hay que evitar situaciones conflictivas (ir al supermercado, pues querra
comprar todo). Ellos no entienden por qué nadie quiere jugar con ellos, o por
qué les “reganan” constantemente. Hay que ser conscientes que carecen de
los recursos para corregir las conductas que no gustan a sus padres,

maestros, hermanos o comparieros. '°

18 . .
Bronfman, Zalman., GUIA PARA PADRES Editorial Yuca, Buenos Aires Argentina, 1994, Pp. 37

\
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" COMO REGULAR LA CONDUCTA ™
EN EL SALON DE CLASES
W (Sugerencias Para Maestros f

Proporcione al estudiante con sindrome de Hiperactividad una hoja de
tareas diariamente. Revise esta hoja al final del dia escolar para
asegurarse que las tareas para la casa han sido anotadas
apropiadamente y que el nifio lleva a casa los libros y cuadernos de
ejercicios necesarios.

Los estudiantes con este Sindrome generalmente aprenden mejor al
utilizar sus tres sentidos: visual, auditorio y corporal. Presente materiales
didacticos en diferentes maneras para permitir que el estudiante utilice sus
destrezas sensoriales mas fuertes y refuerce las mas débiles.

Se puede colocar un libro u hoja de ejercicios encima de una hoja de
papel de color mas grande, para marcar confines y proveer al estudiante
con Sindrome de Hiperactividad un punto de concentracion.

Una manera de minimizar las distracciones, clarificar y organizar las
tareas es cambiar el formato de los materiales didacticos. Cuando se
modifican los materiales, el estudiante con Sindrome de Hiperactividad
puede concentrarse mejor y completar su trabajo en la manera mas rapida
y organizada.

Prepare materiales impresos bien espaciados.

Utilizar papel cuadriculado para los problemas de matematicas con los
estudiantes

Es mejor revisar las instrucciones que sean demasiado largas y
presentarlas de forma mas corta y ordenada. El uso de diagramas o
dibujos puede ayudar a aclarar las instrucciones.



OMO AYUDAR AL NINO

N EL SALON DE CLASES.

Q

(Actividades) (NP

Nifnos de 2 a 3 anos

A esta edad es un periodo bastante bueno para estimular la capacidad de
atencion y observacion, demuestra ademas el mayor acierto en la percepcion:

identifica, diferencia y reconoce.

AREA EMOCIONAL - AFECTIVA:

ACTIVIDAD 1: Asistente Personal

DESCRIPCION: Al iniciar el dia, anime al nifio a que pueda alcanzar sus
propios LOGROS y SATISFACCIONES, a través de la planificacion y
ejecucibn de actividades que permitan asignar determinadas
responsabilidades al nifio, como por ejemplo a que pueda repartir tijeras,
crayones, pasar a poner sellos a las hojas de trabajo y repartir tareas.
MATERIALES: Materiales del salon de clase. (Crayones, lapices, tijeras,
sacapuntas, cuadernos.)



ACTIVIDAD 2: Jugando a la familia

DESCRIPCION: Con este juego se estimulara el area afectiva, puesto que el
nino reconocera a cada miembro de la familia por sus caracteristicas, para
ello es necesario presentar tarjetas de tamafno de 20 cms de ancho por 25
cms de largo, con imagenes de papa, mama nifnos etc. Luego se le pide al
nino que sefale con el dedo ;doénde esta papa?, ;mama?

MATERIALES: cartulina, figuras de revistas (o fotos de la familia).

ACTIVIDAD 3: Jugando con nuestros Nombres

DESCRIPCION: Con este juego se pretende potencializar los aspectos
positivos en el nifio, en una caja se introducen tarjetas con la foto y el nombre
de cada nifo, se pide un voluntario para sacar una tarjeta de la caja, se
muestra la tarjeta a todos y se pide que digan quien es, luego de haber dicho
quien es el que esta en la tarjeta, se dicen aspectos positivos del nifio y se
motiva a que estos aspectos traten de conservarlos.

MATERIALES: tarjetas de cartulina, foto de los nifios y una caja.

AREA SOCIAL:
ACTIVIDAD 1: Jugando a las rondas




DESCRIPCION: Con este juego se estimulara el area social del nifio por
medio de las rondas y canciones infantiles, ya que muchas veces el nifio de
esta edad no le gusta compartir ni jugar con los demas nifios

MATERIALES: grabadora, CD de musica infantil.

ACTIVIDAD 2: Trabajando en equipo

DESCRIPCION: Este juego consiste en dividir a los nifios en equipos para
realizar competencias de juego, en este caso se amarra la punta de un lazo a
una silla y otra, a una altura de 30 cms, luego se le pide a los grupos que
deben pasar por debajo del lazo acostado sin tocarlo, el grupo que primero
termine es el que gana.

MATERIALES: sillay un lazo.
AREA ESCOLAR:

ACTIVIDAD 1: Jugando a masar

DESCRIPCION: Este juego estimulara la coordinacién visual-manual y le
lenguaje en el nifio. Se le proporciona al nifio harina y gradualmente se le va
echando agua a esta para formar una pasta suave, luego se le pide al nifio
que haga formas de bolitas, tortillas, salchichas etc.

MATERIALES: harina y agua.
ACTIVIDAD 2: La construccion

DESCRIPCION: Este juego estimulara la creatividad, atenciéon y el
seguimiento de instrucciones. Se le proporciona al nifio trozos grandes,
medianos y pequefios de madera, se le pide que construya un edificio o casa



(ayudelo inicialmente); luego, permita la creatividad, atencién del nifio para
que realice otras formas y preguntele qué es lo que ha construido.
MATERIALES: Trozos grandes, medianos y pequenos

ACTIVIDAD 3: Elaborando rompecabezas sencillo
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DESCRIPCION: Esta actividad permitira al nifio estimular el desarrollo
perceptual y lenguaje. Para esto es necesario recortar un cuadrado o
rectdngulo de cartdn que sea del tamafno de la figura que usara, se pega la
figura en el cartdn, se recorta el cartén y la figura en dos partes: cabeza y
cuerpo, se le pide al nifio que observe la figura, luego separelas y solicitele
que las una él.

MATERIALES: cartén (de sobrantes de caja de zapato), figuras grandes o
medianas de personas, tijeras y pegamento.

AREA FISICA:
ACTIVIDAD 1: El circulo

DESCRIPCION: Este juego estimulara el area fisica de los nifios, se dibuja un
circulo de tamano adecuado para el ejercicio. Los nifos caminan alrededor
del circulo, a la sefal del maestro, los nifios se sientan y aplauden una vez,
luego se les vuelve a decir “Pon tus pies en el circulo, tus manos arriba, te
sientas y aplaudes una vez mas

MATERIALES: Yesos de colores para dibujar el circulo.



ACTIVIDAD 2: Saco de frijoles

DESCRIPCION: Este juego consiste en proporcionar al nifio un saco de
frijoles, se le pide al nifio que se ponga el saco en la cabeza y que camine
hacia adelante, da pasos pequefos, que poco a poco se normalizan, se
pretende con este juego ensefar todo el sentido del movimiento. “muy recto
voy con el saco sobre mi cabeza que no se caiga ni se distraiga.”
MATERIALES: Un saco de frijoles.

ACTIVIDAD 3 El anillo

DESCRIPCION: Este juego consiste en proporcionar al nifio un anillo de hule,
el nifo toma verticalmente el anillo, le da impulso para qué ruede y lo trae de
nuevo, también se le puede pedir al nifio que sentado levante una pierna
doblandola. En esta pierna se pone el anillo y estira la pierna para que
resbale hasta el muslo. El ejercicio se hace una vez con la pierna derecha y
otra con la pierna izquierda. Hay que observar que el nifio no se acueste
mientras hace el ejercicio, por ultimo el nifo gatea hacia delante con el anillo
en la espalda.

MATERIALES: Un anillo de hule.



Ninos de 3 a 4 anos

A esta edad el nifio tiene aumento amplio y rapido de su nivel de
comprensién, aprende nuevas palabras casi a diario; entiende muy bien.
Desarrollan la conciencia de sus limitaciones en la fantasia y en el juego y al
identificarse con los adultos. Busca ademas su independencia de los adultos
con quienes esta unido. “yo lo hago” es la frase clave cuando el nifio en esta
etapa utiliza sus musculos en desarrollo y su mente para tratar de hacer todo
por su cuenta.

AREA EMOCIONAL - AFECTIVA:
ACTIVIDAD 1: Jueqo de Expresiones
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DESCRIPCION: Este juego consiste en potencializar el 4rea emocional del
nino, muéstrele tarjetas con diversos gestos (triste, enojado, alegre, llorando.)
para que ellos expresen que es lo que significa cada uno, se le debe ayudar
para que pueda reflexionar y motivarlo a que debe mantener siempre mas
sentimientos positivos que negativos.

MATERIALES: Tarjetas con diversos gestos.

ACTIVIDAD 2: Los Titeres

DESCRIPCION: En este juego proporcione al nifio un titere (puede elaborarlo
el mismo con una bolsa de papel kraft.) y un teatrino (puede ser elaborado
con una caja de cartdén) luego de instrucciones en donde el invente una
historia y puede exteriorizar sus sentimientos, al terminar de contar la historia,
preguntele porque quiso contar esa historia o porque eligié esa historia.
MATERIALES: Titeres y un teatrino.



AREA SOCIAL:
ACTIVIDAD 1: Adivinando quien es

DESCRIPCION: Con este juego se estimulara el area social del nifio, se le
pide a un nifio que salga del salén de clases y al resto del grupo se le dice
que escoja a un nifio para que sea él, quien dirija las dinamicas a seguir, pida
al nifo que salio que entre y que trate de adivinar quien es el que esta
dirigiendo la actividad.

ACTIVIDAD 2: Rey por un Dia

DESCRIPCION: Esta es una actividad de trabajo individual y en grupo en la
gue es necesario valorar la conducta del niflo. Rey por un dia consiste, en
otorgar una corona al nifio y elaborar alguna manualidad para que él, pueda
dar a sus companieros, con esta actividad se le incentiva para aumentar sus
aspectos positivos en el nifio que presenta el sindrome de Hiperactividad.
MATERIALES: Una corona pequefia de papel.

ACTIVIDAD 3: Construyendo una torre

DESCRIPCION: En este juego de instrucciones a los nifios que deben
construir una torre ya sea con cubos o con alfombras de foamy, recalqueles
que ninguno debe quedarse sin participar para construir la torre, cuando
terminen de construirla expliqueles lo importante que es el apreciar el trabajo
de los demas.

MATERIALES: Cubos grandes y alfombra de foamy.



AREA ESCOLAR:

ACTIVIDAD 1: Elaborando un instrumento musical

DESCRIPCION: En este juego se desarrollara el ritmo y el lenguaje, para ello
es necesario proporcionar al niio un bote vacié y semillas de girasol, pidale
que introduzca semillas en el bote de modo que quede a la mitad, al terminar
oriéntelo a seguir el ritmo de una cancion con el instrumento preparado.
MATERIALES: Un bote vaci6 y semillas de girasol.

ACTIVIDAD 2: Adivinanza
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DESCRIPCION: Con este juego estimulara la memoria del nifio, muéstrele
varios y luego coléquelos dentro de una bolsa, véndele los ojos al nifio con un
panuelo o retazo de tela, pidale que saque los objetos y diga el nombre de
cada uno.

MATERIALES: Bolsa y objetos.

ACTIVIDAD 3: Elaborando Plegados

DESCRIPCION: Con este juego estimulara el desarrollo de la coordinacién
visual-manual, proporcione al nifio papel manila en cuadros, oriéntelo par que
doble las hojas como, servilleta, como sobre y como casa (puede idear otras
formas de plegado, con el fin de aumentar la dificultad del juego.)
MATERIALES: Papel manila, periddico o revistas.



AREA FISICA:

ACTIVIDAD 1: Lanzado la pelota
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DESCRIPCION: En este juego se colocan a los nifios en una fila se les pide
que pasen la pelota por encima de la cabeza, por debajo de las piernas, y por
los lados.

MATERIALES: Una pelota.

ACTIVIDAD 2: Jugando al caballito

DESCRIPCION: Para este juego es necesario una vara, se le pide al nifio que
agarre una punta de la vara con las dos manos y con el resto de la vara entre
las piernas salta a galope hacia delante. Digale “caballito corre y galopa, que
tengo prisa.” Motive a que lo haga lo mas rapido posible.

MATERIALES: Una vara.

ACTIVIDAD 3: Jugando a saltar

DESCRIPCION: Para este juego coloque un lazo a un extremo de 20 cms
pida al niflo que salte por encima de la cuerda.
MATERIALES: Una cuerda.



Ninos de 4 a 5 aios

A esta edad el nifio hace muchas preguntas y se interesa por las palabras
nuevas y su significado, protesta con energia cuando se le impide hacer lo
que quiere. Aprecia la altura y la forma, distingue lo grande y pequenfo.
Ademas es muy sociable y conversador durante las comidas, participa en
juegos dramaticos, le gustan las excursiones y los paseos, conoce su edad y

los dias de la semana.

AREA EMOCIONAL - AFECTIVA:
ACTIVIDAD 1: Jugando a dramatizar

DESCRIPCION: Recuerde que en esta edad es necesario reforzar en el nifio
su area emocional, para ello se le sugiere que trabaje la dramatizacién asigne
un personaje a cada nifio, y ellos mismo tendran que inventar la historia, debe
reconocer que sentimientos son los que exterioriza mas el nifio y trabajar para
que se minimicen (en el caso de los sentimientos negativos) o que se

potencialicen (en el caso de los sentimientos positivos).

MATERIALES: Ninguno

ACTIVIDAD 2: El osito sentimental
r
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DESCRIPCION: Esta es una actividad para ayudar al nifio a exteriorizar sus
sentimientos, solidaridad, superacién y solucionar sus propios problemas.
Preséntele al nino el osito de peluche y pénganle juntos un nombre. Se le
inventa al osito una historia y se le dice como llegé a casa. Enfatizar que es
un osito muy especial y le va hablar sobre sentimientos de tristeza, rabia y
miedo, coloque al nifio en circulo y comience la discusion diciendo algo como:



"vamos a jugar o a pretender que el osito estd muy triste hoy. ;Qué crees.
Qué le pasé al osito? Ayude al nifio a describir que cree él, que le pasé al
osito. Se puede comenzar la historia como sigue a continuacién: "el osito esta
triste porque un amigo de él se estd mudando a una ciudad diferente" "tiene
miedo hoy porque un vecino mas grande que él quiere golpearlo", "el osito
estda muy enojado porque alguien rompié su juguete favorito". La idea es
hacer que el problema del osito sea similar a un problema que tenga el nifo
en el colegio, pero no hay que duplicar exactamente las circunstancias. Se le
pide al nifio que ofrezca ideas que puedan ayudar al osito. Pedirle al nifio que
le diga al osito como él, puede solucionar su problema. Luego se le dan las

gracias al nifio por las ideas aportadas.

MATERIALES: Un oso de Peluche:

AREA SOCIAL:

ACTIVIDAD 1: Trajes y bailes tipicos

DESCRIPCION: Con este juego se estimulara el desarrollo social, se le
proporciona al nifio figuras o dibujos de los trajes tipicos del pais (hombres-
mujeres) pida al nifio que pinte los nifos vestidos de acuerdo con el modelo,
luego que los recorte y pegue en las paginas. Perfore agujeros a las paginas
para amarrarlas con la cinta y formar un album, al terminar organice bailes
con la

Musica del pais.

MATERIALES: Figuras o dibujos de los trajes tipicos del pais, crayones,
paginas, cinta o tira de tela.



ACTIVIDAD 2: El Disfraz

DESCRIPCION: Para este juego es necesario dividir en pequefios grupos a
los nifios, reparta a cada grupo papel peridédico para que ellos elaboren un
disfraz a un nifio (el grupo tendra que escoger a que nifio le haran el disfraz),
debe decirles que deben de trabajar lo mas rapido que puedan, ya que solo
tendran 15 minutos para hacerlo, al terminar motivelos a que siempre deben
tener buenas relaciones con los demas para realizar un muy buen trabajo.
MATERIALES: Papel periddico.

AREA ESCOLAR:
ACTIVIDAD 1: Loteria

DESCRIPCION: Este juego estimulara el desarrollo senso-perceptual y
memoria visual, reparta a cada nifio un cartén de la loteria y semillas, pidale
que debe poner atencién ya que usted dira el nombre de la figura que va
sacando y si el tiene esa figura en su cartén le debera poner una semilla y asi
debera trabajar hasta terminar de jugar.

MATERIALES: Loteria y semillas.

ACTIVIDAD 2: Juego con paijillas

DESCRIPCION: Este juego estimulara el desarrollo visual-manual, reparta a
cada nifo lana y pajillas cortadas en pedazos, pidale que debe introducir la
lana en los pedazos de pajillas y formar un collar cuando haya terminado.
MATERIALES: Lana y pajillas.



ACTIVIDAD 3: Juego de memoria
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DESCRIPCION: Este juego estimulara la memoria y atencién. Forme
pequenos grupos y repartales una memoria a cada grupo, expliqueles cuales
son las instrucciones para poder jugar, el nino que forme mas parejas es el
que gana.

MATERIALES: Juego de memoria.

AREA FISICA:
ACTIVIDAD 1: El avién

DESCRIPCION: Este juego estimulara el desarrollo psicomotor del nifio, para
ello es necesario que dibuje un avion en el patio, luego de las instrucciones
del juego, cuando debe saltar con los dos pies y cuando debe saltar con un
solo pie, al terminar motivelo a que cada vez lo haga mejor.

MATERIALES: Yesos de colores para dibujar el avién.

ACTIVIDAD 2: Las Estatuas

DESCRIPCION: Este juego consiste en poner a sonar una cancién, debe
decir al nino que debe poner atencion porque en algun momento dejara de
sonar la cancién y debe quedarse como estatua, cuando vuelva a sonar debe
seguir caminando y cuando vuelva a dejar de sonar debe quedarse como
estatua otra vez. (Esto se hace hasta terminar la cancion.)

MATERIALES: Canciones infantiles.



ACTIVIDAD 3: Saltando en circulos

DESCRIPCION: Este juego consiste en dibujar circulos en el patio uno tras
otro, luego se le pide al nifilo que salte en cada circulo, procurando no salirse
de ellos, se le debe motivar para que cada vez lo haga mejor.

MATERIALES: Yesos para dibujar circulos.

Nifnos de 5 a 6 anos

A esta edad el nifio sabe trepar arboles y emprende juegos de pelota, asi
como actividades organizadas con sus amigos que le permitan correr, lanzar
ejercitar todo tipo d movimientos, habla de modo correcto y pierde las
caracteristicas infantiles del lenguaje. Comienza a distinguir la derecha y la
izquierda, ayer y mafnana. Diferencia lo dulce, lo salado, lo &cido y lo amargo.
Dibuja un monigote con cabeza, tronco, miembros y manos. Pregunta por el
significado de palabras abstractas y se interesa por las actividades de la

casa.

AREA EMOCIONAL - AFECTIVA:
ACTIVIDAD 1: Menu de Cualidades
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DESCRIPCION: Partiendo de la expresion de sentimientos positivos hacia los
otros, permitimos al ninlo comprobar que valorar la cualidad positiva de si
misma y la de sus compafneros mejora el ambiente y su relacién con los
demas. Esta actividad consiste en formar un circulo, sentdndose el maestro
entre ellos. Sugiera que los nifios vayan pasando de uno en uno al centro y
se sienten. (Todos los nifos tienen lapices y un niumero de tarjetas igual que
el numero de nifos que participan). Diga a los nifios que estan haciendo el
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circulo, que se concentren en el nifio que esta en el centro, pensando en
coémo es, en los momentos agradables que han pasado juntos. Pida que
todos escriban en una tarjeta eso agradable que estdn pensando en ese
momento de él y a continuacién haga que se lo digan hablando en primera
persona. De ejemplos: Cada nifio con un pedacito de maskin, se levanta y
pega su tarjeta sobre su comparnero que esta en el centro.

MATERIALES: Pequenas tarjetas de papel y Maskin

ACTIVIDAD 2: Ceviche de sentimientos:

DESCRIPCION: Para este juego elabore gorros de chef para cada nifio,
digales que en esta ocasion jugaran a que son cocineros y es necesario que
cada uno piense en algun sentimiento (puede dar un ejemplo para que el
tenga la idea) luego pregunte a cada nifio que sentimiento le pondra al
ceviche, conforme le vayan diciendo el sentimiento usted podra ir
explicandoselos. Por Ultimo hagales saber que es necesario tener mas
sentimientos positivos que negativos.

MATERIALES: Gorros de chef.

AREA SOCIAL:
ACTIVIDAD 4: Carrito y Conductor
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DESCRIPCION: Esta es una actividad para marcarles limites a los nifios por
medio del juego y desarrollar su area social.

1. Preguntele a los nifos: "¢ Alguien ha manejado un auto? Ahora es su gran
oportunidad, pero ya que estamos haciendo la oportunidad disponible para
ustedes, necesitaran ser muy cuidadosos con su automovil, su auto confia
que ustedes manejaran cuidadosamente para no chocarlo contra otros carros.
Habran premios para todos los que cuiden su carrito".
2. Pida que se cologuen en parejas, en cada pareja una persona es el carro y



la otra el conductor. El carro mantendrad sus ojos cerrados mientras el
conductor lo maneja.
3. El objetivo del conductor es manejar alrededor durante un periodo de
tiempo determinado (2 minutos), sin chocar. El conductor le dira al carro que
se mueva hacia delante colocando ambas manos sobre sus hombros. Para
detenerse el conductor quitard sus manos. Para ir a la derecha golpeara
suavemente con su mano derecha, para ir a la izquierda golpeara
suavemente con su mano izquierda. El conductor y el carro no pueden hablar.
4. Cuando el periodo de tiempo haya terminado haga que las parejas
intercambien los roles.

5. Reflexione con el grupo: llévelos a un espacio cémodo. Pidale a cada
persona que complete la siguiente oracién: "Me gusté mas ser el (carro o
conductor), porque...".

MATERIALES: Marcadores de limites para sefalar un gran espacio
rectangular donde todos quepan pero se veran forzados a caminar alrededor
de cada uno.

ACTIVIDAD 2: Dibujando a un amiqgo:

DESCRIPCION: Con este juego se estimulara las relaciones interpersonales
que tiene el nifio, para ello es necesario darle una hoja en blanco y un lapiz
para que pueda dibujar, luego se le pide que dibuje a un amigo mas cercano
a él, cuando ya haya terminado de dibujarlo, pida un voluntario para que pase
al frente y diga a quien dibujo y que admira mas de este amigo.
MATERIALES: Hojas en blanco y lapiz



AREA ESCOLAR:
ACTIVIDAD 1: ..En Qué Tema Estoy?

DESCRIPCION: Esta es una actividad para trabajar atencién y concentracion
en los nifos.

1. Pida a los ninos que enumeren sus papeles.
2. Explique que periddicamente usted tocara las primeras estrofas de varios
programas de la Television. Pidales encontrar el nUmero correspondiente y
que escriban el nombre del show televisivo al que corresponde.
3. Toque varias estrofas, dandoles aproximadamente cinco segundos a los
participantes, para que cada uno escriba el nombre del show.
4. Cuando acabe, repita las estrofas y pidales a los participantes que den el
nombre del show.

MATERIALES: CD o casetes con canciones de temas televisivos,
reproductor, hojas de papel y lapices para cada participante.

ACTIVIDAD 2: Secuencias

DESCRIPCION: Determinar si el nifio presta mayor atencién al estimulo
visual, auditivo o tactil y explote esta potencialidad. Tachado de letras o
figuras con un lapiz bicolor; en una pagina de revista haga tachar las a de
color rojo y las de de color azul; controle el tiempo y estimule para que en un
menor tiempo tache mayor cantidad de letras o figuras.

Ensartado de bolas de color ejemplo: 2 amarillas, 2 azules, 1 roja, repita la
serie y controle el tiempo que se demora en cada serie. Presentar laminas por
tiempos determinados, se puede empezar con 15 segundos y el nifio dira
detalles de la lamina; cada vez disminuira el tiempo de presentaciéon de la
lamina.

MATERIALES: bolas de colores



ACTIVIDAD 3:

DESCRIPCION: Hacer ritmos golpeando a distintas velocidades (lento-
rapido).

- Alternar ritmicamente palmadas al aire con apoyo o golpe de ambas manos
en la mesa.

- Jugar con secuencias de golpes con las palmas, el dorso de la mano, pufos.
- Palmadas con ritmos distintos. Palmadas que no suenan. Alternar ritmos

fuertes con suaves.
MATERIALES: bolas de colores,

AREA FISICA:
ACTIVIDAD 1: Orientacion espacial y control corporal

Ordenes con Simon dice:

DESCRIPCION: Explicar al nifio que en esta ocasion se jugara de simén dice
se les da un ejemplo, luego se empieza a jugar. Simoén dice que pongas las
manos encima-debajo adelante-detras, juntos-separados enfrente- de
espaldas alrededor.

MATERIALES: Ninguno

ACTIVIDAD 2: Corriendo en la calle:
By
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DESCRIPCION: Para esta actividad es necesario colocar dos lazos par
simular que es una calle, se le pide al nifio que corra en medio de la calle, se
le pide que corra por el lado derecho y la lado izquierdo, se le motiva que lo
realice lo mas rapido que pueda.

MATERIALES: Lazos.

ACTIVIDAD 3: Saltando con obstaculos:
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DESCRIPCION: Para esta actividad es necesario colocar varios obstaculos
como por ejemplo latas vacias a una distancia no muy larga entre cada una,
se le pide al nifio que vaya saltando con los dos pies entre cada lata
procurando no tirarlas. Se motiva para que trabaje lo mejor que pueda
MATERIALES: Latas vacias.

ACTIVIDAD 4: Jugando boliche:
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DESCRIPCION: Para esta actividad es necesario colocar latas vacias a una
distancia de 30 cms del nifio, se le da una pelota para que pueda lanzarla y
tirar cuantas latas pueda, el nifio que mas latas tire es el que gana.
MATERIALES: Latas vacias y una pelota



Los nifios con sindrome de Hiperactividad con déficit de atencién pueden

aprender a controlar algunos aspectos de su comportamiento y tener éxito en

la escuela y el hogar. Cuando los padres establecen y ponen en vigencia

algunas reglas y utilizan un sistema de premios, los nifios llegan a incorporar

estas reglas en sus rutinas diarias. Recuerden que todos los nifios, sin o0 con

esta afeccion, tienen sus propios puntos fuertes y débiles. Una vez que

identifiqguen los puntos fuertes, los padres podran utilizarlos para edificar el

amor propio de su nifio y ayudarle a desarrollar el nivel de la confianza que

necesita para enfrentar sus dificultades.

>

Reglas: es importante que se establezcan reglas dentro del hogar, pero
no se debe de olvidar que estas reglas las debe proponer ambos.

La mejor manera de mantener disciplina es establecer reglas
consistentes con consecuencias inmediatas por cada infraccion. Las
reglas deben ser expresadas de maneras positivas, en términos de lo que
el nino debe hacer. Es importante elogiar al nifio y premiarle cuando se
comporta de manera positiva.

Los nifios con Sindrome de Hiperactividad reaccionan bien a un sistema
estructurado de premios por comportamientos positivos. Este sistema
anima al nifo a trabajar para poder obtener privilegios o premios mediante
la acumulacién de puntos por los comportamientos positivos y la remocion
de los mismos por los comportamientos negativos. Es importante trabajar
con un solo comportamiento a la vez, agregando otros solamente cuando
el nino aprende los comportamientos previos. En general, los castigos no

son tan eficaces como los elogios y los premios. Es mucho mejor



concentrarse en el desarrollo de las caracteristicas positivas de su
personalidad en vez de las negativas.

Redactar un contrato en el cual el nino acepta hacer diariamente sus
tareas escolares o exhibir un comportamiento positivo a cambio de un
privilegio que él o ella escoja, como por ejemplo, el derecho de ver un
programa televisivo. Si el nifo no cumple con el contracto, quitarle el
privilegio.

Establecer un area para estudiar que esté lejos de distracciones y un
horario cada dia para hacer las tareas. No permitan que el nifio haga sus
tareas cerca de la television o la radio.

Pedir al maestro que haga una lista de control de tareas escolares que
deben ser completadas y de materiales que hay que llevar a la escuela al
dia siguiente. Antes que el nifo se acueste, revise la lista para asegurarse
que todo ha sido completado.

Evite reacciones emocionales tales como la célera, el sarcasmo y el
ridiculizar. Recuerden que el nifio tiene problemas en controlarse. Tales
reacciones le haran sentirse peor. Sin embargo, las reprimendas cortas y
suaves pueden recordar a los nifios la importancia de mantenerse atentos
Escuchar: Escuchen atentamente a su hijo. Esto establece un buen
ejemplo y ayuda al nifio a sentirse apreciado Recuerden que si quieren
que su hijo no lo ignore a usted, no lo ignore usted a él.

Eviten El Cansancio: Los nifos con Sindrome de Hiperactividad con
Déficit de Atencidn empiezan a perder su control cuando estan cansados.
Estos niflos necesitan tener una buena dosis de descanso y periodos de
relajacion en sus rutinas.

Asignen Tareas: Es importante asignar tareas apropiadas y mantener
normas y reglas claras en cuanto a lo que hay que hacer, quién tiene que
hacerlo y cuando. Es importante elegir una o dos tareas y entender que
ustedes también van a tener que tomar tiempo para ayudarlo.
Posiblemente tendran que llenarse de buena voluntad y calma para
guiarlo hasta que termine la tarea. Los padres que comparten las tareas
con sus ninos les ayudan a desarrollar responsabilidad y disciplina.



> La Repeticion De Instrucciones: De una orden de una a tres veces,
segln sea necesario, pero repita el mandato cada vez como si fuera la
primera vez. Hablen despacio y con claridad,

» establezcan contacto con los 0jos y mantengan una expresion positiva y

favorable.



Para padres: Recuerde que ustedes son los primeros y mas importantes
maestros de sus hijos. Todos los dias €l o ella aprenden de ustedes. El
aprendizaje ocurre naturalmente mientras hablan, juegan y trabajan juntos.
Sin embargo, a veces puede que ustedes se pregunten qué tipo de cosas
deben de ensefarle al nifio o nifa. ¢ Cudles son las destrezas que los nifos
de 2 a 6 anos pueden empezar a adquirir? ;Cémo pueden ustedes ayudarle

a adquirirlas?

Las siguientes actividades han sido preparadas para ayudarles a enterarse de
“lo que pueden ensenarles a los nifios “es una guia breve sobre las destrezas
basicas como el controlas los musculos grandes y pequefios, el comprender
palabras y hacerse mas independiente. La presentacién es sencilla usenlo
como usarian cualquier manual, como una fuente de ideas y sugerencias.
Recordando que su hijo o hija es una persona UNICA, no va a adquirir las
mismas destrezas al mismo tiempo que otros nifios. El dominio de una
destreza como el saltar, por ejemplo, puede ser un proceso muy lento y
gradual. Asi que no esperen que el nifio 0 nifa tenga éxito en todas las
actividades que se describen en este manual. Lo IMPORTANTE es que
ustedes y su hijo o hija disfruten de estas actividades y participen en la

orientacion y atencién primaria.



ACTIVIDADES PARA NINOS DE 2 A 6 ANOS:

ACTIVIDAD 1: La caja Magica

DESCRIPCION:

Esta es una actividad para reforzar la conducta positiva en el nifio, la cual
consiste en permitir al nifio introducir la mano en la caja y sacar un incentivo,
cada vez que haya presentando durante cierto tiempo aspectos positivos
como: seguimiento de instrucciones, cumplimiento de reglas y tareas
terminadas, con esta actividad se ayuda a motivar al nifio a seguir
manteniendo aspectos positivos en él.

MATERIALES:

Una caja de cartdn forrada e incentivos (de bajo costo econémico.).

ESTABLECIMIENTO DE LIMITES:

ACTIVIDAD 2: Tres Juegos con '"Bolsas de frijoles"

DESCRIPCION: Esta es una actividad para ayudar al nifio al seguimiento de
instrucciones, reglas, concentracion y atencion, se colocan las bolsas de
frijoles en la cabeza y se mueven a través de una camineria demarcada con

cuerdas y objetos (pueden ser piecitos pegados en el suelo también). La idea



es que sigan un curso con obstaculos varios (sobre sillas, debajo de mesas)
sin que se les caigan las bolsas de la cabeza. Si se les cae, deben regresar al
punto de partida e intentarlo de nuevo. Lo pueden hacer ayudandose unos a
otros. Si a una persona se le cae la bolsa de frijoles, el otro se agacha con
cuidado y se lo recoge. Pero si a éste se le cae también, queda paralizado
hasta que otro ayude y asi sucesivamente.

La R con Bolsas de frijoles: Cualquier variacion de la "R" funciona (R del
abrazo, R en parejas) pero con Bolsas en la cabeza. Sélo puedes caminar
mientras tienes la bolsa de frijoles en la cabeza. Esto logra bajar la velocidad
del juego.

Tiro al Blanco con las bolsas de frijoles: Haga un circulo con la cuerda vy
coloque en el centro un hula-hula. Todos los nifios se paran alrededor del
circulo grande y lanzan las bolsas al centro. La idea es aumentar el niUmero
de bolsas que entran en el blanco como equipo, y conversar sobre las
estrategias para lograrlo.
Trabajar sobre la base de "seguir instrucciones" y "concentracién". De qué
manera nos concentramos en éste juego? ;Cémo nos sentimos? (alegres,
tranquilos, nerviosos etc). jDe que forma seguimos Instrucciones vy
solucionamos el problema de que se nos caia la bolsa de frijoles? Para

terminar los juegos mencione los aspectos positivos que realizo el nifio.

MATERIALES: Bolsas de frijoles, cuerdas, juguetes, banquitos.

ACTIVIDAD 3: Cual es el que falta




DESCRIPCION:

Esta es una actividad para trabajar memoria y concentracién, se le presentan
al nino varios objetos (deben estar en una mesa o en el piso), en la cual el
tiene que prestar mucha atencién ya que solo tendra unos cuantos segundos
para observarlos, luego se les pide que cierren los 0jos y se van quitando
objetos, para que el nifo adivine cual es el que falta. Esta actividad puede
variar con tarjetas de figuras o colores, alimentos y juguetes del nifio.

MATERIALES: Varios elementos de casa (maceta, escoba, sabana etc.)

ACTIVIDAD 4: Ensenando a controlar los musculos pequenos:

-~

DESCRIPCION: Haga que el nifio corra el cierre relampago de una chaqueta,
se abotone la camisa, se amarre los zapatos, ensarte cuentas, inserte
estanquillas en un tablero perforado, enrosque y desenrosque tuercas, tornillo
y tapas,

MATERIALES: Diversos materiales

ACTIVIDAD 5: Coordinacion ojo-mano:

DESCRIPCION: Ayude a su hijo o hija a realizar actividades que requieran la
coordinacién de los ojos y las manos, haga que coloree, recorte, haga rebotar
una pelota, batee una pelota, coloque objetos pequerios dentro de una
botella, amontone bloques y realice otras actividades semejantes.
MATERIALES: tijeras, pelotas, objetos pequerios y grandes.



ACTIVIDAD 6: Jugando a Escuchar:

DESCRIPCION: Animele a tener conciencia de los sonidos y a reconocerlos,
la mayoria de los niflos oyen los sonidos, pero a menudo no les prestan
atencién. Muéstrele que los sonidos son una parte importante de nuestras
vidas. Podemos aprender mucho si escuchamos cuidadosamente. Hagale al
nino comentarios de este tipo ¢,0yes a los nifos patinando en la cera? ;Oyes
cémo el viento sacude las hojas de los arboles? ;Qué sonidos fuertes oyes?
¢, qué sonidos suaves oyes? ¢ Escucha el teléfono, el despertador?
MATERIALES: Objetos de la casa.

ACTIVIDAD 7: Jugando con los numeros:

A\ =

DESCRIPCION: Ayude a su hijo o hija a ordenar los nimeros en la secuencia
correcta, hagale tales preguntas como ;Qué Numero va después del 37?
¢, Qué numero va antes del 5?7 ;Qué numero falta 1, 2, 47. Escriba los
nameros del 1 al 10 en tarjetas individuales y mézclelas. Haga que su hijo o
hija las arregle en el orden correcto.

MATERIALES: Tarjetas de Numeros.



ACTIVIDAD 8: Ensehando independencia y responsabilidad:

DESCRIPCION: El adquirir confianza y dominio sobre si mismo ayuda a su
hijo a sentirse mas seguro y a llevarse mejor con otras personas. Elogie a su
hijo cuando tenga independencia para ordenar sus juguetes, para dejar su
ropa sucia en el sitio apropiado.

MATERIALES: ninguno.

ACTIVIDAD 9: Aceptando sus sentimientos:
N :
| Y
weH R
I3 A -

DESCRIPCION: Enséfiele que todos compartimos las cosas con otras

personas aun cuando no queremos. Ensénele que no debemos pegarles a
otras personas cuando estamos enojados, demuéstrele que los desacuerdos
pueden resolverse sin herir a otras personas. Discuta las cosas que le enojan
a su hijo o hija o que le ponen de mal humor. Ayude a su hijo a familiarizarse
con las cosas que teme. Expliquele que muchos de nuestros temores. Sin
embargo, acepte el que su hijo tenga temores que no logre sobrepasar.
MATERIALES: ninguno.



ACTIVIDAD 10: Actividades al Aire Libre:

DESCRIPCION:

Estas actividades nos ayudaran a controlar el nivel de actividad elevada en

los nifos:

> Actuacion: El escenario y el teatro son extraordinarios para el nifo que
presenta el sindrome de hiperactividad puesto que tiene la oportunidad de
actuar diferentes personajes y escenas y ademas es una magnifica salida
para la imaginacién del nifio con este sindrome.

> Modelos a escala, escultura, trabajo con madera o actividades
mecanicas: A la mayoria de los nifos con este sindrome les gusta
resolver problemas o rompecabezas, Ayudarlos a aprender cémo cambiar
sus ideas en tareas concretas y terminar completamente un proyecto que
empezaron es extremadamente recompénsate para todos los
involucrados, pero especialmente para estos nifios, una vez que la tarea
sea completada, el nifio tiene un éxito sdélido y visible, y puede decir: YO
puedo hacerlo!

Los deportes individuales favorecen un control absoluto mental y fisico en los

ninos que presentan el Sindrome de Hiperactividad con Déficit de Atencion.

> Natacion: Es una actividad de inmersién total que requiere un esfuerzo
fisico y total concentracién, con el plus de que es divertido.

» Karate o Tae Kwon Do: Estas actividades incluyen el rol de un modelo (el
instructor), seguimiento de instrucciones, interacciéon con sus compafneros

y un absoluto control mental y fisico.

> Clases de Arte o de Musica: Es esencial ayudarle al nifio con Sindrome
de Hiperactividad a expresarse por si mismo; el arte y la muasica son dos



formas grandiosas de hacerlo. Recuerde que no es sélo las clases de
musica o de arte, estamos hablando mas de la auto-expresion.

> Deportes en equipd: Béisbol, basquetbol, futbol, casi cualquier deporte
en equipo que sea una actividad altamente fisica y requiera total
involucramiento, es una buena oportunidad para aprender habilidades
sociales y tomar modelos de comportamiento.

MATERIALES:

Diversos.

ACTIVIDADES A EVITAR:

> Excesiva television: Recientes estudios médicos indican que el efecto

de la violencia que se ve en la television, asi como la frecuencia de los
anuncios, pueden tener un impacto negativo en las habilidades y valores
de desarrollo del nifio. El cerebro del nifio con este sindrome de
Hiperactividad carece de las sustancias que ayudan a bloquear y hacer
una eleccién selectiva de los mensajes que son representados vy
grabados, asi es que todos los mensajes los toman. Igual que los
videojuegos, ver la televisién es una actividad pasiva y aislada que quita
tiempo aprender habilidades importantes en el desarrollo, interaccion
social, ejercicio fisico que el nifo necesita para crecer y convertirse en un
adulto sano, En efecto, la television puede hacer mas dificil para su hijo,
mejorar el aprendizaje y habilidades sociales.

> Videojuegos:

Las investigaciones nos muestran que el cerebro del nifio con Sindrome de

Hiperactividad con Déficit de Atencion, estos juegos reducen la linea base de

la actividad cerebral, el resultado puede ser un cerebro hiper- enfocado, que

vuelve al nifo adicto a los juegos, y hace que el nifio no tenga limites

razonables.



OBJETIVO

1. Evaluar el manual elaborado para la deteccion, orientacion y tratamiento
del Sindrome de Hiperactividad con déficit de atencion para Padres de familia

v
Operativizacion

y Maestros de nifos de Edad Pre-escolar.

Taller De Bienvenida Y Presentacion.

OBJETIVO CONTENIDOS ACTIVIDADES RECURSOS A TIEMPO
UTILIZAR

Establecer Rapport || Rapport Dinamica  “apellidos l Humanos, maestros, 10 Minutos

entre padres, de animales.” padres de familia 'y

maestros y terapeuta.

terapeuta.

Establecer Rapport || Rapport Dinamica Humanos, maestros, 10 Minutos

entre padres, “Los circulos” padres de familia 'y

maestros y terapeuta.

terapeuta.

Proporcionar Que es un Manual. Presentacion Humanos, Maestros, || 20 minutos

informacién sobre contenido y desarrollo || padres de familia,

el desarrollo del del Acetatos, Hojas

programa Manual a los padres || Retroproyector.

(aplicacion del de familia y maestros.

Manual.)

Taller: Abordamiento del Tema Hiperactividad.

1.

OBJETIVO CONTENIDOS ACTIVIDADES RECURSOS A TIEMPO
UTILIZAR

Que a través de las || Que es la || Para Trabajar el tema | Humanos, maestros, || 15Minutos

diferentes Hiperactividad. de la Hiperactividad || padres de familia vy

actividades los lo haremos por medio || Terapeuta.

maestros y padres de un trifoliar para ir || Papel

tengan un amplio explicando a los || Lapices.

conocimiento  del padres y maestros || Trifoliar.

tema de sobre este tema.

Hiperactividad.

Que a través de las || Que es la || Antes de empezar || Materiales acetatos, || 25 minutos

diferentes Impulsividad. con el tema de la || Retroproyector, fichas

actividades los impulsividad se || de informacién.

maestros y padres preguntara a los || Marcadores.

de familia puedan padres y maestros si || Pizarron

tener un amplio
conocimiento del
tema de
Impulsividad

han escuchado sobre
el tema para que se
pueda formar un
concepto, luego
procederemos a la
exposicion de la
impulsividad.




Que a través de las || Que es la || Se ejemplificaran dos || Materiales acetatos, || 30 minutos
diferentes impulsividad y la falta || casos con Retroproyector, fichas
actividades los || de control. impulsividad para que || de informacion.
maestros y padres los padres y maestros
puedan tener un puedan entender
amplio mejor este tema.
conocimiento  del Luego se procedera
tema de a la exposicién
Impulsividad y falta
de control.
2.
OBJETIVO CONTENIDOS ACTIVIDADES || RECURSOS A UTILIZAR || TIEMPO |
Que a través de la || Que es la Atencion. En esta oportunidad se | Humanos, maestros, || 30 minutos
dindmica a realizar los leerd un cuento en donde || padres de familia vy
maestros y padres de los maestros y padres de || Terapeuta.
familia, puedan conocer familia  tendran  que || Papel
que es la atencion. prestar atencién a la || Lapices
historia, habra un
distractor en donde les
hara perder la atencién,
luego se le preguntara en
que parte del cuento nos
quedamos, se les hara un
poco dificil recordar. Con
este ejemplo se les
explicard que dificultades
pueden pasar los nifos
con SDHA.
3.
OBJETIVO CONTENIDOS ACTIVIDADES RECURSOS A TIEMPO
UTILIZAR
Que a través de || Que es el SHDA. Para abordar este || Humanos, maestros, || 30 minutos
las diferentes tema daremos a los || padres de familia y
actividades los padres de familia y || Terapeuta.
maestros y padres maestros, papelitos || Papel
de familia puedan para que ellos || Lapices
tener un amplio escriban que es para
conocimiento  del ellos el SHDA.
tema de SHDA.
Informarse  que || Diagnosticando Se proporcionard || Marcador. 25 minutos
es el déficit de || El Sindrome de | informacion por || Lapiceros, hojas de
atencion con || Hiperactividad con || medio de acetatos a || papel.
hiperactividad déficit de atencién. Maestros y padres a || Acetatos
que edad se puede || Retroproyector.
detectar el sindrome
y que SHDA.
Que a través de || Que es el Sindrome || Se ejemplificaran || Materiales acetatos, || 25 minutos
las diferentes || de  Hiperactividad || dos casos de || Retroproyector,
actividades los || con déficit de || Hiperactividad con || fichas de
maestros y padres || atencion, cuales son || déficit de atencion. informacién.
de familia puedan || sus causas
tener un amplio || diagnostico y
conocimiento. tratamiento




Taller: Detectando el Sindrome de Hiperactividad con Déficit de

Atencion:
OBJETIVO CONTENIDOS ACTIVIDADES RECURSOS A TIEMPO
UTILIZAR
Proporcionar Como detectamos || Para esta actividad || Humanos, 40 Minutos
estrategias para || el SDHA elaboraremos una || maestros, padres
detectar al nifio serie de estrategias || de familia y
con SHDA. para que los padres || Terapeuta.
y maestros puedan | Papel
detectar a el SHDA | Léapices
Proporcionar Caracteristicas del || Enumeraremos Humanos, 40 minutos
estrategias para || nifio Hiperactivo. Las caracteristicas || maestros, padres
detectar al nifo de los nifos || de familia y
con SDHA. Hiperactivos. Terapeuta.
Comportamiento. Papel
Problemas de || Lapices.
atencion. Presentacion  por
Impulsividad. medio de trifoliar.
Aprendizaje.
Desobediencia.
Estabilidad
emocional.
Luego que ya
hayamos
enumerado las

caracteristicas

y analizado una a
una, los padres y
maestros detectaran
si alguna de sus

hijos o alumnos
presenta dicho
Sindrome.

Taller: Orientacion y Tratamiento del Sindrome de Hiperactividad con

Déficit de Atencion:

OBJETIVO CONTENIDOS ACTIVIDADES RECURSOS A TIEMPO
UTILIZAR

Que a través de || Técnicas para || Iniciaremos Humanos, 40 Minutos

las actividades a || desarrollar la || explicando que es || maestros, padres

realizar se || actividad  motora | la actividad motora || de familia y

pueda fina fina y como puede || Terapeuta.

desarrollar  en ayudar al nifio con || Papel

los padres vy SDHA. Lapices.

familia y Luego de la

maestros el explicacién

deseo de realizaremos  una

orientar a los serie de técnicas de

niflos con SDHA, actividad motora

por medio de la fina.

actividad motora

fina

Que a través de || Desarrollando Explicaremos a los || Humanos, 25 minutos




la actividad || técnicas de || maestros y padres || maestros, padres
anterior los || actividad  motora || de familia que en || de familia y
maestros y || fina esta actividad ellos || Terapeuta.

padres de familia tienen que || Papel

puedan desarrollar sus || Lapices

desarrollar  sus propias técnicas de

propias actividad motora

actividades de fina, para orientar a

actividad motora través de estas al

fina. nino con SDHA

Que a través de || Aplicando Realizacion de || Humanos, 30 minutos
la realizacién de || Herramientas para || diferentes maestros, padres
diferentes trabajar en la || actividades para || de familia y
actividades el || orientacién del || orientar a padres y || Terapeuta.
terapeuta pueda || Sindrome de || maestros de familia. || Papel

ayudar a los || Hiperactividad. Lapices

maestros y
padres en la
orientacion  del
SDHA




CAPITULO IV

CONCLUSIONES:

» De acuerdo con los datos obtenidos al finalizar los talleres se concluye
que la elaboracion y disefio de un Manual de Deteccién para el Sindrome
de Hiperactividad con Déficit de Atencion en nifios preescolares, permite
una Atencién primaria adecuada a las necesidades que presente la
poblacion infantil y mejora las Estrategias Educativas en el Proceso de

ensefianza aprendizaje.

» La comunicacion eficaz entre padres de familia y maestros es un factor
primordial para que el Sindrome de Hiperactividad con déficit de atencion

no afecte el aprendizaje.

» La mayoria de Instituciones educativas regulares no brindan la debida
atencion a los nifios llamados “nifios problemas” y por eso existen muchos

nifios con problemas de Aprendizaje.

» En su mayoria los niflos comparten con los padres muy pocas horas a la
semana, les hace falta muchisima atencion, el tiempo que les dedican es

de calidad muy diferente a la que ellos requieren.
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RECOMENDACIONES:

Que la Institucion Educativa continué trabajando la implementacion de
talleres y de a conocer el Manual a padres de familia y maestros acerca
de la Deteccion y Atencidén Primaria del Sindrome de Hiperactividad con

Déficit de Atencidn en nifios preescolares.

Mantener un comunicacién constante entre padres de familia y maestros
sobre los progresivos significativos antes y después de trabajar los

talleres de implementacion.

Orientar a padres de familia sobre la diferencia entre hiperactividad y un

nivel de actividad elevada.
Trasmitir este tipo de informacién a las instituciones publicas, para que los

nifios de escasos recursos tengan un trato adecuado por parte de los

maestros y padres de familia para que no sean llamados nifios problemas.
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ANEXOS



GUIA DE ENTREVISTA

. Ha escuchado sobre el concepto de Hiperactividad.
Si No

. Conoce los sintomas de Hiperactividad.
Si No

. Ha participado en talleres de autoformacion.
Si No

. Conoce herramientas y actividades para trabajar con nifios que presenten el
sindrome de Hiperactividad.
Si No

. Conoce el concepto de atencion primaria.
Si No
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6. Conoce como dar atencion primaria por medio de un Manual.
Si No

7. Considera usted que Hiperactividad es lo mismo que Déficit de Atencion.
Si No

8. Considera Usted que su hijo-alumno sea hiperactivo.
Si No

9. Considera Usted que brindar una atencion primaria puede ayudar a controlar
el sindrome de Hiperactividad.
Si No

10. Considera que participar en este programa sera de beneficio para usted.
Si No
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RESUMEN:

Manual para la orientacion a maestros y padres de familia para la deteccion y
Atencion primaria del sindrome de Hiperactividad con déficit de atencion en
nifios preescolares, se valido con la participacion de 15 padres de familia,
comprendido entre las edades de 25 a 55 afios de edad, de ambos sexos, de
escolaridad de diversificado y universitario, y 5 maestros del area de Pre.

primaria comprendido entre las edades 19-50 afios de edad.

La elaboracion del Manual surgio por la necesidad de ampliar el conocimiento
del tema de Hiperactividad cuales son sus sintomas, como afecta el area
escolar, emocional en los nifios preescolares, que cominmente son llamados

“Nifios problemas”.

Al finalizar los talleres se observo que la aplicacion del manual fue un gran
aporte de conocimientos a los participantes, ya que en su mayoria consideraron
los talleres y el manual como efectivos. Puesto que permite una Atencion
primaria adecuada a las necesidades que presente la poblacion infantil

mejorando las Estrategias Educativas en el Proceso de ensefianza aprendizaje.
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