L- Contexto situacional:

Genérico, abstraccion Alta L- Contexto SITUACION CONCRETA (Intervencién operativa)

C
ﬁ Epidemiologl'al

-> |ncidencia:
+4- 9.5 escolares
Loy, ->90;
Q7%

11.- Contexto MARCO.- Tiempo institucional
/ Equipo cientifico: ORGANIZATIVO

-> Diagndsticos:
- Trastorno Hipercinético
infancia.
- Trastorno de Conducta
Lsadolescencia.

-> Prevalencia:
- ciudad <rural.
- medios sociales +
desfavorecidos.

-> Algunos nifios presentan
trastorno sdlo en un
contexto (casa o escuela).

-> Sintomas empeoran en
contextos + exigentes y
fue requieren atencion
sostenida.

I T /> ANC - C /T OIS

-> Se asocia a retraso en:
- desarrollo del lenguaje
- adquisicion de lectura.

-> Calificados hiperactivos: v
- 1/3 por padres
+ 115 por profesores.

-> General/ sintomas persistén O
toda escolaridad basica.
Adolesc: + negativismo o
trastorno de conducta.
Adultos: puede derivar en
trastorno antisocial.
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III° PASO

TDA-H: EVOLOCION del SINTOMA>

V°ePASO VI°PASO

I Memoria Opero.tivo.l &| Reconstruccion

Falta de ATENCION / CONCENTRACION => Distraido/disperso
HIPERACTIVIDAD / HIPERKINESIA

IMPULSIVIDAD

VII°PASO VIII°PASO

1°)Fragmentacién de las cond

FUNCIONES EJECUTIVAS mientras se trabaja una tarea,

Tener en mente la informacién Dos procesos #s 4 2%)Combinacién en nuevas ac

Retraso madurativo en TDA-H

d
tonﬂ[an;a

aunque no esté presente el
estimulo origen de esa inform.

it
- Alto grado de|soltura/flexibilidad/creatividad W; ‘
- Dirigirse hacia meta sin tener que memorizar pasos intermedios i ||
- Dllo de tramos + prolongados de conds. concatenadas hacia fines

T

. del objetivo

vision| de recursos necesarios

ién] de la accidn N i |
delimitar] comportamiento ) |—|_f:%|ll: ,::%S:m'emo Verbal
complejo y nuevo de otros - Seguir reglas/instrucciones
- Cuestionarse de problemas
3 — - - [Construir meta-reglas
Interiorizacion del Habla |- [Aufonomia]
Habla solo en voz alta SusurrgHPRIVACIDAD del PENSAMIENT ilenci SR
- recordando cémo &f& &\~\
hacer una tarea T

- intentando resolver
un problema

ESESE

7

Inlegridad

- Inquietud frecuente/Ansiedad
- Mala relac con pares y adultos(
- Sociabilidad: mejora o

- Impulsivo. Desorganizado
- Dificultades de atencion pero

o
- Gran variabilidad ZS ko]
a
2°) (sl ]
. . . (®) 3 (T‘
- Hipekinesia V: Movs + “aceptables” © Qs
Tics g 2 =
Temblor & o o
‘7) extrems. © w @
e 6 &
=] g_ )
w1
empeora gravemente(?) £ & 5
e
g <
s 2
o

rendimiento atencional mejora
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. . 2-15
- Hiperkinesia en toéos los contextos

- Falta atencion en explicaciones/trabajo
- Distraido: habla, “se va de viaje”...

- Impulsivo . g s
. Dels)organiza do - Responde sin reflexionar g
- Capac de |diferir/alterar S - Inquietud frecuente / Ansiedad . %a;b:]os pr?c%cu}ll(;ad(:ls asa >
reacciones emocionales S - Mala relacion con iguales/adultos(?) R, O SIS @ (G Q
ante un suceso que \;\\e  Dreslhziteiie sin acabar en clase g
le distrae SN -| Escritos: mala calidad
N i a2 : 9
B COPGC.de . Falta de atencion relevante Lectura pobre k-
gg‘%i'%’fgﬁ dcone ' 7-11 Errores en célculos g
rezcciones e liatas " Mov excesivo 9 1°s retrasos escolares E
) : Impulswp, impaciente - Hiperactividad: persiste y ¥ E
Inicialiva - Pelea/quita cosas a pares - agresividad - tics nerviosos
- Desobediente - furia incontenida - se levanta para
RN - No sabe jugar solo - llantos, gritos [ . pedir cosas
o - No se entretiene durante t° con nada - st dle s =i gl s
- rotura de objs -vaal WC
6 . o . : : s
- Intensa interaccion corporal con los pares: toca, empuja... excesivamente g
- Agresividad compaieros (peleas...) G
(Tulonomic bjetos: rompe materiales propios / de otros 2
] P! prop <
& frustracion de su deseo ©
& - Ante <obligaci()n de permanecer sentado o de pié p=> Llora / patalea facilmente f
N & 5 an s
QY obligacion de hacer algo que se le pide ,z‘
~ - Se mueve en exceso >
C h q 2
\/ﬂyll\allUbU ciroonmndaas 4
4 - Colicos frecuentes =
N

- Gran propension a accidentes
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3 Construir contextos [+ estructurados] / de mayor apoyo /[menos competitivos]
3 Hacerle ver las[consecuencias] de Gus{acciones]

3 Trabajar reglas e intervalos temporales --> Ayudarle a[anticipar] eventos

__s Dividienda laec +areac en ltramae/nlavace + hrevee e inmediatac |
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