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Resumen

En este Trabajo Fin de Master se presenta la propuesta de un programa de
intervencion para mejorar la fortaleza del autocontrol en nifios/as con Trastorno por
déficit de atencion e hiperactividad (TDAH), teniendo como objetivos mejorar la
atencion, reducir la impulsividad, fomentar el autocontrol y mejorar el rendimiento
académico. Se emplearé un disefio cuasi experimental factorial mixto (2x3), de medidas
repetidas pre-test, pos-test y seguimiento. Los participantes tendran edades comprendidas
entre los ocho vy diez afos, siendo divididos en dos grupos, uno el grupo control y otro el
grupo experimental que seré al que se le aplique el programa. La intervencién sera llevada
a cabo a través de once sesiones donde se pondran en marcha tres bloques de actividades,
uno dirigido a aumentar la atencion, otro a disminuir la impulsividad y por dltimo uno a
mejorar el autocontrol. Una vez realizada la intervencion se llevaran a cabo tres sesiones
de repaso y se volveran a pasar los mismos instrumentos de medida, a su vez, se pondra
en contacto con los tutores académicos para que nos informen sobre los cambios
académicos que han tenido los participantes en el contexto escolar. Con la propuesta de
este programa de intervencion se pretende que el grupo experimental mejore en las
variables manipuladas; autocontrol, atencion, impulsividad y como consecuencia se de

una mejora en el rendimiento académico.

Palabras claves
Autocontrol, Trastorno por Déficit de Atencion e Hiperactividad, programa de

intervencidn, atencién, impulsividad, rendimiento académico.

Abstract
In this Master's Thesis, the proposal for an intervention program to improve the

strength of self-control in children with attention deficit hyperactivity disorder (ADHD)
is presented, with the objective of improving attention, reducing impulsivity, promoting
self-control and improve academic performance. A quasi-experimental mixed factorial
design (2x3), of repeated pre-test, post-test and follow-up measurements will be used.
The participants are aged between eight and ten years, being divided into two groups, one
the control group and another experimental group that will be applied to the program. The
intervention will be carried out through once sessions where three blocks of activities will
be launched, one aimed at increasing attention, another at decreasing impulsivity and
finally one at improving self-control. Once the intervention has been carried out, three

repair sessions will be carried out and the same measuring instruments will be passed
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again, in turn, you will be in contact with the academic tutors to inform about the
academic changes that the participants have had in the school context With the proposal
of this intervention program it will be pretended that when the experimental group is
carried out it will improve in the manipulated variables; self-control, attention,

impulsivity and as a consequence there is an improvement in academic performance.

Key words
Self-Control, Attention Deficit Hyperactivity Disorder, intervention program,

attention, impulsivity, academic performance

1. INTRODUCCION, CONCEPTUALIZACION Y JUSTIFICACION
TEORICA
1.1. Trastorno por Déficit de Atencion/ Hiperactividad (TDAH)

El término Trastorno por Déficit de Atencion e Hiperactividad (TDAH) fue descrito
por primera vez en el afio 1902 por el pediatra Federic Still. Es un trastorno que ha ido
adquiriendo importancia con el paso de los afios, y no porque antes hubiese un nimero
menor de casos, sino porque ahora se ha dado un aumento en el nimero de estudios y un
mayor conocimiento sobre las bases en la que se sustenta este trastorno. El TDAH es un
trastorno de origen neurobiologico, el cual se caracteriza por un inadecuado desarrollo de
los mecanismos encargados de regular y controlar la atencién e impulsividad. Es un
trastorno que afecta de manera directa y significativa en el funcionamiento social,
emocional y cognitivo del individuo, apareciendo su sintomatologia en edades tempranas
(Cardo y Servera, 2008).

Segun la Organizacién Mundial de la Salud, el TDAH esta subdividido en tres
categorias principales, trastorno por déficit de atencion con predominio de hiperactividad
e impulsividad, trastorno por déficit de atencion de tipo principalmente inatento y el que
aborda ambas caracteristicas, que es el de tipo combinado, en el cual, predomina tanto la
hiperactividad como la inatencion. Dicho trastorno, interfiere y tiene repercusion en tres
ambitos primordiales, en el ambito académico, dandose un descenso en el rendimiento
escolar, en el ambito familiar, produciéndose conflictos en las relaciones familiares y en
el ambito social, dandose problemas a la hora de relacionarse con sus iguales (Pérez
2015).



En relacion a los criterios para diagnosticar a un sujeto con TDAH es necesario
recurrir al Manual diagnostico y estadistico de los trastornos mentales (DSM-5)
(Diagnostic and Statiscal Manual of Mental Disordertes, Fifth Edition) donde enmarcan
el trastorno por déficit de atencidn/hiperactividad dentro del grupo de trastornos del
neurodesarrollo, definiéndolo como “Patron persistente de inatencion y/o hiperactividad-
impulsividad que interfiere con el funcionamiento o el desarrollo, que se caracteriza por
(criterio 1) inatencién y/o (criterio 2) hiperactividad” (APA, 2013, pp. 59-61). Los
criterios de diagndstico son los siguientes:

1. Inatencion: en la etapa infantil el individuo debe presentar seis 0 més sintomas de
los que se enumeran a continuacion, durante un periodo minimo de seis meses y a partir
de la adolescencia se desciende a una presentacion minima de cinco sintomas, siempre
en un grado acorde con el nivel de desarrollo del sujeto.

e Suelenser olvidadizos a la hora de realizar sus tareas escolares y a su vez, cometen

errores en ellas, debido a la poca atencion que les prestan.

e Presentan dificultades para conseguir estar atentos ante determinadas tareas o

actividades recreativas.

e Parecen no escuchar cuando se les habla directamente.

e Con frecuencia, tienen problemas a la hora de organizarse con las tareas escolares,

dejandolas habitualmente a medias.

e Muestran un leve grado de entusiasmo cuando se le proponen hacer tareas que

requieren un cierto nivel de concentracion, intentando continuamente evitarlas.

e Normalmente, suelen perder elementos necesarios como el material escolar o

cosas personales.

e Habitualmente, se distraen con facilidad ante la presencia de cualquier estimulo

externo.

e Con frecuencia, olvidan realizar tareas cotidianas tan simples como hacer los

deberes.

2. Hiperactividad e impulsividad: En la etapa infantil se requiere la presencia de
seis 0 mas sintomas durante un periodo minimo de seis meses y en la adolescencia y edad
adulta un minimo de 5 sintomas.

¢ Habitualmente juguetean con las manos o los pies y se retuercen en su asiento.

e Normalmente en situaciones que requieren que estén sentados se levantan.

e En situaciones no apropiadas se ponen a corretear.



Es incapaz de realizar de manera calmada actividades recreativas.

Asiduamente parecen estar actuando como si “los impulsase un motor”, siendo
incapaces de estar sentados durante un tiempo prolongado.

Con frecuencia muestran un habla excesiva.

No suelen respetar el turno de palabra y responden repentinamente antes de que
se haya finalizado una pregunta.

En situaciones que requieren de paciencia 0 espera se muestran inquietantes.

Normalmente interrumpen a los demés o se inmiscuyen con otros.

Estos sintomas suelen aparecer antes de los 12 afios, pudiendo estar presentes en

dos 0 méas contextos, entorpeciendo la calidad del funcionamiento social, académico y

laboral. Este trastorno a su vez, puede ser clasificado en subtipos y niveles de gravedad

de la siguiente manera:

Segun el tipo
Presentacion combinada: cuando el sujeto cumple los criterios del grupo de
inatencidn y los del criterio hiperactividad-impulsividad, durante los ultimos seis

meses.

Presentacion predominante con falta de atencion: si se cumplen los criterios del
grupo de inatencion, pero no los del grupo hiperactividad-impulsividad, durante
los ultimos seis meses.

Presentacion predominante hiperactiva/impulsiva: si se cumple los criterios del
grupo hiperactividad-impulsividad y no los criterios de inatencion durante los seis
meses ultimos.

También puede calificarse en “remision parcial” que se refiere a cuando el sujeto

anteriormente habia presentado todos los sintomas de padecer TDAH, pero en los ultimos

seis meses no ha presentado todos los sintomas, pero aun asi, los sintomas que padece,

interfieren en su funcionamiento social y académico.

Segun la gravedad

Leve: se manifiestan pocos sintomas, solo los necesarios para su diagnéstico,
afectando al funcionamiento social o laboral.

Moderado: los sintomas se conciben entre los leves y graves.

Grave: se manifiestan suficientes sintomas, viéndose un notable empeoramiento

del funcionamiento social o laboral.



En la etapa adulta el TDAH se puede manifestar de forma residual, viéndose una
notable disminucion de los sintomas hiperactivos y una persistencia de la inatencion, pero
aun asi, Mayor y Garcia (2011) sostienen que el TDAH no desaparece después de la
etapa adolescente, si no que permanecen sus sintomas a lo largo de toda la vida del sujeto.

De Anta, Alonso, Octavio y Quintero, (2015) afirman que es esencial hacer un
correcto diagnéstico de este este trastorno debido a la alta comorbilidad que presenta con
otras patologias, siendo los trastornos con los que comparte comorbilidad los siguientes:

— Un 35-50% de comorbilidad con el trastorno oposicionista desafiante.
— Un 25% con trastornos de la ansiedad.

— Un 15-75% con trastornos del estado de animo.

— Un 20-60 % con trastornos del aprendizaje.

— Un 2% con el sindrome de Tourette.

En la actualidad, existen diversos modos de tratar la sintomatologia principal del
TDAH, siendo éstos, el tratamiento farmacologico, el tratamiento psicosocial y el
tratamiento multimodal.

En relacion al tratamiento farmacoldgico, Esperén y Gomez, (2014) afirman que
actualmente en Espafia los farmacos que han sido testados y legitimados para los
pacientes con TDAH han sido los psicoestimulantes: metilfenidato, atomoxetina y
lisdesanfetamina, debido a que mejoran la atencion sostenida, aumentan la concentracion
y regulan la impulsividad y por consecuente, un mayor autocontrol de las conductas
indeseadas.

El tratamiento Psicosocial, esta centrado en conseguir una mejora en el
funcionamiento de los ambitos cognitivos, (mejorando la memoria, la atencién y la
planificacion), en el &ambito comportamental (acatando reglas y obteniendo un aumento
del autocontrol) y en el ambito emocional (regulando y manejando emociones). Dentro
del tratamiento psicosocial, el enfoque mas destacado es el cognitivo-conductual,
debiendo ser aplicado desde edades tempranas y personalizandolo a cada sujeto, para asi,
obtener un mayor éxito de eficacia (Informe Del Consejo de Navarra, 2015).

Hoy en dia, el tratamiento mas aceptado y efectivo para aquellos sujetos que
padecen TDAH es el tratamiento multimodal, que combina el tratamiento farmacolégico
para disminuir la hiperactividad y aumentar la atencion y el tratamiento psicosocial, para

eliminar las conductas disruptivas (Rodriguez y Criado, 2014).



Martinez-Nufiez y Quintero (2019) afirman que el tratamiento multimodal (MTA)
debe individualizarse segun las necesidades de cada sujeto y la evolucion que presenta
frente al tratamiento. En el MTA deben intervenir médicos, psicélogos, maestros y
familias, siendo fundamental para su éxito la deteccion temprana y la intervencion de la
escuela, debiendo desarrollar una intervencion educativa acorde con las necesidades de
este tipo de alumnado.

El alumnado con TDAH requiere de necesidades educativas especiales en el aula,
visto que, muestran rechazo o negacion a ir al colegio, fracasan en ciertas areas
académicas e incluso presentan una actitud negativa e inadecuada con el resto de sus
compaferos/as. Las areas principales en la que muestran dificultad y problemas suelen
ser; en el lenguaje a la hora de codificar y comprenden palabras tanto a nivel escrito como
oral, en la lectura, siendo incapaces de mantener la atencion por largo tiempo y en la
coordinacion, teniendo dificultades con el sentido del ritmo y la motricidad fina. Esta
serie de problemas, desembocan en un descenso del rendimiento académico, teniendo el
docente un papel primordial en su resolucién, dado que, sera el principal responsable de
llevar la intervencion educativa en el aula y debera desarrollar estrategias para solucionar
los problemas de aprendizaje y conductuales que se puedan dar en estos nifios/as (Amado,
Signes, Extremiana, Puig, 2014).

Segun El Informe del Consejo de Navarra (2015) las intervenciones escolares
requieren tomar medidas especiales en cuanto a la manera de organizar las sesiones, el
curriculo y los criterios de evaluacion, asi como del comportamiento y del ambito socio-
emocional del alumno con TDAH. Por ello, es imprescindible adaptar una respuesta
curricular para este tipo de alumnado tomando medidas en el aula tales como ser flexibles
y adaptativos, crear un ambiente muy estructurado y darles instrucciones concisas
(Informe del Consejo de Navarra, 2015; Hidalgo, 2014).

Ensefiar técnicas de resolucion de conflictos es de vital importancia para este tipo
de alumnado, ya que, debido al bajo autocontrol que presentan ante ciertas situaciones
hace gque actden impulsivamente, siendo la falta de autocontrol un detonante clave en las
relaciones sociales con sus iguales, puesto que, a veces, no saben controlar y reconocer
sus propias emociones y las ajenas no actuando acorde con ellas. Por ello, para desarrollar
intervenciones escolares adecuadas dirigidas al alumnado con TDAH es muy importante
conocer a fondo qué es el autocontrol, donde reside, y la manera en la que podemos

propiciar su aumento, por lo tanto, a continuacién, describimos en lineas generales el



autocontrol, realizando una revisién de programas previos entorno a este concepto y para
esta poblacion.
1.2. El autocontrol

En torno al afio 1973, se describid el concepto de autocontrol como la capacidad
que tiene el sujeto para cohibir las reacciones impulsivas de su comportamiento, deseo o
emocion, viendose que la ausencia de autocontrol estaba vinculada con las respuestas
agresivas e impulsivas, clasificando el autocontrol como una fortaleza necesaria para el
ser humano (Fernandes, Marin, y Urquijo, 2010).

El autocontrol ha sido ubicado dentro de las funciones ejecutivas, las cuales, estan
localizadas en el area de la corteza prefrontal, siendo las funciones ejecutivas, procesos
cognitivos de alto nivel que controlan y regulan la conducta, capacitandonos para poseer
un comportamiento flexible y dirigido a metas (Garon, Bryson y Smith, 2008).

Las funciones ejecutivas han sido estudiadas en relacion al efecto que pueden
tener en diversos trastornos, en este caso, en el Trastorno por Déficit de Atencion e
Hiperactividad, formulandose la teoria de que la impulsividad cognitiva afecta en el
rendimiento de las tareas ejecutivas (Barkley, 2001). Por esta razon, los problemas de
inhibicion conductual que sufren la poblacién que padece TDAH se deben a una
limitacion en el desarrollo de las funciones ejecutivas. Entendiéndose por inhibicién
conductual, la capacidad que tiene el sujeto para controlar una respuesta automatica,
siendo primordial desde edades tempranas, trabajar la inhibicion conductual desde su
entorno mas cercano, concretamente desde los centros escolares y el entorno familiar
(Martinez, 2006).

Partiendo de esta idea, de que los problemas de inhibicion conductual que sufre la
poblacion con TDAH se debe a la una limitacion en el desarrollo de las funciones
ejecutivas se encuentra el constructo teodrico de reflexividad-impulsividad (Gargallo,
1993) que es una construccion teorica que analiza desde el polo reflexivo hasta el polo
impulsivo. En el polo impulsivo el sujeto responde rapido ante situaciones de cierta
incertidumbre, por lo que, presenta un alto namero de errores, en cambio en el polo
reflexividad, el sujeto es lento a la hora de responder y refleja un bajo nimero de errores.
Respecto a esta teoria empezaron a surgir programas centrados en el constructo (R-1) y
en la estimulacién del desarrollo de las funciones ejecutivas como fue el caso de la
creacion de las cartillas Progresint (Yuste, Sanchez, Galve, Guarda y Millan, 1993;1994).
Las cartillas Progresint es un programa basado en la estimulacion de las habilidades

cognitivas, adaptado en niveles segun la edad del sujeto, dese los 0 a los 18 afios, siendo



un programa de referencia para estudios posteriores debido a los resultados tan fructiferos
gue mostraba.

Inspirdndose en las cartillas Progresint encontramos el estudio realizado por
Zaluga (2007), el cual, analizo el impacto que tiene la atencion en el estilo cognitivo y en
el control de la hiperactividad, basando su intervencion sobre la atencion en el método
Progresint. Para ello, desarrollo un programa de intervencion con nifios/as de entre siete
y once afios que padecian TDAH, distribuyendo a los sujetos en dos grupos y
realizandose 34 sesiones de intervencidn para el grupo experimental y 15 sesiones de
actividades ludicas para el grupo control y tres momentos de evaluacion. Tras la
intervencion, los resultados mostraron una mejora en el grupo experimental,
produciéndose un aumento en la atencién auditiva y visual y un descenso de la
hiperactividad. A pesar, de que los resultados fueron positivos, no se esperaba que se
presentasen asi en tan corto plazo de tiempo, lo que mostré que un programa de estas
caracteristicas pero de mayor duracion podia producir grandes mejoras en los nifios con
TDAH.

Gonzélez (2013), al igual que Zaluga, desarrollo un programa también basado
en las cartillas Progresint y en el Programa PIAAR-R (Gargallo, 2000) fundamentado en
el constructo R-I, denominandolo programa “ADHISO” Los objetivos generales del
programa ADHISO eran disminuir la sintomatologia del TDAH, mejorar las habilidades
atencionales, reducir las conductas hiperactivas e impulsivas y proporcionar a los
participantes habilidades para mejorar en los &mbitos personal, social y académico. La
intervencidn fue realizada con cuatro nifios/as diagnosticados previamente con TDAH a
lo largo de 29 sesiones. Los resultados del programa ADHISO fueron favorables, puesto
que, mejoraron las conductas hiperactivas e impulsivas sobre todo en relacion al
movimiento corporal (balanceo, mover las manos, los pies y cantar entre otras). La
variable atencidén prospero significativamente (se distraian menos, seguian mejor las
instrucciones y olvidaban menos el material u objetos personales). Por Gltimo, la relacion
social mejord gratamente, ya que se vieron avances a la hora de respetar el turno de
palabra, interrumpir al adulto y se produjo un aumento en el rendimiento académico.

Como se puede comprobar, las contribuciones de Gargallo sobre el constructo R-
I, tuvieron éxito, sirviendo de gran aportacion al tratamiento cognitivo conductual para
abordar el TDAH, viéndose que la autorregulacién y la impulsividad estaban ligadas,
puesto que, “la persona impulsiva presenta un sistema de autorregulacion que falla en

determinadas situaciones, lo que ocasiona un comportamiento precipitado e ineficaz”
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Bornas y Servera (1996). Poseer una buena autorregulacion y control ejecutivo es
imprescindible para tener un adecuado desarrollo tanto personal como académico en la
etapa adulta, asegurando McCelland, Acock, Piccinin, Rea y Stallings (2013) que la
autorregulacion es la fuerza de regular la excitacion y el comportamiento segin las
exigencias del ambiente.

Campefio, Santiago, Navarro, Vergara y Santituste (2017) llevaron a cabo un
estudio para comprobar si se podia mejorar la atencion y reflexividad en nifios/as con
TDAH vy ver si los sintomas que se vinculaban a ella tanto en el &mbito social
(agresividad) como en el d&mbito personal (ansiedad e inatencion) podian disminuir
mediante el programa educativo EIP-AR (Gargallo, 2000).

La intervencion fue llevada a cabo a través de 25 sesiones con 26 nifios/as con
TDAMH cuyas edades oscilaban entre los 7 y 10 afios. Tras la aplicacion del programa los
resultados fueron positivos, pues mostraron que todas las variables que en un principio
tenian  puntuaciones  negativas  disminuyeron  notablemente,  destacando
significativamente sobre todo las variables agresividad y aislamiento social, viéndose que
una autorregulacion era posible.

La autorregulacion es un proceso lento y complejo, que se elabora constantemente
a lo largo de toda nuestra vida, siendo imprescindible propiciar su desarrollo desde edades
tempranas, puesto que, la ausencia de autorregulacion en edades de desarrollo evolutivo,
desembocara en un futuro en problemas comportamentales, sufriendo el sujeto carencia
de autocontrol (Calkins y Fox, 2000). Por este motivo, es fundamental desarrollar
estudios y programas de intervencion para mejorar la autorregulacion en la poblacion
infantil, siendo en la actualidad escasos, por lo que se hace especial mencion al estudio
de Re, Capodieciy Cornoldi (2015), puesto que, trabajaron con nifios en etapa preescolar.

En su investigacion examinaron la formacién de las funciones ejecutivas,
concretamente, el control atento y el control de la respuesta impulsiva. Para ello,
escogieron a 26 nifios/as que cursaban el Gltimo afio de preescolar y presentaban indicios
de sintomatologia de TDAH, sin un diagndstico definitivo, junto con nifios de desarrollo
tipico (TD) por peticion de la escuela, llevando a cabo 17 sesiones de intervencion tanto
para el grupo experimental como para el grupo control. Tras la intervencion, se comparo
los resultados del grupo control y experimental viéndose que no se encontraron
diferencias significativas, aunque las puntuaciones mostraron mejoras en el grupo
entrenado. En cuanto a los sujetos del grupo experimental, los nifios con sintomatologia

de padecer TDAH obtuvieron unos resultados mas pobres que los nifios TD.
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A consecuencia de esto, se comprobd, que trabajar desde edades tempranas estas
variables si es posible, pudiéndose producir mejoras de cara al futuro, debiéndose realizar
intervenciones desde los primeros afios de preescolar. Se debe matizar, que conseguir
nuestras metas, autorregularse, no significa que eliminemos las emociones que sentimos,
si no que las gobernemos y manejemos por nosotros mismos, la cuestion radica en saber
cdmo manejar nuestros impulsos para obtener un resultado eficaz y acorde con la realidad,
consiguiendo ser personas autonomas capaces de analizar y reflexionar ante sus actos
(Codina, 2009). Por, consiguiente el autocontrol es necesario y esencial para estar
preparados ante lo que la vida nos puede deparar, para poder organizar nuestro futuro y
conseguir nuestras metas (Herrefio, 2011).

Cardoso, Tomas y Rodriguez (2015) llevaron a cabo un estudio con 25 nifios
diagnosticados previamente con TDAH, cuyas edades oscilaban entre los 8 y 12 afos. El
objetivo primordial de su estudio era comprobar si una intervencion sobre el autocontrol
y la tolerancia a la frustracion mejoraban las funciones ejecutivas y la inhibicion
conductual. La intervencion fue llevada a través de 14 sesiones, obteniéndose tras ella
datos que mostraban resultados positivos, debido a que, se produjo una mejora en las
funciones ejecutivas y una adecuada inhibicion conductual.

Como se ha podido ir viendo a lo largo de este trabajo, es muy importante
desarrollar programas enfocados a potenciar las habilidades cognitivas en nifios/as con
TDAMH, ya que a través de ellas, podemos mejorar funciones basicas como la memoria, la
atencién y el razonamiento y ampliar a otros trastornos en los cuales, su problema también
radique en las funciones cognitivas, como fue el programa de intervencion cognitivo
conductual de Sales y Marin (2018) dirigido a un nifio de ocho afios diagnosticado con
TDAMH Yy trastorno negativista. El programa constaba de 16 sesiones, donde el objetivo
principal era aumentar las habilidades cognitivas basicas, como la percepcion, atencion,
memoria y razonamiento. Los objetivos secundarios eran dotar al alumno de estrategias
de trabajo, disminuir sus conductas disruptivas y mejorar las relaciones interpersonales.

Los resultados obtenidos tras la intervenciébn mostraron una mejoria notable en
cuanto al objetivo primordial de optimizar las variables de memoria, atencion, percepcion
y razonamiento. Respeto a los objetivos secundarios se vio que tras la intervencion
adquirid estrategias de trabajo, pero seguia blogueandose cuando tenia que hacerlas por
si solo. En cuanto a las conductas disruptivas y las relaciones sociales se produjo una
mejora notable puesto que, el sujeto, conseguia tranquilizarse ante situaciones que le

producian inquietud y nerviosismo, siendo mas reflexivo.

12



En conclusién, el autocontrol ya se conciba como conducta o capacidad, es la
habilidad que tiene un sujeto para gobernar y dirigir sus emociones y actos, tanto en su
propio beneficio como en el de la sociedad en la que convive, a razon de lo cual, el
autocontrol debe darse a nivel personal, familiar, laboral y académico. Asi pues, deben
desarrollarse en las aulas programas que fomenten las conductas inhibitorias y propicien
la reflexividad para conseguir desarrollar personas capaces de frenar las respuestas
automaticas.

Una vez revisado los estudios anteriores y la literatura cientifica sobre el TDAH
y el autocontrol se puede observar que hay una estrecha relacion entre ambos, viéndose
que un buen dominio de las funciones ejecutivas en las que reside el autocontrol, mejora
la sintomatologia principal del TDAH, que es la inatencion e impulsividad.
Confirmandose que los programas realizados para mejorar la inhibicion conductual y
aumentar el estilo reflexivo en nifios/as con TDAH han tenido resultados positivos. Pese
a esto, en la actualidad, siguen siendo escasos, por esta razon, es esencial disefiar nuevos
programas de intervencion sobre el autocontrol que puedan extrapolarse a las aulas
escolares y que no solo ayuden simplemente a los nifios/as con TDAH, si no también que

favorezcan el refuerzo del desarrollo de las funciones ejecutivas de cualquier otro nifio/a.

2. OBJETIVOS E HIPOTESIS.

El presente trabajo fin de master, tiene como objetivo general, disefiar un

programa de intervencion sobre la fortaleza del autocontrol, para disminuir la
hiperactividad y aumentar la atencion y que como consecuencia se de una mejora en el
rendimiento académico de los nifios/as con Trastorno por Déficit de Atencion e
Hiperactividad. Este objetivo general, a su vez, se desglosa en una serie de objetivos
especificos, dado que, con la realizacién del programa se pretende conseguir:

— Aumentar el autocontrol conductual.

— Mejorar la capacidad atencional.

— Aumentar la inhibicion de respuestas impulsivas.

— Incrementar el rendimiento académico.

Como resultado, las hipotesis del estudio son:
— Los sujetos del grupo experimental, tras la intervencién, mejoraran su capacidad
de atencién ante la realizacion de tareas, en cambio, los sujetos del grupo control

mantendran los mismos resultados.
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— Tras la intervencion, los sujetos del grupo experimental, habrdn aumentado la
inhibicidn de respuestas automaticas, puntuando mas bajo en errores y mas alto
en latencia, sin embargo, los sujetos del grupo control no variaran sus resultados.

— Los sujetos del grupo experimental, puntuaran méas alto en autocontrol de
impulsos, dandose un descenso de las conductas impulsivas; en cambio, en el
grupo control no cambiara.

— Obtendran una mejora en el rendimiento académico los sujetos del grupo

experimental, no produciéndose esto en el grupo control.

3. METODOLOGIA

3.1. Participantes

El programa va dirigido a nifios y nifias procedentes de diferentes colegios
publicos de Jaén, diagnosticados previamente con TDAH vy cuyas edades oscilan entre
los 8 y 10 afios. Los centros de los que provienen poseen caracteristicas similares, tanto
en metodologia como en profesorado y contexto, teniendo su alumnado un nivel
socioecondmico medio.

Se realizara un reparto aleatorio de los participantes, creandose dos grupos; uno
sera el grupo experimental al que se le aplicara el programa de intervencion y el otro sera
el grupo de control, al cual, solo se le pasaran los instrumentos de evaluacion.

Los criterios de inclusibn para seleccionar la muestra fueron, nifios/as
diagnosticados previamente con TDAH, los cuales presentaban los sintomas principales
de este trastorno (inatencion e hiperactividad) y debido a ello mostraban problemas de

autocontrol y un bajo rendimiento académico.

3.2. Disefio
El presente trabajo se caracteriza por tener un disefio cuasi-experimental factorial
mixto (2x3) de medidas repetidas de pre-test, post-test y un seguimiento de tres meses.
De tal forma, como variable independiente esta el programa de intervencion en
autocontrol 'y como variables dependientes la atencion, impulsividad, autocontrol y
rendimiento académico.
3.3. Instrumentos de Evaluacion
Escala Stroop Color and Word (Stroop J.R, 1935; adaptada al castellano Golden,
2001). El test de palabras y colores esta compuesto por tres lAminas que contienen cinco

columnas con 20 elementos. La primera lamina es de lectura de palabras, la segunda de
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denominar colores y la tercera de asociar color-palabra y mide tanto la capacidad
atencional como la inhibitoria a la hora de realizar una tarea. Tras la realizacion del test,
el sujeto obtiene tres puntuaciones principales dandose un célculo de la puntuacion de
interferencia. La fiabilidad del test es alta, siendo superior a 0.70 en todas sus pruebas y
concretamente, dandose un 0.86 para la primera prueba, un 0.82 en la segunda y un 0.73
en la tercera.

Test de emparejamiento de Figuras Familiares (Matching Familiar Figures-Test,
MFFT20; Carins y Cammock, 1978 adaptado al espafiol Buela-Casal, Carretero-Dios y
De los Santos-Roing, 2002). EI MFFT20 es una prueba que valora el estilo cognitivo
reflexividad-impulsividad, consta de 20 items y dos pruebas para comprobar si el sujeto
entendid la tarea. En cada item, se presenta un modelo y seis opciones casi idénticas al
modelo de referencia, debiendo escoger el sujeto la correcta, anotandose el tiempo que
tarda en dar la respuesta y los errores que comete, segin la puntuacién obtenida el sujeto
se le clasificara como reflexivo o impulsivo, siendo considerado reflexivo si su
puntuacion en latencia es superior a la media y su puntuacion en errores por debajo. Al
contrario, si la puntuacion del sujeto esta por debajo de la media en latencia y por encima
de la media de errores es considerado impulsivo. Este test tiene unas propiedades
psicométricas excelentes, gracias a que presenta unos valores de consistencia interna para

latencias entre 0.92 y 0.98 y en errores un 0.68 y 0.82.

Cuestionario de Autocontrol Infantil y Adolescente (CACIA, Capafons y Silvia,
1995). Este cuestionario esta indicado para poblacidn cuya edad oscila entre los 11 y 19
afios y evalia el autocontrol desde el punto de vista conductual, destacando
principalmente el esfuerzo o interés que hace el sujeto por analizar y modificar sus
actitudes y reacciones. Su tiempo de aplicacion gira entono a 30-40 min y esta compuesto
por 89 items divididos en cinco escalas. Por un lado, tenemos la dimension que evalla
los aspectos positivos, en la que encontramos 21items referidos a retroalimentacion
personal, 19 items de retraso de la recompensa y 10 items del auto-control criterial. En
la dimension negativa encontramos 25 items de autocontrol procesual y en la ultima
escala 14 items de sinceridad. Las propiedades psicométricas de este cuestionario son
bastante aptas, teniendo unos coeficientes alfa que oscilan entre 0.50 y 0.79 en cada una

de las cinco escalas.
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Por ultimo, para medir el rendimiento académico se usaran las notas obtenidas de
los sujetos en el colegio, a consecuencia de coincidir el programa con la finalizacion del
segundo trimestre y la duracion entera del tercer trimestre. Por esta razon, podremos usar
las calificaciones académicas del segundo trimestre y compararlas con las obtenidas del

tercer trimestre para comprobar si hubo una mejoria en ellas.

3.4. Procedimiento

El programa de intervencion tendra una duracion de 11 semanas y seré llevado a
cabo por un profesional en Psicologia Positiva, que sera la persona encargada de realizar
las sesiones con el grupo experimental.

Ante todo, para poder efectuar el programa, es necesario solicitar una serie de
permisos por lo que, el programa primeramente pasard unas fases de aprobacion. En la
primera fase se pedira consentimiento al Comité de Bioética y a la Consejeria de
Educacion de la Junta de Andalucia para que revisen el programa y nos den autorizacion
para llevarlo a cabo. Una vez aprobado nuestro programa procederemos a pasar a la
segunda fase, en la cual, nos pondremos en contacto con los distintos centros educativos,
informandoles sobre las bases del programa, objetivos y toda la informacion relevante y
necesaria sobre €l para que nos den su consentimiento. A continuacion realizaremos una
charla conjunta donde se le informard a los padres del objetivo del programa,
explicandoles que los datos seran confidenciales y que podran abandonar en cualquier
momento si no les resulta comodo para sus hijos/as. Se les pedira también que rellenen
un formulario de consentimiento, debido a que trabajamos con menores de edad (Anexo
).

Una vez obtenidos todos los permisos y requisitos nos dispondremos a ejecutar el
programa de intervencion. El grupo de control no recibird ninguna intervencion solo
deberd acudir en la primera y ultima sesién para administrarles los instrumentos de
evaluacion y poder comparar los resultados con el grupo experimental. Si el programa
consiguiese lograr los objetivos fijados obteniendo éxito, el grupo control seria el primer
grupo en lista de espera, por lo tanto, seria el siguiente grupo en realizar la intervencion.

El grupo experimental tendra que acudir todos los miércoles por la tarde durante
11 semanas a las instalaciones de uno de los colegios participantes, que nos habran cedido
un aula para poder realizar las sesiones.

El programa constara de tres fases de evaluacion (pre-test, pos-test y

seguimiento), en el pre-test se pasard los instrumentos anteriormente descritos al grupo
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control y experimental, obteniendo de esta manera los resultados iniciales. A
continuacion, se llevaran a cabo las sesiones del programa y una vez finalizadas, se
aplicar un pos-test con los mismos instrumentos de medidas, obteniendo asi, los nuevos
resultados.

Se comparara y analizara los resultados del pre-test y pos-test tanto para el grupo
experimental como el grupo de control. Los resultados seran expuestos en una reunion
conjunta con los padres y tutores de los participantes, donde se les comentard las
puntuaciones obtenidas y asi mismo se les preguntara si han visto cambios en el
comportamiento de los sujetos. Tras finalizar la intervencion y hasta que se acabe el
curso académico, se llevaran a cabo tres sesiones de repaso, una por mes, para reforzar
todo lo trabajado anteriormente y se les volverd a pasar los mismos instrumentos de

evaluacion para poder comprobar si los resultados se siguen manteniendo en el tiempo.

3.4.1. Plan de Intervencion

La intervencion se llevara a cabo durante un periodo de tres meses, dandose 11
sesiones de 45 min, excepto la primera y ultima sesion que tendrdn una duracion
aproximadamente de 100 min, las sesiones se llevaran a cabo concretamente los miércoles
en horario extraescolar, en un aula que nos dejara uno de los colegios vinculados al
proyecto.

En la primera sesion se llevara a cabo actividades de toma de contacto, para que
los participantes se conozcan entre ellos y se fomente un buen clima de trabajo, ademas
se les hara la primera evaluacion pre-test.

Las siguientes sesiones seran repartidas por areas, tres sesiones para reducir la
impulsividad, tres sesiones para aumentar la atencidn y tres sesiones para trabajar el
autocontrol. En la Gltima sesion se pasara el pre-test y se hara un pequefio acto ladico
para felicitar al alumnado por haber participado en el programa. Todas las sesiones
seguiran la misma metodologia de trabajo, intentando ser lo mas amenas posibles para
los participantes. Una vez finalizado el programa se pasara a analizar los resultados y a
comparar los datos del grupo experimental con el grupo de control.

A continuacidn, se desglosa las actividades del programa de intervencion:
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SESION 1 BLOQUE: Pre-test / ¢ Quiénes
somos?

ACTIVIDAD: Evaluacion DURACION: 70 min.

Recursos
e Test Stroop de Colores y Palabras.

e Test de emparejamiento de Figuras Familiares (MFFT-20).
e Cuestionario CACIA.

Objetivos
e Evaluar el nivel de atencion.

e FEvaluar el autocontrol.

e Evaluar el estilo cognitivo reflexividad — impulsividad.

Desarrollo
Se pasara al alumnado de manera individual el Test Stroop, para evaluar el nivel de

atencion, el MFFT-20 para medir la impulsividad y el cuestionario CACIA para
evaluar el autocontrol, obteniendo asi, los datos de la evaluacion inicial del alumnado.
Entre cada prueba se dejara un tiempo de 5 minutos para que el nifio/a descanse y

se puedan obtener los datos mas fiables.

ACTIVIDAD: jPasame la pelota! DURACION: 30 min.

Recursos
e Pelota de Goma Espuma.

e Tarjetas en blanco.

e Colores y rotuladores.

Objetivos
e Conocer al alumnado.

e Favorecer las relaciones interpersonales.

e Crear cohesion de grupo.

Desarrollo
Se dispondra al alumnado sentado en circulo y el especialista se presentara, dira su

nombre, que aficiones tiene y lo que desee contar de su vida. Seguidamente, lanzara
una pelota de goma espuma a uno de los nifios/as, cuando éste la reciba, debera hacer
lo mismo que el docente, es decir, presentarse, decir que le gusta hacer en su tiempo
libre, el colegio del que proviene, etc. Una vez se haya presentado, le pasara la pelota
a otro compafiero/a y éste, debera hacer lo mismo y asi hasta que todos hayan

participado.
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A continuacion, se les daréa unas tarjetas en blanco, en las cuales deberan poner su
nombre y decorarlas a su gusto y llevarlas puestas a lo largo de todas las sesiones.
Fuente: elaboracion propia

SESION 2 BLOQUE: Impulsividad/

Hiperactividad
ACTIVIDAD: Nuestras normas DURACION: 45 min
Recursos

e Proyector.
e Imégenes visuales sobre normas del aula.
e Cartulinas.

e Rotuladores y colores.

Objetivos
e Concienciar de la importancia de cumplir las normas.

e Estimular la capacidad de reflexion.

e Trabajar el control inhibitorio.

Desarrollo

Se dispondra al alumnado en semicirculo presentandoles en el proyector una serie
de iméagenes contradictorias sobre las normas que deben cumplirse en un aula. A
medida que se le vayan ensefiando las imagenes se les ira preguntando qué piensan
sobre ellas y si creen que son adecuadas o no, incitdndoles a que piensen y tomen sus
decisiones razonando, sin ser impulsivos.

Una vez vista todas las imagenes, pasaremos a elaborar un mural con las normas
que vamos a tener a lo largo de este tiempo. Las normas seran formadas tanto por el
docente como por el alumnado, para que éste, se sienta mas vinculado a ellas. A su
vez, también se pondran las repercusiones que tendran si no se cumplen.

Por ultimo, cada nifio en una cartulina escribira las normas que debe tener respecto
a los deberes que le mandan en el colegio para casa y seran sus padres quienes todos
los dias revisen si las cumplieron y lo vayan apuntando en dicha cartulina.

En cada sesion deberan traer la cartulina y revisaremos que hayan cumplido las
normas propuestas, para que ellos mismos, poco a poco, puedan ver la diferencia entre
actuar pensando las cosas o impulsivamente y apuntaran en el mural la puntuacion que
han obtenido esa semana en casa.

Fuente: elaboracién propia.
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SESION 3 BLOQUE: Impulsividad/
Hiperactividad

ACTIVIDAD: El seméaforo DURACION: 35 min
Recursos
e Cartulinas.

e Rotuladores y colores.

Objetivos
e Concienciar al alumnado de la importancia de pensar antes de actuar.
e Entrenar las autoinstrucciones.
e Desarrollar estrategias para minimizar la impulsividad.

e Favorecer la inhibicidn conductual.

Desarrollo

Se repartird al alumnado una serie de cartulinas y rotuladores para elaborar nuestro
propio semaforo del pensamiento. Se explicara al alumnado que al igual que en un
semaforo, segun en el color en que este, debemos hacer una cosa u otra, en este caso
realizaremos uno para saber cdmo actuar ante las tareas escolares. Nuestro seméaforo
estard compuesto por cuatro colores.

— Elcolorrojo, nos indicara que cuando vayamos a realizar una actividad primero

hay que leerla detenidamente.

— El color naranja, nos indicara que una vez leida la actividad debemos tomar

unos segundos para pensar y decidir como hacerla.

— Elcolor amarillo, nos indicara que ya podemos realizarla tranquilamente.

— EIl color verde, nos indicara que una vez acabada la actividad debemos

repasarla.

Este semaforo lo empleara el docente a lo largo del programa siempre que vaya a
realizar una actividad con el alumnado, indicando a medida que se vaya realizando la
actividad en que color estamos, sabiendo de esta manera el nifio/a que tiene que hacer
en cada momento.

El alumnado se llevara su seméaforo a casa y debera tenerlo presente cada vez que
realice las actividades extraescolares, recordando siempre porque colores debe pasar

antes de hacerlas y que significado tenian.
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Al finalizar la sesion se le comentara a los padres el uso del seméforo para que los
primeros dias recuerden a sus hijos su uso, supervisando que lo utilizan, para que con
el paso de los dias, lo vayan haciendo ellos por si solos.

Fuente: Adaptado de Adame-Guerrero (2014).

ACTIVIDAD: jSopla que sopla! DURACION: 10 min

Recursos
e Pajitas de pléstico.

e Papel continuo.

Objetivo
e Controlar la impulsividad a travées de la respiracion.
e Favorecer el control inhibitorio.

e Respetar el turno de juego.

Desarrollo

Para finalizar esta sesion, llevaremos a cabo un breve juego muy sencillo.
Pondremos en el centro del suelo del aula papel continuo y dibujaremos una carretera
con muchas curvas. Seguidamente, haremos bolitas de papel y por parejas realizaremos
una “carrera” por dicha carretera.

A la sefial de jya! y por orden, el nifio cogerd una pajita y debera ir soplando la
bolita por el recorrido dibujado hasta que ésta llegue al final. Se debera respetar el turno
de juego y controlar la respiracion sin ser impulsivos, puesto que, si la bolita sale de la
carretera por estar distraidos o bien por no controlarnos seremos descalificados. Es
primordial que el nifio fije su atencidn en respirar despacio y en las lineas para que la
bolita no se salga.

Fuente: elaboracién propia.

SESION 4 BLOQUE: Impulsividad/

Hiperactividad
ACTIVIDAD: ;C6mo somos? DURACION: 30 min
Recursos

e Ninguno en especifico.

Objetivos

e Tomar consciencia de cdmo es uno mismo.
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e Incentivar a una actitud critica de cudl es la mejor forma de enfrentarse a
diferentes situaciones.

e Reflexionar sobre actuar antes de pensar.

Desarrollo

Se dispondré al alumno sentado en circulo y el especialista a modo de ejemplo se
describird asi mismo, primero contara las cualidades que le gusta de él/ella y después
las que les gustaria cambiar 0 mejorar, ademas expondra alguna situacion en la que
exprese que la conducta que tuvo no era la adecuada.

A continuacion, cada alumno debera hacer lo mismo que hizo el profesional, siendo
libres de contar lo que quieran, el especialista podran intervenir para ayudar si ve que
el nifio/a se bloquea o0 no sabe expresar sus ideas.

Una vez hayan participado todos los alumnos, el profesional expondra una serie de
situaciones problematicas y los alumnos deberan dar su opinion, siendo criticos y
diciendo cual seria la mejor manera de actuar y cual no.

Fuente: elaboracion propia.

ACTIVIDAD: Somos tortugas DURACION: 15 min

Recursos

e Cuento de la Tortuga (Anexo I1).

Objetivos
e Controlar la propia conducta de cada uno.
e Fomentar el autocontrol de la conducta impulsiva.
e Expresar sentimientos de manera adecuada.

e Ensefiar estrategias de relajacion.

Desarrollo

Se contara al alumnado el cuento de la tortuga, explicandoles que esta tortuga cada
vez que se enfadaba o disgustaba por algo se metia dentro de su caparazon y que
nosotros vamos a seguir su ejemplo y hacer lo mismo que ella, metiéndonos en nuestra
propia concha imaginaria para relajarnos cuando nos cabreamos.

El alumnado cada vez que escuche la palabra “tortuga” debera cerrar sus ojos, pegar
los brazos al cuerpo, bajar la cabeza y meterla entre sus hombros, simulando que es una
tortuga que se mete en su caparazon. Se aconsejara al nifio/a que cuente tres veces del
uno al diez de manera relajada y que vaya respirando hondo hasta que note su

respiracion calmada y seguidamente deberan pensar en una solucion para su enfado.
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Esta técnica la usaremos en aquellas sesiones que veamos que estan muy inquietos,
para que el alumnado con el paso del tiempo adquiera bien su uso.

Se les dara a los padres una hoja informativa con el cuento de la tortuga, y se les
ensefiara la pose de relajacion que tienen que tener sus hijos cada vez que la realicen,
explicandoles a los padres que cada vez que el nifio/a tenga un momento de ira o de
impulsividad excesiva la apliquen.

Fuente: Schneider y Robin (1990).

SESION 5 BLOQUE: Atencion
ACTIVIDAD : Somos espias DURACION: 25 min
Recursos

e Colores y rotuladores.

e Laminas de diferencia de objetos (Anexo IlI).

Objetivos
e Fomentar la capacidad de atencion en los pequefios detalles.

e Mejorar la discriminacion visual.

Desarrollo

Pondremos en el proyector una serie de imagenes en las cuales, se veran imagenes
practicamente iguales pero con pequefias diferencias y el alumnado debera descubrir
en que son diferentes. Seguidamente se repartira a cada nifio una lamina con un dibujo
muy detallado, dandoles un tiempo estimado de dos minutos para que visualizen bien
cada cada objeto y animal que sale en la imagen. A continuacion se recogeran las
laminas y se le entregara otra lamina igual pero incompleta, es decir, en la imagen

faltaran objetos y animales y los nifios deberan recordar cuales faltaban y dibujarlos.

Posteriormente, se hara una segunda tanda, se repartira otra vez una lamina con
muchos animales, se dejara un tiempo de dos minutos para que la visualizen cada
animal y su color y seran retiradas. Posteriormente, se les repartira la misma lamina
pero solo con la silueta de los animales y deberan recordar de que color era cada animal

y solo colorear los animales que tienen encima un numero.

Fuente: elaboracién propia.

ACTIVIDAD: jUn, dos tres, agrupa! DURACION: 10 min
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Recursos

e L&minas de objetos (Anexo 1V).

Objetivos
e Sintetizar la tarea atencional a través del agrupado de imagenes.

e Organizar la informacion.

Desarrollo

Se repartira al alumnado una ficha con objetos iguales muy llamativos y deberan
contarlos y agruparlos primero de dos en dos y después de tres en tres y contar el
namero de objetos que se quedan fuera de las agrupaciones.
Fuente: Romero y Callejas (2017).

ACTIVIDAD: Dobble DURACION: 10 min

Recursos

e Juego Dobble.

Objetivos

e Focalizar la atencion.

Desarrollo
Se explicara al alumnado el que consiste el juego Dobble. Se reparte a cada nifio/a

una carta y en el centro de la mesa se coloca otra carta. El alumnado debera de buscar
el elemento comun de su carta con la carta central. El nifio/a que sea mas rapido en
encontrar el elemento comdn se llevara la carta y se sumara un punto y asi
consecutivamente hasta que hayan salido todas las cartas. El alumno/a que mas cartas
haya conseguido sera el ganador/a.

Fuente: Blanchot (2010).

SESION 6 BLOQUE: Atencion
ACTIVIDAD: Sopa de letras DURACION: 15 min
Recursos

e Sopa de letras (Anexo V).

Objetivos
e Ejercitar la capacidad atencional.
e Focalizar la atencion.

e Fomentar la capacidad de concentracion.
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Desarrollo

Se repartird al alumnado dos sopas de letras, en la primera sopa de letras tendran
simplemente que buscar las palabras que se les ordene y resaltarlas en color rojo cuando
las encuentren. En la segunda sopa de letras apareceran siete dibujos de personas
trabajando en distintos oficios y el alumno/a tendra que averiguar de qué trabajo se
trata y buscarlo en la sopa de letras.
Fuente: Romero y Callejas (2017).

ACTIVIDAD: Dibujos numerados DURACION: 20 min

Recursos

e Lamina dibujos numerados (Anexo VI)

Objetivos
e Focalizar la capacidad atencional.

e Fomentar la capacidad de concentracion.

Desarrollo

Se repartira a cada alumno/a una lamina con un dibujo de unas flores muy detallado,
donde cada pétalo llevara un nimero y debera colorearlo segun las indicaciones que
encuentre a su derecha.

Fuente: Romero y Callejas (2017).

ACTIVIDAD: jAyadame a salir! DURACION: 10 min

Recursos
e Laberintos (Anexo VII).

Objetivos
e Focalizar la capacidad atencional.

e Fomentar la capacidad de concentracion.

Desarrollo
Se repartira a cada alumno una ldmina con personajes encerrados en diversos
laberintos y deberan trazar el recorrido de salida.

Fuente: Romero y Callejas (2017).
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SESION 7 BLOQUE: Atencion

ACTIVIDAD: Constructores DURACION: 25 min

Recursos
e Fichas de puzles geométricos (Anexo VIII).

e Rotuladores.

Objetivos
e Estimular la atencién selectiva a través de los puzles.
e Fijar la atencion a través del reconocimiento de las figuras.

e Fomentar la capacidad de concentracion.

Desarrollo

Se repartira al alumnado dos fichas. En la primera ficha debera unir los puntos que
aparecen y formar figuras geométricas con la union de dichos puntos.

En la segunda ficha, tendran que ordenar las seis vifietas que se les han dado y
construir con ellas un puzle geometrico.

Fuente: Merino Iglesias (2017).

ACTIVIDAD: jBingo! DURACION: 15 min

Recursos
e Bingo.

e Cartones de Bingo.

e Rotuladores.

Objetivos
e Fomentar la capacidad de concentracion.

e Estimular la atencion selectiva.

Desarrollo

Se repartird al alumnado una serie de cartones de Bingo en los cuales, apareceran
una lista de numeros. El especialista ird sacando del Bingo bolas con nimeros al azar,
y se los dira al alumnado, teniendo que estar el nifio/a pendiente de tachar el nimero
que diga el especialista si corresponde con el de su carton. Se acabara el juego una vez
que alguno de los participantes haya tachado todos los nimeros de su carton.

Se repetiran un par de rondas, por consiguiente el ganador de cada ronda pasara a
hacer el papel del especialista, siendo el encargado de sacar los niUmeros y decirselos a

Sus comparieros/as.
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Fuente: elaboracion propia.

SESION 8 BLOQUE:

Autocontrol/Autorregulacion
ACTIVIDAD: Twister DURACION: 30 min
Recursos

e Juego del Twister

Objetivos
e Trabajar el autocontrol corporal.
e Fomentar la inhibicion conductual.

e Respetar el turno de juego.

Desarrollo

Se explicara al alumnado que vamos a jugar al Juego del Twister, el cual, consiste
en extender en el centro del suelo una sdbana compuesta por cuatro lineas y circulos de
distintos colores en ellas, representando cada linea un color.

El especialista, ira indicando a cada alumno/a que parte de su cuerpo debe tener en
cada color, no pudiendo tener en un mismo circulo dos nifios/a una parte de su cuerpo
y deberan mantener y adoptarse a las posturas incomodas que se le indigquen.

Si el alumno se cae, 0 una parte de su cuerpo toca alguna zona que no puede sera
descalificado.

Para conseguir un mejor desarrollo del juego, se haran pequefios grupos y tendran
que esperar que el grupo anterior acabe para poder participar. A través de este juego,
se pretende que tengan un adecuado autocontrol de sus movimientos corporales y que
controlen las respuestas impulsivas.

Fuente: Foley (1966).

ACTIVIDAD: Angry Birds DURACION: 15 min

Recursos
e Ninguno en especifico.

Objetivos
e Controlar la conducta impulsiva.
e Trabajar la inhibicion conductual.

e Ensefiar estrategias de relajacion.
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Desarrollo:

A través de esta actividad vamos a ensefiar a los nifios/as a calmarse, para ello,
nos transformaremos en los “Angry birds” y seguiremos los pasos que estos animalitos
hacen cuando se encuentran nerviosos o enfadados. Primero nos iremos “al nido”, es
decir, pensar un sitio donde el nifio/a se sienta cémodo y tranquilo y pasaremos a
respirar como si fuésemos un pajarito, llenando el diafragma de aire, inhalando y
exhalando tres veces seguidas el aire. Posteriormente, nos detendremos a pensar en
nuestras acciones y consecuencias y por ultimo nos “convertiremos de pajarito a
aguila”, pensando una solucion y ejecutandola.

Todos estos pasos seran indicados por el especialista y a continuacion contaremos
situaciones en las que deberiamos haber seguido los pasos de los “angry birds”.
Fuente: The Home Teacher (2011).

SESION 9 BLOQUE:
Autocontrol/Autorregulacion
ACTIVIDAD: Dramatizando. DURACION: 30 min
RECURSOS
e Ninguno en especifico.
OBJETIVOS

e Entrenar el autocontrol corporal.

e Descubrir como evitar situaciones que nos generan inquietud o nerviosismo.

DESARROLLO:

Se pedira al alumnado que enumere una serie de situaciones que le generan
nerviosismo, en las cuales suelen terminar enfadados. El especialista les podra ayudar
poniéndole ejemplo de situaciones cotidianas problematicas.

A continuacion, se expondran las situaciones que los nifios han anotado,
dramatizandolas y apuntando las consecuencias mas habituales. Una vez expuestas, los
nifios/as deberan sugerir posibles soluciones ante estas situaciones y el especialista
debera hacerles ver cual son las mas factibles y posibles de llevar a cabo

Fuente: elaboracién propia.

ACTIVIDAD: Simén dice DURACION: 15 min

Recursos

e Ninguno en especifico.

Objetivos
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e Fomentar la inhibicion comportamental.
e Trabajar el autocontrol corporal.

e Gestionar la impulsividad.

Desarrollo

Se explicara al alumnado que vamos a jugar al juego de Simén dice pero que para
ello, tenemos que estar muy atentos y controlar muy bien nuestro cuerpo, porque cada
vez que el especialista de la orden de “Simodn dice”, los nifios/as tienen que realizar el
movimiento que implique la frase. Es decir, por ejemplo, tendran que hacer los
movimientos cuando escuchen la orden “Simoén dice que levantéis el brazo”, en cambio
si simplemente se da la orden de “levantad el brazo” deben quedarse quietos y controlar
sus impulsos. Si algin nifio/a se equivoca quedara descalificado. Para darle mas
dramatizacion al juego, el especialista, puede pasar en cualquier momento el papel de
dar érdenes a cualquier alumno siendo éste, quien represente ahora la voz de Simon y
asi, hasta que se hayan hecho cuatro o cinco rondas, siendo cada ronda, mas rapida que
la anterior.
Fuente: Torbert (2006).

SESION 10 BLOQUE:Autocontrol/Autorregulacion
ACTIVIDAD: El pafiuelo DURACION: 10 min
Recursos

e Pabellén escolar.
e Cuerda.
e Pafiuelo.

e Silbato.

Objetivos
e Trabajar el autocontrol corporal.
e Fomentar la inhibicion conductual.

e Respetar el turno.

Desarrollo
Se dividira al alumnado en dos grupos equitativos a cada extremo del pabellén,
teniéndose que poner en fila. El especialista marcara unas lineas de salida en el suelo y

se situara en el centro del pabellon, agarrado un pafiuelo. Cuando toque el silbato, un

29




miembro de cada equipo debera salir corriendo a coger el pafiuelo y volver a su sitio
inicial sin que sea atrapado por el contrincante, teniendo que estar ya preparado en la
linea de salida el siguiente nifio/a. Ganara el juego el equipo que mas rondas haya
conseguido el pafiuelo.

Fuente: elaboracion propia.

ACTIVIDAD: jQue se cae! DURACION: 15 min

Recursos
e Pabellén escolar.
e Globos.

Objetivos
e Trabajar el autocontrol corporal.
e Fomentar la inhibicion conductual.

e Respetar el turno.

Desarrollo

El especialista trazara un recorrido en el suelo y dividira al alumnado en parejas. A
la sefial de jya! cada pareja cogera un globo previamente inflado y se agarraran de los
hombres y deberan llevar el globo entre ambos apoyandolo en el pecho y hacer el
recorrido lo més rapido posible sin que se les caiga, teniendo en cuenta todo el rato el
ritmo al que puede ir su compariero/a. Una vez, realizado el recorrido por todos los
alumnos/as se agruparan en trios y deberan hacer el mismo recorrido lo mas rapido
posible, pero esta vez, llevando entre tres un globo en la nuca y agarrados de la mano
en forma de triangulo.

Fuente: elaboracién propia.

ACTIVIDAD: Pollito inglés DURACION: 15 min

Recursos

e Pabellén escolar.

Objetivos
e Trabajar el autocontrol corporal.
e Controlar las respuestas impulsivas.

e Fomentar la inhibicidon conductual.
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Desarrollo

Se dispondra al alumnado al final del pabellon y el especialista en el otro extremo.
El especialista se colocara contra la pared y hard el papel de “pollito inglés” y
pronunciara la frase de “un, dos, tres, pollito inglés, sin mover las manos ni los pies”,
cuando acabe de decirla se girara bruscamente y debera comprobar que todos los nifios
estan quietos, como si fuesen “estatuas”, si alguno se mueve, tendrd que retroceder
hasta el inicio.
Mientras el especialista esta de espaldas diciendo la frase el alumnado ira avanzando
hasta donde esta colocado él/ella y ganaré el nifio/a que llegue antes a la pared donde
esta el especialista.
El nifio/a que gane sera el siguiente en hacer el papel de “pollito inglés”.

Fuente: elaboracion propia.

ACTIVIDAD: Desconectando DURACION: 10 min

Recursos
e Pabellén escolar.

e Reproductor de musica.

Objetivos
e Trabajar el autocontrol corporal.
e Ensefar estrategias de relajacion.

e Controlar la respiracion.

Desarrollo

Para finalizar esta sesion, y con motivo de que el alumnado estara muy agitado por
las actividades anteriores, se llevara a cabo unos breves ejercicios de respiracion y
relajacion. El alumnado debera tumbarse en el suelo y seguir las indicaciones que le
dice el especialista, imaginandose que son una medusa que esta en la orilla de la playa
y necesita regresar al fondo del mar. Para ello, cogeremos aire profundamente y cada
vez que exhalemos imaginaremos que es la corriente del mar que empuja a la medusa
a llegar a su destino.

Estaremos haciendo estas respiraciones profundas durante cinco minutos a la vez,
que pondremos de fondo masica relajante del sonido del mar para aumentar la
concentracion del alumnado.

Fuente: elaboracién propia.
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SESION 11 BLOQUE: Pos- test / Gracias

ACTIVIDAD: Evaluacion final DURACION: 70 min.

Recursos
e Test Stroop de Colores y Palabras.

e Test de emparejamiento de Figuras Familiares (MFFT-20).
e Cuestionario CACIA.

Objetivos
e Evaluar el nivel de atencion.

e FEvaluar el autocontrol.

e Evaluar el estilo cognitivo reflexividad — impulsividad.

Desarrollo
Se pasara al alumnado de manera individual el Test Stroop, para evaluar el nivel de

atencion, el MFFT-20 para medir la impulsividad y el cuestionario CACIA para
evaluar el autocontrol obteniendo asi, los datos de la evaluacion final del alumnado.
Entre cada prueba se dejard un tiempo de 5 minutos para que el nifio/a descanse y

se puedan obtener los datos mas fiables.

ACTIVIDAD: Gracias DURACION: 30 min.

Recursos

e Dulces y bebidas entre otras.

Objetivos

e Felicitar al alumnado por su participacion en el programa.

Desarrollo
A modo de despedida y para dar las gracias al alumnado por su colaboracion en el

programa de intervencion se dara una pequefia merienda.

3.4.2. Cronograma y presupuesto

A continuacion se detalla de forma especifica las fases y sesiones del programa
de intervencion. Primero se desglosa por fecha las fases de aprobacion que requiere el
programa (Figura 1). Seguidamente, se puede ver el desarrollo del programa de
intervencién una vez aprobado, la fecha de realizacién de cada sesion, y sus actividades

y temporalizacion correspondientes (Figura 2).

32




FASES

1/2/2019- Autorizacién al Comité Bioético de la Universidad de Jaén.
29-/2-2019
1/3/2019- Contactar con los diversos centros educativos.
31/3/2019
1/4/19- 6/4/19 Reunidn con los padres y consentimiento autorizado.

Figura 1. Cronograma de las fases.

-

PROGRAMA DE INTERVENCION

SESION BLOQUE ACTIVIDAD DURACI-
ON

15/4/2020 1 Pre-test Evaluacion 70 min

¢Quienes somos? jPasame la pelota! 30 min

22/4/2020 2 Impulsividad / Nuestro normas 45 min
Hiperactividad

29/4/2020 3 Impulsividad / El semaforo 35 min

Hiperactividad iSopla que sopla! 10 min

6/5/2020 4 Impulsividad / ¢Cémo somos? 30 min

Hiperactividad Somos tortugas 15 min

13/5/2020 5 Atencion Somos espias 2 5min

iun, dos, tres, 10 min

agrupal!

Dobble 10 min

20/5/2020 6 Atencion Sopa de letras 15 min

Dibujos numerados 20 min

jAyladame a salir! 10 min

27/5/2020 7 Atencion Constructores 25 min

Bingo 15 min

3/6/2020 8 Autocontrol/ Twister 30 min

Autorregulacion Angry Birds 15 min

10/6/2020 9 Autocontrol/ Dramatizando 30 min

Autorregulacion Simon dice 15 min
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17/6/2020 10 Autocontrol/ Atrapalo 10 min
Autorregulacion iQue se cae! 15 min
Pollito inglés 10 min
Desconectando 10 min
24/6/2020 11 Pos-test Evaluacion final 70 min
Gracias Gracias 30 min

06/2020- SEGUIMIENTO

09/2020

Figura 2. Cronograma del programa de intervencion

Considerando el valor del programa de intervencion, el presupuesto estimado que
conllevaria su implantacion asciende aproximadamente a 1000 euros (Tabla 1). Este
presupuesto ha sido disefiado teniendo en cuenta los diversos tipos de recursos que
precisa, siendo los siguientes:

-Recursos materiales: donde encontramos el mobiliario, espacios, material técnico
(equipos informaticos) y material fungible.

-Recursos humanos: un profesional en el ambito de la psicologia positiva para llevar

a cabo el programa de intervencion.

Tabla 1.
Relacion presupuestaria
CONCEPTO COSTE TOTAL
Recursos  Material fungible: lapices, 300 € 300 €
materiales folios, cartulinas...
Equipos informaticos 0€ 0€
Mobiliario y espacio 0€ 0€
Recursos  Profesional Psicologia 50 €/ hora 700 €

humanos  Positiva.
Total 1000 €
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4. RESULTADOS PREVISTOS
Con la implantacion del presente programa se espera ayudar al alumnado que

padece TDAH a mejorar la fortaleza del autocontrol, aumentar la atencion y disminuir la
hiperactividad, dandose como consecuencia una mejora en el rendimiento académico.

Basandonos en los objetivos fijados del programa se espera que tras su realizacion
las variables manipuladas mejoren significativamente al comparar los resultados
obtenidos en el pre-test y pos-test en el grupo experimental, mientras que, los resultados
del grupo control no variaran.

Concretamente, respecto al grupo experimental se espera que mejoren en
inhibicién de respuestas, convirtiéndose asi, en sujetos mas reflexivos que prestan mas
atencion a los detalles. En cuanto a la impulsividad, tras la intervencion, mostraran unas
puntuaciones mas bajas en errores y mas altas en latencia en comparacion con el pre-test,
afirmandose aqui, el concepto del estilo cognitivo reflexividad- impulsividad de Gargallo
(1993), el cual , afirmaba que el sujeto era considerado impulsivo cuando presentaba alto
namero de errores y baja latencia debido a la rapidez de respuesta que tenia en situaciones
de incertidumbre, siendo su polo contrario la lentitud, un bajo nimeros de errores y una
alta latencia, indicando asi que el sujeto es reflexivo.

En relacion al autocontrol los sujetos del grupo experimental obtendran mejores
puntuaciones, aumentado su nivel de autocontrol en situaciones conflictivas o de cierto
estrés, siendo méas conscientes de la conducta que deben tener y de la consecuencia de sus
actos.

La mejora de la atencion, la disminucién de la impulsividad y el aumento de
autocontrol conllevara a que el rendimiento académico se vea afectado de manera
positiva, ya que ello, desembocara en que el alumnado del grupo experimental obtenga
mejores calificaciones escolares, mientras que, en el grupo control esto no se sucedera.

En este trabajo se han considerado como posibles limitaciones las siguientes:

— Se propone la colaboracién de los centros escolares, aportandonos uno de
ellos sus instalaciones, sin embargo, es posible, que esto no fuese asi.

— Se pretende que los padres se vinculen desde casa con el proyecto,
siguiendo las directrices y observaciones que les manda el especialista,
supervisando muchas de las tareas mandadas, no obstante de no suceder
esta colaboracién por partes de los padres, podria disminuir las mejoras

esperadas.
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— La duracion del programa puede resultar corta, teniendo en cuenta que
trabajar las funciones ejecutivas requiere de bastante tiempo.
— ElI programa va dirigido a una poblacion con edad determinada,

reduciendo esto su aplicacion.

Para la mejora de este programa se podria proponer la intervencién de otro
especialista méas, para asi subdividir los grupos y dar una atencion mas individualizada y
especifica, logrando un mayor nivel de éxito. Por otra parte, también seria recomendable
desarrollar mas a fondo el programa y aumentar su duracion a todo el curso escolar y a
su vez, acrecentar mas los vinculos con los tutores académicos para ensefarles las
técnicas y métodos empleados para que no solo se trabajasen en el programa, sino
también en el aula y de esta manera fortalecer méas los resultados.

Como ventajas del programa se destacaria que puede ser usado no solo para
niflos/as que padecen TDAH, si no también puede servir para aquellos nifios/as que
presentan problemas de atencion o impulsividad, ya que , algunas de las técnicas
empleadas como las autoinstrucciones, uso de habilidades para resolver conflictos,
técnicas de relajacion y reforzadores conductuales entre otros, pueden extrapolarse a
otra poblacion con necesidades similares e incluso poder dar este programa en las aulas
ordinarias para favorecer y fortalecer el desarrollo de las funciones ejecutivas.

Posteriormente, con este programa se conseguira desarrollar en los nifios mayor
autocontrol, viéndose mejorada de manera directa la calidad de la relacion con sus
comparieros y sus familiares, debido a que mermaran las situaciones impulsivas y
conflictivas.

Por ultimo y para terminar, aunque en este estudio se han visto los diversos
autores que hablan sobre la sintomatologia del TDAH vy los beneficios que se obtienen al
desarrollar programas de intervencion para mejorar el autocontrol en esta poblacién,
siguen siendo insuficientes en el momento actual, por lo que, seria de gran interés
desarrollar nuevos programas en el futuro para poblacion en edades tempranas y
profundizar mas ain en las investigaciones, para poder comprobar de manera exhaustiva

la influencia del autocontrol y la relacion de esté con la sintomatologia del TDAH.
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6. ANEXOS

Anexo |. Consentimiento informado.

Yo D/Dfia , con DNI madre/padre/tutor

legal de declaro que:

Autorizo a mi hijo/a a participar en el programa de intervencion llevado a cabo por un
profesional de Psicologia Positiva. Afirmo haber sido informado de los objetivos,
requisitos, duracion y condiciones del programa, asegurando que los datos aportados son
confidenciales y no pasaran a terceras personas, pudiendo el participante abandonar el
programa en el momento que desee sin repercusion ninguna.

Confirmo haber sido informado de los riesgos o efectos secundarios que pueden
producirse por la intervencion y entiendo que los datos obtenidos del estudio pueden ser
publicados siempre desde el anonimato con fines educativos.

Los responsables de la intervencion tienen derecho a aclarar cualquier pregunta que pueda
surgirle a los familiares, a través del nimero telefonico XXXXXXXXX o bien citando
una reunion con el responsable de la intervencion.

El padre/madre o tutor sera informado del proceso del menor en el programa Yy al
finalizarlo recibira un informe con los resultados.

Por todo ello y una, una vez recibida toda la informacién doy la conformidad de
participacion de mi hijo/a en el programa de intervencion para mejorar la fortaleza del
autocontrol en nifios/as con TDAH dirigido por Cristina Maeso Valle.

En , a de de

Firma del padre/madre o tutor lugar del menor
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Anexo I1. Cuento de la tortuga.

Hace mucho tiempo, habia una hermosa y joven tortuga que se llamaba Clota.
Clota acababa de comenzar las clases, tenia justamente X afios (X es igual a la edad del
nifio a quien se le lee el cuento). A Clota no le gustaba demasiado ir al colegio, sin
embargo, ella preferia quedarse en su casa para estar con su hermano pequefio y con su
madre. No queria ir al colegio a aprender cosas nuevas, solo le gustaba ir a correr, jugar,
etc.

Le parecia muy complicado y muy cansado resolver fichas, copiar lo que la
maestra escribia en la pizarra y/o participar en las actividades con sus otros compafieros.
Tampoco le gustaba escuchar y atender a lo que explicaba el maestro, para ella parecia
més divertido hacer ruidos imitando el sonido de los motores de coches, y nunca
recordaba que no debia hacer esos ruidos mientras el profesor hablaba. Clota solia gastar
bromas a sus compafieros y meterse con ellos. Por eso, ir al colegio era una situacion
bastante dura para Clota.

Todos los dias, cuando Clota iba de camino a la escuela, se decia a si misma que
se comportaria de la mejor manera posible para no meterse con sus compafieros. Pero
aungue se prometiera todo esto a si misma, le resultaba muy fécil que alguna cosa la
descontrolara y, al final, siempre terminaba castigada, enfadandose y peleandose. Asi
pues, Clota lo pasaba muy mal, muchas veces pensaba “siempre ando metiéndome en
lios, si sigo por este camino, al final voy a terminar odiando al colegio y a todos los
compaiferos y profesores”.

En uno de sus peores dias, en el que se sentia mal, se topd con una vieja y sabia
tortuga, la mas grande que habia visto en toda su vida. Era una tortuga muy grande en
todos los sentidos, tenia mas de 300 afios y de un tamafio grande como una montafa.
Clota estaba un tanto asustada, se dirigia a la vieja tortuga con una voz pequefia y
vergonzosa. Pero al cabo de poco tiempo, Clota se dio cuenta de que la gigantesca tortuga
era muy agradable y simpatica y, parecia estar dispuesta a ayudar a Clota en su mal dia.

Entonces la vieja tortuga le dijo a Clota: “;Oye! ;Sabes qué? Te contaré¢ un
pequefio secreto que te ayudara: la solucion para resolver tus problemas la llevas contigo,
encima de ti”. Clota no le entendid, y le mir6 expresando que no entendia nada con su
mirada de curiosidad. “jTu caparazon es la solucion! ;No sabes para qué sirve tu
caparazon?”. Clota le seguia mirando con cara de saber mas. “El poder de tu caparazéon
es que tu puedes meterte dentro de él y esconderte siempre que tengas sentimientos como

la rabia, la ira, etcétera. Asi, por ejemplo, te puedes esconder siempre que tengas ganas
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de romper cosas, de chillar, de pegar a algo o alguien, entre otros. Cuando te escondas
dentro de tu caparazén, puedes aprovechar ese instante para descansar, y esperar a no
estar tan enfadada. Por eso te recomiendo que la préxima ocasion en que te enfades,
métete en el caparazon”.

A Clota le parecié muy buena idea. Estaba muy contenta y con ganas de probarlo
e, asi, intentar controlar sus enfados en el colegio. El siguiente dia de clase ya lo practico,
cuando de sopetdn, uno de sus compafieros le dio un golpe, sin querer, en la espalda. En
ese instante, Clota empez6 a enfadarse, tanto que casi pierde los papeles y le devuelve el
golpe. Pero de repente, recordd el sabio consejo de la vieja tortuga. Entonces recogid, tan
rapido como pudo, sus brazos, sus piernas y su cabeza dentro de su caparazén y se
mantuvo alli hasta que se le paso el enfado.

Clota se dio cuenta de que era una muy buena idea, ya que le encant6 poder estar
tan bien dentro de su caparazon, donde nadie podia molestarla. Al salir de alli dentro, se
asombro al ver que su maestro le estaba mirando con una gran sonrisa en su rostro,
contento y orgulloso de lo que habia hecho Clota.

Por eso, decidio seguir usando ese truco durante lo que quedaba de afio. Lo usaba
cada vez que algin compariero o alguna cosa le molestaban, pero también lo usaba cuando
ella tenia ganas de pegar o discutir. Al cabo de un tiempo, logro actuar siempre de esta
manera, una manera muy diferente de la que actuaba antes. Se sentia muy contenta y
orgullosa de si misma y, todos sus comparfieros le admiraban por como lo hacia y, se

mostraban muy curiosos por saber cudl era su secreto.
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Anexo I11. LAmina de diferencias de objetos.

-Fijate en todos los detalles de la siguiente imagen. (tiempo 2 min).




-Fijate e intenta memorizar el color de cada animal. (Tiempo 2min)

-Colorea solo los animales que tienen puesto un nimero de su color correspondiente
segun la imagen vista anteriormente.
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Anexo IV. Lamina de objetos.
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-Encuentra las palabras de la columna de la derecha en la sopa de letras y rodéalas de

Anexo V: Sopa de letras

color rojo.
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-ldentifica la profesion de cada personaje y buscalas en la sopa de letras.

ClA|M

DIE[A]A

C|{O|L]|O
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Anexo VII: Laberintos
-Ayuda a estos personajes a encontrar la salida correcta. Sefiala el camino con un

rotulador rojo o azul.

Wfﬁm
lJIr'] O] L
Hﬁ#ﬂ% 1

——|[iI| =]y

Entrada > Salida
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Anexo VIII: Puzzles geométricos.

-Traza lineas para unir los puntos de manera que obtengas figuras geométricas.
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-Construye los siguientes puzzles.

Lid

Lid
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