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LA FAMILIA

a familia juega un papel muy impor-

tante tanto en el origen como en el

mantenimiento de los Trastornos del

Comportamiento, y sera por tanto
uno de los elementos basicos a tener en cuen-
ta tanto en la evaluacion de estos trastornos,
como en su respuesta educativa.

Estas familias necesitan que se comprenda
su situacion, ya que habitualmente se prejuzga
y se presupone que las conductas inadecuadas
de su hijo o hija son producto exclusivo del es-
tilo educativo de estos padres y madres.

Es importante sefalar que los trastornos de
conducta no pueden atribuirse simplemente
a pautas de crianza inadecuadas, sobretodo
en relacion al alumnado que presenta TDAH,
cuyo origen depende principalmente de fac-
tores neurobiolégicos. Las pautas educativas
familiares, aun siendo un factor clave, interac-
tuara con otros factores tanto individuales (por
ejemplo el temperamento del nifio o nifa, o sus
caracteristicas cognitivas) y sociales (contexto
social desfavorecido, la propia desestructura-
cion familiar, modelo sociales inadecuados...),




siendo dicha interaccién y retroalimentacion lo
que dara lugar a dichos trastornos. El peso de
cada uno de estos factores variara en los dis-
tintos casos.

Asi, por ejemplo, las mismas pautas de crian-
za pueden generar un mayor 0 menor problema
segun incida sobre un nifio o nifia con un tempe-
ramento u otro, o con una forma y capacidad de
procesar la informacion u otra. De igual manera,
los nifios y nifas y adolescentes con determinado
temperamento, generan una situacion familiar
gue a menudo conlleva el refuerzo o la intensifi-
cacion de las pautas inadecuadas.

Si bien, uno de los factores mas relaciona-
dos con la aparicion de los Trastornos Graves
de Conducta segun el modelo etioldgico de
Russell Barkley (2004), son las pautas de crian-
za inadecuadas como:

e Uso inconsistente e impredecible de las

normas.

e Refuerzo positivo, a menudo involun-
tario, de las conductas inadecuadas o
desafiantes, que pueden servir para
mantenerlas e incrementarlas en futuras
interacciones. Es el caso de las familias
que atienden los deseos, demandas o
exigencias de los hijos o hijas para evitar
un enfrentamiento con ellos, o para que
dejen de “montar el espectaculo” en una
tienda, restaurante u otro lugar publico.
El nifio y nifia 0 adolescente ha consegui-
do lo que queria porque ha discutido o
tenido una rabieta y éste es obviamente
el camino por el que los padres o madres

aceleran la adquisicion y mantenimiento
de la conducta desviada.

No reforzar ni atender positivamente las
conductas adecuadas, e incluso, criticar-
las irbnica o sarcasticamente cuando las
realiza: “mira, hoy ha recogido el cuarto
el sefiorito”.

El castigo inconsistente e impredecible
de la conducta sea prosocial o antiso-
cial, asi como la recompensa intermiten-
te e impredecible. Es lo que se ha deno-
minado “crianza indiscriminada”, en la
cual el nifio o adolescente es castigado
tanto si obedece como si no. Como han
hipotetizado Dumas y Wahler, estos mé-
todos crean una gran impredecibilidad
social dentro de la familia y especial-
mente en la relacion padres, madres con
sus hijos o hijas. Cualquier respuesta del
nifno o la nifa en una situacién que con-
siga reducir la impredecibilidad, incluso
Si provoca una respuesta desagradable
del padre o la madre, serd reforzada
negativamente y asi incrementara su
frecuencia. Por lo tanto, puede dar una
respuesta desafiante y agresiva a los pa-
dres o madres porque esta conducta
incrementa la predecibilidad en la rela-
cion entre ellos. Parece probable que el
adolescente desafiante haya aprendido
esta misma estrategia.

Una pauta constante de interaccion
agresiva entre padres o madres y sus
hijos o hijas, puede convertirse en una
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escalada simétrica, es decir, ir aumen-
tando en intensidad progresivamente.
Esto ocurre cuando el nifio o fifia o ado-
lescente ante un estimulo aversivo (que
provoca molestias) o agresivo, emite
una repuesta mas agresiva que termina
con dicho estimulo agresivo o aversivo.
Es un refuerzo negativo (conducta que
consigue eliminar un estimulo negativo
o “castigo”). Asi por ejemplo, cuando
los padres y madres intentan imponer
una orden como hacer una labor del
hogar o limpiar un dormitorio en el mo-
mento en que el adolescente esta vien-
do su programa de televisién favorito o
jugando con un videojuego, éste suele
considerar aversiva esta orden. Enton-
ces el adolescente puede oponerse, re-
sistirse 0 escapar de alguna forma de la
demanda de los padres y madres me-
diante discusiones, desafios, agresiones
u otras conductas coercitivas que con-
siguen retrasar el cumplimiento de la
orden. Consigue escapar de la peticiéon

u orden, aunque sélo sea temporal-
mente, reforzandose negativamente la
conducta oposicionista. La proxima vez
que le pidan al adolescente hacer algo,
la probabilidad de que el adolescente se
resista ha aumentado. Cuanto mas in-
sista el padre o la madre en repetir la
peticién, mas intensa sera la resistencia
del adolescente, debido al éxito prece-
dente para escapar o evitar la accion
especificada en la orden. Muchos pa-
dres o madres pueden finalmente ceder
ante este tipo de conducta coercitiva.
Se hace necesario no ceder en ningu-
na orden con un adolescente que esta
adquiriendo una conducta respondona
y resistente. Este es el mecanismo por
el que se instauran muchas conductas
oposicionista, desafiantes o agresivas.
Por aprendizajes de escape/evitacion
(refuerzo negativo) y se mantiene por-
que a menudo tiene éxito al conseguir
evitar actividades desagradables pedi-
das por los padres o madres.

A veces, se puede producir una con-
ducta agresiva o coercitiva de los padres
o las madres hacia el adolescente desa-
fiante por medio del mismo proceso. En
este caso, aquellos pueden haber con-
seguido ocasionalmente, que el nifo,
la nifa o adolescente desafiante deje
de discutir, lloriquear, rechazar o hacer
una rabieta y obedezca una orden por
haber empleado gritos, aullidos o inclu-



so agresiones fisicas al adolescente. Los
padres o madres pueden haber descu-
bierto que, aumentando rapidamente
la intensidad de su conducta negativa
hacia el adolescente, es mas facil que el
adolescente se rinda y obedezca, espe-
cialmente si el adolescente contraviene
inicialmente la orden. De ahi que, en
ocasiones posteriores, los padres y las
madres puedan aumentar muy rapida-
mente la intensidad de la conducta ne-
gativa hacia su hijo o hija, por la historia
de éxitos habidos en acabar con la con-
ducta negativista. Como resultado de
todo ello, estos enfrentamientos inten-
s0sy emocionalmente cargados, pueden
desembocar en ocasiones en agresiones
0 abusos fisicos hacia el menor por par-
te del padre o la madre, o en violencia
de los hijos o hijas hacia padres.

Falta de supervision de las conductas de
los hijos e hijas, sobre todo las que se
desarrollan fuera de casa, que les lleva
a veces a desconocer lo que hacen. Asi
puede ocurrir, que a los padres y madres
de los hijos o hilas con problemas de
conducta, al resultar agotados, resen-
tidos o impotentes ante dichos proble-
mas eviten relacionarse con ellos o ellas
para tener menos enfrentamientos, y
acaben inhibiéndose de la educacién de
sus propios hijos o hijas, pasando menos
tiempo con ellos, incluso menos tiempo
de ocio y de actividades recreativas.

En resumen, los padres y las madres

pueden reducir considerablemente la
cantidad de esfuerzo que invierten en
supervisar el comportamiento del hijo
o la hija para no tener que afrontar esas
situaciones.

También ocurre simplemente que algunos
padres 0 madres no han invertido tiempo
en ejercer su papel de padres o madres,
posiblemente porque fueron padres o
madres a una edad mas temprana de lo
normal, por su inmadurez social, exceso
de trabajo, o por padecer trastornos psi-
colégicos o psiquiatricos. Resumimos las
pautas de crianza inadecuadas desenca-
denante de problema de conducta segun
el modelo de Rusell BarKley:

PAUTAS DE CRIANZA RELACIONADAS
CON LOS TRASTORNOS DE CONDUCTA
(Modelo de Rusell Barkley, 2004):

Uso inconsistente e impredecible de las
normas.

Refuerzo positivo de las conductas in-
adecuadas o desafiantes.

No reforzar ni atender positivamente las
conductas adecuadas.

Castigos y/o recompensas inconsisten-
te e impredecibles (“crianza indiscri-
minada”).

Evitacion de actividades molestas me-
diante conductas agresivas, oposicionis-
tas o desafiantes.

Pauta constante de interaccion agresiva
entre padres o madres e hijo o hija con
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enfrentamientos intensos y emocional-
mente cargados.

e Falta de supervision de las conductas de
los hijos e hijas.

e Falta de tiempo invertido en la educa-
cion de éstos y éstas.

Ademas de las pautas de crianza, son a ve-
ces factores estructurales de la propia familia
los que puede influir en la aparicion de los tras-
tornos de comportamiento. Es el caso de las
familias desestructuradas, con falta de preci-
sion en la definicion de los limites en el interior
de la familia , o falta de acuerdo acerca de las
pautas de crianza en caso de separaciéon de los
padres y madres, o entre padres y otras figuras
cuidadoras (frecuentemente abuelos y abuelas
en nuestro contexto), lo que genera confusio-
nes en la adquisicion de valores en el nifo o la
nina y en el desarrollo moral. También parece
existir un mayor numero de hijos e hijas con
trastornos de conducta en familias monopa-
rentales, especialmente de madres solteras, so-
bre todo si ésta se encuentra en una situacion
de sobrecarga y aislamiento. La discordia entre
el padre y la madre, o situaciones de estrés que
les provocan irritabilidad o métodos indiscrimi-
nados de pautas educacionales, asi como la

Yy

presencia de trastornos psiquiatricos en los pa-
dres y madres, son otros de los factores que
pueden influir en la aparicion de Trastornos de
Conducta.

Por tanto, es muy habitual que nos encon-
tremos en los casos mas graves, a familias del
alumno o alumna desafiante con la mayoria o
con varios factores presentes: nifios y nifias o
adolescentes temperamentales, impulsivos, ac-
tivos o desatentos, y padres o madres inmadu-
ros, temperamentales o impulsivos en familias
con problemas matrimoniales, econémicos, de
salud o personales, con una educacién carac-
terizada por la inconsistencia, dureza, indiscri-
minacion y coercién a menudo combinada con
una escasa supervision de las actividades del
menor o la menor.

Por todo lo anterior, podemos concluir que
el asesoramiento a las familias desde la escue-
la, tanto individualmente como colectivamen-
te a través de instrumentos como la Escuela
de Madres y Padres, Jornadas formativas, co-
laboracion con otras instituciones que estén
desarrollando programas o actuaciones con
familias, se torna esencial, sobre todo para
la prevencién de los trastornos del compor-
tamiento, y también para dar una respuesta
educativa global una vez que han aparecido.

Fundamentandose en las necesidades de las
familias con TDAH y en un modelo comprensi-
vo de actuacion, Miranda y Garcia (2007) han
planteado un programa de intervenciéon que
incluye seis médulos diferentes:



OBJETIVOS CONTENIDOS

1. Educacion sobre el TDAH

Corregir posibles errores de los padres
sobre el trastorno y ayudarles a generar
expectativas realistas.

Historia y presuntas causas del TDAH. Sintomas
nucleares y dificultades asociadas. Resultados en
la adolescencia y vida adulta. Informacién de los
derechos educativos y econémicos. Recursos en la
comunidad y cdbmo conseguirlos.

2. Comprension del estrés

Guiar a los padres y madres para encontrar
el equilibrio entre las demandas de los hijos
e hijas, la pareja, o los compafieros y sus
necesidades.

Definicion del estrés y claves para reconocerlo.
Efecto del estrés en las funciones de los padres.
Tensiones asociadas a la paternidad de nifios y
niflas con TDAH: formas eficaces e ineficaces de
afrontarlas. Habilidades de manejo del tiempo,
técnicas de relajacion y afrontamiento del estrés.

3. Reestructuracion cognitiva

Ayudar a los padres y a las madres a
desarrollar expectativas realistas sobre sus
hijos o hijas y sobre si mismos. Reducir el
arousal emocional cuando no se cumplen
las expectativas. Disminuir el impacto de los
comentarios de otras personas.

Ensefiar y demostrar la relaciéon entre pensamientos,
emociones y conducta. Identificar errores cognitivos
comunes y discutir sus efectos en emociones y
conductas. Sustituir cogniciones erréneas por otras
mas adaptadas.

4. Solucién de problemas

Capacitar a los padres y madres para dar
respuestas adaptativas a las situaciones
estresantes. Incrementar sus sentimientos de
autoeficacia y autocontrol.

Descripcién y modelado de fases:

— Identificacién y definicion del problema.
— Generacion de soluciones (brainstorming).
— Evaluacion de las alternativas.

— Implementacion de la soluciéon elegida.

— Evaluacién de los resultados.

5. Habilidades de comunicacion

Facilitar la obediencia en las interacciones
padres, madres, hijo e hija. Aumentar

el apoyo entre la pareja. Identificar las
necesidades del nifio o nifa.

Identificar formas disfuncionales de comunicacion
padres, madres, hijos e hijas, pareja, familiay
profesionales de la salud y educacion. Descripcién y
modelado de estrategias efectivas. Comunicacién de
premisas basicas.

6. Estrategias de disciplina

Uso apropiado de la disciplina, y apoyar

a los padres y madres cuando se sientan
superados por el comportamiento del hijo
o hija.

Dialogar sobre la importancia de la consistencia

en el uso de la disciplina en nifios y nifias con
TDAH. Técnicas para aumentar conductas positivas
(refuerzos, privilegios). Técnicas para disminuir
conductas negativas (extincién, aislamiento, tiempo
fuera). Técnicas combinadas (economia de fichas y
contrato de contingencias).
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En algunas ocasiones, sera necesaria una
intervencién mas especializada, como la Tera-
pia Familiar, que serd llevada a cabo por otras
instituciones, con las que deberemos comuni-
carnos y coordinarnos, pues como hemos vis-
to, especialmente en los casos mas graves, el
abordaje de los Trastornos Graves de conducta
debe hacerse de una manera interdisciplinar y
colaborativa.

Es también muy importante aunar criterios
educativos entre familia y escuela, de forma
que exista continuidad entre dichos contextos
y no ruptura o contradiccion, pues esto contri-
buira sin duda a un incremento de los proble-
mas de conducta en los centros escolares.

5.1. ALGUNAS PAUTAS EDUCATIVAS
PARA LA FAMILIA

e Aceptar a los hijos e hijas tal como son,
con sus cualidades y limitaciones, sin
generar expectativas poco ajustadas.

e Prestar atenciéon cuando presente con-
ductas adecuadas y reforzarle de forma
proporcionada, sin exceso, manifestan-
do nuestro reconocimiento, mediante
un abrazo, un elogio, muestras de agra-
do, evitando por lo general incentivos
materiales. Emplear una hoja de registro
positiva para anotar sus progresos.

e (Centrarse en las conductas y no utilizar
caracteristicas personales cuando nos
dirijamos a nuestro hijo o hija, evitando
comentarios negativos y explicandoles

la conducta deseable que esperamos.
Incrementar su autoconfianza y autoes-
tima reconociéndole los progresos y el
esfuerzo.

Ayudarles a reconocer e interpretar los
sentimientos y comportamientos de los
demas y los suyos propios.

Establecer normas claras, expresadas en
términos positivos, es decir, el compor-
tamiento adaptativo deseado, asi como
consecuencias consensuadas y acepta-
das. Mostrarse firme en el cumplimiento
de las reglas, evitando las amenazas.
Emplear un estilo educativo basado en
el respeto, el afecto y la no permisivi-
dad, evitando la sobreproteccion y el
abuso de los castigos. Cuando éstos se
apliqguen deben ser proporcionados y
relacionado con la conducta, indicando-
le o recordandole de forma clara unas
pautas de actuacion concretas.
Mantener calma y hablarle en un tono
adecuado, sin mostrar inquietud, temor
o rechazo. Nuestros hijos e hijas tende-
ran a imitamos.

Mostrarles modelos positivos mediante
el propio ejemplo en nuestras actuacio-
nes cotidianas.

Ayudarles a comprender el problema, lo
que les ocurre y a que descubran y ge-
neren posibles soluciones.

Disponer de un ambiente tranquilo
(evitando la estimulacion excesiva), es-
tructurado, predecible mediante rutinas
(horarios, habitos basicos incluido el de



estudio y tiempo de ocio...) sobre todo
para el alumnado que presenta TDAH.
Usar la agenda escolar como medio
para ayudarle a organizar sus tareas y
establecer una comunicacion continua-
da con el tutor o tutora.
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NEEP GLOSARIO

Animo: estado emocional mantenido,
experimentado subjetivamente y que puede
ser observado por los demas. Por ejemplo,
la euforia, la ira, la depresion...

Asertividad: La conducta asertiva implica
la expresion directa de los propios sentimien-
tos, necesidades, derechos legitimos u opinio-
nes sin amenazar o castigar a los demas y sin
violar los derechos de esas personas.

Autoinstrucciones: Imagenes o verbali-
zaciones dirigidas a uno mismo (decirse algo
a si mismo) para apoyar, dirigir, refrenar o
mantener conductas que se estén llevando
a cabo o se deseen ejecutar. Esta técnica
acostumbra a utilizarse con personas impul-
sivas, que presentan TDAH.

Autorregistro: Instrumento disefiado
para ser rellenado por el propio alumnado.
Se rellenan en situaciones de la vida dia-
ria, es decir, en el mismo instante en el que




ocurren. Algunos de los aspectos que se
pueden desear registrar en un autorregistro
son estados emocionales (contenido de los
sentimientos e intensidad), pensamientos,
conductas realizadas y estrategias llevadas
a cabo.

Castigo positivo: El castigo positivo se
utiliza para reducir y eliminar conductas. Se
realiza cuando administramos consecuen-
cias negativas, con posterioridad a la emi-
sién de una conducta y provocamos una re-
duccion de la probabilidad de que se vuelva
a producir la misma. El castigo plantea va-
rios problemas metodolégicos y éticos:

a) Puede producir respuestas de ansiedad
que se condicionen a la situacién o al agen-
te que aplica el castigo.

b) Determinados sujetos, pueden adap-
tarse al castigo y no producir éste el efecto
deseado.

c¢) Es importante establecer paralela-
mente respuestas alternativas susceptibles
de reforzamiento.

Castigo negativo: Retirar un reforzador
positivo como contingencia a una conducta
no deseada. En este procedimiento es fun-
damental conocer el potencial de los refor-
zadores a fin de retirar algo, que realmente
resulta apreciado por el sujeto. La retirada
del reforzador sera tan inmediata como sea
posible. El “coste de respuesta” y el “tiem-

po fuera” de reforzamiento son féormulas
del “castigo negativo”.

Comorbilidad: La presencia de dos o mas
enfermedades independientes en un mismo
sujeto, o de un antecedente o sindrome psi-
quiatrico concurrente que se suma al diag-
noéstico principal.

Contrato conductual: Un contrato con-
ductual o contrato de contingencias es un
documento escrito que explicita las acciones
que el alumno o alumna esta de acuerdo
en realizar y establece las consecuencias del
cumplimiento y del no cumplimiento de tal
acuerdo. Tal procedimiento implica el inter-
cambio reciproco de recompensas contin-
gente en relacion con conducta especifica
de los firmantes del contrato. Los contratos
son especialmente Utiles para personas con
limitada capacidad de autorreforzamiento.

En este sentido, en un contrato conduc-
tual debe especificarse:

a) La conducta o conductas que se es-
pera que emita cada una de las personas
implicadas.

b) Las consecuencias que obtendran en
caso de realizar esas conductas.

¢) Las consecuencias que obtendran en
caso de no realizar esas conductas.

Coste de respuesta: Es una modalidad de
castigo negativo segun el cual se le retiran al
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sujeto determinados reforzadores condiciona-
dos positivos que ha acumulado (fichas, pun-
tos) con la finalidad de eliminar la respuesta
no adaptativa.

Desensibilizacion sistematica: Pro-
cedimiento dirigido al tratamiento de
problemas de ansiedad, concretamen-

te problemas fébicos. Se aplica junto a
alguna técnica de relajaciéon y su objeti-
vo es la eliminacion de la ansiedad asocia-
da a los estimulos a los que se tiene fobia.
Consiste en la presentacion de forma gradual
de dichos estimulos (de menos a mas ansie-
dad) junto a la aplicacion de la técnica de rela-
jacion para consequir la ruptura de la asocia-
cion entre ansiedad y dichos estimulos.

Detencion del pensamiento: Es un pro-
cedimiento desarrollado para la eliminaciéon
de patrones perseverantes de pensamien-
tos con consecuencias negativas, como
por ejemplo, los que puedan producir an-
siedad. Consiste en la detencién de dichos
pensamientos mediante una expresion ver-
bal o imagen, lo antes posible en cuanto
se presentan. Requiere un entrenamiento
previo en la identificacion de dichos pen-
samientos negativos.

Extincion: El procedimiento de extincion
consiste en suprimir el reforzador de una
conducta previamente reforzada. Atencion,
aprobacion, reforzadores materiales dejan

de aparecer contingentemente a la conduc-
ta que se desea reducir.

La aplicacion de la extincion produce
usualmente un incremento en la frecuencia
e intensidad de la respuesta en los prime-
ros momentos de aplicacion («explosion de
respuestas»), asi como variaciones impor-
tantes en su topografia. Produce un posible
aumento de comportamientos agresivos o
emocionales inherentes al procedimiento
y la llamada recuperacion espontanea, en
donde la respuesta puede reaparecer tras
un lapso de tiempo en que la conducta bajo
extincion habia desaparecido.

Habilidades Sociales: Conjunto de ha-
bilidades necesarias para una correcta inte-
raccion con otras personas en casa, trabajo,
escuela, etc. Incluye habilidades de conver-
sacion, resolucién de problemas, empatia,
ayuda a los otros, agradecimiento, etc.

Hiperactividad: excesiva actividad motriz
y cognitiva, generalmente no productiva.

Impulsividad: se refiere a la incapacidad
para demorar o autocontrolar las respuestas
motoras o verbales. Por ejemplo, dificultad
para esperar el turno, la interrupcién e in-
terferencia de las actividades de los demaés,
dar respuestas precipitadas o comentarios
impertinentes, dificultades para mantener
la conversacion...



Modelado: Es un aprendizaje que tiene
lugar a partir de la observacion de la con-
ducta de un modelo y de las consecuencias
que tiene dicho comportamiento. Este pro-
ceso recibe también el nombre de aprendi-
zaje vicario.

Durante el tratamiento, el modelado
puede producirse a partir de conductas
ejemplificadas por el terapeuta, orientador
u orientadora, profesorado, compaferos y
companheras del grupo en caso de un tra-
tamiento grupal, visionado de videos o a
partir de modelos de la vida real.

Negativismo: Oposiciébn o resistencia,
verbal o no verbal, a las sugerencias, 6rde-
nes y a los consejos externos.

Programa de economia de fichas: Pro-
cedimiento usado en caso de trastornos de
conducta en nifios y nifas y jovenes. Se uti-
lizan una serie de fichas, pegatinas, puntos,
etc. asociados a algun premio que se iran
dando o quitando en funcion de si lleva a
cabo la conducta deseada, o no hace aque-
llo que no queremos que haga.

Refuerzo diferencial: Estos procedimien-
tos utilizan el refuerzo positivo bien para
mantener la conducta a niveles moderados,
bien para la emisién de otras conductas di-
ferentes o incompatibles con la que se de-
sea eliminar.

Refuerzo diferencial de tasas bajas
(RDTB): En este procedimiento se refuerza
al sujeto por mantener una tasa de conduc-
ta mas baja de la observada en linea base.
Esta técnica es aplicable cuando lo que se
desea es reducir ciertos comportamientos,
pero no eliminarlos del todo. Dado que su
objetivo es moderar, no eliminar conductas,
puede ser util para el desarrollo del auto-
control en conductas como fumar, consumo
de alcohol, comer en exceso, etc.

Refuerzo diferencial de otras conduc-
tas (RDO): Es un procedimiento en el que
el reforzador sigue a cualquier conducta
gue emite el individuo con la excepcion
de la conducta inapropiada que queremos
eliminar. Por tanto, la conducta que se
trata de eliminar se pone bajo extincion,
mientras se refuerza cualquier otra con-
ducta alternativa. Esta técnica también
aparece con la denominacién de entrena-
miento de omision.

Refuerzo diferencial de conductas in-
compatibles o alternativas (RDI):Consiste
en reforzar una conducta que es incompa-
tible o no puede hacerse al mismo tiempo
que la conducta que se desea eliminar.

Reestructuracion cognitiva: Técnicas
que se encaminan a identificar pensamien-
tos (cogniciones) no adecuados del sujeto
qgue estan incidiendo en sus emociones y
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conductas inadecuadas, para modificarlos
o sustituirlos por otros mas adecuados.

Refuerzo negativo: Se trata de retirar
un reforzador negativo o estimulo aversivo
contingentemente a determinada conducta
con el fin de aumentar su emision.

Refuerzo positivo: El reforzamiento po-
sitivo consiste en reforzar la conducta que
se desea conseguir de tal manera que a la
aparicion de la respuesta tenga lugar de
forma contingente una consecuencia agra-
dable para el sujeto.

Solucion de problemas: Procedimien-
to de caracter cognitivo y conductual que
persigue dos objetivos: a) la generaciéon de
multiples posibilidades de actuacion ante la
ocurrencia de un problemay b) el incremen-
to de la probabilidad de eleccion de aquella
alternativa mas eficaz ante el problema.

Técnicas cognitivas: Conjunto de técni-
cas terapéuticas que persiguen como obje-
tivos el uso de pensamientos del sujeto para
la solucion o mejora del problema, ayuda
para llevar a cabo determinadas estrategias
0 para sustituir o reemplazar a otros pen-
samientos que mantengan al problema, o
sean parte del mismo. Ejemplos de técnicas
cognitivas serfan la reestructuracién cogni-
tiva o las autoinstrucciones.

Técnicas conductuales: Conjunto de téc-
nicas terapéuticas que persiguen como obje-
tivos la modificacion, adquisicion o pérdida de
comportamientos por parte del individuo.

Técnicas de relajacion: Técnicas des-
tinadas a ofrecer una habilidad a la per-
sona para hacer frente a situaciones que
producen ansiedad, con las que reducira
considerablemente sus efectos. Algunos
ejemplos de técnicas de relajacion son la
respiracion controlada y la relajacion mus-
cular progresiva.

Tiempo Fuera: Es un procedimiento ten-
dente a disminuir o eliminar una conducta,
por el cual privamos al nifio o nifia de todo
tipo de reforzador que podia recibir en su con-
texto, aislandolo durante un periodo breve de
tiempo (de 1 a 5 minutos) cuando ha realiza-
do una conducta que deseamos eliminar.
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B ANEXOS

CRITERIOS PARA EL DIAGNOSTICO DE TRASTORNO POR DEFICIT DE ATENCION
CON HIPERACTIVIDAD. DSM-IV-TR (APA, 2002)

Criterios para el diagnostico de Trastorno por déficit de atencién con hiperactividad
A. Existen 1 6 2:
1. Seis (0 mas) de los siguientes sintomas de desatencién han persistido por lo menos durante
6 meses con una intensidad que es desadaptativa e incoherente en relacion con el nivel de
desarrollo:
Desatencion:
(@) A menudo no presta atencién suficiente a los detalles o incurre en errores por descuido
en las tareas escolares, en el trabajo o en otras actividades
(b) A menudo tiene dificultades para mantener la atencién en tareas o en actividades
ludicas
(c) A menudo parece no escuchar cuando se le habla directamente
(d) A menudo no sigue instrucciones y no finaliza tareas escolares, encargos, u obliga-
ciones en el centro de trabajo (no se debe a comportamiento negativista o a incapacidad
para comprender instrucciones)
(e) A menudo tiene dificultades para organizar tareas y actividades
(f) A menudo evita, le disgusta o es renuente en cuanto a dedicarse a tareas que requieren
un esfuerzo mental sostenido (como trabajos escolares o domésticos)
(9) A menudo extravia objetos necesarios para tareas o actividades (p. ej. juguetes, ejerci-
cios escolares, lapices, libros o herramientas)
(h) A menudo se distrae facilmente por estimulos irrelevantes
(i) A menudo es descuidado en las actividades diarias




2. Seis (0 mas) de los siguientes sintomas de hiperactividad-impulsividad han persistido por lo
menos durante 6 meses con una intensidad que es desadaptativa e incoherente en relacion con
el nivel de desarrollo:
Hiperactividad
(@) A menudo mueve en exceso manos O pies, O Se remueve en su asiento
(b) A menudo abandona su asiento en la clase o en otras situaciones en que se espera que
permanezca sentado
(c) A menudo corre o salta excesivamente en situaciones en que es inapropiado hacerlo
(en adolescentes o adultos puede limitarse a sentimientos subjetivos de inquietud)
(d) A menudo tiene dificultades para jugar o dedicarse tranquilamente a actividades de
ocio
(e) A menudo “esta en marcha” o suele actuar como si tuviera un motor
(f) A menudo habla en exceso Impulsividad
(9) A menudo precipita respuestas antes de haber sido completadas las preguntas
(h) A menudo tiene dificultades para guardar tumo
(i) A menudo interrumpe o se inmiscuye en las actividades de otros (p. €j. se entromete
en conversaciones o juegos)
B. Algunos sintomas de hiperactividad-impulsividad o desatencion que causaban alteracio-
nes estaban presentes antes de los 7 afos de edad.
C. Algunas alteraciones provocadas por los sintomas se presentan en dos 0 mas ambientes
(p. €]., en la escuela [o en el trabajo] y en casa).
D. Deben existir pruebas claras de un deterioro clinicamente significativo de la actividad so-
cial, académica o laboral.
E. Los sintomas no aparecen exclusivamente en el transcurso de un trastorno generalizado
del desarrollo, esquizofrenia u otro trastorno psicético, y no se explican mejor por la presen-
cia de otro trastorno mental (p. ej., trastorno del estado de animo, trastorno de ansiedad,
trastorno disociativo o un trastorno de la personalidad).
-Trastorno por déficit de atencion con hiperactividad, tipo combinado
Si se satisfacen los Criterios A1y A2 durante los ultimos 6 meses
-Trastorno por déficit de atencion con hiperactividad, tipo con predominio del déficit
de atencién
Si se satisface el Criterio A1, pero no el Criterio A2 durante los Ultimos 6 meses
-Trastorno por déficit de atencién con hiperactividad, tipo con predominio hiperacti-
vo-impulsivo
Si se satisface el Criterio A2, pero no el Criterio A1 durante los Ultimos 6 meses
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CRITERIOS PARA EL DIAGNOSTICO DELTRASTORNO NEGATIVISTA DESAFIANTE.
DSM-IV-TR (APA, 2002)

A. Un patrén de comportamiento negativista, hostil y desafiante que dura por lo menos 6
meses, estando presentes cuatro (0 mas) de los siguientes comportamientos:

. A menudo se encoleriza e incurre en pataletas

. A menudo discute con adultos

. A menudo desafia activamente a los adultos o rehusa cumplir sus obligaciones

. A menudo molesta deliberadamente a otras personas

. A menudo acusa a otros de sus errores 0 mal comportamiento

. A menudo es susceptible o facilmente molestado por otros

. A menudo es colérico y resentido

. A menudo es rencoroso o vengativo

Nota: Considerar que se cumple un criterio sélo si el comportamiento se presenta con mas frecuencia de la observada
tipicamente en sujetos de edad y nivel de desarrollo comparables.

B. El trastorno de conducta provoca deterioro clinicamente significativo en la actividad social,
académica o laboral.

C. Los comportamientos en cuestion no aparecen exclusivamente en el transcurso de un
trastorno psicotico o de un trastorno del estado de animo.

D. No se cumplen los criterios de trastorno disocial, y, si el sujeto tiene 18 aflos 0 mas, tam-
poco los de trastorno antisocial de la personalidad.

OO UTDS WN —




CRITERIOS PARA EL DIAGNOSTICO DEL TRASTORNO DISOCIAL. DSM-IV-TR
(APA, 2002)

A. Un patrén repetitivo y persistente de comportamiento en el que se violan los derechos
basicos de otras personas 0 normas sociales importantes propias de la edad, manifestandose
por la presencia de tres (o mas) de los siguientes criterios durante los Ultimos 12 meses y por
lo menos de un criterio durante los Ultimos 6 meses:

Agresion a personas y animales

1. A menudo fanfarronea, amenaza o intimida a otros

2. A menudo inicia peleas fisicas

3. Ha utilizado un arma que puede causar dafio fisico grave a otras personas (p. €j., bate,
ladrillo, botella rota, navaja, pistola)

4. Ha manifestado crueldad fisica con personas

5. Ha manifestado crueldad fisica con animales

6. Ha robado enfrentandose a la victima (p. ej., ataque con violencia, arrebatar bolsos, ex-
torsién, robo a mano armada)

7. Ha forzado a alguien a una actividad sexual

Destruccion de la propiedad

8. Ha provocado deliberadamente incendios con la intencion de causar danos graves

9. Ha destruido deliberadamente propiedades de otras personas (distinto de provocar
incendios)

Fraudulencia o robo

10. Ha violentado el hogar, la casa o el automovil de otra persona

11. A menudo miente para obtener bienes o favores o para evitar obligaciones (esto es,
“tima” a otros)

12. Ha robado objetos de cierto valor sin enfrentamiento con la victima (p. ej., robos en tien-
das, pero sin allanamientos o destrozos; falsificaciones)

Violaciones graves de normas

13. A menudo permanece fuera de casa de noche a pesar de las prohibiciones paternas,
iniciando este comportamiento antes de los 13 afos de edad

14. Se ha escapado de casa durante la noche por lo menos dos veces, viviendo en la casa de
sus padres o en un hogar sustitutivo (o sélo una vez sin regresar durante un largo periodo
de tiempo)

15. Suele hacer novillos en la escuela, iniciando esta practica antes de los 13 afios de edad
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B. El trastorno disocial provoca deterioro clinicamente significativo de la actividad social,

académica o laboral.

C. Si el individuo tiene 18 aflos 0 mas, no cumple criterios de trastorno antisocial de la per-

sonalidad.

Especificar el tipo en funcion de la edad de inicio:

e Tipo de inicio infantil: se inicia por lo menos una de las caracteristicas criterio de trastorno
disocial antes de los 10 afios de edad

e Tipo de inicio adolescente: ausencia de cualquier caracteristica criterio de trastorno diso-
cial antes de los 10 afnos de edad

Especificar la gravedad:

e Leve: pocos 0 ningun problema de comportamiento exceden de los requeridos para es-
tablecer el diagnéstico y los problemas de comportamiento sélo causan dafios minimos
a otros

e Moderado: el numero de problemas de comportamiento y su efecto sobre otras personas
son intermedios entre “leves” y “graves”

e Grave: varios problemas de comportamiento exceden de los requeridos para establecer
el diagnostico o los problemas de comportamiento causan dafos considerables a otros.




CUESTIONARIO DE ANALISIS FUNCIONAL

DE LA CONDUCTA PROBLEMATICA EN EL AULA

(Tomado de A.Vallés Arandiga, 2002: Modificacion de la Conducta problematica del Alumno Ed. Marfil)

DATOS PERSONALES:

Edad: ............. COlBGI0:
Curso: ............. TUL O o
DOMICHIO Localidad: ..........................
OIS VA ONES, ...t

1. Descripcién de la conducta

2. Caracteristicas topograficas

A) Frecuencia (numero de veces que ocurre en la unidad de tiempo)

1 2’ 5 30° 1h. 2h.
NUmero de
veces
B) Duracion (en unidad de tiempo)
30" 1 2’ 1h.
C) Intensidad:
Casi nada Algo Bastante Mucho
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EXPLORACION FUNCIONAL:

A) Circunstancias previas:
1.¢En qué situaciones escolares aparece la conducta problematica?.

O En el pasillo O En el patio

O En el aula O En el gimnasio
O En la biblioteca O En la entrada
O En la fila OEn...............

2. ;{Qué hace el profesor en ese momento?
3. {Qué otras cosas esta haciendo el alumno?

4. ; Qué ocurre inmediatamente antes de que el alumno muestre la conducta problematica?

O Le provoca un companero O Se aburre
O Recibe un empujon O Lo provocan
O

5. ¢Existe algun acontecimiento en particular que pueda ser el desencadenante de la conducta
problematica?

O La provocacion de un companiero O Pérdida de la atencién

O Dificultad de la tarea escolar O Juegos violentos

O Bromas pesadas O Burlas

O No se detecta O i

6. {Qué ocurre inmediatamente después?

O Responde agrediendo O Responde con insultos

O Realiza la tarea mal O Emborrona o ensucia la tarea
O Se sale del aula O Se va al patio u otra dependencia
O Grita O Llora

O Se calla O Contesta al profesor
CONSECUENCIAS:

7 ¢Como reaccionan las personas que rodean al alumno ante su conducta?

* El profesor:
O El profesor lo ignora O El profesor le llama la atencion
O Lo aisla (Dénde) ... O Le sonrie



O Le reprende O Le hace una reflexién

O Le hace repetir la accién de un modo correcto O Se altera emocionalmente
O Le priva de recreo o parte de él O Llama a los padres

O Lo manda al patio O Lo envia al director

O No le dirige la palabra el resto de la jornada O i,

O Le dice frecuentemente lo que tiene que hacer.

* Otros alumnos-as:
O Se fijan en él:

A veces Casi siempre Siempre
O Lo ignoran O Le sonrien
O Responden a la agresién O Se burlan
O Lo rechazan O Le insultan
O Se ‘chivan’ O Se alian con él

O Algun/os alumno/s le anima/n o refuerza/n. (Cudl).................ooooiiiii i,

8. ¢Cuales son las desventajas que el alumno logra con su comportamiento?

O No jugar O Estar solo

O Hacer la tarea mal O Dano fisico

O Aburrirse O Perder la relaciéon con companeros
O Ser rechazado totalmente O Tener tarea pendiente

O Perder la estima del profesor O Deteriorarse su autoestima
O Quedarse sin recreo O Suspender

O

9. ¢Cuales son las ventajas que el alumno logra con su comportamiento?

O Se siente a gusto O Obtiene atencién

O No realizar la tarea O Salir al patio

O Apropiarse de objetos ajenos O Salir al pasillo

O Imponerse a los demas O Hacerse notar

O Ninguna O La estima del profesor

O Obtener un nuevo objeto O Aumento de su autoestima

O Tener excusa para no estudiar
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10. ; Qué consecuencia tiene la conducta-problema en su vida en general?

O Se siente feliz O Se siente infeliz

O Se siente querido o integrado en su grupo O Mejora su «imagen socia!»
O Se siente rechazado O Estado predelincuencial
GENESIS:

11. ¢Co6mo aparecioé la conducta problematica?

O Espontdneamente O Paulatinamente

O Intermitentemente O ..

12. ¢ En qué circunstancias?

O Al aumentar la exigencia de la tarea escolar O Al recibir atencién

O De estrés y ansiedad O Inducido por los companeros
O Déficits nutricionales O Visualizando films inadecuados
O Al aumentar/reducir el n°® alumnos y alumnas en la clase O Se desconoce

O Celos

O

13. ¢Parece el alumno imitar modos de accién de otras personas?

OSi O No O A veces

O iDe quién?... O ;/Qué modos? ...

14.;Ha habido cambios en el modo de ocurrir la conducta problematica?

O Si O No

O Mayor frecuencia O Menor frecuencia

O Mayor duracién O Menor duracién

O Mayor intensidad O Menor intensidad
15.¢Ha habido cambios bioldgicos, psicolégicos o ambientales concomitantes?
O si O No

O Crisis de crecimiento O Enfermedad

O Accidentes O “Modo de ver las cosas”
O Cambio de amigos O Cambio de colegio

O Cambio de domicilio O Cambios familiares



INTENTOS DE CONTROL:

16.¢Qué se ha intentado en el Centro Escolar (profesorado, tutor-a, director-a...) para que el

alumno-a no se comporte de dicha manera?

O Establecer un Plan de Modificacién de Conducta
O Aplicar premios a conductas contrarias

O Remitirlo al especialista.

O Darle tarea extra

O Hablar con los padres y madres

17. {Durante cuanto tiempo?
O Un dia

O 2 meses

O 1 mes

O Todo el curso

18. ¢{Ha dado algunos resultados?

O Si

O Parcialmente

O Ha disminuido su frecuencia de aparicion

O Aplicar castigos

O Aislarlo

O Fomentar cambio de situaciones
O Mediar en los conflictos

O Mantener entrevistas con

O Alguna semana
O 1 trimestre
O 1 semana

O No
O Ha disminuido su duracion
O Ha disminuido su intensidad

19. ¢{Se ha intentado alguna otra cosa para cambiar la conducta problematica?

20. ;Se han observado intentos del propio alumno-a para cambiar su conducta?

O Se esfuerza por cambiar O No se esfuerza por cambiar.
O Se esfuerza cuando se dan las siguientes CIrcuNStanCia ............cooeiiiiiiiiiiiiiieeen,

21. ;De qué naturaleza han sido y qué resultados se han obtenido:

O Permanecer quieto O Concentrarse

O Estar callado O Contener la risa

O Contener la agresion fisica O Cambiar el tipo de insultos
O Llamar la atencién de otro modo O Autorreforzarse

O Imitar un nuevo modelo O Autorregistrarse su conducta
O Moderar su hiperactividad O Aumentar su comunica

O Mejorar su rendimiento escolarizacion
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22. ;Como han reaccionado quienes le rodean ante tales intentos?

O Introduciendo nuevas modificaciones en el control O Con satisfaccion
O No se ha valorado O Reforzando al nino-a
O e

CONTEXTO COGNITIVO:

23. ; Qué opiniones y actitudes se sustentan sobre la conducta problematica en particulary
sobre el nifio o nifa en general?

O Que le influye negativamente en su ambiente escolar

O Que es muy problematica

O Le hace infeliz

O Le dificulta su integracién social

O Le predispone a comportamientos de grave alteracion

24. ;Qué opiniones ha manifestado el alumno acerca de su propia conducta? ; Y a los
intentos de control del profesor?

O Estd muy interesado en cambiar O No se da cuenta del problema

O Se da cuenta pero no quiere cambiar O No se deja «controlar»

O Se deja «controlar» por el profesor

DETECCION DE POSIBLES REFORZADORES:

1. ¢Qué hace el alumno o alumna con agrado?

O Escribir O Dibujar

O Recortar O Colorear

O Modelar O Recoger papeles

O Cuidar el patio O Vigilar

O Cuidar el jardin O Guardar material

O Repartir folios O Salir a la pizarra

O Copiar O

2. ;Cuales son las consecuencias de estas actividades?

O Mayor tranquilidad personal O La clase menos ruidosa

O Menor incidencia de la conducta O Menor n° de situaciones problematicas

O Mayor autocontrol problematica



3. ;{Qué le gustaria poseer?

O Utiles de escritura O Cromos

O Tarjetas O Juegos de P.C. o videoconsola

O Golosinas O Comics

O La mejor consideracion de algin compafiero o compafiera

O Mas tiempo de recreo O La consideracion de algun profesor o profesora

O Mas tiempo libre

4. ;Quién puede satisfacer esos deseos?

O El propio alumno-a O Sus companeros-as

O El profesor-a O El director-a

O Los padres O Otros ...

5. ¢Con quién esta a gusto?

O Con qué alumno-a O Solo

O Con todos los companeros-as O Con pocos compaferos-as

6. { Qué éxitos se han logrado con estos refuerzos? ;Con qué frecuencia?
O Se han conseguido éxitos frecuentemente (especificar.)

O No se han conseguido

O Solo parcialmente

7. ¢Bajo qué condiciones alcanzan estos refuerzos una conducta deseada?

O Cuando el alumno-a los valora O Cuando esta contento
O Cuando los canjea por fichas O Cuando se le administran contingente
O Cuando el profesorado no se enfada O Cuando se le refuerza de modo fijo

LISTA DE REFUERZOS

1.Refuerzos primarios:
O Comida

O Bebida

O Tranquilidad

O Contacto fisico
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2.Refuerzos secundarios ,sociales.

O Alabanza.

O Reconocimiento

O Contacto ocular

O Contacto fisico ( dar la mano, palmadas,..)

3.Refuerzos Materiales Secundarios.
O Juguetes.

O Cromos

O Pinturas

4.Actividades de refuerzo.
O Deportes

OTV.

O Cine

O Oir musica

O Excursiones

5. Refuerzos internos (operantes encubiertos)
O Fantasias agradables

O Sentimiento de orgullo

O Deber cumplido

O Ser mas rapido o mejor

O Parecerse a un idolo



REGISTRO DE LAS CONDICIONES DE APARICION DE LA CONDUCTA PROBLEMA

CUrsO....ccvenenenne o F-To I (@o] [To | o TR
Definiciéon de la conducta observada...............ccooeiiiiiiiin,
CIRCUNSTANCIAS REACCIONES CONSECUENCIAS
SEMANA DEL PREVIAS A LA DE LOS R oo DEL | INMEDIATAS PARA EL
APARICION COMPANEROS-AS ALUMNO-A
LUNES
MARTES
MIERCOLES
JUEVES

VIERNES
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INFORME DE CONDUCTA EN EL AULA

PROFESORES-AS.

Por favor ,valore el comportamiento diario del alumno-a en el aula en las conductas que se resefian
a continuacioén. Utilice una columna para cada asignatura y ponga abajo sus iniciales.

El baremo a aplicar es el siguiente: 1-excelente, 2-buena conducta, 3 —conducta normal,4-mala
conducta,5-muy mala conducta

Si- quiere afiadir cualquier comentario puede utilizar el reverso del papel

CONDUCTAS PARA VALORAR 12HORA | 22HORA | 32HORA R 42HORA | 52HORA | 62HORA

REALIZA LAS TAREAS ASIGNADA

HABLA CON RESPETO AL PROFESOR-A

REALIZA LAS ACTIVIDADES DE CLASE

TRATA ADECUADAMENTE
A SUS COMPANEROS

OBEDECE A SUS PROFESORES-AS Y
MAYORES

INICIALES DEL PROFESOR-A

Instrucciones de los informes de conducta

-El alumno-a entregara diariamente una copia del informe de conducta a cada profesor-a , ( o bien
cada profesor-a se lo entregara al siguiente), al acabar la clase lo evaluara siguiendo el baremo.

- A la salida del colegio, el alumno-a lo entregara a su padre o madre, los cudles sumaran los
valores asignados , que califican el comportamiento del alumno-a, traduciendo en baremo en



puntos canjeables por privilegios o reforzadores positivos.

- La familia habra realizado un listado de privilegios canjeables por puntos .

- Al comienzo de la intervencion el refuerzo debera ser inmediato o administrarlo de forma muy
cercana a la salida de clase.

- La traduccién de puntos y la operacion que realiza es la siguiente:

1 = conducta excelente=25 puntos

2= conducta buena =15 puntos

3=conducta normal=5 puntos

4= mala conducta=-15 puntos. Resta

5=muy mala conducta=-25 puntos. Resta

- Después de dos semanas de tratamiento con reforzamiento inmediato, tenderemos a realizar la
sumatoria semanal y operando para obtener un total de puntos canjeables por los beneficios que se
organicen para el alumno o alumna.

EJEMPLO DE UN PROGRAMA COGNITIVO- CONDUCTUAL

A continuacion se presenta cada una de las 12 sesiones, su contenido, los objetivos y el modo de
desarrollo en la aplicacién del programa cogntivo-conductual.

Sesidon 1: Presentacion e introduccién de las técnicas
Objetivos: Introduccién de la organizacion y la estructura del programa e inicio a las técnicas de
tratamiento.

Sesion 2: Entrenamiento en solucion de problemas sociales y en autoinstruccion
Objetivo: Potenciar el autocontrol personal, la atencién y autoevaluacion del comportamiento

Sesion 3: Ejemplificacion de las técnicas de solucion de problemas y autoinstrucciéon
Objetivo: Potenciar el autocontrol personal, la atencién y autoevaluacion del comportamiento

Sesion 4: Guia autodirigida en la utilizacién de estrategias de solucién de
problemas y autoinstruccion
Objetivo: Potenciar la demora temporal, la atencion, el autocontrol verbal y la autorregulacion

Sesiéon 5 Entrenamiento en estrategias sociales: analizar situaciones, buscar alternativas,
planificar la solucion



YN :nuAL DE ATENCION AL ALUMNADO CON NECESIDADES ESPECIFICAS DE APOYO EDUCATIVO DERIVADAS DE TRASTORNOS GRAVES DE CONDUCTA

Objetivo: Incrementar la reflexiéon formulando diversas soluciones hipotéticas a los problemas
planteados y analizar sus pros y contras, anticipando las posibles consecuencias.

Sesidon 6 Solucion de problemas en situaciones formales e informales
Objetivo: Entrenar en resolucion de problemas, en previsién y anticipacion de consecuencias y
en toma de decisiones. Potenciar la demora forzada y el autocontrol y la autorregulacién

Sesion 7 Aplicacién del procedimiento de solucion de problemas y autoinstruccién
para mejorar el autocontrol
Objetivo: Incrementar la capacidad de resolver problemas, el autocontrol y la autorregulacién

Sesion 8 Reconocimiento de las sefales de enfado y pérdida de control
Objetivo: Potenciar los procedimientos adecuados en resolucion de problemas sociales, mejora
del autocontrol y autorregulacion del comportamiento ante sefiales de enfado

Sesion 9 Ejemplificacidon de la utilizacion de soluciéon de problemas y en el control del
enfado

Objetivo: Potenciar los procedimientos adecuados en resolucion de problemas sociales, mejora
del autocontrol y autorregulacién del comportamiento ante sefiales de enfado (ll)

Sesion 10 Tomar conciencia de la “autoimagen social”

Objetivo: Incrementar la capacidad de resolucion de problemas e identificacion de sentimientos,
mejora del autocontrol y la autorregulacion (1)
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DIRECCIONES DE INTERES

ANDALUCIA

I FEDERACION ANDALUZA DE ASOCIACIONES AYUDA HIPERCINETICOS Y

DEFICIT DE ATENCION E HIPERACTIVIDAD
(/Imagineros Ferndndez Andes, 13, 2° C. 41008, Sevilla.
fahyda.org@gmail.com.

Teléfono: 659856438

CADIZ

M ASOCIACION DE FAMILIARES DE NINOS HIPERACTIVOS AFHIP
(/Tio Juanes-Estancia Barrera, Local 2. 11401, Jerez de la Frontera. ((adiz)
Aptdo. Correos 1955-11408 Jerez de la Frontera — Cadiz.
afhip@hotmail.com.

Teléfonos 609655546 - 956349474

CORDOBA

B ASOCIACION ACODAH.

Av. La Alameda n°1 esc 2, 3¢, 4. 14005, Cordoba.
acodah@gmail.com
http://personales.ya.com/acodah/

Teléfono: 625263515

GRANADA

M ASOCIACION DE MADRES Y PADRES DE NIOS Y ADOLESCENTES
HIPERACTIVOS Y CON TRASTORNO DE CONDUCTA AMPACHICO.

¢/ Jazmin n°9. 18151, Ogijares. Granada.

ampachico@gmail.com

www.ampachico.es

Teléfonos: 637.120.605 - 609.006.237

HUELVA

M ASOCIACION DE FAMILIAS CON TDAH AIRE LIBRE.
(/San José 19 (Entreplantas) 41002, Huelva.
airelibre@asairelibre.org

Teléfono: 620 310762

JAEN
B ASOCIACION AJADAH
http://www.everyoneweb.es/TDAH/

MALAGA

B ASOCIACION AMANDA

(/ Cotrina, n° 7. 29009, Mélaga.
www.amanda.org.es
amanda.org.es@gmail.com
Teléfono: 654814545 - 686772968

SEVILLA

W ASOCIACION ASPATHI

(/Imagineros Fernandez Andes, 13, 2° C. 41008, Sevilla.
aspathi@eresmas.com

www.aspathi.org

Teléfono: 625558153




PAGINAS WEB

PAGINAS WEB
M http://www.deficitdeatencion.org
M http://www.educa.madrid.org. Videos de isabel Orjales sobre TDAH

M http://www.juntadeandalucia.es/averroes/cepsevilla/CEP de Sevilla.

Materiales descargables. Jornadas TDAH

M http://www.feaps.org. Biblioteca. Materiales descargables. Algunas
herramientas para afrontar conductas dificiles.

M http://www.revneurol.com/

W http://www.cop.es/

M http://www.paidopsiquiatria.com/

M http://www.intras.es/index.php?id=122
M http://www.pnte.cfnavarra.es/creena/

M http://www.gobiernodecanarias.org/educacion/1/tdah/scripts/
default.asp

M http://w3.cnice.mec.es/recursos2/atencion_diversidad/index.htm
M http://w3.cnice.mec.es/recursos2/convivencia_escolar/index.html
M http://www.espaciologopedico.com/tienda/lista.php?ld=134

M http://www.defensordelmenor-and.es/informes_y_publicaciones/
informes_especiales/

M http://www.defensordelmenor.org/documentacion/publicaciones_
detalle.php?id_agrupacion=1&agrupacion=EDUCACION%20Y%20
CULTURA

M http://www.brujulaeducativa.com/
M http://www.orientared.com
M http://www.deficitdeatencion.org/

Actuaciones en situaciones de crisis:

M http://averroes.ced.junta-andalucia.es/~11006620/web/Nueva/
archivos/paginas/archivos/EOE_E%20(%c3%a1diz/TGC/Doc%20tecnicos/
INTERVENCI%c3%93N%20EN%20SITUACION%20ES%20DE%20CRISIS%20
CONDUCTUAL.pdf

M http://www.ced.junta-andalucia.es/portal/com/bin/salud/contenidos/
PlanDeAutoproteccion/PlanRecursos/1227515938444_protocolo-de-
actuacion.pdf




MARCO GENERAL:

M Ley Organica 2/2006, de 3 de mayo, de Educacion (LOE). (BOE n° 106, de 4
de mayo de 2006).

M Ley 17/2007, de 10 de diciembre, de Educacion de Andalucia (LEA). (BOJA
n° 252, de 26 de diciembre de 2007).

M Ley 9/1999, de 18 de noviembre, de Solidaridad en la Educacién. (BOJA
n° 140, de 2 de diciembre de 1999).

M Ley1/1999, de 31 de marzo, de atencion a las personas con discapacidad
en Andalucia. (B0JA n° 45, de 17 de abril de 1999).

ESCOLARIZACION:

M Decreto 53/2007, de 20 de febrero, por el que se regulan los criterios y el
procedimiento de admisién del alumnado en los centros docentes publicos y
privados concertados, a excepcion de los universitarios. (BOJA n° 40, de 23
de febrero de 2007).

MOrden de 24 de febrero de 2007, por la que se desarrolla el procedimiento
de admisién del alumnado en los centros docentes publicos y privados
concertados, a excepcion de los universitarios. (BOJA n° 41, de 26 de febrero
de 2007).

MOrden de 27 de febrero de 2009, por la que se modifica la de 24 de febrero
de 2007, por la que se desarrolla el procedimiento de admision del alumnado
en los centros docentes publicos y privados concertados, a excepcion de los
universitarios. (BOJA ne 40, de 27 de febrero de 2009).

MOrden de 19 de febrero de 2008, por la que se modifica la de 24 de febrero
de 2007, por la que se desarrolla el procedimiento de admision del alumnado
en los centros docentes publicos y privados concertados, a excepcion de los
universitarios. (BOJA n° 42, de 29 de febrero de 2008)

H Orden de 13 de mayo de 2009, por la que se convoca el procedimiento de
admisién del alumnado en las Escuelas Infantiles de titularidad de la Junta de
Andalucia y en los centros de convenio que imparten el primer ciclo de Educacidn
Infantil para el curso 2009/2010 (BOJA n° 93, de 18 de mayo de 2009).

W O0rden de 14 de mayo de 2007 por la que se desarrolla el procedimiento de
admision del alumnado en la oferta completa y parcial de los ciclos formativos
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de formacién profesional sostenidos con fondos publicos en los centros docentes
de la Comunidad Auténoma de Andalucia. (BOJA n° 107, de 31 de mayo de 2007)

ORDENACION DE LAS ENSENANZAS:

M Decreto 428/2008, de 29 de julio, por el que se establece la ordenacién y las

ensefianzas correspondientes a la Educacion Infantil en Andalucia. (BOJA n° 164, de

19 de agosto de 2008).

M Decreto 149/2009, de 12 de mayo, por el que se regulan los centros que

imparten el primer ciclo de la Educacion Infantil. (BOJA n° 92, de 15 de mayo de

2009).

M Decreto 230/2007, de 31 de julio, por el que se establece la ordenacién y las

ensefianzas correspondientes a la Educacion Primaria en Andalucia. (BOJA n° 156,

de 8 de agosto de 2007).

M Decreto 231/2007, de 31 de julio, por el que se establece la ordenacién y las

ensefianzas correspondientes a la Educacién Secundaria Obligatoria en Andalucia.

(BOJA ne 156, de 8 de agosto de 2007).

M Decreto 416/2008, de 22 de julio, por el que se establece la ordenacién y las

ensefianzas correspondientes al Bachillerato en Andalucia. (BOJA ne 149, de 28 de

julio de 2008).

H Decreto 436/2008, de 2 de septiembre, por el que se establece la ordenacién

y las ensefianzas de la Formacion Profesional inicial que forma parte del sistema

educativo. (BOJA n° 182, de 12 septiembre de 2008).

M Orden de 10 de agosto de 2007, por la que se regula el Plan Educativo de

Formacién Bdsica para personas adultas. (BOJA n° 173, de 3 de septiembre de

2007).

M Orden de 10 de agosto de 2007, por la que se regula la Educacion Secundaria

Obligatoria para personas adultas. (BOJA n° 172, de 31 de agosto de 2007).

M Orden de 29 de septiembre de 2008, por la que se regulan las ensefianzas de

Bachillerato para personas adultas. (BOJA n 208, de 20 de octubre de 2009).

M Orden de 24 de junio de 2008, por la que se regulan los Programas de

Cualificacion Profesional Inicial. (BOJA n° 157, de 7 de agosto de 2008)

M Decreto 147/2002, de 14 de mayo, por el que se establece la ordenacién

educativa a los alumnos y alumnas con necesidades educativas especiales asociadas
7
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a capacidades personales. (BOJA n° 58, de 18 de mayo de 2002).

M Orden de 19 de septiembre de 2002, por la que se requla el periodo de
formacién para la transicién a la vida adulta y laboral, destinado a jévenes con
necesidades educativas especiales. (BOJA n° 125, de 26 de octubre de 2002).

CURRICULO:

M Orden de 5 de agosto de 2008, por la que se desarrolla el curriculo
correspondiente a la Educacion Infantil en Andalucia. (BOJA n° 169, de 26 de agosto
de 2008).

M Orden de 10 de agosto de 2007, por la que se desarrolla el curriculo
correspondiente a la Educacion Primaria en Andalucia. (BOJA n 171, de 30 de
agosto de 2007).

M Orden de 10 de agosto de 2007, por la que se desarrolla el curriculo
correspondiente a la Educacién Secundaria Obligatoria en Andalucia. (BOJA ne 171,
de 30 de agosto de 2007).

M Orden de 5 de agosto de 2008, por la que se desarrolla el curriculo
correspondiente al Bachillerato en Andalucia. (BOJA n° 169, de 26 de agosto de
2008).

M Conrespectoal curriculo correspondiente a los titulos de Técnico y Técnico Superior
de Formacion Profesional, consultar cada una de las érdenes que los desarrollan en
funcion de la cualificacion profesional deseada seguin el Catdlogo Nacional.

M Orden de 19 de septiembre de 2002, por la que se regula la elaboracion
del proyecto curricular de los centros especificos de educacién especial y de la
programacion de las aulas de educacion especial e los centros ordinarios. (BOJA n®
125, de 26 de octubre de 2002).

EVALUACION:

M Orden de 29 de diciembre de 2008, por la que se establece la ordenacion de
la evaluacién en la Educacion Infantil en la Comunidad Auténoma de Andalucia.
(BOJA n° 15, de 23 de enero de 2009).

M Orden de 10 de agosto de 2007, por la que se establece la ordenacién de la
evaluacién del proceso de aprendizaje del alumnado de Educacién Primaria en la
Comunidad Auténoma de Andalucia. (BOJA n° 166, de 23 de agosto de 2007).
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M Orden de 10 de agosto de 2007, por la que se establece la ordenacion de
la evaluacion del proceso de aprendizaje del alumnado de Educacién Secundaria
Obligatoria en la Comunidad Auténoma de Andalucia. (BOJA n° 166, de 23 de
agosto de 2007).

M Orden de 15 de diciembre de 2008, por la que se establece la ordenacion
de la evaluacion del proceso de aprendizaje del alumnado de Bachillerato en la
Comunidad Auténoma de Andalucia. (BOJA n° 2, de 5 de enero de 2009).

ATENCION A LA DIVERSIDAD:

M Orden de 25 de julio de 2008, por la que se requla la atencién a la diversidad
del alumnado que cursa la educacion basica en los centros docentes publicos de
Andalucia. (BOJA n° 167, de 22 de agosto de 2008).

ORIENTACION:

M Decreto 213/1995, de 12 de septiembre de 1995, por el que se regulan los
Equipos de Orientacion Educativa. (BOJA n° 153, de 29 de noviembre de 1995).

M Orden de 19 de septiembre de 2002, por la que se requla la realizacion de la
evaluacién psicopedagdgica y el dictamen de escolarizacion. (BOJA n° 125, de 26
de octubre de 2002).

M Orden de 23 de julio de 2003, por la que se regulan determinados aspectos
sobre la organizacion y el funcionamiento de los Equipos de Orientacién Educativa.
(BOJA ne 155, de 13 de agosto de 2003).

M Orden de 27 de julio de 2006, por la que se regulan determinados aspectos
referidos al Plan de Orientacion y Accién Tutorial en los Institutos de Ensefianza
Secundaria. (BOJA n° 175, de 8 de septiembre de 2006).

M Orden de 27 de julio de 2006, por la que se regulan determinados aspectos
referidos a la organizacion de y funcionamiento del Departamento de Orientacidn
en los Institutos de Ensefianza Secundaria. (BOJA ne 175, de 8 de septiembre de
2006).

M Instrucciones de 28 de junio de 2007, de la Direccion General de Participacion
y Solidaridad en la Educacién por la que se requlan determinados aspectos sobre
la organizacion y el funcionamiento de los Equipos de Orientacion Educativa
Especializados.
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M Orden de 14 de julio de 2008, por la que se modifica la de 16 de noviembre de
2007, por la que se regula la organizacion de la orientacién y la accién Tutorial en
los centros publicos que imparten las ensefianzas de Educacion Infantil y Primaria.
(BOJAne 157, de 7 de agosto de 2008).

ACCESIBILIDAD Y BARRERAS ARQUITECTONICAS:

M Decreto 293/2009, de 7 de julio, por el que se aprueba el reglamento que
requla las normas para la accesibilidad en las infraestructuras, el urbanismo, la
edificacion y el transporte en Andalucia. (BOJA n° 140, de 21 de julio de 2009).

AYUDAS Y SUBVENCIONES EDUCATIVAS:

M Resolucion de 1 de junio de 2009, de la Secretaria de Estado de Educacion y
Formacidn Profesional, por la que se convocan ayudas para alumnado con necesidad
especifica de apoyo educativo para el curso académico 2009-2010. (BOE n° 136, de
5 de junio de 2009).

M Orden de 27 de abril de 2005, por la que se regula el programa de gratuidad
de los libros de texto dirigido al alumnado que curse ensefianzas obligatorias en
los centros docentes sostenidos con fondos publicos. (BOJA ne 92, de 13 de mayo
de 2005).

M Orden de 8 de enero de 2009, por la que se establecen las bases requladoras
para la concesion de subvenciones a corporaciones locales, asociaciones
profesionales y organizaciones no gubernamentales para el desarrollo de los
médulos obligatorios de los Programas de Cualificacién Profesional Inicial y se
convocan las correspondientes para el curso 2009/2010 (BOJA n° 31, de 16 de
febrero de 2009).

Hl Orden de 14 de enero de 2009, por la que se regulan las medidas de apoyo,
aprobacion y reconocimiento al profesorado para la realizacién de proyectos de
investigacion e innovacion educativa y de elaboracién de materiales curriculares.
(BOJA n° 21, de 2 de febrero de 2009).

Hl Orden de 9 de mayo de 2008, por la que se establecen las bases requladoras
y se convocan ayudas econdmicas para financiar actividades extraescolares
organizadas por las federaciones y confederaciones de asociaciones de padres y
madres del alumnado, con necesidades especificas de apoyo educativo, asociadas
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a sus capacidades personales, escolarizado en centros educativos sostenidos con
fondos publicos. (BOJA n° 105, de 28 de mayo de 2008).

PLAN DE APOYO FAMILIAS:

M Decreto 137/2002, de 30 de abril, de apoyo a las familias andaluzas. (BOJA n°
52, de 4 de mayo de 2002).

M Decreto 18/2003, de 4 de febrero, de ampliacion de las medidas de apoyo a
las familias andaluzas (BOJA n° 26, de 7 de febrero de 2003).

M Decreto 64/2008, de 26 de febrero, por el que se modifica el Decreto
137/2002, de 30 de abril, de apoyo a las familias andaluzas. (BOJA n° 43, de 3 de
marzo de 2008).

Ml Decreto 59/2009, de 10 de marzo, por el que se modifica el Decreto 137/2002,
de 30 de abril, de apoyo a las familias andaluzas, y el Decreto 18/2003, de 4 de
febrero, de ampliacién de las medidas de apoyo a las familias andaluzas. (BOJA n°
50, de 13 de marzo de 2009).

TRANSPORTE ESCOLAR:

M Decreto 287/2009, de 30 de junio, por el que se regula la prestacion gratuita
del servicio complementario de transporte escolar para alumnado de los centros
docentes sostenidos con fondos pdblicos. (BOJA ne 128, de 3 de julio de 2009).

M Orden de 29 de junio de 2009, por la que se modifica parcialmente la de 9 de
febrero de 2004, por la que se regula la concesion de ayudas por desplazamiento
para alumnos y alumnas que realizan practicas formativas correspondientes a la
fase de Formacion en centros de Trabajo. (BOJA n° 145, de 28 de julio de 2009).

M Acuerdo de 1de julio de 2008, del Consejo de Gobierno, por el que se establece
la prestacidn gratuita del servicio de transporte escolar al alumnado de Bachillerato
y Formacién Profesional Inicial. (BOJA n 138, de 11 de julio de 2008).

RESIDENCIAS ESCOLARES:

M Orden de 3 de febrero de 2009, por la que se convocan las plazas de Residencia
Escolar para cursar estudios posteriores a la educacién secundaria obligatoria en el
curso 2009/2010. (BOJA n° 41, de 2 de marzo de 2009).

M Orden de 3 de febrero de 2009, por la que se convocan plazas de Residencia
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Escolar o Escuela Hogar para facilitar la escolarizacion del alumnado en las
ensefianzas obligatorias en el curso 2009/2010. (BOJA n° 41, de 2 de marzo de
2009).

M Orden de 9 de abril de 2008, por la que se efectda la convocatoria para la
concesion de subvenciones instrumentalizadas a través de convenios con escuelas
Hogar y Entidades de titularidad privada sin dnimo de lucro, para facilitar la
escolarizacion del alumnado con graves discapacidades. (BOJA ne 87, de 2 de mayo
de 2008).

M Convencion sobre los derechos de las personas con discapacidad y su
Protocolo Facultativo. Resolucion aprobada por la Asamblea General
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