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Introducción 

El trastorno por déficit de atención e hiperactividad 

(TDAH) es una enfermedad con una aparición previa a 

los 7 años de edad, que consiste en un patrón 

persistente de conductas de desatención, hiperactividad 

e impulsividad. Es un trastorno crónico y en su curso 

natural, se asocia a una tórpida evolución en cuanto a 

resultados académicos, problemas sociales e 

inestabilidad laboral. 

Objetivos 

1. Saber la prevalencia y etiología del diagnóstico.

2. Valorar los tratamientos más adecuados que se

aplican a los pacientes. 

     Metodología 

      Revisión bibliográfica en las bases de datos: Pubmed, Scielo y Cinhal, utilizando las palabras claves:  TDAH, Sobrediagnostico, Infancia. 

Prevalencia 

En España la estimación más reciente es 

del 1.2-4.6%, según el criterio diagnostico 

utilizado. 

En cuanto al Género, se logran observar 

diferencias entre niños y niñas. Cabe la 

posibilidad de que esto se deba a un 

sesgo de consulta. 

7.2% 4.3% 

- No puede identificarse una sola causa. 

- Es un trastorno heterogéneo. 

- Resultado de las distintas combinaciones 

de los diversos factores de riesgo. 
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Existen discrepancias en el tratamiento 

del TDAH 

Metilfenidato y Atomoxetina Terapia Cognitiva/Conductual 

“Un excelente ejemplo de Trastorno 

inventado”   Leon Eisenberg 

“A veces simplemente son niños que ne-

cesitan una ayuda terapéutica para su-

perar sus conflictos”      I. Moreno 

España es uno de los países del mundo con más diagnóstico 

de TDAH, después de EEUU. El gasto en fármacos sobrepa-

sa los 10.000 millones de dólares anuales”   

 M. Pérez 

Conclusión: En la actualidad los criterios diagnósticos del TDAH varían según los autores consultados.  Sobre el Tratamiento, podemos determinar que lo 

mas adecuado es partir de una base Farmacológica junto a una Psicológica, incluyendo tanto al niño, padres como educadores. 
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