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Introduccion:

En el mundo que vivimos, es practicamente inconcebible imaginar nuestro dia a dia

sin tecnologia.

Los nifios, en la actualidad, nacen practicamente con un mévil debajo del brazo y
desde edades muy tempranas tienen contacto permanente con todo tipo de aparatos
electrénicos. Es comun observar cdmo en cualquier situacidon que implica una espera,
(en el médico, en la estacidon del tren o incluso en la mesa de un restaurante) los padres
prestan a sus hijos los teléfonos méviles para que se mantengan entretenidos. Es incluso

mas frecuente que el menor de edad posea su propio terminal electrénico.

La tecnologia y las ciencias de la informacidon estdn creciendo a un ritmo
desmesurado. Esto es facilmente observable en todos los dmbitos de la sociedad. Es
cierto que en muchos casos este crecimiento esta facilitando y simplificando nuestras
vidas; sin embargo, no conocemos hasta qué punto estas tecnologias son beneficiosas

para el ser humano.

Como resultado del rapido desarrollo del mundo electrénico, no existen grandes
estudios que investiguen acerca de sus efectos en poblaciones determinadas. Aun se
desconocen las repercusiones que a largo plazo su uso puede conllevar y cobmo este
puede afectar a los individuos. Lo preocupante de estos efectos es que no solo se
observan y esperan en personas adultas, sino también en nifios de edades cada vez mas
tempranas. Al mismo tiempo, es cada vez mas frecuente el diagndstico en nifios con
“trastorno por déficit de atencion e hiperactividad” (TDAH), debido a la aparicién de
indicios previos de dificultades de concentracién en los diversos ambitos de su vida.

Cabe preguntarse si podria existir alguna relacién entre ambos hechos.

Por otro lado, se podria decir que el TDAH es uno de los trastornos de “moda”. Es
muy comun en estos tiempos encontrarse con unos padres, que, tras llevar a su hijo,
inquieto y con poca capacidad de concentracidon, a una consulta, han recibido un
diagndstico por parte del profesional de TDAH De hecho, segun la “FEAADAH”
(Federacion espafiola de asociaciones de ayuda al déficit de atencidn e hiperactividad)

entre el 2 y el 5% de la poblacidon infantil sufre esta patologia.



Estos datos hacen que nos preguntemos hasta qué punto dichos diagndsticos son

correctos o si por el contrario se pudiera estar incurriendo en un sobrediagndstico

Actualmente podemos encontrar dos grupos de individuos bien diferenciados dentro
del mundo tecnoldgico. En primer lugar, los nativos digitales, que nacieron con el auge
de las nuevas tecnologias; en segundo lugar, los que nacieron con anterioridad a los

primeros y por consiguiente mas alejados del mundo digital.

Entre estos dos grupos se puede contemplar una diferencia muy importante. Lo cierto
es que los nativos digitales presentan una forma de procesar la informacidn diferente a

la de los no nativos digitales.

Esto se debe a que muchos de los nativos digitales solo han convivido con formatos
de informacién en los que mayoritariamente se reciben inputs de un dispositivo
electroénico, en lugar de las fuentes tradicionales de conocimiento, como pueden ser los

libros de texto o las enciclopedias.

A estos efectos es importante tener en cuenta la valoracién que lleva a cabo Quiroga
(2011) sobre el protagonismo que cobraran las nuevas tecnologias en la sociedad
durante los proximos afios. Quiroga (2011) llega a afirmar que, en un periodo de veinte
afios, aproximadamente el 70% de la poblacion mundial seran nativos digitales, y por lo
tanto habrdn estado expuestos a los riesgos o beneficios que se mencionaran a lo largo

del presente trabajo.

Si analizamos con detenimiento la afirmacién de Quiroga veremos que ello no
significa que el hecho de que la mayoria de la poblacién en un futuro sea nativa digital
sea mejor o mas conveniente, sino simplemente una previsién que se estima en alcanzar

en estas dos proximas décadas



Objetivo y pertinencia del trabajo:

El objetivo de este trabajo radica en analizar e indagar sobre las posibles conexiones
entre el uso excesivo en edades tempranas de las nuevas tecnologias y el diagndstico de
TDAH, para lo cual, a lo largo del mismo se examinara en qué medida acentuan o

interfieren las tecnologias en el desarrollo de los nifios y en el diagndstico del trastorno.

Una de las principales hipdtesis que se plantean en este trabajo es que las alteraciones
derivadas de un uso excesivo de las nuevas tecnologias pueden llevar asociadas una
serie de conductas muy similares a las que se pueden observar en un niflo que sufre de
TDAH. Estas conductas pueden llevar a confusion a la hora de valorar la conducta de ese
nifio, pudiendo confundir los sintomas tipicos del TDAH con conductas derivadas de un

uso inadecuado y desmedido de las nuevas tecnologias.

Las investigaciones que se han desarrollado hasta la fecha advierten que esta nueva
forma de acceder y explorar el mundo estd afectando a la forma en la que madura el

cerebro y por ende a la adquisicion de nuevas capacidades.

Es cada vez mas evidente que la forma en la que accedemos a la informacidn vy al
mundo exterior estda cambiando drasticamente a ritmos incontrolables. Es importante
entender que tanto la tecnologia como los nuevos canales de informacidén estan

cambiando el paradigma existente sobre la adquisicion de conocimiento.

La tecnologia nos permite acceder a una gran cantidad de informacidén de una manera
facil y sencilla, sin necesidad de desplazarnos. Esto estd suponiendo un gran avance en
infinidad de campos y aspectos de la vida cotidiana. En cambio, y por sefalar una

desventaja, las personas pierden asi gran cantidad de estimulos sensoriales.

Dos de nuestros principales sentidos, como el tacto y el olfato son un ejemplo claro
de los estimulos sensoriales que se estan perdiendo. Esto es debido a que en la inmensa

mayoria de los casos accedemos a la informacién a través de una interfaz digital.

Ademas, al ser menor el nimero de estimulos que el individuo recibe, desciende la

capacidad de procesamiento necesaria para desempenar la tarea cognitiva en cuestion.



Con el objeto de investigar las posibles relaciones entre el uso temprano de las
nuevas tecnologias y el posible diagndstico de TDAH, se procede a exponer los diversos
contenidos y conceptos basicos relacionados con las dos areas de estudio. Para mas

tarde analizar las posibles conexiones que puedan existir entre ambas.

Trastorno de Déficit de Atencion e Hiperactividad (TDAH)

Definicion:

En términos generales existe una definicion que expresa de forma simplificada un
diagndstico complejo como es el del TDAH: “las personas diagnosticadas con TDAH son
aquellos individuos que presentan en diversos contextos de su vida falta de atencion,

impulsividad e hiperactividad de forma cronica y estable en el tiempo”.

En funcion de como se combinen los tres elementos presentes en el trastorno (Falta
de atencion, hiperactividad, impulsividad), se encuentran diferentes subtipos (Orjales,

2005)

El primer subtipo es el impulsivo, en el que existe una predominancia del elemento
impulsividad. Nos encontramos ante este subtipo cuando el nifio no presenta o no
alcanza la totalidad de los criterios de déficit de atencion recogidos en la DSM V (version

2014).

El segundo subtipo es el denominado inatento, en el que predomina principalmente
la falta de atencidn. Este podria ser el subtipo que mas cominmente conocido; por ser
el subtipo que mas influye en el desempeno escolar de los nifios. En este caso el nifio
tiene que presentar conductas de falta de atencién, pero no superar los 6 sintomas
necesarios para determinar presencia de hiperactividad/impulsividad recogidos en la

DSM V.

Por ultimo, el tercer subtipo es el combinado, en el que encontramos los tres
elementos (Falta de atencidn, hiperactividad, impulsividad). Este se presenta con mas

frecuencia y produce una afectacién generalizada en la vida cotidiana de la persona.



Esta definicién solo proporciona una aproximacién a la naturaleza real de este
trastorno. Para hacer un diagndstico correcto y completo se debe recurrir a los criterios
diagnodsticos de la DSM V (ver anexo 1), y tener ademds en cuenta las condiciones que
determina la Asociacién Americana de Psiquiatria (APA, 2002 en Quiroga, 2011) sobre

el diagndstico de este trastorno.
Las cinco condiciones determinadas por la APA, 2002 son:

- Los sintomas de hiperactividad/impulsividad y/o los sintomas de déficit de
atencién se deben manifestar por encima de lo que se esperaria del nifio dada
su edad cronoldgica, su edad mental y la educacién recibida.

- Se deben presentar en al menos dos ambientes diferentes en los que se
encuentre inmerso el nifo.

- Los sintomas deben crear dificultades en su adaptacion ya sea escolar, social,
personal o familiar.

- La problematica debe tener un caracter crénico (algunos de los sintomas ya se
pueden observar en un nifio antes de los 7 afios).

- Se debe descartar que los sintomas expresados puedan deberse o explicarse

mejor por la presencia de otro tipo de trastorno.

Segun las ultimas cifras aportadas por la fundacién FEAADAH, uno de cada veinte
jévenes sufre TDAH en el mundo, siendo mas frecuente en nifios que en nifas, en

concreto se da en una proporcion de una a cuatro (FEAADAH).

Quiroga (2011) propone como etiologia del TDAH tres posibles factores que propician

la aparicion de este trastorno. A saber:

- Ladieta.
- Las toxinas ambientales

- La exposicidon prolongada a aparatos tecnoldgicos.

Es importante destacar que los factores mencionados actuan en definitiva como

catalizadores para personas con una predisposicion genética a sufrir este trastorno.

Este trabajo se centrard en el andlisis de la exposicion prolongada y excesiva a
aparatos electronicos en edades tempranas, ya que el fin Ultimo de este trabajo es
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indagar en las posibles conexiones que existen entre este tipo de exposicion y la
aparicién del trastorno o de patologias similares con sintomatologia parecida a la del

TDAH que pueda confundir el diagnostico.

Areas cerebrales alteradas como consecuencia del TDAH:

Estudios neuropsicolédgicos sugieren que cuando se produce este trastorno hay una
serie de estructuras cerebrales que no funcionan correctamente, o presentan un
desarrollo mas lento de lo normal.(Mehta, 2013) Ademas, estan alterados los niveles

de tres neurotransmisores: dopamina, noradrenalina y serotonina.
En cuanto a las estructuras alteradas nos encontramos con:

- a.- El Cortex prefrontal. Es el drea encargada de la activacién de las conductas
orientadas al control, entre las que encontramos la resistencia a la distraccion o
la conciencia de temporalidad.

- 22 y 32 E|l Nucleus caudatus y el Globus pallidus, respectivamente, que se
encargan de dar soporte en la inhibicién de respuestas automaticas, facilitando
una disposicién reflexiva y el autocontrol.

- 2- El Vermis cerebeloso, cuyo cometido parece estar relacionado con la

regulacién de la motivacion.

Ademds de analizar las estructuras ya mencionadas, en la investigacién de los
posibles mecanismos genéticos implicados en el TDAH, el estudio se ha enfocado
principalmente en analizar los genes y la concentraciéon de dopamina, noradrenalina y

serotonina. (Mediavilla-Garcia, 2003).

- Dopamina. Se encuentra en niveles inferiores a lo habitual, lo que ocasiona que
la persona este distraida, encuentre dificultad para concluir una tarea, presente
dificultad para pensar anticipadamente, etc.

- Noradrenalina. Presenta un déficit en las conexiones de las neuronas
noradrenérgicas, lo que influye en el funcionamiento normal y dptimo del cortex

prefrontal.



- Serotonina. Puede encontrarse en niveles inferiores a los dptimos, produciendo

insatisfaccion, irritabilidad, impulsividad etc.

De la alteracidn de estos niveles surge el abordaje farmacoldgico que se adopta para

este trastorno.

La medicacion orienta su accion a elevar la concentracion de estos neurotransmisores,
aunque dependiendo del tipo de farmaco lo hara de una manera u otra. El metilfenidato,
por ejemplo, funciona Unicamente como bloqueador de los transportadores de
dopamina y noradrenalina, en cambio las anfetaminas, ademas de bloquear los
transportadores, generan la liberacion de dopamina, noradrenalina y serotonina.

(Castellanos, Acosta 2011).

Nuevas tecnologias:

Matiz y encuadre del uso que queremos analizar de las nuevas tecnologias

Es indiscutible que uno de los mayores avances con la aparicién de las nuevas
tecnologias es el hecho de vivir en un mundo globalizado y siempre conectado. Gracias
a ellas tenemos acceso a una gran cantidad de informacién y conocimientos en tiempo

real sin necesidad de salir de nuestra casa, de forma inmediata.

Por otro lado, existen multitud de aplicaciones que estan haciendo mas facil e
intuitivo el aprendizaje de ciertas habilidades, como pueden ser el aprendizaje de las
letras. Un ejemplo claro es el modelo de aprendizaje de lectura, en el cual un sujeto
repasa una linea de puntos de colores con el dedo haciendo el dibujo de una letra,
pongamos por ejemplo la letra “a”. La aplicacién repite de forma continua el sonido de

dicha letra hasta el completo aprendizaje del sujeto.

Estas aplicaciones consiguen amenizar y hacer mas dindmico el aprendizaje y la
adquisicion de habilidades y, en muchos casos se apoyan en la gamificacidon para captar

mejor la atencién del alumno a la hora de aprender algo.

Otras aplicaciones no solo estan orientadas a la adquisicion de nuevos

conocimientos, sino también al ejercicio de capacidades que ya han sido adquiridas



previamente. A través de un dispositivo que requiere ciertas acciones se pueden
ejercitar capacidades como la memoria o la atenciéon. Una de las aplicaciones mas

conocidas es Brain Training, perteneciente a la franquicia Nintendo.

Otra gran aportacién de las nuevas tecnologias es la Realidad Virtual, una
herramienta objetiva y realista para diagnosticar el TDAH. Dentro de esta amplia

tecnologia se puede destacar una gran utilidad:

Es capaz de recrear un ambiente exactamente igual al de un aula, con pupitres pizarra
etc. De esta forma se genera una sensacion muy similar a la que tiene un nifio cuando

estd en clase.

Sin embargo, debemos destacar que el posible problema surge cuando el uso de
las nuevas tecnologias se generaliza de tal forma que se emplean para todas y cada una
las actividades que se llevan a cabo a lo largo del dia, sin seleccidén ni control. Se ha
observado que su uso desmedido y generalizado empeora considerablemente los

aspectos negativos que estas conllevan, sobre todo en nifios de edades tempranas.

Es imprescindible tomar conciencia de la finalidad con la que se esta utilizando esa
tecnologia concreta. A modo de ejemplo, es preciso distinguir cuando una misma
tecnologia se pone a disposicién de un nifio de cuatro ainos (una Tablet) para aprender
las letras, que cuando se utiliza para que esté viendo todo el dia una serie de dibujos
animados, evitando que se aburran o distrayéndoles mientras realizan otras tareas

cotidianas, como comer.

Es muy importante tener en cuenta la edad madurativa del nifio en el momento en
el que se le da acceso a ese dispositivo o contenido, y la frecuencia con la que este nifio

se ve expuesto a ese contenido concreto.

Es importante destacar que las nuevas tecnologias no son en si mismas ni buenas ni
malas, dependiendo del uso de las mismas, se obtendran unos resultados u otros. Por
ello, es necesario investigar y profundizar en el conocimiento de éstas, para poder
sacarles el maximo partido y eliminar los posibles efectos perjudiciales que las

acompanan.



Beneficios de las nuevas tecnologias en la infancia

En términos generales las nuevas tecnologias estdan suponiendo una revolucién en
todos los niveles, por lo que, si bien el presente trabajo estd enfocado en el analisis de
los posibles efectos perjudiciales en el desarrollo infantil, no se pueden obviar y dejar

sin analizar los beneficios que éstas presentan.

A continuacidén, se exponen una serie de beneficios extraidos como conclusion en

base a una serie de observaciones y reflexiones personales.

- Las nuevas tecnologias han cambiado la forma en la que se ensefa en los
colegios. Gracias a las tabletas, pizarras electrénicas y ordenadores se ha logrado

que el aprendizaje sea mucho mds interactivo y divertido.

- Es ya una realidad que las nuevas tecnologias se han convertido en una gran
herramienta de apoyo escolar que permite atender mejor las necesidades

individuales de cada alumno.

- Existen multitud de aplicaciones (Apps) que permiten practicar conocimientos
explicados en clase, de una forma mas dindmica y en la que se puede adaptar la

dificultad de los ejercicios a los diferentes niveles que tiene cada alumno.

- El alumno mas aventajado puede ir practicando ejercicios mas complejos,
mientras el alumno que presenta mayores dificultades puede realizar ejercicios

de refuerzo y enfocados a la mejor comprensién de ese temario.

- Sin lugar a duda esto supone una gran mejora en el aprendizaje individual del
alumno, ya que es muy complicado que el profesor pueda estar pendiente de la

evolucidn y el nivel de cada uno de ellos en cada una de las clases.

- Se puede afirmar que el buen uso de estas aplicaciones estudiadas y disefiadas

para ser empleadas en el aula tienen un claro efecto positivo.

10



Supone un especial beneficio y ayuda para nifios que tienen alguna discapacidad
o dificultad en el aprendizaje. Un ejemplo de ello es que a través de multitud de
juegos o Apps en internet se pueden mejorar diferentes capacidades como
puede ser la atencidn. Gracias a estos programas se consigue que el nifio fije la
atencién por un periodo determinado de tiempo en un estimulo concreto,

mejorando progresivamente su capacidad de concentracién.

Brindan la oportunidad de tener abierto un canal de comunicacién para todas
aquellas personas que quieren mantener el contacto a distancia con familiares y
amigos que no pueden ver en su dia a dia. Las aplicaciones como la videollamada
han hecho posible que mantener este tipo de contacto sea mucho mas facil,

econdmico y rapido.

Es indiscutible que uno de los beneficios mas importantes es que permiten un
acceso rapido y facil a una gran cantidad de conocimientos que de otra forma
seria mucho mas laborioso e incluso casi imposible. A través de internet
podemos acceder a una gran cantidad de informacion que, con sentido critico y
sabiendo qué fuentes son fiables, puede proporcionarnos un conocimiento rico

y util.

Muy unido al anterior esta el hecho de que internet estimula la inquietud y la
capacidad de investigacion en los nifios: A través de las diferentes plataformas
pueden investigar y conocer sobre los temas que mas les gustan. Aprenden a
buscar informacién sobre los temas que necesitan, y si al mismo tiempo se les
ensefia como diferenciar la informacidon que es veraz y que proviene de una
fuente fiable, pueden adquirir muchos conocimientos mas alla de los que tiene

programados en el colegio.
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Areas cerebrales que intervienen con el uso de la tecnologia

A través de las investigaciones que se han desarrollado, se sabe que una de las zonas
cerebrales que se activan con el uso de la tecnologia es la corteza frontal dorsolateral.

(Small, Moody, Siddarth, Bookheimer, 2009 en Quiroga, 2011)

Los autores llegan a esta conclusidn a través de la realizacién de una investigacion,
en la que se pedia a un grupo de voluntarios de entre 55 y 65 anos que realizaran una
serie de tareas. Dentro de la muestra de esta investigacidn, encontramos una parte que
eran expertos en el uso de la tecnologia y la otra parte nunca habia tenido contacto con

ella.

La primera tarea consistié en una lectura de un libro. Al mismo tiempo que los
voluntarios realizaban la tarea se registré su actividad cerebral, y resulté que en esta

tarea los dos grupos obtuvieron el mismo patrén de activacion neuronal.

En la siguiente tarea se les pidié que realizasen una busqueda en Google, los
resultados en este caso fueron completamente opuestos. Los expertos que habian
tenido contacto con tecnologias activaban la corteza frontal dorsolateral, mientras que

los que no tenian experiencia no tenian actividad en esta area.

Ese hallazgo indica cual puede ser el area cerebral susceptible de sufrir cambios
cuando se produce una exposicién prolongada y desmedida a las nuevas tecnologias.
Esta localizacidn cerebral, establece un punto de partida a la hora de investigar de qué

manera influye la exposicion prolongada en la estructura y funcionamiento del cerebro.

Efectos de las nuevas tecnologias:

Al realizar la investigacién para llevar a cabo este trabajo es importante destacar el
concepto de Atencién Parcial Continua, que considero muy importante para

comprender la situacién que viven muchas personas en la sociedad actual.

Este término define la necesidad que se siente de estar constantemente atento al
mayor numero de estimulos posibles con el fin de no perder nada de informacion.

Muchas veces esa sensacion viene de la mano del uso prolongado de algunas de las
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nuevas tecnologias, como puede ser el Smartphone, que permite que los individuos se

mantengan conectados las 24 horas del dia.

El concepto de Atencién Parcial Continua lo acufié Linda Stone en 1998 y
posteriormente fue matizado en 2009 en el articulo Beyond simple Multi-Tasking:

Continuous Partial Attention, de ahi sus siglas en inglés CPA.

La Atencion Parcial Continua se define como: “un permanente estado de atencion que
persigue una vigilancia constante, motivado por no perder nada de informacion y
participando en varias actividades a la vez, careciendo de un objetivo finalidad ultima

precisa”. (Stone, 2014)

Desde el enfoque del procesamiento de la informacion es necesario mantener una
prioridad en el foco atencional, pero sin dejar de prestar atencion al resto de estimulos
gue tenemos en el campo que se percibe; es decir, el cerebro tiene que “prestar”
atencion a un estimulo concreto de forma principal, pero sin dejar de atender al resto

de estimulos de forma periférica.

Esta forma de procesamiento es muy util y adaptativa en determinadas situaciones,
sobre todo cuando el medio es novedoso para la persona y no sabe si entrafia algun
riesgo para ella; pero, como se puede deducir, esa forma de procesamiento supone un
gran esfuerzo para el cerebro y si se convierte en el principal modo de procesamiento
de la persona tiene una serie de desventajas y de problemas asociados. De una forma

sencilla los podemos agrupar en dos grandes cuestiones:

1. La focalizacidon y la direccion atencional son procesos opuestos a los necesarios
en la APC (Atencidn Parcial Continua), al tener que estar atendiendo a diferentes
estimulos a la vez. Variando de uno a otro, no se mantiene el foco sobre uno
concreto el tiempo prolongado necesario para obtener toda la informacién de
éste.

Aqui es donde surge el primer problema, si se abusa de la APC, se puede llegar a
tener problemas para mantener la atencidon constante en un estimulo

determinado.
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2. El mantenimiento de la APC produce sobreestimulacion en el sujeto. Como
consecuencia, la persona desarrolla una respuesta de lucha o huida, en
definitiva, una respuesta de estrés. El uso sostenido de dispositivos electrénicos
en modo APC conduce a un cansancio cerebral, que Small (2009) define como
“" . ”n

Agotamiento Tecnocerebral”.
Ademads, el autor sostiene que si esta situacidon se cronifica puede llegar a

reconfigurar las estructuras cerebrales implicadas.

Me gustaria invitar a la reflexién sobre cdmo esta forma de procesamiento puede
afectar a una persona que sufre TDAH, y al mismo tiempo si esa falta de atencién
focalizada sostenida, derivada de una APC crénica puede llevar a un diagndstico erréneo

de TDAH.

Al final lo que encontramos son dos cuadros muy parecidos en los que el paciente
tiene una dificultad para concentrarse, y el reto clinico residira en distinguir uno de otro
y al mismo tiempo ofrecer una solucién que ayude a mejorar la situacion en la que se

encuentra la persona.

Relaciones entre TDAH y Nuevas tecnologias:

Las primeras investigaciones en este campo se iniciaron con el analisis de la relacidn
existente entre el desarrollo del TDA y la televisidn. A partir de las conclusiones extraidas
en dichas investigaciones, los autores las han extrapolado a las nuevas tecnologias en

general.

La principal afirmacion que debe ser destacada es que la exposicidon durante largos
periodos de tiempo a la televisidon puede influir en el desarrollo cognitivo, social, de

autorregulacion y del lenguaje, de los nifios.

(Nigg, 2006 en Quiroga 2011) propone una serie de motivos a través de los que
argumenta y analiza la influencia que tiene la exposicion prolongada a la televisién en el

desarrollo.

2.- La consolidacion del proceso cognitivo. La exposicién a cambios visuales y

auditivos de forma constante y acelerada, requieren que el foco atencional se reoriente
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constantemente, influyendo de forma significativa en la consolidaciéon del proceso

cognitivo.

22.- La consolidacidn del lenguaje en los nifios. Expone que el desarrollo de los
menores se ve alterado como consecuencia del nivel de demanda visual que requieren
tanto la television como otros interfaces similares. Esto provoca la desaparicién del

discurso privado que tienen los nifios a modo de autorregulacién de su conducta.

2.- El aprendizaje y la interaccion social. La estimulacién constante de la televisién
lleva a una interrupcion del procesamiento de la informacion. Del mismo modo, produce
grandes cantidades de activacion emocional cerebral, sobre todo con contenidos
agresivos o de tension, dificultando la creacidén de sistemas de autorregulacion en el

nifio, de cara a su aprendizaje e interaccion social.

Un elemento importante que puede influir directamente en el desarrollo del TDAH es
que la exposicion prolongada y de forma continuada a aparatos electrénicos, puede
desarrollar sistemas atencionales que sirvan para explorar y filtrar informacidn, en vez
de establecer otros enfocados a mantener la atencidn y realizar un analisis mas
exhaustivo de dicha informacidn. Realizando un filtrado y exploracién rapida perdemos
gran cantidad de informacién, desechando elementos importantes, y dificultando el

recuerdo de estos.

Este hecho queda evidenciado en lo que expresa Quiroga (2011) “la era digital puede
estar cambiando la forma en que se lee”. Es importante observar que la lectura profunda
se ha visto desplazada por una diferente, mas urgente, en la que prima la cantidad de

informacién que se recoge por encima de la calidad y complejidad de esta.

Se puede encontrar un ejemplo de esta nueva forma de lectura en la juventud de hoy
en dia. No es que los jévenes lean menos que antes. De hecho, se podria afirmar que a
lo largo del dia leen mds que lo que se leia antes. La diferencia reside en que los jévenes
buscan una rapida decodificacion del mensaje y rara vez se detienen a profundizar en el
mensaje o buscan la comprension de un contenido mds abstracto. Por este motivo

también se estd perdiendo el interés por la calidad o forma de lo que se lee.
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(Wolf, 2007 en Quiroga, 2011) sostiene que no solo somos lo que leemos, sino que
también cdmo leemos. Esta frase sostiene que un tipo de lectura diferente entrafia un
tipo diferente de pensamiento. La pregunta que plantea Quiroga (2011) es si ese tipo de
lectura lineal pudiera estar ocasionando una incapacidad futura para leer de otra
manera. Se plantea ademds que el cerebro es plastico tanto para adquirir nuevos
aprendizajes como para olvidar aquellos que quedaron obsoletos por otros mas

adaptativos para realizar la funcién que se le demanda.

Esta nueva forma de leer y de procesar la informacién puede estar afectando a la
capacidad que desarrollan las personas para fijar la atencién un largo periodo de tiempo

en un elemento mas complejo y que demanda una mayor capacidad de atencion.

Propuestas de introduccion a las nuevas tecnologias

A lo largo del presente trabajo se han analizado los perjuicios que las nuevas
tecnologias puede ocasionar en el desarrollo de los nifos. Sin embargo, tal y como se ha
mencionado con anterioridad, las nuevas tecnologias no son un elemento malo de por
si, sino que lo que en realidad afecta negativamente al desarrollo en los nifios es su uso
indebido. Es por ello, que a continuacién se analizan dos propuestas diferentes que
tienen como objetivo fomentar el buen uso de las nuevas tecnologias y su introduccién

en el desarrollo infantil como elementos beneficiosos.

1. American Academy of Pedriatics (AAP)

Esta propuesta la desarrolla la American Academy of Pedriatics estableciendo una
serie de recomendaciones para la exposicidon de los nifios a las nuevas tecnologias.

(AAP, 2016)
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Menores de 18 meses La introduccion de contenido digital debe estar
enmarcada en la eleccién de programas de calidad
y ademas debe haber adultos presentes que
ayuden a comprender significados.

Menores de entre 2 a 5 afios El limite de exposicién no debe ser superior a una
hora y los padres también deben estar presentes a
lo largo de la exposicién para ayudar a sus hijos a
comprender el significado y a aplicarlo al mundo
real.

Menores de 6 afios en adelante | En este caso el limite de tiempo y contenido debe
ser decisién de los progenitores atendiendo a las
horas de suefio adecuadas, la actividad fisica y
otras actividades necesarias.

Asimismo, se establecen una serie de recomendaciones de caracter mas genérico. En
primer lugar, la necesidad de establecer horas en las que no exista exposicidén alguna a
las nuevas tecnologias, como por ejemplo la hora de comer, o un lugar donde no existan
dispositivos electrdnicos, como por ejemplo las habitaciones. También se recomienda
gue sean los adultos los que inculquen a sus hijos una serie de principios en base al

respeto y a la seguridad en linea.

2. Serge Tisseron:

Serge Tisseron es un psiquiatra francés que ha desarrollado varios ensayos en donde
analiza como la tecnologia digital estd afectando o relacionandose con trastornos

psiquicos.

En su libro Apprivoiser les écrans et grandir (Educar Con las Pantallas y Crecer)
publicado en 2013, explica y marca una hoja de ruta para que los padres sepan qué

momento es el iddneo para introducir cada tecnologia sin ser perjudicial para sus hijos.

Dentro del libro propone la regla 3-6-9-12, ya que matiza que los nifios tienen un
cerebro que va cambiando y madurando y que por lo tanto presentan una serie de

necesidades y capacidades diferentes en cada momento vital. Establece edades ya que
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es una forma de sefalar puntos de referencia para saber cuando y como se deben

presentar las diferentes tecnologias. (Esteban, 2017)

Esas edades las determina haciéndolas coincidir con momentos criticos en la vida de
los nifios. A los 3 aios el nifio es admitido en el jardin de infancia, a los 6 afios accede a
al colegio, a los 9 afios adquieren fluidez en la lectoescritura y a los 12 afos es cuando

empiezan su etapa de formacidén secundaria. (Esteban, 2017)

Dispositivos que no se recomienda que
Edad
usen o tengan contacto
Antes de los 3 afios Televisién
Antes de los 6 afos Videoconsola
Antes de los 9 afios Internet
Antes de los 11-12 afios Redes sociales y moéviles propios

En la primera etapa o punto de referencia establece que los nifios menores de tres
aflos no deben ver nada de televisidn, ya que no les aporta nada positivo. Se afirma que
los ninos a esa edad no tienen la madurez emocional suficiente para ver ciertos
contenidos que se presentan en la televisiéon y al mismo tiempo no tienen tampoco
desarrollada la suficiente capacidad de discernimiento para saber si lo que estan viendo
es realidad o ficcion. Ademads, proponen que hay otros elementos que si que son
beneficiosos para los nifos, como pueden ser la musica, los juguetes o invertir tiempo

con sus padres. (Esteban, 2017)

La segunda etapa recomienda que los ninos menores de seis afios no jueguen a
videojuegos. El autor expone que algunos son adictivos, que quitan tiempo al nifio para
realizar otra serie de actividades que si son beneficiosas para su edad. También afirma
gue el hecho de jugar a videojuegos entorpece el desarrollo o la mejoria de la
psicomotricidad fina, (en concreto el ejercicio de “pinza”) que resulta tan importante

para mas tarde desarrollar las habilidades de escritura. Sostienen que el ejercicio de
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pulsar y desplazar con un dedo no es tan util como pueden ser otros que se realizan

desarrollando actividades sin la consola. (Esteban, 2017)

La tercera etapa establece que no se usen los ordenadores para acceder a internet
hasta los nueve anos, ya que explica que los nifios con esas edades no estdn preparados
para enfrentarse a ciertos contenidos que se pueden encontrar en la red, y que estardn
expuestos a mas riesgos que beneficios al usarlo. Propone que a partir de los nueve afios
puede utilizarlo siempre acompafiado de un adulto, que le explique 3 normas basicas

que son:

- Todo lo que se hace publico en internet lo puede utilizar y ver cualquier persona.
- Todo lo que se publica queda ahi para siempre

- No toda la informacién que se encuentra en la red es verdadera.

La cuarta etapa o punto de referencia se establece en los doce afios, cuando se
propone que los nifios pueden acceder de forma auténoma a internet, sin olvidar las
normas que se les explicaron y marcando unos horarios y reglas que deben cumplir.
Ademas, se recomienda que antes de los doce se evite la utilizacidn de redes sociales y

la posesion de un teléfono mévil o smartphone propio.

Es importante puntualizar que esta regla solo se propone para el uso de las TIC en el
hogar, ya que en el ambito escolar se da por supuesto que los profesores tienen un

control de los alumnos y les ensefian cdmo es el uso que deben darle a estas tecnologias.

Conclusiones:

La metodologia empleada en este trabajo se ha basado en la busqueda, el analisis y

la reflexidon sobre diferentes documentos sobre la materia.

Tras los diferentes andlisis e investigaciones que se han llevado a cabo se han
alcanzado una serie de conclusiones que, en mi opinidén, pueden resultar interesantes

para abrir nuevas vias de investigacion.

PRIMERA.- Lo destacable en primer lugar es que se ha podido observar, mediante

imagenes cerebrales, que en el cerebro de las personas diagnosticadas con TDAH existen
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una serie de anomalias en el funcionamiento y el desarrollo de diferentes partes de este,
gue no se dan en el desarrollo normal. Un ejemplo en concreto de ello es el de |la corteza
cerebral. (Mehta, 2013). Seria interesante investigar en que, medida estas anomalias en
el desarrollo cerebral, se presentan en el cerebro de los nifios que han tenido una
cantidad excesiva de exposicidon a aparatos electrénicos. Asi mismo, también seria
interesante comparar los sintomas derivados de esas anomalias en el desarrollo

cerebral.

SEGUNDA.- Considero que seria muy importante investigar los resultados de la
aplicacion estricta de la regla de Serge Tisseron, ya que puede suponer una posible guia

a seguir por los padres y educadores respecto a la utilizacién e introduccién de las TIC.

TERCERA.- Futuras investigaciones podrian analizar las diferencias en el desarrollo
entre un grupo control que tuviera una exposicién aleatoria sin seguir la regla 3-6-9-12
y otro grupo de niflos que desde su nacimiento se les aplicase la regla cumpliendo todos

sus requisitos y teniendo en cuenta las variables que pudieran influir en los resultados.

CUARTA.- Es importante destacar que las nuevas tecnologias tienen una parte muy

beneficiosa para las personas que sufren de TDAH, por dos razones:

12.- Debido a los avances en informatica y realidad virtual, ya empiezan a
existir una serie de herramientas que permiten el diagnostico de este
trastorno, aportando mas cantidad de informacién para poder adecuar
mejor la intervencidn que se haga con este. Es necesario seguir investigando
en la utilizacién que tiene la realidad virtual para el diagndstico de este y

otros trastornos.

.- Se dispone de infinidad de aplicaciones que permiten trabajar con
alguno de los aspectos que tienen que mejorar las personas que sufren este
trastorno. No solo ofrecen una herramienta que permite trabajar esa
capacidad concreta, sino que se consigue hacer de una forma interactiva y

divertida.

QUINTA.- Otra posible via de investigacidn reside en analizar las posibles relaciones

entre una Atencidon parcial continua (APC) crénica y el TDAH. En los dos casos
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encontramos que hay una dificultad para mantener la atencidn, pero con una etiologia

diferente.

La investigacion consistiria en analizar qué puntos comunes se pueden utilizar para
mejorar condicién de estas personas, y al mismo tiempo ver de qué manera la APC

puede afectar a una persona que sufre de TDAH.

SEXTA.- Sin lugar a dudas, se debe seguir investigando para conocer en profundidad
los beneficios y los riesgos que entrafia el uso temprano de las nuevas tecnologias, al
mismo tiempo que se profundiza en el estudio del impacto que tienen las nuevas formas
de presentar el conocimiento y las TIC en el cerebro. Todo ello con el fin de progresary
conseguir obtener todo el potencial positivo que tienen para el desarrollo del ser

humano.

Por lo hasta ahora manifestado, es importante destacar que las nuevas tecnologias
abren un nuevo mundo de posibilidades para poder ayudar y mejorar la calidad de vida
de las personas, siempre que se atienda a unos criterios basicos que regulen su uso,
estableciendo cuando es beneficioso utilizarlas, para qué se utilizan y por cuanto

tiempo.

Dificultades en la realizacion del trabajo:

En términos generales me gustaria destacar una serie de aspectos que han dificultado

notablemente la realizacién de este trabajo.

2.- Si bien las nuevas tecnologias estan presentes en nuestro dia a dia, no es
menos cierto que no lo han estado desde hace mucho tiempo. Por ello, es objeto de
investigacion considerablemente nuevo y mas en lo que se refiere a su relacidon con
el desarrollo infantil. Es por ello que la bibliografia especifica sobre la materia ha sido

en ocasiones dificil de obtener.

Dicho lo anterior hay que destacar que, pese a todo, se han escrito muchos
articulos de divulgacién sobre el tema, lo que es un indicador claro de que suscita

interés y preocupacion general.
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22.- Debido fundamentalmente a lo novedoso del tema, como ya he indicado con
anterioridad, y a la velocidad de evolucién de las nuevas tecnologias, lo cierto es que
no ha transcurrido aun tiempo suficiente como para poder analizar los efectos que la
exposicion prolongada tiene en los menores. Por este motivo también es muy
complicado establecer predicciones de cédmo influirdn y como se adaptard la

poblaciéon a los cambios en las nuevas tecnologias.

22



Referencias:

American Psychiatric Association (2014). Manual Diagndstico y Estadistico de los

Trastornos Mentales (DSM-5), 52 Ed. Madrid: Editorial Médica Panamericana.

(2017) Aplica la regla 3-6-9-12 en tus hijos. Revista proteccién infantil. Recuperado de
https://www.revista.proteccioninfantil.net/seguridad_infantil/controlparentalinte

rnet/aplica-la-regla-3-6-9-12-tus-hijos.html

Castellanos, F. Acosta, M. T. (2011). Hacia un entendimiento de los mecanismos
moleculares de los tratamientos farmacoldgicos del trastorno por déficit de
atencion/hiperactividad  [XIll Curso Internacional de Actualizacién en
Neuropediatria y Neuropsicologia Infantil]. Revista de Neurologia, 52(Supl. 1), 155-
160.

Council on communications and media. (2016). Media and young minds. American

Academy of Pediatrics.

Datos y cifras. Feaadah Federacién Espafiola de Asociaciones de Ayuda Al Déficit
de Atencién e Hiperactividad. Recuperado de

http://www.feaadah.org/es/sobre-el-tdah/datos-y-cifras.htm

Delgado G, Moreno |. (2012). Aplicaciones de la Realidad Virtual en el Trastorno por
Déficit de Atencidn con Hiperactividad: Una aproximacion. Anuario de Psicologia

Clinica y de la Salud. 8, 31-39

Dimitri A. Christakis, Frederick J. Zimmerman, David L. DiGiuseppe, Carolyn A. McCarty.
(2004). Early Television Exposure and Subsequent Attentional Problems in Children.

Pediatrics. Vol (113)

Esteban, E. (2017) La regla 3-6-9-12 para el uso de la tecnologia en los nifos. Guia
infantil. Recuperado de https://www.guiainfantil.com/blog/educacion/nuevas-

tecnologias/la-regla-3-6-9-12-para-el-uso-de-la-tecnologia-en-los-ninos/

23



Kabali HK, Irigoyen MM, Nunez-Davis R, et al. Exposure and use of mobile devices by

young children. Pediatrics. 2015;136(6):1044—-1050

(2016) La American Academy of Pediatrics publica nuevas recomendaciones para el
consumo medidtico de los nifos. Lugar de publicacion: healthy children.
Recuperado de https://healthychildren.org/Spanish/news/Paginas/aap-

announces-new-recommendations-for-childrens-media-use.aspx

Mediavilla-Garcia, C. (2003). Neurobiologia del trastorno de hiperactividad. Neurol,
36(6), 555-65. Recuperado de:
https://www.researchgate.net/profile/Cristina_Mediavilla/publication/10843218 _
Neurobiology of hyperactivity_disorder/links/54b62f0d0cf2318f0f9alel5.pdf

Mehta, M. (2013) TDAH vy el cerebro [Archivo de video].
De https://www.youtube.com/watch?v=eyjFxlk17V0&t=9s

Novotney, A. 2016. Smartphone=not-so-smart parenting? Monitor on Psychology. Vol

47(2), 52

Orijales, I. (2005), Nifios hiperactivos, impulsivos y desatentos: ¢ Cudndo se puede hablar

de un trastorno?, Madrid, Espaiia.

Quiroga, M2 P. (2011). El Impacto de las Nuevas Tecnologias y las Nuevas Formas de

Relacion en el Desarrollo. Psicologia Educativa. Vol 17 (2), pp 147-161.

Stone, L. Continuous Partial Atencién [Mensaje en un Blog]. Linda Stone. Recuperado

de https://lindastone.net/qa/continuous-partial-attention/

24



Anexo 1: Criterios diagndsticos DSM - V

A. Patrdn persistente de inatencidn y/o hiperactividad-impulsividad que interfiere

con el funcionamiento o desarrollo que se caracteriza por (1) y/o (2):

1. Inatencion

Seis (0 mas) de los siguientes sintomas se han mantenido durante al menos 6 meses
en un grado que no concuerda con el nivel de desarrollo y que afecta directamente

las ACTIVIDADES sociales y académicas/laborales:

Nota: Los sintomas no son sélo una manifestacion del comportamiento de oposicion,

desafio, hostilidad o fracaso para comprender las tareas o INSTRUCCIONES.

* Para adolescentes mayores y adultos (a partir de 17 afos de edad), se requiere

un minimo de 5 sintomas.

a. Con frecuencia falla en PRESTAR la debida atencidn a los detalles o por
descuido se cometen errores en las tareas escolares, en el trabajo o durante
otras actividades (por ejemplo, se pasan por alto o se pierden detalles, el

trabajo no se lleva a cabo con precision).

b. Con frecuencia tiene dificultades para mantener la atencidén en tareas o
actividades recreativas (por ejemplo, tiene dificultad para mantener la

atencion en clases, conversaciones o lectura prolongada).

c. Con frecuencia parece no escuchar cuando se le habla directamente (por
ejemplo, parece tener la mente en otras cosas, incluso en ausencia de

cualquier distraccion aparente).

d. Con frecuencia no sigue las INSTRUCCIONES y no termina las tareas
escolares, los quehaceres o los deberes laborales (por ejemplo, inicia tareas,

pero se distrae rapidamente y se evade con facilidad).
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e. Con frecuencia tiene dificultad para organizar tareas y actividades (por
ejemplo, dificultad para gestionar tareas secuenciales; dificultad para poner
los materiales y pertenencias en orden; descuido y desorganizacién en el

trabajo; mala gestion del tiempo; no cumple los plazos).

f. Con frecuencia evita, le disgusta o se muestra poco entusiasta en INICIAR
tareas que requieren un esfuerzo mental sostenido (por ejemplo, tareas
escolares o quehaceres domésticos; en adolescentes mayores y adultos,

preparacion de informes, completar formularios, revisar articulos largos).

g. Con frecuencia pierde cosas necesarias para tareas o actividades (por
ejemplo, materiales escolares, lapices, libros, instrumentos, billetero, llaves,

papeles de trabajo, gafas, movil).

h. Con frecuencia se distrae con facilidad por estimulos externos (para
adolescentes mayores y adultos, puede incluir pensamientos no

relacionados).

i. Con frecuencia olvida las actividades cotidianas (por ejemplo, hacer las
tareas, hacer las diligencias; en adolescentes mayores y adultos, devolver las

llamadas, pagar las facturas, acudir a las citas).
2. Hiperactividad

Seis (0 mas) de los siguientes sintomas se han mantenido durante al menos 6 meses
en un grado que no concuerda con el nivel de desarrollo y que afecta directamente

las actividades sociales y académicas/laborales:

Nota: Los sintomas no son sélo una manifestacién del comportamiento de oposicion,

desafio, hostilidad o fracaso para comprender las tareas o instrucciones.

* Para adolescentes mayores y adultos (a partir de 17 afios de edad), se requiere

un minimo de 5 sintomas.

a. Con frecuencia juguetea o golpea con las manos o los pies o se retuerce en

el asiento.

26



b. Con frecuencia se levanta en situaciones en que se espera que permanezca
sentado (por ejemplo, se levanta en clase, en la oficina o en otro lugar de

TRABAIJO, en situaciones que requieren mantenerse en su lugar.

c. Con frecuencia corretea o trepa en situaciones en las que no resulta
apropiado. (Nota: En adolescentes o adultos, PUEDE limitarse a estar

inquieto.).

d. Con frecuencia es incapaz de jugar o de ocuparse tranquilamente en

ACTIVIDADES recreativas

e. Con frecuencia estd “ocupado”, actuando como si “lo impulsara un motor”
(por ejemplo, es incapaz de estar o se siente incdmodo estando quieto
DURANTE un tiempo prolongado, como en restaurantes, reuniones; los otros

pueden pensar que estd intranquilo o que le resulta dificil seguirlos).
f. Con frecuencia habla excesivamente.
Impulsividad

a. Con frecuencia responde inesperadamente o antes de que se haya
concluido una pregunta (por ejemplo, termina las frases de otros; no respeta

el turno de conversacion)

b. Con frecuencia le es dificil esperar su turno (por ejemplo, mientras espera

una cola).

c. Con frecuencia interrumpe o se inmiscuye con otros (por ejemplo, se mete
en las conversaciones, juegos o actividades; puede empezar a utilizar las cosas
de otras personas sin esperar o recibir permiso; en adolescentes y adultos,

puede inmiscuirse o adelantarse a lo que hacen los otros).

B. Algunos sintomas de inatencidn o hiperactivo-impulsivos estaban presentes antes de

los 12 anos.
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C. Varios sintomas de inatencion o hiperactivo-impulsivos estdn presentes en dos o mas
contextos (por ejemplo, en casa, en el COLEGIO o el trabajo; con los amigos o familiares;

en otras actividades).

D. Existen pruebas claras de que los sintomas interfieren con el funcionamiento social,

académico o laboral, o reducen la calidad de estos.

E. Los sintomas no se producen exclusivamente durante el curso de la esquizofrenia o
de otro trastorno psicético y no se explican mejor por otro trastorno mental (por
ejemplo, TRASTORNO DEL ESTADO DE ANIMO, trastorno de ansiedad, trastorno

disociativo, trastorno de la personalidad, intoxicacidn o abstinencia de sustancias).
En funcidn de los resultados se podran clasificar las siguientes presentaciones:

e Presentacion combinada: Si se cumplen el Criterio Al (inatencidn) y el Criterio

A2 (hiperactividad-impulsividad) DURANTE los ultimos 6 meses.

e Presentacion predominante con falta de atencion:Si se cumple el Criterio
Al pero no se cumple el criterio A2 (hiperactividad-impulsividad) durante los

ultimos 6 meses.

e Presentacion predominante hiperactiva/impulsiva: Si se cumple el Criterio A2
(hiperactividad-impulsividad) y no se cumple el Criterio Al (inatencidn) durante

los ultimos 6 meses.
Especificar si:

e Enremisidn parcial: cuando previamente se cumplian todos los criterios, no
todos los criterios se han cumplido durante los Ultimos 6 meses, y los sintomas

siguen deteriorando el funcionamiento social, académico o laboral.
Especificar la gravedad actual:
e Leve
e Moderado

e Severo
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