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Resumen

El presente articulo hace un recorrido sintético sobre el abordaje que se realiza
en el contexto escolar con el alumnado que presenta necesidades educativas especia-
les con Trastornos Graves de Conducta. El andlisis se realiza desde de la perspectiva
practica de un equipo de orientacion educativa especializado en dichos trastornos, que
tiene una funcion fundamentalmente asesora, y cuya actuacion de dmbito provincial e
internivelar, ofrece una visién de conjunto de esta compleja problematica en todas sus
dimensiones, incluyendo aspectos relacionados con la deteccidn, evaluacién, escola-
rizacidn, respuesta educativa y coordinacion interinstitucional. Asi mismo se resalta
la importancia de la formacion y capacitacion de los profesionales de la ensefianza
para el desarrollo de proyectos educativos inclusivos de este alumnado, asi como la
mejora de otros aspectos importantes tales como la actualizacion de las categorias del
censo educativo, el desarrollo de modalidades de escolarizacidn especificas en los casos
necesarios, y el desarrollo de protocolos dptimos de coordinaciéon de las instituciones
implicadas en la atencidn a este alumnado.

Palabras clave: Trastornos Graves de Conducta, Equipo Especializado, deteccion,
evaluacion, escolarizacion, respuesta educativa y coordinacion interinstitucional, censo
educativo, modalidades de escolarizacion especificas.

Abstract

This article provides a synthetic route on the approach to be held in the school
setting with students with special educational needs with severe behavioral disorders.
The analysis is done from the practical perspective of a team of specialized educational
guidance in these disorders, which have a key role advising, and acting as provincial
level and between levels, provides an overview of this complex problem in all its di-
mensions including aspects related to the detection, assessment, schooling, education
response and coordination. It also highlights the importance of education and training
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of teaching professionals for the development of inclusive education projects of these
students, as well as improving other important aspects such as the updating of the cen-
sus categories of educational development specific forms of schooling where necessary,
and the development of optimal protocols for coordination of the institutions involved

in caring for these students.

Key words: Severe Behavioral Disorders, Specialized Team, Detection, Evalua-
tion, Education, Educative coordinated response, Educational census, Modalities of

schooling.

Desde el contexto educativo, al igual
que en el resto de la sociedad, se percibe
como preocupante el creciente numero de
alumnos y alumnas con trastornos de con-
ducta. No es hasta el afio 2006, con la pro-
mulgacion de la Ley Organica de Educa-
cion, cuando se incluye dentro de los alum-
nos con necesidades educativas especiales
a aquellos que tienen Trastornos Graves de
Conducta (TGC), concepto que como vere-
mos por otra parte, es demasiado amplio y
dificil de delimitar y que podria incluso ser
un arma de doble filo, si supusiera la ten-
dencia a considerar que todo problema con-
ductual que presenta un alumno/a implica la
existencia de un trastorno.

Se considera alumnos con necesidades
educativas especiales a aquellos que requie-
ren por un periodo de su escolarizacion o a
lo largo de toda ella, determinados apoyos
y atenciones educativas especificas. Esta
consideracion, obliga al sistema a poner en
marchas mecanismos que faciliten la detec-
cidn, evaluacidn y puesta en marcha de me-
didas educativas que permitan el progreso
escolar de este alumnado y hace necesario
que todos los agentes educativos, especial-
mente los servicios de orientacion educa-
tiva, tengan un conocimiento profundo de
dichos trastornos con el fin de detectarlos
precozmente y poner en marcha las medias
educativas necesarias para evitar, en la me-
dida de lo posible, el deterioro personal,

escolar y social al que con frecuencia estos
alumnos se ven abocados.

Hace poco mds de cuatro afios, la
Consejeria de Educacion y Ciencia de la
Junta de Andalucia, cre6 los Equipos de
Orientacion Educativa Especializados en
Trastornos Graves de Conducta, que como
los equipos especializados en otras disca-
pacidades (Trastornos Generalizados del
Desarrollo, Discapacidad Auditiva, Dis-
capacidad Visual, Discapacidad Motorica,
Altas Capacidades y Atencion Temprana),
tienen un ambito provincial e internivelar
y una funcién fundamentalmente asesora
a los distintos miembros de la comunidad
educativa para la evaluacion e intervencion
educativa con este alumnado.

Es desde esta estructura, en la que ac-
tualmente estoy desarrollando mi traba-
jo como orientadora, desde la que voy a
compartir en el presente articulo algunas
reflexiones sobre el impacto que los TGC
tienen en el &mbito educativo y los retos que
nos plantean en la practica diaria. Mi traba-
jo en el equipo especializado es un trabajo
fundamentalmente indirecto, de asesora-
miento y formacion a los distintos profesio-
nales del ambito educativo'.

La perspectiva provincial e internivelar
(intervencion en todos los noveles educati-
vos) nos enfrenta cada dia a la gran diversi-
dad de alumnado que puede incluirse en un
epigrafe tan genérico como trastornos gra-
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ves de conducta, y que va desde aquellos en
los que hay un cuadro psicopatoldgico cla-
ro, los secundarios a determinados trastor-
nos neurologicos o enfermedades médicas,
trastornos de conducta de origen psicético,
trastornos de conducta insertados en retra-
sos mentales o trastornos del desarrollo, los
graves problemas conductuales que pueden
manifestar nifios y adolescentes que viven
situaciones graves de tipo sociofamiliar, a
veces inmersos en procesos de desamparo
y de cambios en las familias o instituciones
acogedoras, sin olvidar los trastornos de
conducta que debutan en la adolescencia y
que a veces se acompafian de consumo de
toxicos, conductas delictivas, internamien-
tos en centro de reforma, etc.

Evidentemente se trata de problema-
ticas muy diferentes y que requieren una
respuesta diferenciada. En muchos casos
intervienen o debe intervenir diversas ins-
tituciones, a pesar de lo cual no existen es-
tructuras y procesos claros de coordinacion
interinstitucional.

Quiero resaltar el término “grave”, no
solo porque es el que se utiliza en el marco
legal educativo, sino porque como equipo
especializado son los casos sobre los que
habitualmente nos demandan asesoramien-
to los equipos directivos de los centros edu-
cativos, a través de los Equipos de Orienta-
cion Educativa zonal que intervienen en los
Colegios de Educacion Infantil y Primaria y
los Departamentos de Orientacion existen-
tes en cada Instituto de Educacion Secunda-
ria, mediante el correspondiente protocolo
de derivacidn.

No obstante, la mayoria de los proble-
mas de conducta que a diario se manejan en

la escuela no responden a trastornos sino a
los problemas comunes inherentes a toda
convivencia humana en un contexto social
determinado. En este caso, nifios y jovenes
que interaccionan entre si, que estan de-
sarrollandose como personas y que se en-
frentan a una tarea, la del aprendizaje, en
una estructura, que propone un marco de-
terminado de convivencia, con una serie de
normas y reglas. Son por tanto problemas
que deben ser resueltos en el marco de los
planes de convivencia que todos los centros
deben tener y que incluyen medidas como
las normas, derechos y deberes del alumna-
do, planes de accion tutorial que promueven
una educacion integral del alumnado, tuto-
rias y asesoramiento a las familias.

Son muy importantes a este respecto,
tanto los Planes de Accion Tutorial, como
aquellas medidas encaminadas a prevenir
el fracaso y el absentismo escolar. Son me-
didas preventivas comunes y globales en el
sistema, destinadas a favorecer no solo la
asistencia a la escuela, sino a progresar y
persistir en ella. Asi por ejemplo, todos los
centros deben tener un Plan de Atencién a la
Diversidad que persigue combatir el fraca-
so escolar y un sistema de control y segui-
miento de los casos de absentismo.

Todo ello, Planes de Convivencia, de
Accion Tutorial, Planes de Atencion a la
Diversidad, medidas para combatir el ab-
sentismo, planes de compensatoria...etc.,
tiene respecto a los Trastornos de Conducta
un papel de prevencion primaria.

Existe sin embargo un segundo o tercer
nivel de prevencion e intervencion, encami-
nado la identificacion precoz y la puesta en
marcha de medidas especificas, para alum-

1. Instrucciones de 28-6-2007, de la Direccién General de Participacion y Solidaridad en la Educacién, de la Con-
sejerfa de Educacion de la Junta de Andalucia, por la que se regulan determinados aspectos sobre la organizacién y
el funcionamiento de los Equipos de Orientacién Educativa Especializados
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nos/as con TGC, con la finalidad de contri-
buir desde la escuela a su progreso personal
y social y a su integracion, intentando evi-
tar la progresiva tendencia a la exclusion y
disocializacion que acontece en muchos de
estos alumnos/as.

Esta tarea, que en principio es comun a
la desarrollada con otro tipo de Necesidades
Educativas Especiales, en la practica diaria
se torna especialmente compleja por diversos
motivos, entre otros:

» Dificultad para conceptualizar un tér-
mino, en principio extraordinariamente
abierto, como el de TGC.

* Necesidad de un abordaje multidiscipli-
nar de dichos trastornos, lo que impli-
ca la intervencion de diversos sistemas
(educativo, sanitario, bienestar social,
sistema judicial), sin la existencia de es-
tructuras y mecanismos claros de coordi-
nacion interinstitucional.

* Coexistencia en algunos alumnos/as de
varios factores etiologicos que actuan
sinérgicamente en la etiologia, patogenia
y mantenimiento de dichos trastornos,
dificultando extraordinariamente la res-
puesta a las medidas educativas y tera-
péuticas existentes.

» Complejidad psicopatoldgica de algunos

alumnos (comorbilidad).
El impacto negativo que tienen los trastor-
nos de conducta en los distintos miembros
de la comunidad educativa, especialmente
aquellos en los que aparece la disrupcion
grave o la agresividad.

» Falta de programas educativos especifi-
cos y realistas con la dindmica, estructu-
ra y organizacion del contexto donde se
van a desarrollar. La intervencion sobre
los trastornos de conducta en el ambito
educativo se desarrolla en un sistema so-
cial complejo (grupo clase, centro educa-

tivo, proceso de ensefianza aprendizaje,
relacion familia-escuela), por lo que es
imprescindible que los programas de in-
tervencion consideren ese contexto con
toda su complejidad, no siendo siempre
aplicables tal cual, programas pensados
para otros contextos (por ejemplo el tera-
péutico).

Poca formacion especifica en el profeso-
rado al respecto. Los alumnos y alumnas
con trastornos de conducta son para los
maestros y profesores “nifios dificiles”.
Las interacciones negativas que con fre-
cuencia se dan entre alumnos con tras-
tornos de conducta, sabemos que puede
empeorar las dificultades que con fre-
cuencia ya existen en el rendimiento aca-
démico y en la interaccion social de estos
alumnos (Barkley, 2007).

» Falta de recursos tanto humanos como
modelos organizativos que se adapten
a las caracteristicas particulares de este
alumnado y que no se corresponden con
los modelos organizativos usados para la
atencion de los alumnos con discapaci-
dad (por ejemplo aulas especificas o cen-
tros especificos de educacion especial).

Identificacion de los alumnos con TGC
en el contexto educativo

La deteccidon en el ambito educativo
de un posible trastorno de conducta se sue-
le iniciar cuando los maestros o profesores
que tratan habitualmente a un alumno/a per-
ciben que su conducta difiere considerable-
mente cuantitativa o cualitativamente de la
que presentan habitualmente el resto de los
alumnos de ese nivel educativo.

En muchos de los casos, ha habido un
proceso previo en la que se han aplicado las
medidas habituales que los centros educa-
tivos ponen en marcha para los problemas
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conductuales en las diversas etapas (sancio-
nes, tareas reparadoras, tutorias con la fami-
lia, entrevistas de asesoramiento individuali-
zado al alumno, algunos programas de modi-
ficacion de conducta...), pero sin resultado.
Suele ser después de este proceso cuando los
maestros o profesores comienzan a pensar
que algo no va bien, y pueden pedir al orien-
tador de referencia que inicie un proceso de
evaluacion y valoracidn del caso.

No siempre son los maestros los que
detectan, sino que a veces es la familia la
que pide ayuda a los docentes u orienta-
dores porque se ven sobrepasados por la
conducta problemadtica del hijo/a, y ven en
la escuela a la institucion mas cercana que
puede asesorarles o ayudarles. A veces ya
han acudido a algtn otro servicio y deman-
dan a la escuela las adaptaciones y medidas
necesarias.

Por tanto, el prototipo de alumno o
alumna que es identificado en el contexto
escolar como portador de un posible trastor-
no de conducta, seria un alumno o alumna
de cualquier etapa educativa con un patrén
conductual perturbador persistente, que no
responde a las medidas educativas y disci-
plinarias habituales. La queja mas comun
del profesorado es que dicho comporta-
miento interfiere negativamente en el clima
de aula, impidiendo u obstaculizando de ma-
nera reiterada el aprendizaje tanto del propio
alumno o alumna como de los compafieros.
En los casos graves, la conducta del alumno
se considera amenazante o peligrosa para el
resto del alumnado, para el propio profeso-
rado o a veces, para si mismo.

Perfil del alumnado
Los comportamientos que se perciben

con mayor gravedad en el entorno escolar
son las conductas hipercinéticas graves

(como las conductas de escape, correteo
por la clase, subirse a mesas, ventanas,
barandas, conductas descontroladas en el
recreo, etc.), la desobediencia sistematica,
el negativismo y la agresividad, tanto una
agresividad impulsiva y poco meditada
(empujar en la fila, no medir la fuerza en
una interaccion con un compaiiero, tirar
las cosas, irrumpir en juegos o actividades
que estan realizando otros compatfieros...),
como reactiva (contestar precipitadamente
y soezmente a un profesor cuando éste da
una orden o apercibimiento, recuerda una
norma, indica una tarea, o en respuesta a un
conflicto entre iguales), o en mucha menor
frecuencia, una conducta agresiva meditada
y planificada con una intencionalidad clara
de hacer dafo.

Cabria destacar también, por su impacto
tanto en el sujeto que las experimenta como
en el resto de la comunidad educativa, lo
que podriamos llamar “crisis conductuales”
a menudo explosivas e intensas, que cursan
con heteroagresividad a objetos y/o perso-
nas, con una verdadera pérdida de control.

Estas conductas pueden aparecer en
alumnos de cualquier etapa educativa, de
hecho y frente a lo que pudiera pensarse a
priori de una mayor problematica grave en
la adolescencia, y quizas sea asi cualitativa-
mente, mirando la estadistica de los cuatro
aflos de funcionamiento del equipo especia-
lizado que coordino, hay un ligerisimo ma-
yor numero de solicitudes de intervencion
por nuestro equipo en los centros de educa-
cion infantil y primaria, que en los centros
de secundaria.

Como ejemplos de casos-tipo que piden
nuestra intervencion, estaria el caso de Ale-
jandro, un alumno de cinco afios, que pre-
senta importantes problemas de conducta
en el contexto escolar. Sus dos padres estan
en la carcel y es criado por la abuela junto a
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sus tios mayores, muchos de ellos con com-
portamientos disociales. Alejandro nacio
con sindrome de abstinencia. En el centro
escolar su conducta es totalmente descon-
trolada, destacando una gran agresividad
hacia sus compafieros, disforia, irritabilidad
y grandes y persistentes rabietas ante la mi-
nima frustracion.

También es el caso de Nicolds, que
cursa 2° de Educacidn Primaria. Nicolas es
un alumno adoptado con 18 meses, de ori-
gen ruso. Los maestros lo describen como
un alumno muy inquieto, al que le cuesta
atender, terminar las tareas a tiempo, seguir
algunas normas de clase como estar senta-
do o respetar el turno de palabra. Tiene con
frecuencia problemas con los compaifieros,
especialmente en el recreo, en la fila, o en
las entradas y salidas a la clase. En el ul-
timo curso observan un incremento de las
conductas problematicas. Desafia a la tu-
tora, contesta inadecuadamente y en algu-
nas ocasiones se ha escapado de clase. En
la familia también lo describen como a un
nifio inquieto y dificil, aunque atribuyen a
la escuela muchas de las dificultades que su
hijo manifiesta en ella.

Otro es el caso de Alonso, un adoles-
cente de 16 afios que cursa un Programa
de Cualificacion Profesional, después de
ser expulsado de varios centros educativos.
Tiene una buena capacidad intelectual pero
su desmotivacion y sus problemas de con-
ducta han hecho que abandone la ESO sin
titulacion. Se niega a cumplir las normas,
provoca, amenaza y contesta mal a los pro-
fesores. Sus padres estan separados desde
hace afios; fue una separacion ‘“tormento-
sa”; a pesar de que la separacion fue hace
aflos, los padres no se hablan, se descali-
fican el uno al otro y se niegan a sentarse
juntos para llegar a acuerdos sobre el hijo.
Actualmente vive con la madre a la que des-

obedece y con la que tiene frecuentes esta-
llidos de cdlera y hostilidad. Pasa periodos
con el padre, el cual trabaja mafiana y tarde,
por lo que esta mucho tiempo so6lo. Ambos
declaran que “no pueden con él” y que
“han tirado la toalla” porque “es dificil
desde pequerio”. El alumno es consumidor
habitual de hachis.

Es también el caso de Pedro, alumno
repetidor de 2° de ESO, con un historial de
mala conducta desde la etapa de Educacion
Infantil. A pesar de la precocidad de los pro-
blemas, nunca ha sido evaluado ni tratado
como un alumno con Necesidades Educa-
tivas Especiales. Su situacion escolar se ha
ido deteriorando progresivamente, aunque
ha presentado dificultades desde el inicio de
su escolaridad. En educacion infantil era un
alumno movido y agresivo con sus compa-
fieros. Ya en primaria tuvo algunas expulsio-
nes por conductas consideradas gravemente
perjudiciales para la convivencia: desafios e
insultos al profesorado, disrupciones y des-
obediencia. Académicamente tuvo un rendi-
miento adecuado en la educacion primaria,
comenzando con algunas dificultades en el
ultimo ciclo. El profesorado considera que su
rendimiento estd muy por debajo de su capa-
cidad. En la actualidad estd muy desmotiva-
do y solo acude al IES porque es obligatorio.
Su continua conducta disruptiva, el incum-
plimiento de las normas y su continua actitud
desafiante y explosiva le implican continuas
expulsiones del IES. La familia del alumno
refiere estar muy desesperada y desorientada,
lo castigan continuamente pero sefialan que
“va de mal en peor”, dicen que “siempre ha
sido un nifio trasto y muy nervioso, al igual
que su padre”. Ahora estan muy preocupa-
dos por su situacion escolar y por su futuro.
Se pasa el dia fuera de casa, con la moto y sin
hacer nada. El padre impotente lleva meses
sin hablarle al hijo.
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Delimitacion del término de “Trastornos
Graves de Conducta”

En la problematica de los TGC, parece
que existe un eterno debate, que esta no solo
presente en los medios de comunicacion,
sino del que participan también los propios
profesionales que trabajan con menores e
incluso el mundo cientifico, y que oscilan
entre la casi negacidon de la existencia de
determinados trastornos, y entre una exce-
siva identificacidon y patologizacion de los
problemas conductuales presentes en la in-
fancia y adolescencia.

En la practica diaria, estamos obliga-
dos a trascender este debate, mejorando el
conocimiento de esta problematica, siendo
cautos y afinando mucho en los procesos de
identificacion y evaluacion, pues de lo con-
trario nos encontraremos con los problemas
derivados de la no deteccidon (falsos nega-
tivos) o de un exceso diagnostico (falsos
positivos).

Asi, es frecuente que si no hay expe-
riencia o formacidn previa en estos trastor-
nos, muchos casos no se detecten y pasen
simplemente como alumnos problematicos,
indisciplinados, maleducados, etc., y por
tanto no sean correctamente valorados ni
evaluados, y no se toman medidas mas alla
de las puramente disciplinarias.

En los casos persistentes y graves, es-
pecialmente en la ESO, el uso de medidas
unicamente disciplinarias y en consonancia
con lo establecido por las medidas previstas
en la normativa que regula la convivencia
escolar, no es infrecuente que faltas graves
0 muy graves contra la convivencia conlle-
ven una dindmica de frecuentes expulsiones
de aula o centro. Esto conllevara con bas-
tante probabilidad un deterioro de las rela-
ciones escolares del alumno, una bajada del
rendimiento académico e incluso fracaso

escolar, y con frecuencia un deterioro de las
relaciones entre la familia del alumno y la
escuela.

Por tanto se hace necesaria una defini-
cion que oriente y guie el proceso de detec-
cion e identificacion.

Genéricamente consideramos la posi-
ble existencia de un Trastorno de Conducta
cuando se observa en el alumno/a un patrén
persistente (minimo de seis meses) y ubi-
cuo de conductas antinormativas, que pro-
ducen desadaptacion del individuo, que no
son reactivas a una circunstancia concreta
o temporal, que no son congruentes con la
edad y estado madurativo del sujeto y no son
secundarias a otro trastorno psiquidtrico de
jerarquia superior. Si analizamos los distin-
tos aspectos de esta definicion, resaltamos:

1. Patron: los trastornos del comportamien-
to se manifiestan con una serie compleja
de conductas problemadticas que configu-
ran los criterios diagnosticos de los prin-
cipales trastornos de conducta.

2. Persistente: 1la mayoria de los trastornos
requieren un minimo de seis meses de
persistencia de la sintomatologia para
hablar de trastorno.

3. Ubicuo: la mayoria de los trastornos de
conducta se manifiestan en mas de un
contexto: en la escuela (con distintos
profesores), en la familia, en las relacio-
nes con los iguales, independientemente
de que no siempre con la misma intensi-
dad.

4. Producen desadaptacion: dicho patron
de comportamiento incide negativamen-
te en el desarrollo académico, personal y
social del alumno/a.

5. No son reactivos a una causa concreta
o temporal: aunque a menudo encontra-
mos acontecimientos vitales traumaticos
en muchos de los alumnos con trastornos
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de conducta (por ejemplo desestructura-
ciones familiares), los problemas con-
ductuales no se circunscriben al periodo
inmediato o reactivo a dichos aconteci-
mientos en los que el sujeto puede ma-
nifestar un comportamiento patologico
aislado, reactivo a una situacion concreta
que hace que se superen las capacida-
des del individuo para dar una respuesta
adaptativa.

Por ejemplo, no consideramos como
trastorno, el comportamiento agresivo
y oposicionista de un inmigrante recién
llegado, con dificultades con el idioma,
sometido a la presion de una eventual
detencidn y una gran incertidumbre res-
pecto a su futuro inmediato.

Es importante sefialar que la no consi-
deracion de trastorno no implica que ese
alumno/a no necesite atencidn o respues-
ta. En todo caso lo que nos aporta esta
diferenciacion es por un lado la conside-
racion de que dichas medidas son tran-
sitorias, y ademas evitamos el etiquetaje
como trastorno de conductas problema-
ticas relacionadas con las dificultades
adaptativas a una situacion temporal.

6. No son congruentes con la edad y estado

madurativo del sujeto. No constituyen
un trastorno las conductas oposicionistas
propias de determinados periodos evo-
lutivos (por ejemplo, los “terribles tres
afios” identificados por Wallon, o la re-
beldia adolescente). A veces es dificil es-
tablecer una linea divisoria clara, entre lo
que seria la conducta propia de una edad
determinada, o la consideracion de un po-
sible trastorno.

Una circunstancia habitual, son las de-
mandas a este equipo de alumnos en
la etapa de educacion infantil, con tres
o cuatro afos de edad, que presentan
conductas que el entorno considera que

exceden a las propias de la edad y que
no responden a las medidas educativas
habituales. Es el caso de alumnos con
una actividad motriz llamativamente
excesiva, o con mucha impulsividad
y falta de control, con rabietas muy
fuertes o duraderas...etc. Con frecuen-
cia en esta etapa, por razones de edad
y de maduracion, no podemos concluir
la existencia de un trastorno, aunque
si identificar una serie de factores de
riesgo y de prédromos, que hacen muy
importante intervenir capacitando al
contexto familiar y tomando medidas
escolares que faciliten el desarrollo y la
evolucién educativa de estos alumnos.
En esta etapa debemos ser prudentes en
el etiquetaje precoz como trastornos,
pues no siempre se confirman en etapas
posteriores. No es infrecuente que cuan-
do la deteccion se realiza en la adoles-
cencia, encontremos que los problemas
conductuales se llevan produciendo du-
rante afios. A veces retrospectivamente
encontramos indicadores de un TDAH
no diagnosticado, o un temperamento
dificil unido a otros factores de riesgo
relacionados con la dindmica familiar y
las competencias parentales.

En los casos en los que no se puede com-
probar la existencia de dificultades pre-
vias, es importante explorar la existencia
de factores como el consumo de drogas,
o problemas relacionales importantes
(acoso, problemas de pareja, cuadros
reactivos al incremento de la presion
académica...).

De todas formas, en el contexto escolar,
la mayoria de las conductas problemati-
cas en la pubertad y la adolescencia no se
deben a la existencia de trastornos, sino
a la desadaptacion escolar progresiva de
alumnos/as con fracaso escolar.
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La no deteccidn puede afectar también
a aquellos alumnos que presentan un pre-
dominio de sintomatologia internalizante
(ansiedad, dificultades en las relaciones
sociales, aislamiento...), que pasa mucho
mas desapercibida frente a las conductas
externalizantes, a pesar de que pueden es-
tar suponiendo un coste importante para el
alumno y su familia, y que incluso pueden
ser precursoras o prodromos de trastornos
graves como la esquizofrenia o las altera-
ciones graves del estado de animo

En los ultimos afios, hay quien apunta
la posibilidad de que se esté dando el feno-
meno contrario, es decir, un exceso de de-
teccion, y que se quiera ver un trastorno en
todas las conductas problematicas que son
inherentes a la convivencia humana o que
son simplemente el resultado de practicas
de crianza permisivas en una sociedad que
potencian a nifios tiranos e irresponsables,
con incapacidad para demorar gratificacio-
nes, realizar tareas que requieren esfuerzo
y para tolerar las frustraciones.

So6lo un mayor conocimiento de estos
trastornos y una delimitacion clara de los
mismos que permita una buena evaluacion
psicopedagogica, permitiran paliar lo maés
posible tanto los defectos como los exce-
SOS.

Clasificacion de los TGC

La inclusion del alumnado en categorias
diagnosticas concretas, y dada la gran diversi-
dad del alumnado escolarizado en el sistema
educativo que atiende, en funcidn de la obliga-
toriedad de la ensefianza, a toda la poblacion
infantojuvenil de tres a dieciséis-dieciocho, se
convierte a veces en una tarea muy dificil.

Digamos que la realidad supera cualquier
tipo de clasificacion, en un alumnado tan di-
verso en todos los sentidos: pertenencia a dis-

tintas clases sociales, distintas etnias, tipos de
familia, familias inmigrantes de de multiples
paises, alumnos en régimen de acogida, adop-
cion, alumnos en centros de menores, etc.
Por otra parte, el contexto educativo no
tiene una tipificacion propia de los trastornos
de conducta, sino que, toma como referencia
las clasificaciones internacionales de los tras-
tornos mentales, en concreto la DSM IV-TR.
Asi en las recientemente publicadas Instruc-
ciones de 10 de marzo de 2011 de la Direc-
cion General de Participacion e Innovacion
Educativa de la Consejeria de Educacién
de la Junta de Andalucia por las que se con-
cretan determinados aspectos sobre los dic-
tdmenes para el alumnado con necesidades
especificas de apoyo educativo, se establece:
“De manera especifica, en los casos de
alumnado con necesidades educativas
especiales asociadas a trastornos ge-
neralizado del desarrollo y trastornos
graves de conducta, se tomaran como
referencia los criterios diagnosticos es-
tablecidos en los sistemas internacio-
nales de clasificacion diagnostica...”
Sin embargo, en dichas clasificacio-
nes, no encontramos el término “Trastornos
Graves de Conducta” como tal, al igual que
tampoco lo encontramos en el actual censo
oficial de Necesidades Educativas Especiales
de la comunidad autonoma de Andalucia, en
el que se recoge una categoria denominada
“Alteraciones comportamentales graves”, en
las que el orientador/a que censa el alumno
debe incluir al mismo en una de las tres cate-
gorias que la DSM IV-TR recoge dentro de las
alteraciones del comportamiento perturbador
de inicio en la infancia: Trastorno por Défi-
cit de Atencion con Hiperactividad, Trastorno
Negativista Desafiante y Trastorno Disocial.
En nuestra experiencia, en funcidn de
las demandas de asesoramiento que reci-
bimos, los TGC identificados en la comu-
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nidad educativa se pueden dividir en dos
grandes grupos:

a) Los Trastornos de Conducta propiamen-
te dichos.

b) Trastornos de Conducta insertos en otra
discapacidad o patologia psiquiatrica, que
podemos considerar como primaria.

Trastornos de Conducta propiamente di-
chos

Entre los Trastornos de Conducta pro-
piamente dichos, aparecen principalmente:

» El Trastorno por Déficit de Atencion con
Hiperactividad: el TDAH “grave” y con
mayores necesidades educativas espe-
ciales, suele ser del de tipo hiperactivo-
impulsivo o combinado, con frecuencia
acompanado de un deterioro significati-
vo del rendimiento escolar del alumno
y/o de sus relaciones sociales. No es in-
frecuente que sean casos complicados o
comorbidos con dificultades graves de
aprendizaje, problemas emocionales, u
otros Trastornos de Conducta.

* El Trastorno Negativista Desafiante.

* El Trastorno Disocial.

* El Trastorno del Comportamiento pertur-
bador no especificado.

También destacan por la frecuencia con
la que nos son derivados otros trastornos,
tales como:

» Trastorno reactivo de la vinculacion.
* Trastornos Graves de la Personalidad.

Por su frecuencia y por la alarma y difi-
cultades que crea en los docentes y los cen-
tros educativos, queremos destacar que en
nuestro equipo detectamos un grupo signi-
ficativo de alumnos con una sintomatologia

conductual grave, que presentan importan-
tes crisis coléricas y explosivas ante esti-
mulos nimios, en las que manifiestan gran
agitacion con agresividad verbal y a veces
fisica hacia objetos y/o personas. Suelen ser
alumnos irritables y disforicos. Se caracte-
rizan cognitivamente por una gran rigidez
cognitiva e intolerancia a la frustracion A
veces presentan sintomatologia asociada
del TDAH y/o del Trastorno Negativista
Desafiante o Disocial, pero otras veces no.
Creemos que este alumnado puede enca-
jar en uno de los nuevos sindromes que se
postula incluir en la nueva taxonomia del
DSM-V  (http://www.dsm5.org/Pages/De-
fault.aspx, consultado en marzo de 2011),
actualmente en proceso de revision, el Tem-
per Dysregulation Disorder with Dysphoria
(TDD). En algunos casos los encontramos
diagnosticados como Trastorno Bipolar por
los servicios de salud mental.

Trastornos asociados a otra patologia o
discapacidad

Trastornos de conducta insertos en otra
discapacidad o patologia psiquiatrica, que
podemos considerar como primaria: retraso
mental, trastornos generalizados del desa-
rrollo, trastornos afectivos, fobias, ansiedad
de separacion, mutismo electivo, esquizo-
frenia, trastorno obsesivo-compulsivo, toxi-
comanias, trastornos mentales secundarios
a enfermedades fisicas (epilepsia, diversos
sindromes endocrinos, neurologicos...etc.).

Por ejemplo, consideramos secundaria
a su trastorno de base la agresividad des-
plegada por un enfermo esquizofrénico, o
los problemas conductuales derivados del
consumo de drogas, o de alguna enferme-
dad médica.

También puede ser el caso de alumnos
con sindromes algunos trastornos generali-
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zados del desarrollo, como el Sindrome de
Asperger, que cursa ocasionalmente con im-
portantes problemas de conducta, sobre todo
en determinadas situaciones (cambios de
rutina, ansiedad ante determinadas situacio-
nes sociales...), o de alumnos con un retraso
mental ligero o moderado no detectados, que
se vuelve desafiantes y negativistas ante las
tareas escolares, o alumnos con ansiedad de
separacion, cuya negativa y correspondiente
rabieta al entrar en la escuela es interpretado
como una actitud negativista, manipuladora
e interesada, sin percibir la ansiedad real del
sujeto y el desbordamiento que le produce.
La deteccion de estos problemas sera
fundamental para revisar, adaptar y optimi-
zar la respuesta educativa que recoja las ne-
cesidades de estos alumnos, de forma que se
ajuste a las caracteristicas cognitivas y a las
habilidades sociales y emocionales de estos
alumnos. Asi, en el caso de discapacidad in-
telectual o de dificultades severas de apren-
dizaje, seran fundamentales las adaptaciones
curriculares. En el caso de la sobredotacion o
altas capacidades, lo seran las medidas de en-
riquecimiento y/o flexibilizacion para evitar
la desmotivacion y los problemas relaciona-
les y emocionales que puedan aparecer. Sera
importante establecer un programa y medi-
das concretas y especificas que ayuden al
nifio/a con ansiedad severa. O, en el caso de
los Trastornos Generalizados del Desarrollo,
sera fundamental una metodologia adecuada.

Evaluacion psicopedagoégica

La Orden de 19 de septiembre de 2002,
por la que se regula la realizacion de la eva-
luacion psicopedagogica y el dictamen de
escolarizacion, define la evaluacion psico-
pedagogica como el conjunto de actuacio-
nes encaminadas a recoger, analizar y va-
lorar la informacidn sobre las condiciones

personales del alumno o alumna, su interac-
cion con el contexto escolar y familiar y su
competencia curricular.

Se realizara con el fin de recabar la infor-
macion relevante para delimitar las necesida-
des educativas especiales del alumno/a y para
fundamentar las decisiones que, con respecto
a las ayudas y apoyos, sean necesarias para
desarrollar, en el mayor grado posible, las ca-
pacidades establecidas en el curriculo.

Por tanto la evaluacion psicopedagd-
gica del alumnado, es un proceso de reco-
gida y andlisis de informacion encaminada
a optimizar la respuesta educativa al alum-
nado que necesita medidas extraordinarias
en funcidén de tener una discapacidad o en
este caso, un trastorno grave de conducta.
Es realizada por los orientadores, tanto de
los Equipos de Orientacion Educativa que
actiian fundamentalmente en el ambito de la
Educacidén Infantil y Primaria, como de los
Departamentos de Orientacion, cuyo ambi-
to de actuacion es la Educacion Secundaria.

En el caso de los TGC, en el proceso de
evaluacion hemos de destacar la particulari-
dad de que aunque en el contexto educativo
se pueden identificar los trastornos conduc-
tuales, y utilizar una serie de instrumentos
de evaluacidon destinados a tal efecto: entre-
vistas, cuestionarios, escalas, pruebas psi-
copedagdgicas, etc., una vez detectados los
indicadores, se debe hacer una derivacion a
los servicios sanitarios de atencion primaria,
a través de la familia, para que, en su caso, se
realice el diagnostico correspondiente.

Por tanto, también en este punto, es
muy importante la creacién de protocolos
de derivacion y coordinacion entre el siste-
ma educativo y sanitario, que facilite y or-
ganice este proceso, que en otras ocasiones
tiene una direccion inversa, es decir, son los
servicios sanitarios, los que requieren de in-
formacidon del comportamiento educativo
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del alumno en el contexto educativo, para
poder determinar los diagndsticos y los
tratamientos correspondientes.

También otras de las particularidades es
que uno de los instrumentos basicos de eva-
luacién son las entrevistas y cuestionarios a
las personas del contexto habitual del alumno
(padres y maestros). En el caso de las familias,
puede haber enormes dificultades cuando ésta
no colabora. Esta situacion puede darse por
diversas circunstancias; familias muy mar-
ginales que presentan mucha dificultad para
relacionarse con las instituciones, familias en
proceso de intervencion con los servicios de
proteccion, o familias que por tener una vision
muy diferente a las que tienen en el centro
educativo sobre los problemas conductuales
que presentan su hijo, deciden no autorizar o
colaborar con el proceso de valoracion.

No me extenderé aqui de una forma
detallada sobre los distintos instrumentos
de evaluacion (ver Angulo y otros, 2008),
aunque nombraré de forma muy esquema-
tica los mas utilizados:

A. Para la identificacion:

1. Escala de Conners para padres y pro-
fesores.

2. Cuestionario para padres y profesores
DSM-1V (APA, 2002).

3. Cuestionario de situaciones en las es-
cuela (Barkley 1981).

4. Cuestionario de situaciones en las es-
cuela (Barkley 1981).

5. Escala EDAH (Farré y Narbona, 1997).

6. Entrevistas.

B. Para la valoracion sintomatologica general:
7. Escala de problemas infantiles CBCL
( Achenbach, 1991).
8. Inventario de sintomas para nifios y
adolescentes StonyBrook (Gadow,
Sprafkin, 1995).

C. Para la valoracion de diversas funciones
ejecutivas:
9. Test de Figuras Enmascaradas para ni-
fios (CEFT de Witkin, Oltman, Raskin
y Karp, 1982).
10.Test de Emparejamiento de Fi-
guras Familiares (Cairns y Cam-
mock, 1978).
11. STROOP, el Test de Colores y Pala-
bras (C.J. Golden, 1994).
12. El Test de Percepcion de Diferencias,
CARAS. (Thurstone y Yela, 1988).

D. Otros aspectos a evaluar sobre los
que no me extenderé: evaluacidn cogni-
tiva (WISC), lenguaje, lectoescritura, nivel
de competencia curricular...etc.

E. Observacion: en la evaluacion de los
trastornos de conducta serd clave la obser-
vacion en el contexto escolar, para lo que
utilizaremos diversos modelos de registro
conductual, desde los que nos permiten ver
la linea base de la conducta problematica a
los registros funcionales que nos facilitan
el andlisis de las contingencias.

Intervencion educativa

El marco normativo actual es muy claro
respecto a los principios que deben guiar la
respuesta educativa a las necesidades edu-
cativas especiales, y por tanto también a los
trastornos de conducta: prevencion, inclu-
sion, normalizacion e individualizacion.

En este sentido es importantisimo que
la respuesta sea de caracter sistémico (ver
la figura 1) y que, por tanto, contemple to-
dos los aspectos presentes en el contexto
escolar; profesorado, grupo clase, organi-
zacion y contenido curricular, modelo de
convivencia en el centro, etc.

Por ello la intervencion escolar en el

306 Apuntes de Psicologia, 2011, Vol. 29, numero 2, pags. 295-318.



A. M. Giménez

Los TGC en el contexto educativo.

alumno con Trastornos de Conducta no se
debe centrar inicamente en programas psi-
copedagogicos individuales, sino que tanto
0 mas importante es trabajar con el propio
contexto escolar, lo que incluye desde las

adaptaciones del propio puesto escolar de
alumno, el trabajo con el grupo clase o el
asesoramiento y la formacion del profesora-
do. Para optimizar nuestra intervencion divi-
dimos nuestra intervencion en diversas fases.

1. Sospecha de Trastorno |—gJ2. Derivacion a servicios sanitarios para confirmar el diagnostico

3. Evaluacion Psicopedagégica 3.1. Evaluar las distintas dimensiones de su desarrollo
v
No confirmacion 3.2. Evaluar la conducta [ - Tipo de conducta
v - Contextos en los que aparece
- - Desencadenantes
R;splfsta 3.3. Nivel de' . - Funcionalidad
educativa competencia curricular - Registros
ordinaria: accion - Reforzadores
ial i -
tutorial, mfedldas 3.4. Evaluar el estilo de
para la mejora de .
1 . . aprendizaje
a convivencia...
! 3.5. Evaluar el Escolar: relacion en el aula con
— contexto companeros y profesores, respuesta
Confirmacion {id Trastorno educativa, estilo docente, ubicacion,
de Comportamiento recursos de aula y centro. ..

L]

4. Respuesta educativa especializada (NEE)

- Dictamen
- Modalidades de escolarizacion
- Adaptaciones curriculares

- Metodologia adaptada -

- Supervision frecuente
- Medidas organizativas
- Flexibilizacion horaria y curricular
- Protocolos de intervencion en crisis

Programas especificos

Familiar: competencia parental, pautas de
crianza, posible problematica asociada

|| Social: entorno de experiencia extraescolar

- Modificacion de conducta

- Cognitivos (atencion,
resolucion de problemas,
autoinstrucciones...)

- Educacion emocional

- Habilidades sociales

A

Coordinacion con otros servicios | - Salud Mental

- Servicios Sociales |

6. Orientaciones y

Asesoramiento a la familia |

formacion del
profesorado

Programas

- Tutoria entre iguales, cotutoria...

escolares

- Programas para la mejora de la convivencia, |

aula de convivencia...
- Programas de cualificacion profesional

Figura 1. Actuaciones a desarrollar en la atencién al alumnado con Trastornos de Conducta.

Apuntes de Psicologia, 2011, Vol. 29, numero 2, pags. 295-318.

307



A. M. Giménez

Los TGC en el contexto educativo.

1. Informacion y sensibilizacion: optimi-
zacion del contexto

En la intervencién escolar, no hay que
olvidar que excepto aquellas actuaciones
mas especializadas que son desarrolladas por
los equipos de orientacidon o por los maes-
tros/as especialistas en pedagogia terapéuti-
ca, la mayoria de las actuaciones son realiza-
das por los maestros y profesores, y que por
tanto no tienen un conocimiento especifico
de este tipo de trastornos. Por ello como un
aspecto basico de la intervencion sera el ase-
soramiento al profesorado, con el fin de inci-
dir en el contexto donde se dan las conductas
problematicas, junto a las intervenciones es-
pecificas con el alumno en concreto.

Asi, la mayoria de nuestras intervencio-
nes comienza con lo que podriamos denomi-
nar Fase de sensibilizacion e informacion a
los equipos educativos, que permita cambiar
la mirada del profesorado y se genere un
contexto mas favorable para el desarrollo de
las técnicas y programas de intervencion.

En numerosas ocasiones, los alumnos
con trastornos graves de conducta no son
identificados como tales, sino simplemente
como alumnos indisciplinados, disruptivos,
malintencionados, que buscan ir en contra
de las normas, salirse con la suya, alterar el
orden...y un largo etcétera de calificativos
que, como dice Greene (2010), no constitu-
yen el punto de partida mas favorable para
poner en marcha una serie de medidas edu-
cativas encaminadas a ayudar al alumno.

La existencia en un aula y en un centro
de un alumno con alteraciones comporta-
mentales graves, interfiere en la dindmica
del aula (y a la inversa). De no ser compren-
dido, atendido y abordado adecuadamente
es frecuente el deterioro de las relaciones
interpersonales y se ocasiona un desgas-
te de los maestros y profesores que se ven

impotentes y con pocas herramientas para
abordar estos comportamientos

Por ello consideramos esta fase como
primordial en el abordaje de los TGC. En
ella, una vez evaluado y analizado el caso,
tenemos una sesion informativa con el equi-
po docente, en la que devolvemos la infor-
macion recogida en la evaluacion y propor-
cionamos otra interpretacion distinta, que
facilite la intervencion y se tengan otras
expectativas y otras actitudes de los docen-
tes responsables de la puesta en marcha de
los planes de intervencion. Este cambio de
mirada puede permitir: fortalecer-restaurar
los vinculos entre adultos y nifios con TGC,
mejorar expectativas, asumirlo como un
reto, y vivirse como parte fundamental de
la intervencidn, que no debe dejarse sélo en
manos de expertos, ni circunscribirse solo a
espacios externos al aula ordinaria.

En nuestra experiencia, este proceso es
clave para garantizar un minimo contexto
de cumplimiento de los planes de interven-
cion, sobre todo teniendo en cuenta que a
menudo el asesoramiento se inicia con un
profesional quemado o desbordado por la
relacion conflictiva con el alumno.

La tabla 1 resume las caracteristicas de
los contextos que facilitan o dificultan el de-
sarrollo de las medidas educativas.

2. Elaboracion de un plan individualizado
de actuacion

Tras una esta primera fase de optimiza-
cion del contexto serd importante concretar
un plan individualizado de actuacion para
cada alumno, en funcion de las necesidades
educativas detectadas.

Para esta concrecion es muy importante
delimitar los aspectos concretos en los que
se va a intervenir, y que en lineas generales
suelen ser.
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Tabla 1. Contextos favorable y de riesgo en la atencion al alumnado con TGC.

Contexto de riesgo

Contexto favorable

Impotencia

Bajas expectativas: profecias
Balones fuera

Miedo

Rechazo-hostilidad
Desconocimiento

Poca habilidad personal

Ausencia o mal uso de los recursos
Falta de apoyo entre comparieros

Reto-ayuda

Expectativas positivas
Disposicion a hacer cambios
Firmeza-flexibilidad

Aceptacion

Informarse y formarse
Entrenamiento

Recursos presentes y optimizados
Trabajo en equipo

a. La propia conducta problematica.

b. El contexto: adaptaciones metodoldgi-
cas, curriculares y a veces organizativas
(Dictamen de escolarizacion).

c. Desarrollo de programas, habitualmente
de indole cognitivo-conductual, que in-
crementen la competencia social y emo-
cional del alumno.

d. Asesoramiento al profesorado.

. Asesoramiento a la familia.

f. Coordinacion con otras instituciones.

[¢)]

a. Intervencion sobre la conducta proble-
madtica

Esta intervencion debe estar basadas en
la observacion, registro y el andlisis fun-
cional de la conducta, que incluya tanto un
registro cuantitativo y temporal de la apari-
cion de las conductas problematicas, como
su puesta en relacion con determinados des-
encadenantes y consecuentes.

Este andlisis nos permite hacer una hi-
potesis funcional sobre las variables por las
que una conducta puede estar esta siendo
mantenida, y hacer un plan de actuacion.

Por ejemplo, tras el analisis y la re-
cogida de informacion de las conductas
problematicas que presenta en el contexto
escolar Sergio, un alumno de 1° de Edu-

cacion Primaria diagnosticado de TDAH,
el equipo educativo decide que una de las
que mas preocupa es la conducta de pegar
y empujar a los compafieros. Cuando ha-
cemos un registro funcional de la conducta
observamos distintos aspectos: una mayor
frecuencia de conducta problematica en los
momentos de transicion: en la fila antes de
ir a clase o después, en los cambios de cla-
se en los periodos entre una tarea y otra, y
muy especialmente en las vueltas de recreo,
siendo este momento el de maxima frecuen-
cia. Observamos que las consecuencias que
siguen habitualmente a la conducta de pe-
gar son reprimendas verbales de la maestra.
Tras esas reprimendas el alumno no suele
obedecer, sino que por el contrario, suele
acelerarse mas, levantarse o desplazarse a
otro lugar de la clase pegar o empujar a otro
compafiero, etc. La maestra opta por subir
la intensidad de las reprimendas, le dice
que es un alumno que se comporta siempre
muy mal, le recuerda que ya se ha portado
mal durante el dia en varias ocasiones, que
“la tiene harta” y finalmente lo coge del
brazo y lo saca de la clase muy enfadada,
llevandolo al despacho del director. Alli, le
comenta al director que es un alumno impo-
sible y que ella “no puede mas”.
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El analisis y registro de dicha secuencia
nos puede ayudar a delimitar los objetivos
de la intervencion. A modo de ejemplo, en
el caso anterior:

- Actuar proactivamente en los momen-
tos de mayor problema: por ejemplo su-
pervisando los momentos de transicion,
evitar periodos prolongados entre tareas,
dandole una funcion dentro de la fila, y
establecer un periodo de “desactivacion”
a la vuelta del recreo que le permita una
transicidn entre la sobreactividad propia
del patio de recreo y la tarea mas tranqui-
la que le espera en el aula después. Por
ejemplo hacerle encargado de recoger
junto al maestro responsable los balones
usados en del patio de recreo, con lo que
es el ultimo en salir del patio (esto actia
como reforzador) y la actividad de reco-
ger le va permitiendo una desactivacidon
progresiva.

- Mejorar las interacciones comunicati-
vas de la profesora una vez presentada
la conducta problemadtica: desde usar un
tono neutro, evitar las amenazas y las es-
caladas comunicativas simétricas hasta
tener pactada una sefial no verbal con el
alumno para indicarle que se esta alte-
rando.

- Evitar consecuentes que puedan refor-
zar inadvertidamente la conducta pro-
blematica: por ejemplo, que el final de
la secuencia acabe en una evitacion de
la tarea. Para ello aprender a utilizar el
tiempo fuera, controlando el cuando y
limitando el tiempo.

- Potenciar periodos de atencidn positi-
va, evitando que la maestra preste sélo
atencion al alumno cuando presente la
conducta problematica e invitindola a
incrementar la atencion y el refuerzo de
las conductas positivas.

- Utilizar algun sistema de reforzamiento
para el incremento de conductas especi-
ficas, como la economia de fichas.

El principal problema que nos encontra-
mos en esta fase es que los agentes que inte-
ractuan con el alumno no se ven capacitados o
con tiempo de realizar los registros de obser-
vacion. Este aspecto es importante trabajarlo
previamente con el profesorado que como he-
mos referido en la intervencidon encaminada a
la informacion y sensibilizacion.

En lineas generales, los desencadenan-
tes mas frecuentes en el medio escolar son:

- Los relacionados con la tarea: dificultad,
duracion, presentacion, grado de com-
prension y motivacion.

- Los relacionados con el control: tanto en
el aula como en los espacios de transi-
cion: patios, intercambio de clases, espa-
cios abiertos, excursiones etc.

- Las relacionadas con las rutinas, tran-
siciones y los cambios de actividad
(especialmente las imprevistas que el
alumno/a no espera).

- La comunicacion verbal y no verbal
entre profesor/a-alumno/a (por ejemplo:
solo se le recuerdan los errores, no se le
acepta como es, se le chilla o amenaza...).

- Respuesta a los castigos (sobre todo si
son frecuentes o desproporcionados).

En cuanto a los consecuentes a la con-
ducta problematica que pueden funcionar
como reforzadores positivos inadvertidos
de la misma, los que detectamos con mas
frecuencia son:

- Consigue atencién del profesor o los
comparneros.

- Escapa de la tarea o incluso pasa a una
actividad mas agradable. Es lo que ocu-
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rre tras las expulsiones repetidas, en las
que el alumno deja de venir al colegio y
se queda en casa, a menudo haciendo ta-
reas mas agradables para ellos.

- Consigue lo que pide.

El establecer una hipdtesis funcional nos
permitira modificar algunos aspectos de la
interaccidn en el contexto: Por ejemplo si se
detecta que una posible funcionalidad de la
conducta es llamar la atencion de los adultos,
se puede intervenir ddndole mayor atencion
positiva en los momentos en los que la con-
ducta es adecuada, o darle una responsabili-
dad en la que se sienta protagonista, a la vez
que se ignorara la conducta inadecuada y se
atiende y refuerza las conductas positivas,
especialmente las incompatibles. En el caso
de que la hipdtesis sea que tenga la finalidad
de llamar la atencién de los compaifieros, se
puede instruir a los compafieros o favorecer
su integracion. En la misma linea estaria la
aplicacion del tiempo fuera.

Otro ejemplo seria el caso de Pablo es un
alumno de 2° de EP, que presenta problemas
conductuales desde Educacion infantil. Tras
la recogida de informacidn, se decide que una
de la conducta problematicas en las que es
mas importante intervenir son las “conduc-
tas de escape”. Segun el centro educativo, se
han intentado diversas técnicas para evitarlas:
tiempo fuera, extincion, contencion. ..

Se realiza un registro de observacion
que nos permite ver, frecuencia, cuando se
escapa, a qué horas, con qué profesorado,
qué esta haciendo, qué se hace después.

Hacemos una hipotesis funcional: la se-
cuencia de Pablo es la siguiente, Pablo co-
mienza la tarea, a los 10 minutos se empieza
a mover, la maestra le instiga verbalmente,
se inquieta mas y mds y mas, se levanta, se
le instiga en un tono mas alto y crispado y se
escapa. Después se avisa a la maestra de peda-

gogia terapéutica, encargada de intervenir en
este caso. Ella intenta ir por él, y el alumno
el corretea hasta que se va al patio y se sube
a una valla. En este punto, se llama al direc-
tor, que acude y le insta de nuevo a que baje
o llamar3 a sus padres. El alumno persiste, los
padres acuden y el alumno es expulsado.

Se realiza una hipotesis funcional: por
ejemplo: existen dos factores del ambiente
que parecen mantener la conducta:

a. Para Pablo la situacion del aula es aversi-
va. Parece haber dos elementos implica-
dos: la tarea y las instigaciones verbales.

b. Los consecuentes mantienen la conducta
problematica porque vienen los padres y
Pablo deja de tener que venir al colegio.

Seglin esta hipotesis en este caso seria
importante evaluar la idoneidad de la tarea a
las caracteristicas atencionales y ejecutivas
del alumno, mejorar las estrategias comuni-
cativas de la profesora y evitar la expulsion
y sustituirla por tareas reparadoras o sobre-
coreccion.

En los casos de alumnos con crisis con-
ductuales severas, es necesario tener disefia-
do un protocolo de intervencién en crisis, en
los que seguimos el modelo propuesto por el
Equipo de Orientacion Educativa Especiali-
zado de Cadiz, basado a su vez en el de Whi-
taker (2001). En estos casos es fundamental:

- Tener elegido un referente adulto compe-
tente encargado de intervenir en caso de
CTiSiS.

- Tener decidido un procedimiento a se-
guir en el que se intervenga lo mas pre-
cozmente posible y con estrategias co-
municativas que eviten en lo posible una
progresion negativa de la crisis, procu-
rando la reestructuracidon del alumno lo
mas pronto posible (Carr, 1996).
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La intervencion en crisis es uno de los
aspectos mas delicados en el contexto esco-
lar, no sélo por el estrés que supone para los
docentes responsables de este alumnado,
sino porque no existe un marco normativo
claro que regule este tipo de intervenciones
en el contexto escolar y que aborde aspecto
inherentes a estas situaciones: capacitacion
del personal, prescripcién médica, consen-
timiento informado o tiempo y duracion de
las actuaciones de contencion, entre otras.

b) Intervencion en el contexto: adaptaciones
metodologicas, curriculares y a veces orga-
nizativas (Dictamen de escolarizacion)

Adaptaciones metodologicas y curricula-
res. Amodo de ejemplo, para este alumnado
se suelen proponer orientaciones metodolo-
gicas como las que figuran en la tabla 2.

La modalidad de escolarizacion. Una de la
toma de decisiones mas importantes en el
contexto educativo es la decision sobre mo-
dalidad de escolarizacion mas iddnea para
atender a las necesidades educativas espe-
ciales del alumnado, méaxime porque no
siempre contamos con los recursos necesa-
rios en todos los centros o con la cualifica-
cion necesaria para desarrollar determinado
tipo de intervenciones.

Los Centros Ordinarios cuentan con
diversas modalidades de escolarizacion,
segun el tipo de aula que disponga: aula
ordinaria, aula de apoyo a la integracion
y aula especifica. El alumnado con nece-
sidades educativas especiales escolarizado
en un centro ordinario podra ser atendido
en alguna de estas modalidades de integra-
cion: integracion total en grupo ordinario
a tiempo completo, integracion en grupo
ordinario en periodos variables o atencidon
educativa en aula especifica. Las distintas

modalidades existentes en el sistema edu-
cativo andaluz son:

- Modalidad A: Grupo Ordinario a tiem-
po completo. Es la modalidad de esco-
larizacion mas integradora. En ella se
atiende al alumnado que puede seguir
el desarrollo del curriculo ordinario con
ayudas técnicas de acceso al curriculo o
con aplicacion de medidas de adaptacidon
curricular y/o de refuerzo educativo. El
curriculo que desarrolla este alumnado
es el correspondiente al Proyecto Curri-
cular y a la Programacion de Aula del ni-
vel de ensefianzas en el que se encuentra,
con las medidas de adaptacion curricular
poco significativas y de apoyo que cada
caso requiere.

- Modalidad B: Grupo Ordinario con
asistencia a Aula de Apoyo en Periodos
Variables. Es la modalidad en la que se
atiende al alumnado que, por razén de
su discapacidad, requiere una atencion
personalizada especifica y que puede in-
tegrarse parcialmente, en mayor o menor
medida, segun los casos, en los grupos
ordinarios. El grado de integracion varia
en funcidn de las necesidades educativas
que el alumnado presente, de sus compe-
tencias curriculares, de las adaptaciones
curriculares y de los medios personales y
materiales que precisa. El curriculo que
cursa este alumnado toma como referen-
cia el Proyecto Curricular y la Progra-
macion de Aula del grupo de referencia,
adaptado con el grado de significacion
que cada uno de los casos requiera.

- Modalidad C: Centro Ordinario con
Aula Especifica. Se atiende en esta mo-
dalidad al alumnado cuyas necesidades
educativas especiales y grado de desfase
curricular requieren un curriculo adaptado
significativamente. El referente curricular
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Tabla 2. Orientaciones metodoldgicas para atender al alumnado con trastornos de conducta (basado en
Mena, Nicolau, Salat, Tort y Romero, 2006).

* Crear en el aula un ambiente estructurado y predecible: normas y tareas.

* Anticipar cambios. Cuidar transiciones y dias especiales.

» Ubicacion del alumno e interaccion que facilite la atencidn y evite distractores.

» Tener en cuenta y canalizar el exceso de actividad.

* Ayudarlo en su tendencia a la desorganizacion y dispersion.

» Adaptar las tareas y los exdmenes.

» Reforzar lo que hace.

» Combinar distintos tipos de actividades, usar lo visual y lo manipulativo.

* Supervisarlo frecuentemente.

* Basar la ensefianza lo maximo posible en experiencias concretas, experimentacion activa,
aplicaciones practicas, frente a complejas.

» Repetir las instrucciones de forma clara y concisa, sin mostrar enfado, exasperacion o
sarcasmo.

» Usar un tono de comunicacion firme pero afectuoso y tranquilo: no abrumarlo
publicamente, favorecer la colaboracion con sus compafieros, asegurar canales efectivos de
comunicacidn con el nifio/a, empatia, asertividad.

» Evitar la confrontacion, anticipando los problemas para evitarlos, dandole oportunidad de
expresar su punto de vista sobre el problema antes de demostrarle que esta equivocado.

» Maximizar la atencion a las conductas positivas, protegiendo y fomentando su autoestima,
ofreciendo pequeiias recompensas y a corto plazo.

» Tener en cuenta su capacidad atencional y de persistencia en las tareas. En este sentido
dividir las tareas largas en otras mas cortas, ir corrigiendo y reforzando para incrementar
la motivacion. Se puede usar la economia de fichas como programa de reforzamiento (tal
como lo utiliza la maestra PT, también en el aula ordinaria).

 Evitar luchas de poder y escaladas simétricas. No convertir los episodios de negativismo o
desafio en una batalla entre profesor y alumno.

* Ofrecerle tiempo para que pueda reflexionar.

* Ayudar al adulto a mantener la serenidad y la distancia

* No adoptar un modelo coercitivo: insulto, ridiculizaciones, expulsiones...

» Oftrecer alternativas cuando sea posible.

» Usar el tiempo fuera solo cuando es necesario y de forma proporcionada a la edad.

 Fortalecer la relacion positiva y personal con el nifio: interesarse por lo que le gusta, por su
familia, por sus amigos. Hablar con ¢l a menudo. Si es pequeflo, jugar con ¢l.

» Tratarlo con mucho respeto y educacion (modelado).

* Dar ordenes de forma eficaz: las 6rdenes deben ser pocas, claras, cortas, de una en una
y suficientemente espaciadas en el tiempo; expresadas en positivo (lo que se quiere que
haga), evitando un tono de favor o peticion, de una en una, sin entrar en contradiccion
con otras y no deben ir acompafiadas de contacto fisico instigador o tono amenazante
(0 amenazante) y deben acompafiarse de reforzadores (recordar reforzadores mejor que
castigos).
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sera el conjunto de capacidades enuncia-
das en los objetivos de la ensefianza basi-
ca, incidiendo, especialmente, en: el co-
nocimiento de si mismos, la adquisicion
de la autonomia personal, el conocimiento
y participacion en el medio fisico y social,
el desarrollo de la comunicacién y el len-
guaje con los demas.

- Modalidad D: Centros de educacion
especial. Los alumnos con necesida-
des educativas especiales en Centros de
Educacion Especial cuando sus condi-
ciones personales de discapacidad re-
quieran, segun la evaluacion psicope-
dagdgica y el dictamen correspondiente
de los equipos psicopedagogicos del
sector, adaptaciones curriculares en gra-
do extremo respecto del curriculo que
les corresponda por su edad y cuando
se considere que con esta modalidad de
escolarizacion se posibilita el desarrollo
de las capacidades personales de estos
alumnos con el fin de lograr una mayor
integracion, asi como por el hecho de
precisar de la aplicacidén de unas medi-
das extraordinarias y/o muy especificas
o recursos humanos y técnicos no dis-
ponibles en los centros educativos or-
dinarios. Los objetivos y contenidos de
trabajo en dicho centro son los referidos
con anterioridad en Centros Ordinarios
con Aula Especifica.

- Escolarizacion combinada: es una mo-
dalidad en la que se combina la escola-
rizacidn entre un centro ordinario y un
centro especifico de educacion especial
alternando actividades en centro ordi-
nario y centro de educacidn especial.

En el caso de los trastornos de con-
ducta, los trastornos mas frecuentes

(TDAH, TND y TD) son habitualmente

escolarizados en la modalidad B, es decir,

recibiendo atencion educativa durante pe-
riodos variables por maestros de pedago-
gia terapdutica y a veces, con la presencia
de monitor escolar. A veces, sobre todo
cuando los trastornos de conducta estan
asociados a otras discapacidades o a otros
trastornos mentales o neurologicos, puede
ser necesaria la escolarizacion en aulas o
centros especificos de educacion especial.
Sin embargo, la toma de decisiones no
siempre es facil; los modelos organizati-
vos de la educacion especial, fueron dise-
flados pensando en alumnos con discapa-
cidades graves permanentes y un nivel de
competencia curricular muy bajo; estos
modelos no siempre se adaptan al alum-
nado con trastornos de conducta, sobre
todo a los que hemos llamado primarios,
pues son alumnos con una capacidad cog-
nitiva y curricular conservada, pero con
trastornos graves de la personalidad y la
conducta.

Cabe pues sefalar, que el sistema edu-
cativo necesita desarrollar nuevas formu-
las, mas especificas, que se ajusten mejor
a las caracteristicas de este alumnado.
En los casos en los que hay un trastorno
psicotico de base, o graves problemas de
personalidad, asi como aquellos casos con
un trasfondo psicopatico claro y un fuerte
deterioro psicosocial, se echan de menos
en Andalucia la existencia de dispositivos
donde se aborden las diferentes necesida-
des de estos alumnos, educativas, terapéu-
ticas, de contencion, etc.

c¢) Programas de habilidades sociales y
competencia social que suelen incorporar
diversas metodologias

Estos alumnos también pueden tener
necesidades educativas en el area de la com-
petencia social y emocional. Las habilidades
sociales y emocionales en el contexto educa-
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tivo se trabajan continuamente a través de las
interacciones cotidianas con los compafieros
y profesores, al igual que ocurre con el desa-
rrollo moral. No obstante, en este alumnado
es conveniente el trabajo sistemdtico de la
competencia social y emocional con progra-
mas sistematicos y especificos.

Los programas mas idoneos, tal como
refiere Segura en su programa escolar para
el desarrollo de la competencia social y
emocional, basado en el programa disefiado
por el profesor Robert Ross de la Universi-
dad de Ottawa, deben incluir las siguientes
areas (Segura, 2002, 2010):

- Resolucion de problemas: desarrollo del
pensamiento causal, consecuencial, de
perspectiva y alternativo.

- Desarrollo de la inteligencia emocional:
reconocimiento y manejo de las emociones
propias y ajenas (empatia). En este aparta-
do son es muy importante la inclusion de
técnicas de autocontrol y relajacion.

- Desarrollo de una comunicacion aserti-
va, frente a la agresiva o pasiva.

- Desarrollo moral.

Existen asi mismo programas especifi-
cos para el trabajo de las funciones cogni-
tivas mads afectadas en determinados tras-
tornos, como el TDAH: atencion, memoria
de trabajo, planificacion, etc. (Garcia Pérez,
1997; Gargallo Lopez, 2000; Vallés Arandi-
ga, 2008) y que incluyen a su vez diversas
técnicas cognitivo conductuales: autoins-
trucciones, autoevaluacidén y autoregistro,
diversos programas de reforzamiento, como
economia de fichas, etc.

d) Asesoramiento a familias

Dentro de las funciones de la Orienta-
cion Educativa esta el asesoramiento a fa-
milias sobre aquellos aspectos que inciden

en los procesos de ensefianza y aprendizaje
y al desarrollo escolar y social del alum-
nado. En el caso de los TGC, el asesora-
miento y la colaboracién familia-escuela
es fundamental, para un progreso positivo,
puesto que sabemos del importante papel
que tienen los factores familiares en la
etiologia, mantenimiento y prondstico de
dichos trastornos.

En contexto familiar de los alumnos
con trastornos de conducta, puede ser un
contexto muy variado. A veces se trata de
alumnos/as pertenecientes a familias deses-
tructuradas o disfuncionales, con aconteci-
mientos y experiencias vitales intrafamilia-
res traumaticas, que han supuesto un impor-
tante coste emocional en sus miembros.

En otras se trata de alumnos o alumnas
que pertenecen a familias aparentemente
normalizadas, que describen a sus hijos
desde pequeiios como de crianza dificil y
dicen “no poder con ellos” a pesar de la
corta edad. Serian alumnos con un tem-
peramento dificil y un sistema familiar
con una mala bondad de ajuste (Thomas y
Chess, 1985; Turecki, 2003).

A veces constatamos modelos educati-
vos claramente inadecuados, excesivamen-
te permisivos o autoritarios (dispedagogia
familiar), o modelos, funcionamientos y
dindmicas familiares que no se ajustan, a
las caracteristicas y necesidades del hijo/a
en cuestion.

En algunas ocasiones constatamos la
existencia de problematicas muy graves
(maltratos, negligencias, nifios/as criados
por padres con enfermedades mentales,
alcoholismo...). Son estos casos los que
a menudo ofrecen mas resistencia y en los
que es fundamental la coordinacion y el
abordaje interinstitucional.

Nos parece muy adecuado como mo-
delo explicativo sobre la etiologia de los
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trastornos de conducta, en concreto de la
conducta desafiante, el modelo de Rusell
Barkley (2007), que identifica cuatro facto-
res que influyen en la aparicion de los mis-
mos:

FACTOR 1: Practicas de crianza:

- Pobre calidad del apego padres-hijo.

- Falta de atencién e incapacidad de los
padres de atender positivamente a las
necesidades y demandas de los hijos ( o
atencion inadecuada).

- Refuerzo inadvertido por parte de los
padres de las conductas oposicionistas
y negativistas de los hijos (por ejemplo
cuando se da al nifio lo que quiere des-
pués de una rabieta o a un adolescente
“cuando te la monta”. A veces el padre
es el que descubre que aumentando la
intensidad coercitiva y agresiva de su
intervencion el nifio cede, y entonces
es esta forma de intervenir agresiva y
coercitiva la que es reforzada para el
padre. Asi, tanto padres como adoles-
centes acumulan una historia previa de
¢xitos periodicos aunque parciales en
escapar o evitar de lo indeseado, me-
diante la escalada de conducta coerciti-
va o aversiva del otro. Como resultado
de ello, cada uno continuara empleando
esta conducta con el otro en la mayo-
ria de interacciones orden-obediencia.
Con el tiempo, ambos aprenden que
cuando llega una situacion de orden-
obediencia, el mas rapido en aumentar
la conducta respondona, la intensidad
emocional negativa y las habilidades
generales de conducta coercitiva, es el
que con mas probabilidad conseguira
que el otro ceda en su demanda. Como
resultado, los enfrentamientos entre
padres y adolescente desembocan muy
rapidamente en enfrentamientos inten-

sos, emocionalmente cargados e inclu-
SO agresivos, que en ocasiones pueden
acabar en agresiones o abusos fisicos
del adolescente por parte del padre o en
violencia, destruccién de la propiedad o
incluso autoagresiones (intentos de sui-
cidio) del adolescente.

- Proporcionar poca atencion a las con-
ductas positivas o prosociales de los
hijos (se dan por normales, o prefieren
no intervenir ahora que lo esta haciendo
bien, vaya que se arrepienta). A veces
incluso se las pueden castigar incons-
cientemente (por ejemplo haciendo un
comentario sarcastico) e incluso se ex-
presa la “falta de fe” y se anticipa que
seguro que lo va a hacer mal...

- Disminuir el tiempo de interaccion con

los hijos (por falta de tiempo, o precisa-
mente porque al ser dificil los padres lo
evitan.
Algunos padres de adolescentes nega-
tivistas simplemente no han invertido
tiempo en ejercer su papel de padres, a
veces porque han sido padres muy jove-
nes, por inmadurez social, inteligencia
limitada u otros trastornos psicoldgicos
0 psiquiatricos.

- Supervisan poco lo que hacen los hijos
(importante en los adolescentes disocia-
les).

- Crianza indiscriminada. Castigos y refuer-
Zos inconsistentes, aleatorios ¢ incluso con-
tradictorios. Las normas no estan claras.

FACTOR 2: Caracteristicas del nifio o ado-
lescente: TDAH o temperamento dificil.

FACTOR 3: Caracteristicas de los padres
(temperamentales y cognitivas.

FACTOR 4: Factores contextuales: discor-
dia marital, acontecimientos vitales, etc.
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El asesoramiento a las familias, se suele
desarrollar por los servicios de orientacion,
y en algunos casos en Escuelas de madres
y Padres en las que se puede contar con la
participacion de expertos, pero estas no es-
tan generalizadas y suelen tener un caracter
mas preventivo, insuficientes para los casos
mas graves que requieren una intervencion
familiar sistematica y especializada, que va
mas allad de un simple asesoramiento, y que
deben incluir intervenciones realizadas por
los servicios de salud mental o por servicios
sociales e incluyen desde Tratamientos fa-
miliares, hasta medidas relacionadas con
los servicios de proteccion.

e) Coordinacion interinstitucional

La mayoria de los alumnos/as con tras-
tornos graves de conducta, requieren la
coexistencia de tratamiento médico, psico-
pedagogico, psicoterapia individual, terapia
familia...etc. Lo que implica la existencia
de diversas instituciones interviniendo a la
vez en el mismo alumno.

Supone un héndicap importante la
falta de estructuras y mecanismos estable-
cidos de comunicacidn entre las diversas
instituciones, que nos permitan desarro-
llar planes conjuntos de intervencion, evi-
tando duplicaciones, lagunas o incluso dar
mensajes contradictorios o incoherentes a
las familias, que ya se encuentran habi-
tualmente en una situacion de vulnerabi-
lidad.

La falta de algunos de estos tratamien-
tos, de ser necesarios, dificulta el progreso
del alumno a pesar de la puesta en marcha
de medidas educativas.

Son especialmente necesarios los me-
canismos de coordinacion en los casos mas
graves, por ejemplo aquellos en los que
existe una problematica familiar severa, en
familias en situacion de mucho riesgo so-

cial, donde existen modelos agresivos que
actuan directa o indirectamente sobre el me-
nor, o de familias muy desestructuradas con
mucha inestabilidad estructural y funcional,
o en familias con muy baja competencia pa-
rental.

También es importante la coordina-
cion con los servicios de salud, colaborar
con los procesos diagndsticos mediante la
informacidn obtenida en el contexto esco-
lar, tener conocimiento de los tratamien-
tos cuando sea necesario, especialmente
cuando existan efectos secundarios que
puedan aparecer en el horario escolar, y lo
que seria mas importante, aunque en este
momento casi utdpico, desarrollar planes
conjuntos de intervencidn.

Se da la circunstancia de que a veces
hay medicamentos que deben ser adminis-
trados en horario escolar y para ello se ne-
cesita prescripcion médica y autorizacidon
familiar. A veces, en zonas de compensato-
ria, con familias con serias dificultades, en
colaboracidn con los servicios sociales, los
centros y las residencias escolares asumen
esta tarea, para asegurar el cumplimiento de
la misma.

Encontramos dificultades cuando no
se asiste o se abandona la asistencia a los
servicios de salud, o no se aplican los tra-
tamientos farmacoldgicos prescritos por los
servicios sanitarios, especialmente en los
casos de mayor gravedad, o donde coexis-
ten comorbidamente diversas patologias
susceptibles de tratamiento.

Aunque nuestras instituciones estan to-
davia lejos de un modelo adecuado de coor-
dinacidén y colaboracidn interinstitucional
que facilite y optimice este proceso, mi ex-
periencia es que cuando esta coordinacion
y colaboracion se da, se introduce un ines-
timable plus de calidad en la intervencion
de los casos.
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