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ABSTRACT

Background: The ability to perceive emotional ex-
pressions or understand the social behavior of the
people in specific situations is an ability developed
in early life, and it can be altered when a disorder
appears. Objective: The objective of this study was
to describe and compare the theory of mind and the
social perception in adolescents between 11 and 15
years old with ADHD and ODD in comorbidity
with ADHD. Methodology: The sample comprised
30 subjects chosen by purposive sampling, from
which ten corresponded to the group with ADHD
cases, ten to the group with ADHD + ODD, and ten
to the control group (with no apparent pathology).
The Faux Pas Recognition Test and the Reading the
Mind in the Eyes test were applied. The results show
significant differences between the two study groups
and the control group regarding the perception of
social behavior. There were no significant differences
between the two study groups (ADHD and ADHD
+ ODD) regarding the variables. Conclusions: the
disorders that have a disfunction in the frontostriatal
circuits as a base suppose a deficit in the social cogni-
tion that affects the perceptive, comprehensive, and
emotional processes involved in the proper funda-
mental social interaction in adolescence.

Keywords: ADHD, ODD, social cognition, Theory
of Mind, social perception.

RESUMEN

Antecedentes: La capacidad de percibir expresiones
emocionales o entender el comportamiento social de las
personas en situaciones especificas, es una habilidad que
se desarrolla en los primeros afios de vida y puede verse
alterada ante la presencia de algtin trastorno. Objetivos:
El objetivo de este estudio fue describir y comparar la
teorfa de mente y la percepcién social en adolescentes
entre 11 y 15 afios con Trastorno por déficit de atencién
e hiperactividad (TDAH) y Trastorno negativista desa-
fiante (TND) en comorbilidad con TDAH (TDAH/
TND). Metodologia: La muestra estuvo conformada
por 30 sujetos elegidos por un muestreo intencional,
de los cuales 10 correspondian al grupo de casos con
TDAH, 10 al grupo con TDAH + TND y 10 hacfan
parte de un Grupo Control (sin patologia aparente). Se
aplicaron las pruebas de falso paso (Faux Pas) de Baron-
Cohen, O’Riordan, Stone, Jones y Plaisted (1999), y la
prueba de lectura de la mirada de Baron-Cohen, Whe-
elwright, Hill, Raste & Plumb (2001). Resultados: Los
resultados muestran diferencias significativas entre los
dos grupos de estudio y el grupo control en relacién con
la percepcién de expresiones emocionales y percepcién
del comportamiento social. No se encontraron diferen-
cias significativas entre los dos grupos de casos (TDAH
y TDAH+TND), con respecto a las variables. Conclu-
siones: Los trastornos que tienen como base neuroana-
témica una disfuncién en los circuitos fronto-estriados
suponen un déficit en la cognicién social que afecta los
procesos perceptivos, comprensivos y emocionales invo-
lucrados en la adecuada interaccién social fundamental
en la etapa adolescente.

Palabras clave: TDAH, Trastorno Negativista Desafiante,

cognicion social, Teorfa de la Mente, percepcién social.
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Introduccion

El trastorno por déficit de atencién e hiperacti-
vidad (TDAH) y el trastorno negativista desa-
fiante (TND) se constituyen en patologias de
gran impacto durante la etapa escolar, represen-
tando una problemdtica compleja debido a su
aparicion en edades tempranas y como causante
de diversas alteraciones conductuales que afec-
tan la esfera socio-afectiva y personal del indi-
viduo, sobre todo cuando existe comorbilidad
entre ambos trastornos.

De acuerdo con Joseph y Devu (2020) el TDAH
representa uno de los trastornos del desarrollo
neurolégico mds frecuentes, caracterizado por
la dificultad en la atencidn, hiperactividad e im-
pulsividad; provocando un deterioro funcional
significativo en el individuo (Rodriguez-Gon-
zalez, Gonzilez-Marcos, Arroba-Basanta & Ca-
bello-Ballesteros, 2017); mientras que el TND,
se caracteriza por la presencia de comporta-
mientos de enfado o irritabilidad, actitudes de-
safiantes o vengativas, que generan un impacto
negativo en las dreas personal, social, educativa
u otras importantes (Asociacién Americana de

Psiquiatria [APA], 2014).

Actualmente, a nivel mundial se estima una
prevalencia del TDAH de entre el 3% y el 7%,
hasta un 10% de nifios durante la edad esco-
lar (Quintero-Gutiérrez & Garcia-Campos,
2019); con una prevalencia mayor en ninos
que en nifias (5,2% frente a 2,7%) y pudiendo
presentarse en comorbilidad con trastornos del
estado de 4nimo en un 6,9%, trastorno obsesi-
vo compulsivo en un 10,7%, desordenes de an-
siedad hasta en un 37,9%, autismo 0,4% y con
trastornos de la conducta hasta un 31%, siendo
el trastorno de negativista desafiante (TND) el
trastorno comérbido mds frecuente con 26,1%

(Mohammadi et al., 2019).

En Colombia, un estudio de prevalencia de
trastornos mentales en ninos de 7 a 11 anos
evidencia una prevalencia del TDAH del 2,3%
y de 0,4% del trastorno negativista desafiante
(Gémez-Restrepo et al., 2016). Otros estudios
recientes en el pais, especificamente en la ciudad
de Barranquilla, revelan una alta prevalencia de
este trastorno de hasta un 15% en ninos esco-
larizados, siendo el 7,3% de predominio com-
binado, un 5% inatento y un 3,1% hiperactivo
(Llanos-Lizcano, Garcia-Ruiz, Gonzilez-Torres
& Puentes-Rozo, 2019), asi mismo, otra inves-
tigacion coincide en afirmar que el predominio
combinado fue mds prevalente, encontrado que
sujetos con TDAH pueden presentar comorbi-
lidad con el trastorno oposicionista desafian-
te de hasta 11.11% en el rango de 8-11 afios,
4.44% en rangos de 12-15 anos y de 2.22% en
el grupo etario de 5-7 afnos (Zuluaga-Valencia
& Fandifo-Tabares, 2017).

De esta manera, es importante valorar el impac-
to de las comorbilidades de este trastorno en la
adolescencia, considerada esta como una etapa
de transicién entre la infancia y la adultez, que
abarca un periodo de edad entre los 10 y 19 anos
segin lo establecido por la OMS, y que se ca-
racterizada por intensos cambios fisicos, psico-
l6gicos, emocionales y sociales, que inician con
la pubertad y terminan alrededor de la segunda
década de la vida, al completarse el crecimien-
to y desarrollo fisico y la maduracién psicoso-
cial (Giiemes-Hidalgo, Cefal Gonzdlez-Fierro
& Hidalgo-Vicario, 2017), que sin duda afecta
también la organizacién cerebral tanto en sujetos
sanos como con afectaciones neurocognitivas.

Por otra parte, el TDAH es considerado un
trastorno del neurodesarrollo de origen polige-
nético con reconocida base neuroldgica, en el
que se presenta una disfuncién en estructuras
cerebrales como la corteza prefrontal, el cuerpo



estriado y el cerebelo, y de neurotransmisores
como la dopamina y la norepinefrina impli-
cados en su fisiopatologia (Mehta, Monegro,
Nene, Fayyaz & Bollu, 2019). Estas alteracio-
nes explican las dificultades en la inhibicién de
respuestas conductuales, control atencional y
funciones ejecutivas, reflejada en una clara difi-
cultad para regular la propia conducta y relacio-
narse adecuadamente con las demds personas.

Otros estudios han demostrado que en sujetos
con TDAH y TND existe una clara disfuncién
cerebral en regiones criticamente relacionadas
con el funcionamiento social como la corteza
orbitofrontal, ganglios basales, insula y cerebe-
lo, evidenciado en la disminucién del volumen
de sustancia gris (Noordermeer, et al. 2017), asi
como difusiones en la red frontoparietal, y la red
cingulo-opercular que podrian explicar deterioros
en el funcionamiento social (Chen et al., 2020).

Las estructuras mencionadas en conjunto con
el surco temporal superior y la amigdala, se de-
dican —aunque no de forma exclusiva—, al pro-
cesamiento social, o lo que se ha denominado
“Cognicién social”, que de acuerdo Parke et al.,
(2018) corresponde a un dominio amplio com-
puesto por distintas pero integradas habilidades
cognitivas necesarias para el procesamiento de
la informacién social y la interaccidn exitosa en
situaciones sociales, constituyendo un campo de
estudio reciente de gran importancia dentro la
psicologia y la neurociencia (Barcel6-Martinez,
Ledn-Jacobus, Cortes-Pefia, Valle-Cérdoba, S
& Flérez-Nifio, 2016); en el que la Teorfa de la
Mente (ToM) es uno de sus principales compo-
nentes y es concebida como la capacidad de in-
terpretar, inferir y explicar los estados mentales
que subyacen al comportamiento de los demds
(Sahin, Karabekiroglu, Bozkurt, Baris-Usta,
Aydin & Cobanoglu, 2018).

La ToM como proceso regulado principalmente
por los lébulos frontales, muestra alteraciones

importantes en pacientes con TDAH y TND
debido a la estrecha relacién anatomo-funcio-
nal, descrita en investigaciones recientes (Fayeza
citado por Silva & Avila-Toscano, 2016). Se ha
reportado resultados que muestran una relacién
importante entre cognicién social y funciones
ejecutivas en ninos con TND, especialmente en
el control inhibitorio, la planeacién y memoria
de trabajo (Restrepo, Arana, Alvis, Gémez &
Hoyos, 2016). Por otra parte, se ha encontrado
rendimiento inferior en las tareas de atribucién
de falsa creencia y lenguaje pragmadtico en nifos
con TDAH (Pineda & Puentes, 2013), asi como
dificultades en tareas de ToM con contenidos
verbales y contextuales en comparacién de ninos
con desarrollo normal (Miranda, Berenguer, Ro-
sellé, Baixauli & Colomer, 2017).

Por su parte, la percepcién social, otro de los
componentes importantes de la cognicién so-
cial, que ha sido menos estudiado en el TDAH,
se define como la capacidad para identificar y
valorar normas, roles y reglas en un contexto
social, basindose en procesos perceptivos y
atencionales dirigidos hacia senales sociales cla-
ves como pistas verbales y no verbales durante
la interaccién social (Prado-Guzmain, Gonzai-
lez-Ortiz & Acosta-Barreto, 2017; Quemada,
Rusu & Fonseca, 2017). De acuerdo con esto,
se podria pensar que las dificultades en el com-
portamiento social en adolescentes con TDAH
pueden deberse a fallos en las habilidades socio-
cognitivas que le permitirfan identificar un pro-
blema social, generar alternativas de solucién
y reconocer el impacto de sus acciones en un
determinado contexto social.

En la presente investigacién se busca describir
tanto la percepcién de estados emocionales
(ToM), como la percepcién del comportamien-
to social en adolescentes con TDAH y TDAH/
TND en comorbilidad, en comparacién con
sujetos sin el trastorno, debido a la necesidad
de comprender cémo la alteracién de dichas
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capacidades puede interferir en el adecuado de-
sarrollo de las relaciones interpersonales duran-
te esta etapa del ciclo vital.

Método
Tipo y diseio

El estudio se realizé mediante un disefio des-
criptivo—comparativo de corte transversal con
andlisis de casos y controles.

Participantes

La muestra fue escogida de una poblacién de
estudiantes de 6° a 9° grado, con edades com-
prendidas entre 11 y 15 afios, que asistian a dos
instituciones educativas de estrato socio-econé-
mico medio (3 y 4 en una escala de 1 a 6), en
la ciudad de Barranquilla y Sincelejo. Fueron
incluidos 30 estudiantes de forma intencional
asumiendo dos criterios de corte no probabi-
listico a saber: a) Grupos de casos: seleccidon
por el método de juicio de experto (10 suje-
tos con TDAH tipo Combinado y 10 sujetos
con TDAH-C + TND) y b) Grupo control:
seleccién intencional de sujetos con criterio de
emparejamiento en funcién del grupo de casos
buscando en lo posible la configuracién de una
“muestra espejo” en funcién del grupo de casos
(10 sujetos sin patologia conocida). Los gru-
pos estuvieron emparejados en cuanto a edad
y nivel escolar, con una mayor representacion
de sujetos de 11 y 13 afios, pertenecientes a los
grados 6° y 8°. Sin embargo, mostraron mayor
dispersién en los resultados de la prueba de
inteligencia, obteniendo mayores puntajes el
grupo control, seguido por el grupo de TDAH
y TDAH+TND. La mayoria de los sujetos en
promedio se encontraban en el mismo rango
de edad, escolaridad y coeficiente intelectual

(Tabla 1).

Tabla 1. Caracterizacion sociodemograficas

Edad Cl Escolaridad
Media (DS) Media (DS) Media (DS)
Grupo Control 12,5 (1,3) 95 (6,8) 7,7 (1)
Grupo TDAH 12,5(1,3) 94,3(8,3) 7,3(1,2)
Grupo TDAH +
TND 126(1,2) 94,2(6,2) 7,5 (1,4)

Fuente: Autores

Los criterios de inclusién que se tuvieron en
cuenta para la seleccién de la muestra fueron:
diagnéstico clinico de TDAH de tipo combina-
doy TND de acuerdo a los criterios diagndsticos
del DSM-5 y confirmado por un especialista;
edad comprendida entre 11 y 15 afios de edad;
pertenecer a colegios de estratos medio y ausen-
cia de antecedentes de dafio neurolégico, epi-
lepsia, trauma crineo-encefdlico, enfermedad
psiquidtrica (trastornos del estado de 4nimo,
trastornos de ansiedad, esquizofrenia), otros
trastornos del neurodesarrollo (trastorno del
espectro autista, discapacidad intelectual, tras-
torno especifico del aprendizaje), déficit senso-
rial, motor o problemas graves de comprension
de lenguaje, descartado mediante entrevista
semiestructurada de antecedentes clinicos y la
valoracion por parte de un especialista.

Técnicas e instrumentos

En el desarrollo de la investigacién fueron em-
pleados los siguientes instrumentos: a) Lista de
chequeo de criterios diagnésticos del DSM-5,
para TDAH y TND (APA, 2014); b) Como
medida de inteligencia para descartar discapaci-
dad intelectual se utilizé la Escala de inteligen-
cia Wechsler para nifios - WISC-VI (Wechsler,
2005) que permite la evaluacién de las capaci-
dades cognitivas en nifios de 6 a 16 afios, asi
como la valoracién de 4 indices de habilidades
intelectuales especificos (Comprensién verbal,



Razonamiento perceptivo, Memoria de Trabajo
y Velocidad del Procesamiento) y uno general
(Coeficiente intelectual total); c) Para la eva-
luacién de la cognicién social se utilizé el Test
de falso paso Faux pas (Baron-Cohen, et al.,
1999), que evalta la capacidad de percepcién
del comportamiento social a partir de la detec-
cién de intenciones y conductas incorrectas en
situaciones sociales. d) Se aplicé el Test de Lec-
tura mental de la mirada (Baron-Cohen et al.,
2001), que mide la habilidad de reconocer el
estado mental de una persona a través de la ex-
presién de su mirada. Con esta prueba se valoré
la percepcién de las expresiones emocionales en
terceras personas.

Procedimiento

Para el desarrollo de la presente investigacion
se selecciond la muestra de una poblacién de
estudiantes de 11 a 15 afios pertenecientes a los
grados de 6° a 9°. Para lo cual se conté con la
colaboracién de dos planteles educativos de las
ciudades de Barranquilla y Sincelejo.

Como primer paso, se solicité la colaboracién de
los padres y profesores de aula para deteccién de
individuos con alto riesgo de presentar los tras-
tornosde TDAH y TND. Los que estuvieron dis-
puestos a participar firmaron un consentimiento
informado con el aval de las instituciones educa-
tivas, en el que aceptaban de manera voluntaria
la participacién de su hijo dentro del estudio.
Posteriormente, se procede con la aplicacién del
check list de criterios diagnésticos del DSM-5
en una muestra de 48 sujetos con sospecha de
TDAH. Se procede con la elaboracién de histo-
ria clinica mediante una entrevista estructurada
de antecedentes, por parte de un profesional de
psicologia, descartando los sujetos que no cum-
plian con los criterios de inclusién para el estu-
dio. Finalmente, se hace la remisién pertinente y

con el consentimiento de los padres, se procedié
a la confirmacién del diagndstico por parte del
especialista en neurologia.

Una vez confirmado el diagnéstico, se procedi6
con la aplicacién de la escala de inteligencia de
Weschler (WISC 1V), para descartar bajo coefi-
ciente intelectual, quedando un total de 30 suje-
tos divididos 3 grupos (TDAH, TDAH/TND
y grupo control sin patologia conocida). Con la
muestra seleccionada, se realizé la aplicacién del
protocolo de pruebas para la evaluacién de cog-
nicién social. Posterior a la evaluacién se hace
una devolucién de los resultados a los padres y
un informe general de los resultados de la inves-
tigacién en las instituciones educativas.

Para el andlisis estadistico, las diferentes va-
riables fueron descritas mediante medidas de
tendencia central y dispersién. Debido a que
la muestra no cumplia con los criterios de nor-
malidad probados con Kolmogorov-Smirnov
y Shapiro wilk se utilizaron pruebas no para-
métricas tales como U de Mann-Whitney para
establecer las diferencias entre las puntuaciones
de los diferentes grupos de andlisis, y determi-
nar si es significativa.

Consideraciones éticas

Todos los procesos investigativos estuvieron
guiados bajo los estatutos del Colegio Colom-
biano de Psicdlogos (COLPSIC), la ley 1090
del 6 de Septiembre de 2006 y el Cédigo
Deontoldgico y Bioético del Psicélogo. Todos
los sujetos que participaron en la investigacion
otorgaron su asentimiento verbal y consenti-
miento por escrito de sus padres, de esta forma,
durante el desarrollo de la investigacion, se so-
cializé con los participantes la naturaleza del
proceso y los derechos que serfan garantizados.
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Resultados

Se analizaron las variables de percepcién de ex-
presiones emocionales y percepcién del compor-
tamiento social como elementos de la cognicién
social, mediante un andlisis estadistico de pun-
tuaciones promedio (Tabla 2) y porcentajes de

con TDAH y Trastorno negativista desafiante

desempeno (Figura 1) delos diferentes grupos de
estudio. Se observa que el Grupo control obtuvo
un mejor rendimiento en las pruebas de Faux Pas
y Lectura de miradas, con respecto a los grupos
de casos quienes tuvieron una peor ejecucion, en

especial en el grupo con TDAH + TND.

Tabla 2. Puntuacion promedio de cognicidn social en relacion a cada grupo de estudio

Grupos

Variable Dominio

Teoria de la mente y percepcidn social en adolescentes

Control (Sin patologia

TDAH - Combinado TDAH Combinado + TND

aparente)
Media (DS) Media (DS) Media (DS)
Faux Pas Percepcion Social 53,2 (3,6) 29,3 (13,3) 25,3 (12,8)
Lectura de Miradas Teoria de la Mente 30,3 (2,3) 18,9 (1,8) 17,3 (7,6)

Fuente: Autores

Figura 1. Porcentaje de rendimiento obtenido en las pruebas de cognicion social en relacién a los grupos de estudio
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96 Al comparar las puntuaciones obtenidas en
cada uno de los instrumentos para los diferen-
tes grupos, los resultados indican que tanto en
la prueba de Faux Pas como en la prueba de
Lectura de miradas, se encuentran diferencias
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significativas entre los grupos de casos (TDAH
y TDAH+TND) con el grupo control respec-
tivamente. No se encontré diferencia significa-
tiva entre los grupos TDAH y TDAH+TND
(Tabla 3).



Tabla 3. Diferencias establecidas en la comparacion de los grupos de estudio a partir del estadigrafo U de Mann Whitney*

Grupos
TDAH - Control TND - Control TDAH-TND
Variable Dominio U Man- U Man- U Man-
Whitney P Whitney P Whitney P
Faux Pas Percepcion z <0,001 0,0 <0,001 43,0 0,596
Social
Lecturade  Teoria de fa 65 <0,001 50 <0,001 4,0 0,494
Miradas Mente

Nota: P-valor: Prueba de U Man-Whitney.
Fuente: Autores

Discusion

La capacidad adaptativa del hombre ha estado
mediada por su habilidad para relacionarse y
entender las emociones, deseos e intenciones de
los demds a partir de las propias experiencias.
La cognicién social constituye uno de los pro-
cesos mds complejos que le permite al individuo
ponerse en el lugar de otros, predecir sus com-
portamientos y actuar en concordancia con los
mismos. Diversas patologias que tienen como
base una disfuncién a nivel prefrontal, supo-
nen déficit en dichos procesos, tal es el caso del

TDAH y TND.

Al analizar la variable de percepcién de las expre-
siones emocionales (tarea viso-perceptiva/lectu-
ra de miradas) en los grupos TDAH y TDAH/
TND, se encontré que ambos grupos presenta-
ron dificultad para identificar emociones bdsicas
y complejas expresadas mediante la presentacién
visual de una mirada; identificar estados episté-
micos o cognitivos que se expresen a través de
una mirada y reconocer el significado léxico
complejo que hace referencia a emociones y sen-
timientos, con relacién al grupo control.

Estas dificultades halladas en el grupo TDAH, se
han corroborado en estudios como el de Rosello-
Miranda, Berenguer-Forner, Baixauli-Fortea &
Miranda-Casas (2016) quienes manifiestan la

existencia de déficit en grupos TDAH en tareas
relacionadas con el reconocimiento y procesa-
miento emocional debido a disfunciones en la
cognicién social. Asi mismo, Campefo, Gaz-
quez & Santiuste (2016) encontraron un dé-
ficit en el reconocimiento emocional en nifios
con TDAH que pueden interpretarse a partir de
los resultados obtenidos por Chen et al., (2020)
quienes encontraron que una menor conectivi-
dad funcional en dreas como la corteza cingulada
posterior, el [ébulo parietal inferior, el precuneus
y la unién temporoparietal podrian explicar el
deterioro de la cognicién social en adolescentes

con TDAH.

Otras Investigaciones mds recientes revelan que
los ninos con TDAH tienen déficits en la capa-
cidad de razonamiento acerca de las emociones
ajenas (Teoria de la mente), lo cual incide en
que se presenten también dificultades para ex-
presar y regular sus emociones (Ozbaran, Kal-
yoncu & Kose, 2018), asi como baja empatia

(Maoz, Gvirts, Sheffer & Bloch, 2017).

En el caso de los adolescentes con TDAH/TND,
las dificultades de percepcién de estados emo-
cionales, se han asociado a la forma como in-
teractdan con otros, estos puede deberse a que
los procesos de regulacién del comportamiento
tales como la inhibicién y el control emocional
estdn asociados a déficit en la cognicidn social de
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nifios con TDAH (Miranda et al., 2017), espe-
cialmente en la teorfa de la mente cuando el fun-
cionamiento socio-emocional del nifio es pobre o

limitado (Golubchik & Weizman, 2019).

Asimismo, al analizar la variable percepcion del
comportamiento social (test de falso paso) en
los grupos TDAH y TDAH/TND, encontra-
mos que los sujetos manifestaron dificultades
en deteccién de conductas inapropiadas a una
situacién determinada, que podrian causar una
molestia a otra persona; interpretacién de ac-
ciones, palabras, dobles sentidos, intenciones,
entre otros aspectos; comprensién de los suce-
sos y acontecimientos de una situacién especifi-
cay prediccién del impacto emocional que una
accién produce en otros, en comparacién con el
grupo control.

Estas dificultades en la percepcién social y la
teorfa de la mente se han relacionado con los
déficits en funciones cognitivas como la aten-
cién, la planificacion y la flexibilidad cognitiva
(Mohammadzadeh, Khorrami-Banaraki, Tehra-
ni-Doost & Castelli, 2019), asi como el control
de impulsos y la memoria de trabajo (Pineda-
Alhucema, Aristizabal, Escudero-Cabarcas,
Acosta-Lépez & Vélez, 2018), las cuales pue-
den incidir en que se presenten problemas en el
proceso de interpretacién de informacién social
como los estados mentales, las emociones y la
atencién a pistas relevantes ante situaciones so-
ciales hipotéticas. Por otra parte, el metaandlisis
de Bora y Pantelis (2016) también evidencia la
existencia de disfunciones en el procesamiento
de la informacién social en grupos con TDAH
que podrian explicar la incapacidad para in-
terpretar y comprender diversas situaciones
sociales.

Por otro lado Orozco & Zuluaga (2015) ana-
lizaron las falsas creencias de primer y segun-
do orden en la teoria de la mente en nifios con
TDAH, evidenciando el compromiso funcional

que presentan los procesos de mentalizacién que
permiten hacer atribuciones a estados mentales y
poder anticipar respuestas; capacidad vinculada
neurobiolégicamente con la corteza orbitofron-
tal y medial, comportamiento base para el desa-
rrollo de la cognicién social, e hicieron visible la
disfuncién que existe en la teorfa de la mente y
por consiguiente, en las funciones ejecutivas de
los ninos con TDAH, manifestindose en sinto-
mas como la dificultad paralaatencién sostenida
y dividida, la memoria de trabajo y la inhibicién
conductual que podria explicar las deficiencias
en las habilidades de percepcién sociales que tie-

nen los grupos con TDAH.

Igualmente, la inadecuada percepcién de situa-
ciones sociales en los sujetos con TDAH puede
estar relacionada con el desarrollo de los procesos
de lenguaje verbal y no verbal, las presunciones
que se pueden tener sobre la otra persona, y las
intenciones que el interlocutor interpreta duran-
te una conversacion, teniendo en cuenta que el
lenguaje actia como un agente contextual que
puede influir en el reconocimiento de expresio-
nes faciales emocionales (Stewart, Schepman,
Haigh, McHugh & Stewart, 2018), como lo ex-
presan los resultados obtenidos por Loytomiki,
Ohtonen, Laakso & Huttunen (2019) quienes
resaltan la importancia de los factores lingiis-
ticos y cognitivos para el reconocimiento emo-
cional y percepcién social de situaciones donde
existan conductas emocionales y empdticas.

Esto lleva a considerar que la atribucién del
estado mental de los sujetos con trastornos de
conducta se afecta al tratar comprender y respe-
tar normas en el dialogo con las otras personas,
es decir, ser consciente de la manera como se
expresa e interpreta un contenido social-emo-
cional. Por tanto, les cuestan percibir la inten-
cién comunicativa de su interlocutor, llevando
a valorizar de manera inadecuada las conductas
emocionales durante una conversacién. A partir
de las conclusiones del estudio llevado a cabo



por Sahin et al., (2018) se evidencia que existe
relacion entre los déficits de la cognicidn social
y problemas experimentados en la comunica-
cién y la interaccién social, la atencidn, el com-
portamiento y el aprendizaje.

De acuerdo con Quintero-Gutiérrez del Alamo
& Garcfa-Campos (2019) la adolescencia, repre-
senta una ventana de oportunidades, si se tiene en
cuenta el neurodesarrollo y la estructuraciéon de la
personalidad, pero también puede ser un periodo
critico en la vida del adolescente con TDAH.

Los resultados de esta investigacion explican algu-
nas de las dificultades encontradas en poblacién
adolescente con TDAH, que estdn relacionadas
con diferentes aspectos como la cognicién social,
lo cual se corrobora en los resultados del estudio
realizado por Rokeach & Wiener (2014) en los
que sugieren que los déficits en habilidades so-
ciales, comportamiento negativo excesivo, y el
pobre procesamiento de informacién social pre-
sentes en las adolescentes con TDAH podrian ex-
plicar sus dificultades en la relaciones romdnticas.

Por otra parte Levanon-Erez, Cohen, Traub
Bar-Ilan & Maeir (2017) estudiaron la identi-
dad profesional de los adolescentes con TDAH,
encontraron que estos presentan dificultades
para adquirir una identidad profesional en gran
parte por dificultades en su desempeno acadé-
mico, sin embargo, también hacen mencién de
otros factores adyacentes que podrian explicar
estas dificultades como son las disociaciones
entre las normas sociales, las cual coincide con
los déficits en la percepcién social que presen-
tan los adolescentes con TDAH encontrados en
la presente investigacion. Ademds, las dificul-
tades identificadas en la teorfa de la mente de
los sujetos de la muestra, confirma los hallazgos
de otros estudios que han reportado déficits en
el reconocimiento de emociones bdsicas, por
parte de adolescentes escolarizados con TDAH

y sintomas de TND (Souroulla, Panteli, Robin-
son & Panayiotou, 2019).

Finalmente, la presente investigacion subraya la
necesidad de ampliar y profundizar esta linea de
investigacién sobre los diferentes componentes
de la cognicién social en los trastornos de con-
ducta, en especial en esta etapa del desarrollo,
que no descarte un abordaje terapéutico integral
desde la neurociencia cognitiva, que atienda no
solamente a los aspectos cognitivos comprometi-
dos, sino aquellos afectivos y comportamentales
asociados al adecuado desarrollo de sus habilida-
des sociales y su adaptacién a las exigencias del
entorno. Una de las principales limitaciones en
este estudio es el tamano de la muestra clinica,
sin embargo, podria considerarse como una in-
vestigacion de resultados preliminares, para la
implementacién de nuevos paradigmas desde
la neurociencia social, al tiempo que pueda ser
el andamiaje en la elaboracién de estrategias de
intervencién en competencias sociales en adoles-
centes con estas patologfas.

Conclusiones

A partir de los resultados obtenidos en la pre-
sente investigacién, se concluye que los adoles-
centes con TDAH y TDAH/TND muestran
dificultades para comprender la intencionali-
dad de un interlocutor, entender la pragmdtica
del lenguaje comunicativo, asi como reconocer
expresiones emocionales y definirlas a través de
la mirada, en comparacién de sujetos sin pa-
tologia aparente. La presencia de TND en el
TDAH no afect6é de manera significativa el ren-
dimiento de los sujetos en tareas de cognicién
social. La etapa de la adolescencia se considera
un periodo critico para la madurez de los circui-
tos cerebrales en especial en sujetos con TDAH
y TND, lo que podria explicar el déficit en los
componentes de cognicién social, en compara-
cién con su grupo de referencia.
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La alteracién de dichas capacidades puede inter-
ferir en el adecuado desarrollo de las relaciones
interpersonales y podria deberse a la disfuncién
que tienen estos individuos a nivel de cortex
prefrontal, el cual genera dificultades para or-
ganizar respuestas conductuales y resolver pro-
blemas; planificar y regular comportamientos
adaptativos y orientados a un objeto, asi como
focalizar la atencidn, entre otras funciones, que
estdn relacionadas significativamente con la ca-
pacidad cognitiva de reconocer estados menta-
les en los demds; a su vez, explicaria porque no
se encontraron diferencias significativas entre
los dos grupos clinicos y pone de manifiesto
que estas alteraciones no se ven incrementadas
considerablemente en adolescentes con TDAH
en comorbilidad con el TND.

Por tltimo, teniendo en cuenta que la cognicién
social constituye uno de los procesos mds com-
plejos que le permite al individuo ponerse en
el lugar de otros, predecir sus comportamientos
y actuar en concordancia con los mismos, para
el grupo de adolescentes con TDAH y TDAH/
TND, los resultados de esta investigacién resul-
tan utiles y pertinentes, desde una perspectiva
biopsicosocial, dado que durante esta etapa del

ciclo vital se presentan diferentes cambios, algu-
nos de los cuales se orientan hacia el desarrollo
de la personalidad, asi como a la busqueda y
pertenencia a un grupo social. De esta mane-
ra, los déficit en cognicién social podrian ter-
minar repercutiendo en mayores dificultades
en las relaciones sociales y en la valoracién de
normas, roles y contextos, que pueden ser de
gran importancia en el desarrollo de la identi-
dad personal o profesional, considerando que
esta empieza a gestarse durante este periodo.

En este sentido, los hallazgos de este estudio po-
drian servir de base para el desarrollo de propues-
tas de intervencién encaminadas a la mejora en
los procesos de la cognicién social y las habilida-
des sociales de los adolescentes, para contribuir
en sus procesos de socializacién y desarrollo inte-
gral, promoviendo en el individuo la adaptacién
social, la capacidad de decision en las relaciones
interpersonales y la habilidad de expresar emo-
ciones y ajustar su conducta de acuerdo a las de-
mandas del contexto, lo que puede ser tomado en
consideracién para futuras investigaciones mds
de corte longitudinal que cuenten con un abor-
daje preventivo de salud mental necesario para el
manejo de esta condicién durante la etapa adulta.
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