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(TDA/H) es una condición universal con una predis-
posición biológica y hereditaria fuerte que se presenta
de manera similar por todo el planeta. Las investiga-
ciones sugieren que los niños* latinos/hispanos con el
trastorno presentan un perfil de impedimentos neu-
rocognoscitivos, educacionales, sociales y clínicos sim-
ilar al informado entre los niños anglo-americanos con
el trastorno (Bauermeister et al., 2005a; Bauermeister
et al., 2005b). A pesar de esta semejanza, el trasfondo
cultural de un niño puede influir significativamente la
expresión del TDA/H, el significado que se le da a
estas conductas, el nivel de tolerancia hacia éstos y la
disposición para buscar tratamiento (Departamento de
Salud y Servicios Humanos de los EE.UU., 2001).

Entender la influencia de la cultura es especial-
mente relevante para las personas latinas/hispanas con
el TDA/H dado que existe evidencia de que éstos no
son identificados y tratados apropiadamente (Bauer-
meister et al., 2003; Leslie et al., en imprenta). Este
artículo enfoca en cómo el trasfondo, el lenguaje y la
cultura de los grupos latinos/hispanos pueden tener
implicaciones significat ivas para la evaluación y el
tratamiento de los niños latinos/hispanos con el
TDA/H que viven en los Estados Unidos.

A pesar de que los subgrupos latinos/hispanos com-
parten valores y creencias comunes, difieren en la his-
toria, la raza, la posición socioeconómica y la acultura-
ción (Zea, Quezada, Belgrave, 1994). Existe una di-
versidad considerable entre los grupos lat inos/hispa-
nos en los Estados Unidos y no es posible hablar sobre

una cultura latina/hispana uniforme. De hecho, cual-
quier discusión acerca de los valores culturales no
debe aplicarse indiscriminadamente a los miembros de
la cultura latina/hispana ni a la cultura americana
dominante.

Entender el contexto familiar de los niños latinos/
hispanos tiene implicaciones importantes para el diag-
nóstico y el tratamiento efectivo y culturalmente sen-
sible del TDA/H. Las familias latinas/hispanas están
frecuentemente en transición, así que es virtualmente
imposible describir cómo es una familia latina/hispa-
na “típica” (Zea et al, 1994; Zuniga, 1992). Algunos
niños latinos/hispanos pueden ser testigos de experien-
cias de vida traumáticas tales como agitación civil y
violencia en sus países de origen y la separación de
miembros de la familia debido a la migración. Entre
los hispano-americanos (latinos) que viven en los Esta-
dos Unidos, las experiencias estresantes asociadas con
la asimilación y la aculturación a un nuevo país, cultu-
ra, lenguaje y sistema escolar pueden contribuir a pro-
blemas temporeros de ajuste. Estas experiencias pueden
impactar significativamente el desarrollo emocional
de los niños latinos/hispanos y puede resultar en con-
ductas que pueden confundirse con, o empeorar, los
síntomas del TDA/H.

Lenguaje
Los latinos también difieren considerablemente en su
nivel de competencia en el idioma inglés. Entender las
barreras de lenguaje es esencial para evitar errores de
diagnóstico y evaluación serios al usar las escalas de
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evaluación del TDA/H, los cuestionarios y otras prue-
bas en inglés. Los niños con destrezas de lenguaje
deficientes en el inglés pueden presentar conductas
tales como no seguir instrucciones a aparentar no es-
cuchar cuando se les habla directamente, las cuales
pueden confundirse con síntomas del TDA/H. Más
aun, el hecho de que una persona latina/hispana haya
adquirido las destrezas de conversación en el inglés no
implica que él o ella tengan la competencia de lengua-
je que se necesita para leer y escribir.

Finalmente, los padres de niños latinos/hispanos
con el TDA/H que no t ienen la competencia ni la
alfabetización en el inglés pueden tener dificultad para
participar en act ividades tales como reuniones con los
maestros, ayudar con las tareas escolares, buscar servi-
cios para su niño y participar en otras actividades
educacionales y de orientación. Esta aparente falta de
involucramiento de los padres puede percibirse erró-
neamente como una falta de responsabilidad hacia el
niño con el TDA/H. Los maestros y los proveedores
de servicios necesitan ser concientes de estos asuntos
de lenguaje y sus implicaciones. Los intérpretes com-
petentes y sensibles culturalmente pueden ser valiosos
al facilitar una comunicación efectiva entre los padres
latinos/hispanos, los maestros y los proveedores de
servicios.

Cosas comunes
A pesar de las diferencias lingüísticas y de trasfondo
descritas, varias normas culturales parecen ser comunes
entre los latinos. Se destacan dos de esas normas cul-
turales.

El familismo se refiere a la obligación percibida de
proveer apoyo a los miembros de la familia extendida,
depender de los parientes para ayuda y apoyo y el
énfasis en la interdependencia (Marín y Marín, 1991).

El valor cultural del familismo t iene implicaciones
importantes para el tratamiento exitoso de un niño
con el TDA/H. Las familias latinas/hispanas pueden
proveer mucho apoyo a un niño con el trastorno y
protegerlo del desarrollo de problemas de conducta
(Bauermeister et al., 2005). Además, es probable que
luego del diagnóstico del TDA/H, se consultará a los
miembros de la familia extendida y se le dará un peso
considerable a sus opiniones. Es esencial que las
actividades diseñadas para educar a los padres y a los
cuidadores acerca del TDA/H incluyan a los miem-
bros de la familia extendida. Esta inclusión puede
facilitar el apoyo, el involucramiento y la aceptación y
cumplimiento con el tratamiento, particularmente el
tratamiento con medicamentos. Los proveedores de

servicios deben crear o revisar y adaptar los programas
de consejería y los programas de adiestramiento para
padres y familiares a los valores culturales y las prácti-
cas de crianza de las familias latinas/hispanas (Fore-
hand y Kotchick, 1996).

El segundo valor cultural latino/hispano, “simpatía”,
se refiere a la importancia que se le da a las conductas
que promueven relaciones sociales llevaderas y pla-
centeras y que evitan el conflicto interpersonal (Marín
y Marín, 1991; Zea et al., 1994). Cuando este valor
cultural predomina, los padres latinos/hispanos pueden
aparentar estar de acuerdo con las recomendaciones
de los clínicos y educadores sugeridas como parte del
tratamiento para su niño con el TDA/H, pero pueden
fallar en seguirlas e implantarlas en el hogar. Además,
los padres latinos/hispanos muy pocas veces cuest iona-
rán los consejos que ofrecen los maestros y los pro-
veedores de servicios y por tanto pueden no maximizar
los beneficios de la consejería o la participación com-
pleta en el proceso de tratamiento. Los maestros y los
proveedores de servicios que enfat izan la cortesía, la
calidez y el respeto en las interacciones con los padres
latinos/hispanos tienden a ser más exitosos involu-
crando a los padres en el tratamiento, reduciendo la
falta de adherencia y facilitando el seguimiento. Cuan-
do los proveedores de servicios establecen un clima de
respeto, apoyo y entendimiento, los padres y los niños
latinos/hispanos serán más capaces de hablar acerca
de sus preocupaciones y sus fuentes de desacuerdo
(Zea et al., 1994).

En resumen, el entendimiento de las subculturas
latinas/hispanas es esencial para proveer programas
de servicio efectivos para este grupo. Hay mucho en
juego en los esfuerzos por llegar a los latinos, dada la
prevalencia y los riesgos múltiples asociados con el
TDA/H a lo largo del tiempo. Los proveedores de
servicios, los maestros y los administradores necesitan
aumentar su nivel de sensibilidad cultural si quieren
ser más eficaces en la evaluación y el tratamiento de
los latinos con el TDA/H.

El riesgo del diagnóstico incorrecto puede reducir-
se usando métodos múltiples de evaluación y fuentes
de información de diversos ambientes que tomen en
consideración el nivel de competencia en el idioma
inglés de la persona latina/hispana, el obtener un
historial de desarrollo cuidadoso del niño y de la
familia, y el establecer una alianza terapéutica cul-
turalmente sensible entre los padres, los maestros y los
proveedores de servicio. Además, los padres deben
tener acceso a la literatura culturalmente sensible acer-
ca del TDA/H (Bauermeister, 2002) y las discusiones
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l de interacción social del niño, hallándo-
los inapropiados, el niño y sus padres no
entendían las conductas estándar de la
cultura americana dominante, y se sentían
discriminados. Si no se atiende la
necesidad de sensibilidad cultural de
todas las personas involucradas, es poco
probable que el niño y sus padres acepten
o cumplan con un plan de tratamiento
diseñado para modificar la conducta de
tocar del niño mientras interactúa con los
compañeros en la escuela.

La situación descrita en la viñeta puede
resolverse usando una combinación de
estrategias que enfaticen en el aumento
del nivel de diversidad y sensibilidad cul-
tural mientras que evitan la est igmat iza-
ción y los estereotipos. Por ejemplo, el
maestro podría hablar sobre diferentes
culturas o asignar actividades que aumen-
ten el entendimiento de los niños acerca

de diferentes culturas. Los valores cul-
turales pueden usarse como un ejemplo
para resaltar los patrones diferentes de
interacción social a través de los grupos.

Aparte de las discusiones en la sala de
clases, debe llevarse a cabo un diálogo
entre el consejero, el niño y sus padres.
Durante este diálogo el consejero puede
proveer destrezas que los padres pueden
usar para enseñar a los niños en qué con-
textos y con quién es socialmente acepta-
da la conducta de tocar. Luego puede im-
plantarse un programa de modificación
cognoscitivo conductual para ayudar al
niño a alcanzar esta meta. Para maximi-
zar la eficacia de este acercamiento, los
maestros y los consejeros deben recibir
adiestramiento sobre la sensibilidad y la
diversidad cultural.  ■

Sensibilidad Cultural   by José J. Bauermeister, Ph.D

     puertorriqueño
amistoso y comunicativo que presenta el
TDA/H y que vive en el área de Nueva
Inglaterra estaban desconcertados ante la
seria preocupación del maestro de que
con frecuencia él tocaba a sus compañeros
durante la conversación. Se informó que
los otros estudiantes y los otros padres se
sentían incómodos con esta conducta. El
maestro desconocía que el establecer con-
tacto interpersonal cercano y tocar son
conductas sociales aprendidas cultural-
mente entre las personas con herencia his-
pana. Al mismo tiempo, los padres del
niño desconocían que este conjunto de
conductas sociales está fuera de la cultura
americana dominante.

La sensibilidad cultural es central para
entender las diferencias culturales en la
conducta. Mientras que las personas an-
gloamericanas no entendían los patrones

acerca del TDA/H deben resaltar los patrones diver-
sos de dificultades así como las cualidades, habilidades
y destrezas particulares.  ■

Los siguientes recursos pueden ser útiles para los
padres de habla hispana:
Bauermeister, J. (2002). Hiperactivo, Impulsivo, Distraído. ¿Me conoces?  New
York, N.Y.: Guilford Press.

García Castaño, F. (2001). Es TDAH y ahora...¿Qué?  San Juan, Puerto Rico:
Ediciones Hispalis.

Hill, Maria Teresa. (2004). De la Mano Contigo.San José, C.R.Jiménez &
Tanzi.

Parker, H. (1996). Cuaderno de trabajo para padres, maestros y niños sobre el
Trastorno de bajo nivel de atención (ADD) o hiperactividad. Specialty Press.

Peña, M. (2000). Así aprendo...Guía para educadores. San José, Costa Rica:
Fundación DA.

Rief , S. (2000). Cómo tratar y enseñar al niño con TDA/TDAH. West Nyack,
N.Y.: The Center for Applied Research in Educat ion.

Scandar, R. (2000). El niño que no podía dejar de portar se mal. Buenos Aires,
Argentina: Distal S.R.L.

José J. Bauermeister, Ph.D., pertenece al Instituto de Investigación
de Ciencias de la Conducta del Recinto de Ciencias Médicas,
Universidad de Puerto Rico. Sirve en la Junta de directores de
CHADD y es miembro de la Junta Editorial Asesora de Attention!®.
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