
El Trastorno por Déficit de Atención 
e Hiperactividad (TDAH) es un tras-
torno neurobiológico que afecta 
aproximadamente al 6% de los ni-

ños, se mantiene en el 70% de los casos en 
la adolescencia y persiste en la edad adulta 
entre el 50%-60% de los casos.
Es más frecuente en hombres que en muje-
res, con una prevalencia en niños de 2 a 2,5 
veces mayor que en las niñas, aunque estas 
diferencias disminuyen a una ratio 1,5 a 1 en 
la edad adulta, según datos del International 
Journalof Epidemiology y del Journal of 
Clinical Child and Adolescent Psychology.
Los síntomas que caracterizan el TDAH son 
la falta de atención, la impulsividad y la hi-
peractividad. Mientras esta última tiende a 
disminuir o desaparece con los años, la fal-
ta de atención, asociada con la distracción, y 
la falta de organización son los rasgos más 
predominantes entre los adultos con este 
trastorno. El TDAH puede manifestarse con 
o sin hiperactividad. 

Más desapercibido en mujeres
A nivel social hay bastante desconocimien-
to sobre el TDAH en mujeres, en las que los 
síntomas suelen comenzar más tarde, con 
un predominio de las dificultades de aten-
ción, de ansiedad y de depresión. Esto hace 

que los síntomas pasen más desapercibidos 
y, en consecuencia, que pueda haber un ma-
yor infradiagnóstico.
En general, los síntomas pueden tener un 
fuerte impacto en las distintas esferas de la 
vida: personal, familiar, educativa, social y 
laboral. Ello conlleva que las personas adul-
tas con TDAH tengan una menor formación 
académica y mayores dificultades en el te-
rreno laboral, debido a la falta de control de 

los impulsos y la inatención. Asimismo, les 
suelen costar más algunas actividades como 
la conducción de vehículos, y sus relacio-
nes interpersonales y de pareja pueden ver-
se afectadas. En las personas con Trastorno 
por Déficit de Atención e Hiperactividad 
también hay mayor incidencia de comor-
bilidades psiquiátricas, como depresión o 
ansiedad, trastornos de la conducta alimen-
taria e incluso un mayor riesgo de consumo 

de tóxicos y adicciones, tal y como recoge The 
Journal of Clinical Psychiatry.

Implicación de todas las partes
Para evitar estas consecuencias, es necesa-
rio detectar el trastorno lo antes posible en la 
infancia; sin embargo, además de estar infra-
diagnosticado, el sistema no ofrece la ayuda 
necesaria. Tal y como ha advertido el grupo 
de trabajo de TDAH de la Sociedad Española 
de Pediatría Extrahospitalaria y Atención 
Primaria, SEPEAP, para el futuro de estos pa-
cientes, “es esencial sensibilizar a todos los 
profesionales implicados, a la sociedad y a la 
Administración sobre la necesidad de promo-
ver un diagnóstico y tratamiento precoces”. 
Por tanto, es necesario fomentar la colabo-
ración de todos los profesionales: pediatras, 
psicólogos, psiquiatras, neurólogos, orienta-
dores y profesores, pero también del propio 
entorno, especialmente de la familia.
El tratamiento debe ser personalizado y 
multimodal, con medidas psicológicas, psi-
copedagógicas y farmacológicas.  Entre las 
necesidades que hay que cubrir, la SEPEAP 
también incide en mejorar la formación de 
los profesionales, tanto de atención prima-
ria como hospitalaria, y un plan de acción 
dirigido a la población infantil, basado en la 
evidencia científica y en las guías de prác-
tica clínica, así como favorecer el abordaje 
de este trastorno y prevenir la aparición de 
comorbilidades. 

Actuar precozmente en TDAH para evitar su impacto en la edad adulta
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Una nueva tecnología de TC revoluciona los diagnósticos clínicos
Imagen

La Tomografía Computarizada 
(TC), una de las pruebas diag-
nósticas que más se usa en los 
hospitales, consiste en una toma 

de imágenes no invasiva mediante rayos 
X que permite identificar enfermedades, 
lesiones o alteraciones en varias regio-
nes del cuerpo.  A pesar de que ha evo-
lucionado bastante en los últimos años, 
los límites en su desarrollo técnico han 
supuesto un reto para continuar mejo-
rando. Por ejemplo, conseguir una me-
jor resolución  pasaba por aumentar la 
radiación. 
Ante esto, la compañía de tecnología sa-
nitaria Siemens Healthineers ha logra-
do, con la tecnología Photon Counting, 
dar un salto cualitativo que supone una 
considerable mejora tanto para profe-
sionales médicos como para pacientes. 
En palabras de Alberto Martínez, direc-
tor general de Siemens Healthineers 
en España: “Supone un gran paso en 
la mejora de la atención al paciente, al 
mostrar de manera efectiva partes del 
cuerpo que hasta ahora no se veían con 
tanta resolución o nitidez.  Esto presenta 
un replanteamiento radical en todos los 
aspectos tecnológicos de la tomografía 
computarizada”.
Hasta ahora, los escáneres convencio-
nales tenían una resolución limitada 
de aproximadamente 0,6 mm, mientras 
que con Photon Counting se pueden ob-
tener cortes de 0,2 mm, lo que permite 
ver estructuras más pequeñas que ante-
riormente no se podían visualizar bien.  
Además, es capaz de leer la energía con 
la que llega cada uno de los fotones al 
detector, consiguiendo más información 
e  imágenes multiespectrales. Con esto 

se diferencian muchos más materiales y 
se eliminan materiales que en la TC con-
vencional dificultaban la correcta lectu-
ra de las imágenes (como el calcio en las 
arterias coronarias, por ejemplo).  A es-
to se suma que la toma de imágenes se 
hace a más velocidad, se elimina el ruido 
electrónico para obtener una imagen con 
más contraste y se disminuyen en gran 
medida las dosis de radiación (se puede 
llegar a una reducción de hasta el 80%). 
Reconocida por la agencia america-
na FDA, esta tecnología está presente 
ya en 80 hospitales de Estados Unidos, 
en algunos países europeos y se es-
tá trabajando para que llegue a España 
próximamente.

Nuevas ventajas clínicas en diversas 
especialidades
Al poder observar mejor las imágenes, 
revelando incluso estructuras peque-
ñas,  se abren nuevas posibilidades en 
la práctica clínica de numerosos cam-
pos como la cardiología, la oncología o 
la neumología, que tienen sus propias 
demandas en cuanto a imágenes mé-
dicas. Por ejemplo, este nuevo escá-
ner permite realizar  TC a pacientes con 
prótesis metálicas, marcapasos o coro-
narias con alto nivel de calcio que has-
ta ahora no se veían.  Además, como de 
lo que se trata es de captar el corazón 
en movimiento, su mayor velocidad otor-
ga imágenes cardíacas de gran calidad. 
El doctor Joe Schoepf, de la Universidad 

Médica de Carolina del Sur destaca: 
“Una resolución ultra alta en la TC car-
díaca puede mejorar la visualización de 
pequeñas placas o reestenosis en esta-
do temprano”. 
En lo relativo a neumología, una consi-
derable innovación es que se puede ex-
plorar el pulmón de forma rápida sin que 
el paciente tenga que mantener la res-
piración, a la vez que se ve la perfusión 
pulmonar.  
En oncología, al reducirse la radiación, 
se pueden hacer más pruebas de detec-
ción y seguimiento de la enfermedad.  Y 
en neurología, las ventajas para poder 
observar y evaluar mejor muy peque-
ñas estructuras, es indudable.  “Hasta el 
40% de los ictus isquémicos se deben a 
oclusiones en arterias M2 o M3. Con esta  
tecnología podemos optimizar la visibili-
dad de esas arterias de pequeño tamaño 
en el cerebro y, potencialmente, diagnos-
ticar mejor las oclusiones. Esto puede 

ampliar el número de pacientes trata-
dos por su ictus isquémico agudo” in-
dica el Dr. Pieter Jan van Doormaal, 
neuroradiólogo intervencionista en el 
Hospital Erasmus MCde Rotterdam 
(Países Bajos).
Por último, destaca el mejor mane-
jo de los pacientes pediátricos ya que 
las imágenes de calidad de esta nueva 
tecnología se logran sin necesidad de 
sedación y aunque el niño se esté mo-
viendo o, incluso, llorando. 
En definitiva, la toma de decisiones de 
los profesionales mejora gracias a unas 
imágenes clínicas más concluyentes, 
obtenidas de una forma rápida y sen-
cilla para el paciente. Basta una sola 
exploración para tener los resultados 
necesarios y a los pacientes se les aho-
rra pasar por más pruebas, algunas de 
ellas  invasivas.  Todo ello evita retra-
sos en el tratamiento y consecuencias 
potencialmente graves.
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Esta tecnología 
también reduce la 
cantidad de contraste 
intravenoso

Imágenes de las estructuras del oído interno en una TC convencional comparada con una 
Photon counting TC.

Mejora la resolución de las imágenes y reduce la radiación, lo que redunda en una toma de decisiones más rápidas y certeras

Las personas con este trastorno tienen mayor riesgo de depresión, ansiedad y adicciones


