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RESUMEN 

Objetivo: La sintomatología del Trastorno por 

Déficit de Atención con Hiperactividad (TDAH) puede 

variar en función de la edad. Se ha estudiado la relación 

existente entre edad y sintomatología en un grupo diag­

nosticado de Trastorno Déficit de Atención con 

Hiperactividad (TDAH), considerando las implicacio­

nes en relación al curso clínico y pronóstico así como 

las diferencias y similitudes con el Trastorno de 

Conducta. Metodología: Se revisan 380 historias clíni­

cas de niños de 2 a 14,6 años de edad a lo largo de un 

periodo de 15 años. Se establecen criterios diagnósticos 

y de exclusión e inclusión para el TDAH, trastorno 

disocia! (TD) y trastorno negativista desafiante 

(TN/TND). Resultados: El TDAH presenta una edad 

de inicio temprana. La gravedad del cuadro clínico es 

Lanto mayor cuanto mas precoz es la edad de comienzo. 

Los casos de mayor gravedad presentan una edad de 

consulta mas precoz. En ambos grupos, los casos aso­

ciados a agresividad presentan una mayor gravedad. 

Conclusiones: El TDAH comienza antes que el 

TD/TND, y se acompaña de más problemas de aprendi­

zaje. En ambos, el comportamiento agresivo es un dato 

de mal pronóstico, siendo las casos de mayor gravedad 

los que consultan mas precozmente. 
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ABSTRACT 

Objective: To study the relationship between age of' 

onset and symptoms in thir(v three children with Attention 

Deficit Hiperactivity Disorder (ADHD) and to compare 

them with thirty two children diagnosed to Behavior 

Disorder (BD ). Clinical and prognosis implications are 

discussed. Method: Three hundred eight clínica! records, 

covering a period of 15 years. Consensus diagnosis were 

assigned using best-estimate procedures far ADHD and 

Behavior disorder (BD). Results: ADHD clinical symp­

toms begin at earlier age and learning problems are more 

promínent and ímpairíng. Aggressiveness is in ali groups 

a predictor of poor outcome. Conclusíons: ADHD starts 

at earlier age than BD and the severity of the clinical pic­

ture is higher as the age of onset is lower. 
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