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DE LA “INFANCIA ANORMAL”
AL DEFICIT DE ATENCION E
HIPERACTIVIDAD (ADDH): UN
ESTUDIO HISTORICO COMPARATIVO

Rojas Breu, Gabriela; Fernandez, Verdnica
Facultad de Psicologia, Universidad de Buenos Aires

RESUMEN

Dada la importancia del analisis histérico para desnaturalizar las
propuestas tedricas actuales, este trabajo indaga los antece-
dentes de la psicologia educacional a partir del método compa-
rativo (Ariés), el relevamiento de fuentes primarias y el analisis
bibliométrico. Para tal fin, se presenta un analisis comparativo
de dos periodos de esta disciplina en Argentina -1900-30 y
1990/ hasta la actualidad- a partir de las categorias de sujeto,
“desviaciones” en el proceso de aprendizaje, disciplinas intervi-
nientes; y Estado. Se advierten continuidades respecto de la
presencia del discurso médico y la atribucion de la “desviacion”
a factores individuales. Asimismo, se detecta una discontinuidad
respecto al grado de intervencion del Estado. Finalmente, las
categorias que nombran los problemas de aprendizaje, si bien
mantienen ciertas caracteristicas, presentan una diferencia fun-
damental: mientras en el primer periodo nominaban al “ser”, en
el segundo, denunciaban al “tener” en tanto se porta un trastor-
no determinado. Se recuperan las tesis de Carli, Varela y Alva-
rez Uria, Guillain, Rossi y Elichiry.
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ABSTRACT

SINCE “ANORMAL CHILDREN” TO ATTENTION-DEFICITY
HYPERACTIVITY DISORDER (ADHD): AN HISTORICAL
COMPARATIVE RESEARCH

Given the importance about the historical analysis to understand
the presents developments, this work investigates the psycho-
logical educational begin. We applied the comparative method
(Aries), primary sources research and bibliometry analysis. In
this way, it was present the comparation between two periods of
time in Argentine: 1900-1930 and 1990 to the present. It presents
the subject, scholar mistakes, the disciplines that interview, the
roll of the State. There are continuities respects the medical
discourse and the individual’s desviations. Althought it was the
discontinuities about the State roll. It was a fundamental differ-
ence between the verb to be in the first and the second periods.
It recuperates the Carli,Varela and Alvarez Uria, Guillain, Rossi
and Elichiry thesis.
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INTRODUCCION

Este trabajo se inscribe en la interseccion de dos areas temati-
cas: la historia y la psicologia educacional. Se realiza un estudio
comparativo de dos periodos histéricos de la psicologia educa-
cional en Argentina: 1900-30 y 1990 hasta la actualidad. El re-
corte de ambos periodos responde a los supuestos metodolégi-
cos incluidos en el analisis comparativo de Ariés (1986). Se tra-
bajaron las siguientes categorias: el sujeto, las “desviaciones”
en el proceso de aprendizaje, las disciplinas intervinientes; el
grado de intervencion del Estado. Se recuperan los aportes rea-
lizados por Carli en tanto “se estudia la infancia como un anali-



zador de la cultura politica” (2003: 30); por Guillain, que estable-
ce que la Psicologia Educacional es una ciencia estratégica
acorde a las necesidades del Estado (1990: 1-2); y por Varela y
Alvarez Uria que conciben a la escuela y el alumno como cons-
trucciones sociales y culturales (1991:14). Por otro lado, L. Rossi
supone una relacién funcional entre el discurso politico y el psi-
colégico (1999). Finalmente, hay acuerdo respecto a que el
campo educativo evidencia la “impronta” del modelo médico he-
gemoénico (Elichiry, 2000:129).

METODOLOGIA
Este es un trabajo de disefio cualitativo adscripto al Paradigma
Interpretativo (Vasilachis, 1992). Se aplica el método comparati-
vo (Ariés, 1986); el relevamiento de fuentes primarias y el anali-
sis bibliométrico.

RESULTADOS

Primer periodo: 1900-1930 Concepcién de Estado

y su relacion con la representacion de “Infancia”

En el primer periodo considerado (1900-1930) el nifio ha co-
menzado a ser visto con proyeccion futura, acorde con los impe-
rativos modernos de progreso. Esto supone un cambio en la
temporalidad: en funcién de este futuro el nifio, décil y maleable
(Varela y Alvarez Uria, 1991) sera alguien a quien cuidar y edu-
car pues constituye la posibilidad de una apuesta al progreso
(Barran, 1990). Y en este “cuidar y educar” interviene el Estado
en el seno de las intenciones implicadas en la configuracién de
los Estados Nacionales Modernos liberales. Estas ideas son las
que inspiraron la constitucion del sistema educativo argentino,
tal como se advierte en la obra sarmientina (Carli, 2003: 39). Por
lo tanto, en el primer periodo considerado, el Estado -tal como la
Ley 1420 senala- tiene un rol fundamental en la educacion, eri-
giéndose en un Estado Docente (Paviglianiti, 1997). Esto se ha
traducido en mdltiples disefios institucionales, cuyos esfuerzos
estuvieron abocados a homogeneizar a la poblacién. Se desliza
entonces la idea por la cual las diferencias eran entendidas co-
mo déficits que requerian de reparacion. Por esto, se crean ins-
tituciones tales como las Escuelas para Nifios Débiles, de Nue-
vo Tipo, el Instituto de Psicologia Experimental del Consejo
Nacional de Educacion, etc. Concordantemente, en 1915 se
crea, en Torres, Buenos Aires, la 1° colonia de vacaciones na-
cional, que depende de la Comisién Asesora de Asilos y Hospi-
tales Regionales. Bajo la presidencia del Dr. Cabred, esta alber-
ga en un 60% a nifios “Retardados leves y medianos” y en un
40% a “retardados profundos”. Nelson (1920) ante la ausencia
de estadisticas oficiales acerca de la poblacion de “retardados”,
declara que “no es exagerado suponerla igual a la que se acep-
ta generalmente en EE UU, esto es el 3 por mil, lo que significa-
ria, en nuestro caso la existencia de 24.000 sujetos en esa con-
diciéon”. Por otra parte, confirman las preocupaciones menciona-
das, la inclusién de la problematica de los “Retardados” en el Il
Congreso Americano del Nifio de Montevideo. Asimismo, en el
Congreso Cientifico Internacional Americano, (Buenos Aires,
1910) se vuelve a reclamar la necesidad de cursos para la ense-
hAanza de nifios anormales y retardados. Esto puede correlacio-
narse con la ndémina de repitentes expuesta en el informe pre-
sentado por el Cuerpo Médico Escolar ante el Ministerio de Ins-
truccion Publica en 1930 en el que se evidencia que la mayoria
de los nifios repetian por problemas referidos al lenguaje (37%,
repartidos en tartamudos, disartriticos, dislalicos, bradilalicos,
defectos en la pronunciacién, voz defectuosa); a los sentidos
(nifios débiles y retardados pedagdgicos) (45%); y otros en rela-
cién a las anomalias del caracter (4%). Una gran parte era inmi-
grante. Del analisis bibliométrico aplicado a EI Monitor surge
que estas intervenciones estatales tienen su correlato en lo pu-
blicado en dicha revista: la mayoria de sus articulos se refieren
a los “nifios débiles” “anormales” y “retardados” (18% del total
de las tematicas publicadas) (Rojas Breu: 2004).

Nifios “anormales”, “débiles”, “retardados”:

su descripcion y fundamento

Dos vertientes nutrian al discurso psicolégico en este periodo: el
empirismo y su devenir experimental, por un lado, y el criminolo-

gico, por el otro. En cuanto a la primera, el andlisis del discurso
de El Monitor de la Educacion Comun arroja que se adheria al
supuesto empirista por el cual “todo hecho psicolégico esta pre-
cedido por un hecho fisiolégico”. Es decir, las ideas y las asocia-
ciones no eran sino producto de la experiencia sensible, del
encuentro entre los estimulos y las impresiones. Por lo mismo,
cobran fundamental importancia los sentidos, derivando a priori
la idea de que un nifio cuyos sentidos fueran débiles -los miopes
y “sordastros”- tendria necesariamente ideas débiles. El papel
de la psicologia experimental debia ser, entre otros, el de corre-
gir estas anomalias para paliar sus conssecuencias. De aqui
surge la idea de “Nifio débil”. Asimismo, estos nifios estarian
incluidos dentro los anormales de tipo intelectual..Por otro lado,
en relacion al segundo discurso, el criminolégico, se introducen
las ideas lombrosianas y biotipoldgicas por las cuales las atipias
morfolégicas y fisicas denuncian atipias psiquicas. De esta ma-
nera, los rasgos fisicos defectuosos cobran valor de importancia
en tanto advierten de un problema mayor: la alteracién psiquica
que puede derivar en rasgos criminales. Por eso se mide en los
laboratorios la motricidad, la circunferencia craneana, etc. De
aqui surgiran los nifios anormales de tipo motor. Otras catego-
rias trabajadas son los llamados “anormales por caracter” que
comparten las caracteristicas que hoy presentan los nifios con
ADDH vy los “retardados pedagdgicos”, quienes necesitan mas
tiempo para adquirir los mismos conocimientos que “los nifios
normales”.

Segundo periodo: 1990 hasta la actualidad

El tiempo y la homogeneidad en las instituciones
contemporadneas

Si la normativizacion y correccidon de los alumnos era aquello
que pretendia la escuela del periodo anterior, dichos ideales se
encuentran fragmentados y las instituciones que marcaban a los
sujetos y los contenian desde afuera (escuela, familia, Estado)
tampoco pueden dar cuenta de dicha homogenizacion pues si
bien las diferencias siempre se encontraban presentes se halla-
ban obturadas, solapadas, bajo la égida del futuro a construir El
después de la escuela del presente es el ahora, es aquel tiempo
que se diluye (Baugman, 2000). El déficit en tanto dis esta aso-
ciado con un plus, que da cuenta de la hiperactividad y que
produce una distraccion de lo que no satisface inmediatamente
a su malestar.

Categorias actuales y disciplinas intervinientes

en el ambito educativo

Las categorias que nombran actualmente la desviacion de la
norma son, en primer lugar ADDH y, en segundo lugar, las fobias
y depresiones. Estas, en tanto trastornos, conllevan al consumo
de medicamentos para aquietarse pues el ADDH o es una enfer-
medad, o conjunto de sindromes o la coexistencia de dos o0 mas
patologias, por lo que la medicina sigue siendo la interventora
natural. A pesar de la multidisciplinariedad puesta en juego, el
discurso médico tiene el mayor peso. Aquello que puede desta-
carse es el énfasis en los problema motrices asi como también
en el habla (considerado como una serie de repeticiones silabi-
cas). El sujeto es considerado pasivamente, y soélo a partir de
las impresiones podra apropiarse de ciertos aprendizajes. Reto-
mando el discurso imperante de la medicina, ilustra el mismo el
siguiente pasaje “las asociaciones genéticas mas importantes
en el TDAH involucran a genes con la neurotransmision dopami-
nérgica” y continda diciendo: "se trata de un gen localizado en
una region de un cromosoma cuyos productos proteicos sugie-
ren que podria se el gen de la enfermedad” (Noveduc, 2007:
28-29).

También se ha estudiado que el ADHD es una patologia deno-
minada “comorbilidad”’ que se toma como dis (dislexia, la dis-
traccion, disartria, disgrafia, etc) ademas de entrever ciertos
cuadros patologicos acompafados de molestias en el humor co-
mo depresiones y fobias (DSM IV). Cada uno de estos sintomas
se encuentra atomizado, considerando al sujeto del aprendizaje
como un organismo, cuyas partes pueden ser analizadas en for-
ma fragmentaria, sin considerar la idea de unidad. El sujeto ta-
bula rasa sigue siendo el modelo imperante. Nuevamente pode-
mos dar cuenta de los partes de opuestos que explicaron duran-
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te mucho tiempo el fracaso escolar ubicado en el modelo pato-
légico individual de indole organica primero, intelectuales y/o
afectivas mas tarde. El par éxito/fracaso fue explicado por dico-
tomias: normales/retrasados, rapidos/lentos, etc.” (Nogueira:
2004).

Concepcioén de sujeto

El sujeto actual en el ambito educativo es un sujeto que actua,
poseedor de un cuerpo que responde al organicismo y mecani-
cismo. Asi, los estudios que explican la desatencién menciona-
da son de corte neuroldgico. La carencia fundamental es el no
poder ‘representarse” aquello que sucede. Esto es disruptivo
respecto de lo que espera la escuela y sus maestros: un sujeto
que pueda mediatizar y postergar sus impulsos. En esa distan-
cia se recorta el nifio ADDH que no logra esa “simbolizacién” y
por lo tanto, su cuerpo (a la manera de una maquina) responde
con impulsos y actos no mediados. El desadaptado sigue sien-
do aquel que se aparta por no responder en tiempo y forma. El
aqui y ahora se impone. Respecto del tratamiento farmacolégi-
co, cabe destacar lo sefalado por el Consenso Internacional de
Expertos de ltalia: La supresion de los sintomas se manifiesta
mientras el paciente consume el farmaco. Ni bien se produce su
interrupcion, resurge la situacion anterior. Por lo tanto se hace
necesario el suministro a largo plazo (2005: 250-51). La adapta-
cion no es a largo plazo sino que se produce por periodos cortos
y siempre que las conductas y los sujetos se encuentren contro-
lados por el agente externo, que en tal caso es el medicamento.
¢ Cuales son las consecuencias que puede traer el mismo? Los
autores sefalan:tales productos farmacéuticos tienen efectos
colaterales graves, incluida la muerte” (Op. cit.). Pero, en la so-
ciedad de consumo, consumir farmacos es aquello que permite
mantener incluido al nifio a pesar de conllevar el peligro de la
muerte se supone preferible, el muerto al desadaptado. Sin em-
bargo, Castellanos, miembro de la Escuela de Psiquiatria Orga-
nista, sefiala que la respuesta al trastorno se encuentra pen-
diente: todavia estamos a la espera de un marcador biolégico
que brinde certezas (2002). La respuesta, entonces, llegara de
la mano de marcadores biolégicos.

DISCUSION

Del analisis comparativo, surge mientras en el primer periodo se
concibe el fracaso escolar como consecuencia de un sujeto “de-
bil” “anormal” o “retardado”; en el segundo, al sujeto se le supo-
ne un trastorno: ADDH, fobia o depresién. Sin embargos, en
ambos casos convocan preferentemente a la misma discurso, la
medicina, y reposan las causas del “fracaso” en factores indivi-
duales, dejando en sombras las variables sociales, culturales,
politicas y econémicas. Asimismo, el concepto de sujeto cam-
bia, acorde al grado de intervencion del Estado, manteniéndose
el ideal homogeneizador pero con dos denominadores diferen-
tes: el Estado Nacional Moderno en el primer caso, y las leyes
del mercado, en el segundo. Por todo lo antedicho, todas las
posturas expuestas en la introduccion encuentran su confirman
en este trabajo.
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