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Resumen

Antecedentes/Objetivos: Desde € paradigma de la neurodiversidad, € trastorno por déficit de atencion e
hiperactividad (TDAH) se entiende como una variacion neurobiol gica que interacta con factores sociales,
educativos y ambientales, y no como un déficit o una patologia. La calidad de vida relacionada con la salud
(CVRS) esun indicador fundamental del bienestar, ya que refleja el impacto de barreras contextuales,
actitudes sociales y €l acceso a apoyosy recursos. El objetivo de este estudio fue analizar la asociacion entre
la presencia de sintomatologia de TDAH y la CV RS en una muestra representativa de la poblacion de 8 a 14
anos de Espaiia.

Métodos: Estudio transversal con datos de la Encuesta Nacional de Salud de Espafia 2023. La muestra
incluyd a2.051 nifiosy nifias de 8-14 afios. La sintomatologia de TDAH se identificoO mediante |a subescala
de hiperactividad/inatencion del Strength and Difficulties Questionnaire. La CVRS se evalud con laversion
parental del indice KIDSCREEN-10. Una puntuacion ? 80 se considerd indicativade malaCVRS. Se
calcularon coeficientes b, odds ratio (OR) e intervalos de confianza (IC) a 95% mediante regresiones
lineales y logisticas gustadas por variables sociodemogréficas, conductualesy clinicas. Adicionalmente, se
selecciond una submuestra de menores sin TDAH emparejada (1:1) segun edad, sexo y comorbilidades con la
muestra de menores con TDAH, utilizando propensity score matching.

Resultados: La prevalencia de sintomatologia de TDAH en lamuestra fue del 9,95% (n = 204). En el modelo
totalmente gjustado, en comparacién con los nifios y nifias sin sintomatologia de TDAH, aquellos con
sintomas de TDAH obtuvieron menor puntuacion de CVRS (-5,77 puntos; 1C95% -7,72; -3,83) y casi
triplicaron la probabilidad de presentar mala CVRS (OR: 2,86; 1C95% 2,08; 3,92). En la muestra emparejada
(204 sin TDAH y 204 con TDAH) la diferencia de puntuacion fue mayor (-7,57 puntos; |C95%; -10,58; -
4,56) asi como la probabilidad de mala CVRS (OR: 4,04; 1C95%; 2,31; 7,06).

Conclusiones/Recomendaciones: Los nifios y nifias en Espafia con sintomatologia de TDAH presentan una

menor CVRS que aquellos sin TDAH. Estos hallazgos resaltan la necesidad de un abordaje multidisciplinar
eficaz del TDAH, que incorpore de forma especifica la promocion del bienestar.

0213-9111 © 2026 SESPAS. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos |os derechos reservados


https://www.gacetasanitaria.org

