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MIGUEL DE MATOS

Jislexia Compreender as suas causas para

um tratamento eficaz.

A SETE anos que Maria Ale-

xandrina Pereira, de Alber-

garia-a-Velha, se vé a bracos

com as dificuldades de

aprendizagem da sua filha,
Sonia. Actualmente com 10 anos de
idade, a pequena Sénia comegou a sen-
tir que nio acompanhava os seus co-
legas na pré-priméria. Ji entiio o seu
comportamento era muito diferente
do das outras criangas, e foi quando
iniciou a aprendizagem da leitura que
tude piorou. Como nio conseguia en-
raizar os fundamentos bésicos da lin-
Buagem, CoOmegou a ganhar uma aver-
sd0 4 escola que sO complicava ainda
mais 0% seus problemas.

«A Sdmia nem sempre consepuia iden-
tificar os sons das letras e nunca conse-
$uia associar os sons 4s letras no papel.
Por isso, para ela, ler era uma tarefa quase
impossivel Ela até dizia que queria de-
sistir da escola e comecgar a trabalhars,
conta a mie, No entanto, a Sonia teve
um acompanhamento profissional muito
precoce, o que impediu que a dislexia
ganhasse esta batalha. Primeiro fez te-
rapia da fala e em seguida foi acompa-
nhada por um psiquiatra. Hoje em dia, ji
1&, mas ainda com dificuldades, e ji re-
Provin um ano, pois acompanhar o pro-
grama lectivo ainda é dificil para ela.

Segundo a definigdo mais consensual
da Associagdo Internacional da Dislexia
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e do National Institute of Child Health
and Human Development, a dislexia é
uma incapacidade especifica de apren-
dizagem cuja origem ¢ neuroldgica. Ca-
racteriza-se por dificuldades no reco-
nhecimento exacto e fluente das palavras
e por uma capacidade deficiente de as
soletrar e compreender. Muno Lobo An-
tunes, neuropediatra e director clinico
do Centro de Apoio ao Desenvolvimento
Infantil, em Cascais, define a dislexia
como «uma dificuldade da leitura e/ou
escrita que ¢ desproporcionada ao grau
de inteligéneia da crianga e & oportuni-
dade que lhe foi dada de aprender. Assim,
para se fazer o diagnostico € necessirio
demonstrar uma velocidade de leitura
que & pelo menos dois anos académicos
abaixo do esperados.

Portugal term muitas Sonias — crian-
cas disléxicas cujo diagndstico tarda em
chegar, muitas vezes 50 se descobrindo
o problema no terceiro ano de escolari-
dade, ou mesmo depois disso. Neste es-
tadio, a relutdncia da crianga para ler
pode jd ser grande devido & baixa auto-
-gstima que este problema provoca, «lsto
acontece quando nio hd uma interven-
¢do precocew, refere Birbara Pinto da
Rocha, de Caxias, autora do livro A
Crianga Disléxica. «Hoje, temos meca-
nismos para poder avaliar o problema
atempadamente. No entanto, muitas
vezes descobre-se o problema demasia-
damente tarde, até por culpa dos pais,
que adiam a ida a um especialista, mui-
tas vezes por falta de informacio.n Por
outro lado, em muitas escolas, os pro-
fiessores esperam que um aluno reprove
vezes sucessivas antes de encaminhad-lo
para uma ajuda especifica. Tudo isto é
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tempo valioso desperdigado. «O que
acontece a maioria das vezes, para além
dos travies burocriticos, & que 0s pro-
fissionais deixam de investir na crianga,
ficando & espera de um diagndstico que
justifique o problema da aprendizagem
e possa de alguma forma desculpar o
possivel “desinvestimento” dos profes-
soresy, lamenta Ana Mécia Aleixo, te-
rapeuta da fala em Agueda.

Sinais de alerta

A cr1aNGa pIsLEXICA E, principalmente,
um mau leitor cromico: «Ter de ler um
texto em voz alta perante os colegas e o
professor é para ela uma tarefa muito di-
ficil. A leitura é lenta, hesitante, pouco ex-
pressiva, e se for interrogada sobre o que
lew, ndio se lembra do essencial e temn di-
ficuldade em expressar-se por palavras
suas. Consegue ler, mas nio é capaz de
entender bem o que 18, dai a dificuldade
em interpretar o textow, explica Barbara
Pinto da Rocha,

Muitos pais e professores ainda pos-
suem ideias erradas acerca da dislexia e
desconhecem os seus sinais de alerta,
Outros hi que se preocupam em dema-
sia, quando muitas vezes a crianga apre-
senta um simples problema que se re-
solve facilmente. Ha ainda aqueles que
respiram de alivio quando notam que a
crianga comega a identificar palavras ¢
a ler frases. No entanto, formas mais li-
geiras de dislexia podem manifestar-se
em anos escolares mais avangados. Por
outro lade, muitos pais entram em pi-
nico quando detectam um R ou um 3 ao
contrdrio por entre os escritos dos fi-
lhos, sem saberem que inverter letras re-

presenta uma falha quase universal de
desenvolvimento.

A dislexia existe em todas as linguas
e culturas. Ainda que os investigadores
niio estejam de acordo acerca de quio
comum seja este distirbio, a majoria
aponta para uma margem de 5 a 15% de
criancas afectadas, Para Octdvio Moura,
psicologo no Porto e responsivel pelo
Portal da Dislexia (www.dislexia.por-
talpsi.com), «a percentagem de criancas
disléxicas em idade escolar situa-se entre
05 5 e 05 10%, o que significa que menos
de um estudante inteligente em cada dez
apresenta uma dislexia mais ou menos
importantes. Outros dados
que reforcam a ideia da he-
reditariedade referem gue
40% dos irmaos de criangas
disléxicas apresentam de
uma forma mais ou menos
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Alguns professores tém dificuldade
em perceber como & que criangas com
um quociente de inteligéneia (QI) ele-
vado sofrem de dislexia, sendo por isso
acusadas de ser preguigosas ou desmo-
tivadas. De acordo com Octavio Moura,
«ndo existe uma relacio directa entre o
QI e o aparecimento de uma dislexia,
isto &, nfo é pelo facto de um sujeito ter
um QI de nivel superior que vai ter uma
maior probabilidade de ser disléxico,
mas se apresentar um QI deficitirio,
entio serd excluido o diagndstico de dis-
lexian. O especialista acrescenta que
«uma cruanv:;a que apresente dificulda-
des na aprendizagem e au-
tomatizagao da leitura e que
revele uma eficiéncia inte-
lectual geral deficitiria ndo
poderd ser considerada dis-
léxica, uma vez que as suas

grave a mesma perturbagio, dificuldades resultam de la-
€ uma crianga cujo pai seja cunas cognitivas que se re-
disléxico apresenta um risco percutemn nao s6 na leitura,
oito vezes superior ao da po- e - mas ipualmente em outras
pulacio média, ol s dreas de aprendizagem,
Antes de saber-se os re- - témdifi- como, por exemplo, ni ma-
sultados de longas investi- culdade em temdticas.
gagbes, alguns especialistas |l (n bl dool1 o) Por outro lado, muitas das
punham a hipitese de al-  FER[I[ENR =1 criangas que recorrem aos
guns casos de dislexia esta- comum qu‘}_ especialistas devido a pro-
rem relacionados com uma : : blemas de aprendizagem
P s ; ciente de inteli-
raca exposicdo da crianga g apresentam outras pertur-
as palavras. Segundo Bdr- génma Qn bagies como a hiperactivi-
bara Pinto da Rocha, «o E[Eﬂ:idﬂ sofrem dade. No entanto, embora a
nivel sociocultural influen- L8R E ST dislexia e a hiperactividade

cia a literacia. No entanto,
nio existe relagio entre
aquele e a dislexia, que
abrange todos o8 niveis so-
cloecondmicoss,

ocorram frequentemente
em conjunto, nem sempre
hi uma relagiio directa entre
elas, As criangas podem tor-
nar-se desatentas quando se
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sentem frustradas e desen-
corajadas devido & incapa-
cidade de ler e aprender. O
chamado «bicho carpin-
teirow pode explicar porque
& gue 05 rapazes sao mais
vezes diagnosticados com
dislexia do que as raparigas.
Octavio Moura refere que
wverifica-se uma despro-

:ubtl:im

pOrcAD entre 05 rApAZes & as pin-
raparigas quanto i preva- i 1 “pidi
lencia da dislexia, Assim, al- SRR
guns autores referem que 70

a 80%6 dos sujeitos diagnos-

ticados com uma perturba-
cao da leitura sio do sexo
masculine. Estudos mais re-
centes apontam para uma
proporciio mais igualitiria
entre sexos, muito embora
I'_'I:b'l'ltil'.I.'I.IE"[II d SEr 05 IEIPELI'EE
que evidenciam uma maior prevalén-
ciawn. Tal desproporcio pode ser expli-
cada pela maior plasticidade neuronal
nas raparigas, o que lhes permite utili-
zarem outras dreas cerebrais para com-
pensar os défices provenientes de ou-
tras regides.

Em muitos casos, a dislexia deriva de
uma incapacidade de processar sons e
combinagtes de sons - o chamado pro-
cessamento fonoldgico, que permite a
discriminacio dos sons e suas combi-
nacdes na palavra e na frase. « A capaci-
dade de leitura e escrita estd muito de-
pendente da integridade deste sistemas,
diz Ana Mécia Aleixo. «Os simbolos gra-
ficos tém formas préprias e diversas
- por vezes, muito proximas entre si
-, com uma dada orientacio espacial,
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explicar porque
é que os rapa-
zZes sdo mais
vezes diagnosti-
- doque

distribuindo-se nas silabas
em diferentes posighes re-
lativas. Os simbolos auditi-
vos articulam-se e soam de
forma propria e diversa, sur-
gindo na silaba e na palavra
segundo uma dada orienta-
cao temporal. Uns ¢ outros
tém de ser adequadamente
identificados e associados
entre si, organizados num
todo complexo, sem deixar
de ser percebidos apenas
como unidades simples, mas
também como partes com-
ponentes desse todo. Em
todas estas exigéneias estio
implicados processos psi-
cologicos complexos. Rela-
tivamente is falhas no sis-
tema fonolagico, a crianga
tern dificuldade em estabe-
lecer a ligacio existente entre’as formas
graficas e as suas formas acisticas, fa-
zendo confusio entre fonemas que tém,
por exemplo, o mesmo ponto de articu-
lagio e cujos sons sao parecidos acusti-
camente.s

A origem dos
problemas

Quanno 0s DISLEXICos se debatem com
a capacidade de leitura, encaram uma
verdadeira batalha com o cérebro — cé-
rebro esse que simplesmente ndo estd
«formatadoy para a leitura. Um nimero
cada vez maior de provas localiza a dis-
lexia numa falha no circuito cerebral, o
que torna a leitura extremamente difi-
cil. Através da ressonfincia magnética,

identificaram-se trés dreas no hemisfé-
rio cerebral esquerdo que estio envol-
vidas na leitura - duas na parte poste-
rior do cérebro e uma 4 frente. Quando
uma crianga disléxica 1€, as zonas pos-
teriores nio sio «activadass da mesma
forma como acontece em leitores nor-
mais. «Sabe-se que os individuos com
dislexia utilizam para ler dreas do cére-
bro que ndo s3o as apropriadasy, explica
Nuno Lobo Antunes. «0 motivo para
que isso aconteca pode ir desde anoma-
lias microscopicas da organizagdo cere-
bral a factores genéticos mal com-
preendidos.»

Isto levanta a seguinte questio: o que
origina estas falhas neurologicas? Ao que
parece, um factor importante & o con-
junto de genes que influencia as partes
do cérebro envolvidas na linguagem, ¢m
particular no modo como as letras es-
critas sao convertidas para sons, «HA fa-
milias em que a dislexia tem um cardc-
ter claramente hereditario. Os genes
ainda nfio estio identificados, mas se-
guramente mais do que um gene esti
envolvido nesta disfun¢ios, adianta
Nuno Lobo Antunes. Um estudo recente
realizado no Canada com 96 familias pro-
pensas & dislexia identificon um distir-
bio num gene na regifo especifica do
cromossoma 2 em muitos dos individuos
testados, confirmando um estudo no-
ruegués anterior. E uma andlise de fa-
milias americanas e britinicas propensas
a dislexia encontrou uma ligagio is dreas
dos cromossomas 18 e 6 no que respeita
a leitura, processamento de fonemas e
problemas de escrita.

Dito isto, ¢ de salientar que, embora
haja uma base genética para o apareci-
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mento de dificuldades em conjugar le-
tras e articuli-las fonética e ortografica-
mente, o tratamento mais eficaz é edu-
cacional, e nio médico. Os programas
de reaprendizagem que explicam como
as letras do alfabeto se relacionam no
discurso sdo, regra geral, a solugio.

Os avancos cientificos reforgam a im-
portincia da intervencio precoce e le-
varam os educadores a considerar os
prejufzos provocados as criangas que ti-
veram de «esperar até aos 8 anoss» para
obter um diagndstico. Hoje em dia, al-
guns infantarios efectuam testes de ras-
treio que identificam criangas de alto
risco e fornecem-lhes apoio precoce na
aprendizagen. «Quanto mais depressa se
diagnosticar a dificuldade da crianga,
mais depressa se pode ajudar, fazendo
uma reeducacio pedagdgica mais efi-
cazy, afirma Manuela Cruz, psicéloga
responsivel pelo Centro de Psicologia
Clinica e Psicoterapias de Lisboa. «MNo
entanto, a dislexia & um problema esco-
lar, e alpuns autores sio de opinido que
estd relacionada com uma entrada na es-
cola demasiadamente precoce. A disle-
¥ia tem a ver com o facto de a crianga
nio compreender as letras, o seu lugar e
aplicagio. S5e houver uma aprendizagem
demasiado cedo, elas nio conseguem
compreender estas matérias, pois ainda
nio tém maturidade cerebral, e até emo-
cional, para compreender determinados
tipos de raciocinio. Hoje em dia, as crian-
gas vio muito cedo para a escola, 05 pro-
fessores querem que elas aprendam de-
pressa demais e elas muitas vezes ainda
nao tém essa capacidade. Por isso, fazem
erros sistemdticos de leitura, Se forem
ajudadas, rapidamente se faz uma ree-
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ducacio bem-sucedida. Por outro lado,
¢ importante fazer um diagndstico rigo-
roso, uma vez que alguns professores, 3
minima dificuldade da erianga, recor-
rem imediatamente aos psiquiatras ou
psicologos. Esta é uma patologia agra-
vada pela mé qualidade do ensino e dos
professores e pelo elevado nimero de
alunos por sala. A agravar estes proble-
mas estd o facto de os professores esta-
rem sempre a mudar. Se tiverem um pro-
fessor atento e dedicado, os alunos
aprendem mais facilmente.»

Timidos e agressivos

As CRIANCAS QUE s0FREM de dislexia ne-
cessitam de apoios pedagbgicos espe-
cificos e, muitas veres, esta necessidade
educativa s é perceptivel quando a
crianga enfrenta a sua inclusio nas salas
de aula e 50 ai se comega a investigar o
que poderd explicar as falhas, «Este
inicio tardio dos apoios pode compro-
meter a aprendizagem a varios niveis.
O ambiente de aula sem 0s apoios ne-
cessdrios baixa o rendimento escolar e
aumenta a aversio i escola. A auto-es-
tima destas criangas é muito fragilizada
e 0 seu comportamento sofre altera-
¢oes dristicas. Facilmente uma crianga
com dislexia passa de um estado de
agressividade para uma intensa timi-
dez», diz Ana Mécia Aleixo. Se a escola
do seu filho continua a dar-lhe respos-
tas insatisfatorias, pode recorrer a um
psicologo ou terapeuta da fala ou auma
instituigio especializada nestes casos.
A Associagio Portuguesa de Dislexia
{www.apdis.com) poderd encaminha-
lo e fornecer mais informacoes.
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Par outro lado, poderd pensar que o
seu filho estd livre de enfrentar a dis-
lexia se ele se mantiver ao nivel dos co-
legas no ensino basico. No entanto, al-
gumas criancas escondem os seus
problemas de aprendizagem com uma
boa memdria e, por isso, aqueles 56 se
tornam evidentes em anos mais avan-
cados, quando lhes é pedido que apren-
dam palavras mais complexas. Segundo
Manuela Cruz, «muitas vezes o pro-
blema arrasta-se até ao ensino secun-
dério, mas, do ponto de vista emocional,
o jovem evolui e acaba por fazer a sua
propria autopedagogian. Como & pos-
sivel detectar estas «dislexias» tardias
antes que 0s problemas de compreen-
580 surjam efectivamente? Uma das pis-
tas pode ser o facto de o seu filho ter
problemas em entender livros que sio
apropriados para a sua idade.

Uma vez identificado o problema de
leitura, 0 passo seguinte ¢ ajudar o seu
filho a ultrapassa-lo. Nesta fase, o mé-
todo a seguir nio pode enunciar-se
como se de uma receita se tratasse. De-
pende essencialmente das dificuldades
especificas de cada crianga e, conse-
quentemente, da abordagem mais efi-
caz para cada caso. Na opinifo de Ana
Meécia Aleixo, «sem desvalorizar a im-
portincia do diagnostico, a ideia-chave
que deve pautar o trabalho dos técni-
c0s € que se deve efectuar um inventa-
rio das dificuldades funcionais da
crianga e comecar a trabalhé-las desde
que se iniciam as suspeitas para evitar
que elas se mantenham ou agravens.

O José tem 15 anos e vive em Lisboa.
Desde sempre que tem uma grande di-
ficuldade em conseguir por no papel

0% 5008 que ouve. «Notd-
mos que ele tinha um pro-
blema muito cedo, porgue
nao conseguia dizer algu-
mas palavrass, conta a4 mie,
Cristina Silva. «Ele trocava
o s pelo f. Em vez de José,
dizia Jofé, por exemplo, En-
tretanto, com a ajuda da
professora conseguiu ul-
trapassar estas dificulda-
des iniciais, mas cometia
muitos erros ortograficos.
Ma escola nio percebiam
como é gue ¢le, tendo um
vocabuldrio elaborado, naco
comseguia passd-lo para o
papel. Mas no sétimo ano,
a professora de Portugués
comecou a detectar sinais
de dislexia. As redaccoes
estavam bem estruturadas
mas cheias de erros, e os colegas esta-
vam sempre a cortigi-lo. Apos uma con-
sulta na Clinica da Juventude do Hos-
pital Tilio de Matos e a realizacio de
testes, foi-The diagnosticada uma dis-
grafia, que & um ramo da dislexia. Nunca
dei muita importincia ao problema por-
que o José nunca reprovou, mas a dada
altura os professores chamaram-me a
atencio e ele proprio quis resolver a si-
tuagao.» Comegol entio a ser acom-
panhado pela psicdloga da escola, No
entanto, devido A falta de capacidade
da instituigfio, 56 um ano apds a requi-
sigio dos testes especificos para estes
casos & que o José comegou o programa
de reaprendizagem. Tem também aulas
de Portugués com uma professora par-
ticular, que o ajuda a vencer as dificul-
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dades. «Neste momento, o
José ja anda no 10.° ano e
tem 19 a Matemdtica e 10 a
Portugués, mas as coisas
estio a correr muito bem e
estou convicta de que rapi-
damente ele vai conseguir
ultrapassar tudos afirma
Cristina,

s especialistas traba-
lham todos os dias para
concretizar 0s avancos no
tratamento da dislexia. De
acordo com Nuno Lobo
Antunes, as principais evo-
lugdes tém surgido «no en-
tendimento da patofisiolo-
gia da situacio, ou seja, nos
mecanismos  bioldgicos
subjacentes. Nio hd qual-
quer razio hoje em dia para
encarar 0 problema sob
uma dptica que nio seja a do funcio-
namento andmalo do sistema nervoso
para este tipo de material linguistico.
Naturalmente que a frustragio de estar
constantemente a lutar com uma difi-
culdade que outras criangas nfio tém
pode levar a problemas emocionais im-
portantes, que sio contudo conse-
quéncia, e ndo causa, da disfungios.
Mas um correcto € rigoroso acompa-
nhamento profissional da crianga pode
melhorar drasticamente a situagdo,
whApos melhoria da capacidade de lei-
tura através do treino da consciéncia
fonoldgica, as dreas do cérebro que tra-
tam o material linguistico modificam-se,
passando a ser utilizadas as dreas que a
partida sfio mais “correctas™s, conclui
o neuropediatra. w
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