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INTRODUCCION

El contenido de este trabajo abarca desde mi situacion personal
frente a la dislexia hasta el papel de maestros y padres en el
tratamiento de la misma pasando por aspectos generales,
caracteristicas de wuna persona con dislexia y deteccion vy

diagnostico.

El propdsito es presentar formas para la deteccion oportuna de la
dislexia, diversas propuestas de atencion y herramientas de trabajo
para maestros y padres de familia buscando la completa adaptacion
y desarrollo en las personas que tienen una forma diferente de
aprender a leer y a escribir ya que la capacidad de aprendizaje es
interminable. EI hombre es un ser que tiene la capacidad de
aprender desde el momento de nacer y no termina hasta que
muere. Aqui fundamento que es un Don en lugar de un problema

como normalmente es percibido.

Los motivos que me invitaron a realizar este trabajo fueron que al
preguntar a maestros, pedagogos, familiares y psicologos sabian
muy poco del tema, y al darme cuenta que yo tenia tal caracteristica
y no encontrar suficiente conocimiento ni apoyo, decidi investigar
por mi cuenta percatandome que es una situacion que se vive en
todas las escuelas, en todos los grupos y en una cantidad
suficientemente importante como para profundizar y proponer la

atencion que demanda y sugerencias de aplicacion en la educacion.



En el Capitulo 1 describo mi situacion frente a la dislexia con
algunos pasajes personales que posiblemente pudieran repetirse en

cualquier persona.

En el Capitulo 2 mencionamos los aspectos generales de la dislexia
con una breve descripcion de las teorias y las causas posibles asi

como también las caracteristicas de una persona disléxica.

En el Capitulo 3 nos referimos a la deteccion y diferentes
diagnosticos de la dislexia pero sobretodo a como un maestro

puede detectarla, tema principal de este capitulo.

En el Capitulo 4 propongo algunas herramientas de trabajo y
atencién para que maestros y padres de familia puedan utilizarlas

frente a la dislexia.



CAPITULO 1

SITUACION PERSONAL FRENTE A LA DISLEXIA

El tema de la Dislexia me parece muy interesante, yo soy Disléxica
y pienso que no se sabe mucho ya que he preguntado a maestros y
psicélogos y so6lo me han contestado que es un problema de
aprendizaje y que en el salén de clase es muy “latoso” lidiar con
ninos con dicha caracteristica porque en general se vuelven

agresivos.

Creo que no se han valorado como seres normales sino como
personas con discapacidad para aprender y el maestro, la familia y
la sociedad los sefalan como retrasados o de lento aprendizaje
cuando en realidad pueden hacer todo sélo que de diferente
manera. ;,No es realmente tarea del maestro identificar todas
aquellas cualidades y llamémoslo “diferencias” en sus alumnos a fin
de lograr los mejores resultados en su labor profesional? ;Es
realmente la mejor manera y la mas facil recriminar, separar y
sefalar a aquellos que aprenden de diferente forma a la que el

maestro quiere?

Se ha comprobado que el sacar puro diez como decimos

normalmente no es factor de éxito futuro ni mucho menos, luego



entonces si un Disléxico obtiene calificaciones menores porque
tiene mala ortografia o porque su memoria al momento de presentar
los examenes no es tan brillante como la de otros no significa que
NO puede aprender o que no entendio el tema desarrollado. Su
capacidad de retencion para un topico en especifico se manifiesta
en forma diferente, puede recordar a detalle lo que ha sucedido a su

alrededor aun si ha pasado mucho tiempo.

En cuanto esto sucede los adultos corrigen y los compaferos se
rien por el error. En ese momento aparece la frustracion de sentirse
diferente que al crecer se acentua porque “nadie” se da cuenta o le
interesa saber qué pasa. Los maestros te mandan al rincén o no te
hacen caso. Al sentirte agredido tanto por padres como por
maestros cualquier persona se defiende, y eso fue lo que me

sucedio.

Y asi, sin darse uno cuenta comienza a acumular una serie de
frustraciones que al crecer le son sefaladas por los demas adultos
continuando con marcar los errores de siempre. ;Qué pasoé con
aquella nifa tierna, dulce y observadora, deseosa de amor y
comprension? Se transformé o se ocultdé en una dura, fuerte e
incapaz de demostrar sus sentimientos y potencialidades porque el
mundo es cruel y cuando hablaba podia destrozar a quien la
enfrentara por toda Ila informacion obtenida y guardada
aprovechando algunas de las potencialidades como es gran poder
de observacion e intuicion. En eso me converti por el maltrato de

mis maestros y “seres queridos”.
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En mi caso puedo comentar que siempre se me trat6 como burra y
floja, pero a través de los afos pude identificar que no era asi sino
al contrario. Pude identificar otras habilidades que la mayoria no

poseen y encauzarlas en mi desarrollo profesional y personal.

No sabia qué estaba pasando porque veia una palabra y decia otra,
algunas veces penseé que era de otro pais 0 que sabia otro idioma o
que el mundo estaba mal, tenia muchos conflictos internos. Llego el
momento en que decidieron que no podia estudiar y que me
dedicaria a labores del hogar. Sin embargo el apoyo de dos de mis
hermanas mayores hizo que regresara a la escuela. Mis ganas de
estudiar eran enormes, pasaba horas y mas horas trabajando, hacia
acordeones, buscaba que las compafieras con mejores
calificaciones fueran mis amigas para que me ayudaran, me ponia
de cabeza para buscar mas irrigacion al cerebro, trabajos extras,
etc. pero aun asi mis notas seguian bajas aunque no reprobaba las

materias.

Entonces ingresé a la Normal y al estudiar los problemas de
aprendizaje me di cuenta que encajaba perfectamente en aquél que

describia a los disléxicos.

Por éstas y muchas razones mas me interesa sobremanera que
todos sepan que en realidad es un “Don” y no una discapacidad,
todo depende del cristal con que se mira y mi objetivo es que tanto
maestros como familia estén enterados de qué es y que no
representa un problema sino al contrario una oportunidad de ver la

vida diferente ya que se presentan habilidades y cualidades que

11



bien aprovechadas y encauzadas daran altos beneficios tanto a los

estudiantes como a la sociedad.
En lo personal me ayudd a confirmar mis potencialidades y a

sentirme segura de mi misma, reconociendo ademas cualidades

gue no sabia que tenia.
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CAPITULO 2

ASPECTOS GENERALES DE LA DISLEXIA

2.1 Descripcién de dislexia

Dislexia fue el primer término general utilizado para describir varios
problemas de aprendizaje. Con el tiempo, éstos fueron subdivididos
y categorizados para describir los diferentes problemas de
aprendizaje. Debido a esto, podriamos llamar a la dislexia la madre
de los Problemas de Aprendizaje. Hasta la fecha, se usan mas de
70 nombres para describir sus diversos aspectos. El mas utilizado

actualmente es SFA. (Sindrome de Falta de Atencion)

Existen muchas teorias sobre qué es la dislexia, qué la causa y por

qué el problema ocurre.

Las personas con el estilo disléxico de aprender piensan
predominantemente con imagenes, no con las palabras, por esto
tienen dificultad para aprender a trabajar con simbolos como las
letras o los numeros. Cuando se confunden o sienten frustracion
empiezan a experimentar percepciones distorsionadas y desarrollan

bloqueos de aprendizaje que no les permiten progresar.
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“En términos griegos D’ys significa dificultad y Lexis habla o diccion,
lo que se interpreta como dificultad en el aprendizaje de la lectura y

escritura”. (1

Para cambiar nuestra apreciacion de la dislexia de inhabilidad de
aprendizaje a Don, debemos comenzar con un claro entendimiento
de lo que realmente es la dislexia y cual es su causa. Antes de que
una persona con dislexia pueda darse cuenta por completo vy
apreciar el lado positivo de la dislexia, el lado negativo debe ser
sefalado. Esto no significa que el lado positivo surja hasta que los

problemas sean resueltos.

El Don siempre esta ahi, incluso sin ser reconocido. De hecho,
muchos adultos con dislexia usan en su vida profesional el lado
positivo de la misma sin darse cuenta. Piensan que tienen una
"mana" para hacer algo, sin darse cuenta de que su talento especial
proviene de las mismas funciones mentales que provocan que no
sean muy habiles para leer, escribir, matematicas, poner atencion o

hablar. Es importante saber que cada caso de dislexia es diferente.

La funcién mental que causa la dislexia es un Don en el mas amplio
sentido de la palabra: una habilidad natural, un talento, algo
especial que enriquece al individuo. No todas las personas con

dislexia son iguales, pero si comparten algunas habilidades basicas:

1. “Pueden utilizar su habilidad mental para alterar o crear
percepciones (habilidad primaria)

2. Son altamente conscientes de su entorno.

(1) (ENCICLOPEDIA SALVAT MULTIMEDIA, 1999)
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3. Tienen una curiosidad natural para saber como funcionan las
cosas.

4. Piensan mas con imagenes que con palabras.

5. Son altamente intuitivos y perspicaces.

6. Piensan y perciben de una manera multidimensional. (usando
todos los sentidos)

7. Tienen una gran imaginacion.

8. Pueden experimentar las ideas como realidades”. (2)

Estas ocho habilidades basicas si no son suprimidas, anuladas o
destruidas por los padres o el proceso educativo, daran como

resultado dos caracteristicas:

e Inteligencia mas alta que la normal.

e Extraordinarias habilidades creativas.

Los problemas que obstaculizan el aprendizaje se pueden corregir.
Los nifios y adultos con dislexia pueden aprender a reconocer y
controlar el estado mental que resulta en una percepcion
distorsionada y asi eliminan el problema. Ademas necesitan
aprender nuevos y mas efectivos meétodos para leer, escribir,
mejorar la ortografia, entender las matematicas y poder asi superar

los problemas en el colegio o en el trabajo.
Los humanos pensamos de dos maneras: conceptualizacion verbal

y conceptualizacion no verbal. Todos pensamos con las dos; pero

cada cual tiende a especializarse en una u otra.

(2) (PAIN SARA, “DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE LOS PROBLEMAS DE APRENDIZAJE® PAG.
57, 1978)
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Las personas con dislexia piensan principalmente con imagenes
(conceptualizacion no — verbal ) en lugar de pensar con los sonidos
de las palabras (conceptualizacion verbal). Para ellos les es
imposible pensar con palabras cuyos significados no pueden poner

en imagenes.

Por esto, cuando en el colegio se les trata de ensenar a través de
los sonidos del lenguaje, se confunden. Al confundirse se

desorientan, pierden la atencion.

A las personas que poseen y utilizan este estilo de pensamiento se
les puede enseiar a controlar su percepcidon para que la
desorientacion que experimentan no interfiera con su habilidad para

aprender.

2.2 Teorias

Los procedimientos y teorias del Dr. Ronald Davis (1990) fueron
desarrollados a través de prueba y error por una persona con
dislexia, no para explicar la naturaleza del problema, sino para
descubrir como puede ser corregido. La dislexia no es una
enfermedad ni el resultado de un defecto genético o de dafo
cerebral, tampoco es causado por una malformacién del cerebro,
del oido interno o del globulo ocular. La dislexia no esta limitada al
cambio de letras y palabras como mucha gente piensa. La dislexia
es simplemente un estilo diferente de aprender y percibir. Es un
producto del pensamiento y una forma especial de reaccionar al

sentimiento de confusion.
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La dislexia no es un desorden de lectura severo caracterizado por
inversiones, y no es debido a dano del cerebro como tradicional-
mente se pensaba en el pasado siglo. Es un sindrome de muchos y
variados sintomas que afectan mas de 40 millones de nifios y

adultos americanos.

Desde los inicios de los 70's, el Dr. Harold Levinson (1984) ha
continuado la investigacion demostrando que los sintomas de
dislexia son un desorden de déficit de atencion, los sintomas
fébicos son debidos a una perturbacion simple del oido interno. En
otras palabras, el oido interno actua como un "afinador" para todo el
motor (balance/coordinacion/ritmo) signos que deja el cerebro,
signos cognoscitivos relacionados que entran en él. Como
resultado, el pensamiento normal tiene dificultad en procesar los
signos recibidos. Los sintomas finales dependeran del grado de la
situacion y funcion del cerebro normal variando, centrando,
recibiendo y teniendo que procesar estos signos asi como la

habilidad compensatoria de correr.

En contraste, los tedricos que apoyan el dafo cerebral creen
equivocadamente que es vital el proceso de las células esparcidas
a lo largo de los cerebros, y que en el pensamiento de dislexia son
severamente dafados. Asi los signos que normalmente recibe no
pueden ser propiamente interpretados. En esta teoria el dafio es
verdadero, luego entonces el IQ de disléxicos se dafaria
severamente y su prognosis o resultado es que permanecerian
desesperados a pesar de todos los esfuerzos y terapias desde que

el proceso es anormal, las células dentro del cerebro del
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pensamiento no pueden compensarse significativamente. Como se
podria haber esperado, a pesar de realizar muchos esfuerzos, la
investigacion por cientificos mantuvo por 100 afios la teoria del
cerebro-dafnado, maneras médicas de diagnosticar, tratar y explicar

el sindrome del disléxico.

“Como nombre la dislexia no es justamente un desorden de lectura
severo caracterizado por inversiones. Es un sindrome de leer y no-

leer segun el Dr. Levinson” (3)

Julio Bernardo de Quiroz (1979) explica los siguientes términos:
“Dislexia, perturbacion constitucional de la lectura.”

“Alexia, perturbacién adquirida parcial o total de la lectura”
“Disgrafia, perturbacion de la escritura” (debe englobarse dentro de
la Dislexia)

“Disfasia, dificultades en el habla de la lectura y la escritura.” (4

El grupo de investigacion sobre la Dislexia de la Federacion Mundial
de la Neurologia, define la dislexia especifica de evolucion como
“‘un trastorno manifestado por dificultad en el aprendizaje de la
lectura a pesar de la instruccion convencional, inteligencia
adecuada y oportunidades socio-culturales. Depende de capacidad
cognoscitiva fundamental que son frecuentemente de origen

constitucional”. (5

(3) (MARGARITA NIETO, “EL NINO DE LA DISLEXIA” PAG. 75, 1988)
(4) (QUIROZ JULIO BERNALDO, “LA DISLEXIA EN LA NINEZ” PAG, 373, 1979)
(5) (QUIROZ JULIO BERNALDO, “LA DISLEXIA EN LA NINEZ” PAG, 390, 1979)
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“‘Dislexia especifica de evolucion. Se llama de evolucion porque
evoluciona con el tiempo. Es especifica porque la deficiencia se
observa especialmente en la interpretacion de escritura de los
simbolos graficos del lenguaje y puede no afectar otras areas del
aprendizaje. EIl desarrollo, porque se presenta casi siempre en el

transcurso de las etapas del desarrollo infantil”. )

2.3 Causas

La discusion sobre el origen de este trastorno no se ha cerrado
hasta la fecha. Aportaremos diversas teorias y estudios que avalan
distintas tesis. Adelantaré que mi punto de vista es que es una
dificultad funcional de alguna parte o partes del cerebro que
interviene en el proceso de aprendizaje y ejecucion de la lecto-
escritura, que va generalmente acompafiada de disfunciones
colaterales (orientacion espacial y temporal, lateralidad,
psicomotricidad gruesa y fina, esquema corporal), que hay un
componente hereditario en una gran cantidad de casos, que se
distribuye en un continuo con variacion de niveles y de
manifestaciones y cuya gravedad final depende de la situacion
personal de partida y la interactuacidon con el entorno familiar,

escolar y psicopedagaogico.

Las hipdtesis explicativas se agrupan principalmente en dos
grandes areas o tipos de problemas: de tipo neurologico y de tipo
cognitivo. El nivel neuroldgico de explicacion se refiere a la manera
en que el cerebro procesa la informacion y como se diferencian los

disléxicos en este campo. La organizacion neuropsicoldgica es la

(6) (MARGARITA NIETO, “EL NINO DE LA DISLEXIA” PAG. 90, 1988
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base en la que se asienta el funcionamiento cognitivo, que es el
aspecto al que se le presta mas atencion por ser directamente
observable en pruebas de lectura y en trabajos de observacion en

laboratorios.

Otro modo de clasificar las explicaciones de la alteracién disléxica
es entendiéndola como una deficiencia neuroldgica, una alteracion
de la memoria a corto plazo o de codificacidn o como un problema
lingUistico de algun tipo. La dificultad y la posible clave para llegar a
alguna conclusion sobre la etiologia de la dislexia seria ver como
interaccionan estas areas débiles o habiles con el problema de

lecto-escritura, que es lo que aparece al exterior.

Mi punto de vista es que la dislexia, como otras alteraciones de
etiologia no clara, puede ser el producto final de diversas
alteraciones que afectan, como he dicho al principio, al
funcionamiento correcto del complejo sistema que hace posible en
el hombre el aprendizaje de la lecto-escritura. Asi, distintas
dificultades y problemas, de origenes distintos, afectarian tramos de
los circuitos cerebrales implicados en estos aprendizajes de

distintas maneras.

En general se admite que el hemisferio cerebral izquierdo tiene una
implicacion directa en el aprendizaje de estas habilidades. Asi una
inmadurez de desarrollo produciria estos problemas.

La existencia de dislexia adquirida en adultos que sabian leer y que

han sufrido determinadas lesiones neurolégicas ha disparado
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estudios y paralelismo, dado que se ha comprobado que como
resultado de estas lesiones, en algunos casos la dislexia ha hecho

su aparicién en alguna de sus manifestaciones.

Destacaria que se aprecian tres tipos de dislexia adquirida que

resaltan aspectos presentes en las variaciones de la dislexia infantil:

1) Dislexia profunda o fonémica. En ella se aprecian errores de
tipo semantico, dificultad para comprender el significado de las
palabras, con adicion de prefijos y sufijos, mayor facilidad para

las palabras de contenido que para las de funcién.

2) Dislexia fonolégica, sobre la que hay pocos trabajos, que

comenten menos errores que los profundos.

3) Dislexia superficial, en la que se depende de la ruta fonologica
para leer, tienen dificultades dependiendo de la longitud vy
complicaciéon de las palabras, como les pasa a tantos nifios

disléxicos.

Este enfoque sirve sobre todo para ver todas las implicaciones y
vias que se usan en el proceso de lecto-escritura, como la via
auditiva y la via visual, que dan diversos problemas que en los
nifos se estructuran de modo distinto que en los adultos, y en cada
grupo de edad de nifios también varian los sintomas como hemos
visto, por el uso de diversas vias de acceso a la tarea lecto-

escritora.
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Ha habido mucha confusion entre la disfuncion cerebral minima y la
dislexia evolutiva. Se ha querido asociar la dislexia a problemas de
lateralidad, orientacidn espacial, dificultad de control y conciencia
dactilar. De esta similitud de sintomas se han deducido formas de
tratamiento de la dislexia basadas en el trabajo exclusivo en estas
areas psicomotrices, como algo previo e imprescindible para el
aprendizaje de la lecto-escritura. Sin embargo es claro que hay
muchos nifios que tienen problemas de tipo psicomotriz y que no
presentan dislexia. Igualmente, aunque la mayoria de los disléxicos
presentan algunos de estos problemas, ni todos los presentan, ni en

igual medida.

Considero que el trabajo psico-grafomotriz es interesante en los
ninos que presentan estas disfunciones asociadas a la dislexia,
pero que lo fundamental es incidir en los problemas de lenguaje y
en las deficiencias lecto-escritoras del nifio y de tipo motivacional

gue se van asociando.

Algunos autores han querido ver una relacién entre problemas
perinatales y dislexia. Sin embargo los estudios han demostrado
que la tardanza en la aparicion del habla y de la marcha eran
mejores predictores de los problemas verbales y de dislexia que las
dificultades de nacimiento. Esto no quiere decir que algunos
problemas perinatales no incidan en la aparicién de la dislexia en
algunos casos concretos, de acuerdo con lo expuesto en lineas
anteriores de la posible multiplicidad de origenes coincidentes en el

resultado final de los problemas de aprendizaje de lecto-escritura.
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Se han producido diversos estudios sobre variaciones del
electroencefalograma (E.E.G.), Si bien no parecen
metodologicamente muy correctos y no se sabe si hay en realidad
una base neuroldgica diferenciadora de los disléxicos. Dispongo de
la referencia de un reciente estudio del Instituto Neurolégico de
Montevideo (1996), en el que se afirma que los disléxicos presentan

alteraciones concretas del ritmo alfa, con areas de baja reactividad.

Asi, segun este estudio habria una correlacion entre cada subtipo
de dislexia que considera y la topografia de la actividad cortical
encontrada: La que denomina dislexia viso-espacial, presenta areas
de las descritas en el hemisferio derecho, mientras que la dislexia
de tipo analitico, secuencial y fonoldgico presenta la alteracion en el

hemisferio izquierdo.

La dltima afirmacion del parrafo anterior se corresponde con los
estudios sobre dominancia cerebral y lateralidad. Los estudios
coinciden en senalar que el hemisferio izquierdo esta especializado
en el procesamiento linguistico, asi como en el procesamiento
analitico, logico y secuencial o serial de la informacion. El
hemisferio derecho esta mas relacionado con actividades de tipo

espacial, como la percepcion de la profundidad y de la forma.

Sobre esta especializacion se han basado varias teorias

explicativas de la dislexia:
1) La falta de dominancia cerebral haria que no hubiera

especializacion en el lenguaje y de ahi surgirian los

problemas.
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2) El retraso madurativo en la especializacion, produciria los

problemas.

3) Un déficit o disfuncion en el hemisferio izquierdo explicaria la

problematica disléxica

4) La presencia de interferencias en el funcionamiento de ambos

hemisferios seria la responsable de los problemas.

5) La disociacion, la falta de integracion debida a un
procesamiento diferente del material auditivo y el material
visual en los

6) Diferentes hemisferios.

“Thomson deduce del estudio comparativo de las pruebas vy
experimentos que avalan las diversas explicaciones, que lo que hay
es un retraso inicial madurativo que lleva a un mal aprendizaje por
una mala estrategia y que luego se asienta en una disfuncion. Esta
disfuncionalidad no afectaria a todo el hemisferio, sino a las tareas
referidas a al conexion especifica entre sonido y simbolo escrito. La
tasa de procesamiento de estas tareas puede ser mas baja en los

disléxicos“7)
El tema de la lateralidad se suele asociar a la dislexia. Las

dificultades de lateralizacion pueden hacer dificil aprender bien la

lectura por las letras que se diferencian por su orientacioén lateral.

(7) (THOMSON, M.E. "DISLEXIA. SU NATURALEZA, EVALUACION Y TRATAMIENTO" ALIANZA
PSICOLOGIA, PAG. 83, 1992)
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De los estudios realizados parece que alguna forma de lateralidad
mixta o cruzada parece asociada a la dislexia, especialmente en
poblaciones clinicas, pero aun no estan claros los mecanismos que
operan. Lo mas probable parece ser que la lateralidad cruzada
genere en algunos casos confusion direccional, dificultades de

barrido visual y puede afectar a la integracion hemisférica.

Sin embargo no esta comprobado que el entrenamiento en
dominancia juegue un papel importante en el desarrollo del
funcionamiento cognitivo. Parece mejor adaptar el método de
aprendizaje a las posibilidades del nifo que cambiar al nifo para

que aprenda de una determinada manera.

Las hipdtesis de tipo cognitivo se ocupan de procesos que implican
representaciones internas, a nivel del pensamiento, la memoria, la
percepcion y el lenguaje y cada uno de sus subcomponentes. La
psicologia cognitiva se basa basicamente en el enfoque del
procesamiento de la informacién: se percibe estimulacion del medio,
se codifica de diversas maneras usando sistemas cognitivos como
la memoria, analisis de rasgos, recuperacion, extraccion de la

informacion léxica, etc.

La lectura no es un proceso unico de palabras aisladas, en voz alta,
lectura silenciosa, letras individuales. De otro lado en la lectura se
han de tener en cuenta rasgos visuales, rasgos fonologicos, rasgos

semanticos y rasgos articulatorios.

Para explicar la forma en que interaccionan y se integran todos

estos factores en la lectura se han propuesto diversos esquemas
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explicativos y se ha centrado la atencion en déficits en diversas

areas que inciden en la lecto-escritura.

Las deficiencias perceptivas se dan en la dislexia en los niveles de
edad de los 5 a los 8 anos. De todos modos las conclusiones son
que el problema no es la dificultad de percepcion, sino la de
relacionar lo percibido con lo que hay que nombrar, sean letras,
numeros, palabras o los lados derecho e izquierdo, que distingue

pero no relaciona con el nombre.

Se ha visto la posibilidad de que los disléxicos tengan una
persistencia visual mayor que los no disléxicos, con lo que se
produciria interferencia entre unos estimulos y los siguientes, lo que

a su vez daria lugar a movimientos erraticos en los 0jos.

Sobre la discriminacion auditiva se ha visto que una pérdida auditiva
en las frecuencias altas o bajas puede dar errores en unos tipos u
otros de letras. Sin embargo el problema no es la percepcién o
discriminacion auditiva, sino etiquetar el sonido como igual o

diferente.

Otros trabajos se han centrado en el estudio de la integracion de los
datos auditivos y visuales, pero una vez mas se va hacia la creencia
de que la dificultad se encuentra en la mediacion verbal que se da

en estas integraciones.
Los movimientos oculares o sacadicos que se producen en la

lectura, se ha estudiado en muchas ocasiones que son andmalos

en los disléxicos. Sin embargo esto no parece que sea la causa de
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los problemas observados, sino mas bien la consecuencia del mal

aprendizaje y las dificultades que el nifio tiene.

PALE

Figura 4. Ejemplo de un registro de oculografia durante la lectura de un texto, en un sujeto
control y de wun sujeto con PALE, cada deflexion representa un movimiento ocular sacddico
Vy cada meseta wna fifacidn ocular; las barras de calibracion en la parte inferior, horizontal

= [ seg, vertical = I

;s al comparar ambos trazos se hace evidente la mayvor cantidad de

tiempo y de movimientaos oculares que intervienen en los sujetos con PALE, ademds se
observa un movimiento regresivo sefialado con una flecha, estos hallazgos son tipicos de
sujetos con problemas de la lectoescritura.

Tabla 3 .
TRABAJOS IMPORTANTES SOBRE ELECTRO - OCULOGRAFIA
Autor Poblacién C. Scleccion Resultados
Bogacxz 45 disléxicos Blandos Movimientos sacadicos anormales
24 controles en prucbas de rastreo de ENG.
Romero v 'Col. 1973 21 disléxicos’ T Estrictos " Incremento del 'tiempo de barrido
10 controles de las latencias intersaciadicas, del
mimero de sacadas v dismetria
sacadica.
Pavlidis 13 disléxicos Estrictos Incremento en'ia cantidad de’ e
o 1 985 10 controics movimientos regresivos.
Fisher y Weber 20 disiéxicos Retardo en ¢l tiempo dereaceion
1990 32 controles sacadica
Jerabek v Krejkova 52 disléxicos No especificados Movimientas oculares n.:grcsivo;:' o
1991 50 controles errilicos en la lectura, sacadas

Poblano v Col. 1995

12 PALIL
10 disléxicos
10 controles

Lstrictos

dismétricas en el seguimiento v en el
optocinctico

Incremento en el numero de sacidas
v en el tiempo de lectura de un texto,

(8)

(8) POBLANO, ADRIAN.
TRASTORNOS DEL APRENDIZAJE".

"REGISTROS ELECTROFISIOLOGICOS APLICABLES AL NINO CON

REGISTROS ELECTROFISIOLOGICOS PARA EL

DIAGNOSTICO DE LA PATOLOGIA DE LA COMUNICACION HUMANA. CAPITULO XXII, P;:287
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Las dificultades en las seriaciones y las secuenciaciones si parecen
ser bastante caracteristicas de los disléxicos, si bien aun se discute
la implicacion y el significado real de los descubrimientos experi-

mentales realizados.

Se ha trabajado en multiples investigaciones sobre la memoria a
corto plazo y su influencia en la lecto-escritura. No se aprecian
dificultades en la memoria a largo plazo, ya que son capaces de

aprender y recordar lo aprendido.

Lo que se ha detectado es una cierta debilidad de la memoria a
corto plazo, particularmente la memoria serial y secuencial y la
codificacién auditivo-verbal, por lo que usan mas los cédigos de

acceso visual.

En los estudios sobre las dificultades especificamente verbales se
ve que el problema no es conceptual, como hemos dicho en otro
momento, ya que los nifios tienen una buena inteligencia, sino que
el problema aparece al abstraer y generalizar la informacion verbal
en tareas tales como la transferencia de informacion y es un sutil

déficit del lenguaje que dificulta la integracién de visual a verbal.

Los estudios basados en los aspectos fonoldgicos parecen avalar
que los disléxicos son sutiimente disfasicos. Y nuevamente se
afirma que las dificultades se relacionan con la traduccion de la

informacién visual a verbal en la memoria a corto plazo.

“‘Los factores sintacticos, semanticos y Iéxicos, funciones linguis-

ticas de orden superior, al ser analizados en los disléxicos nos
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proporcionan datos que nos indican que esos nifios son inferiores
en el uso de la morfologia estructural y que hacen poco uso de los
rasgos suprasegmentarios, como el tono, el acento, pasando por
alto importantes sefnales linguisticas que a los demas nos ayudan a
la comprensién del texto. Parece haber pruebas de la existencia de
ciertas dificultades en el procesamiento sintactico y semantico en

los nifios disléxicos, pero estas no parecen demasiado graves”. (9)

“‘Desde el punto de vista médico, la dislexia puede ser fisica u

organica.

Hablamos de dislexia fisica cuando una persona la adquiere ya sea
si tiene un tumor, un problema vascular, un problema fisico
adquirido o problema al nacer, v.gr. Si el producto nacié con forceps

0 si recibio un golpe en el area de lenguaje.

Hablamos de dislexia organica cuando es genética. Sabemos que
existe dislexia cuando se tiene un problema de lenguaje que
clinicamente se puede detectar mediante una resonancia magnética
en la cual se aprecia una lesidon en el pliegue curvo del hemisferio
dominante o por medio de una tomografia de emision positiva en la
cual se observa una alteracién en el area que corresponde al centro

encargado de entender la palabra escrita.

Tomemos en cuenta que una persona disléxica solo presenta
problemas en el lenguaje, si presentara problemas auditivos

hablariamos de disfraxia.

(9) (GALEANA ROMANO HUMBERTO, “APUNTES DE PROBLEMAS DE APRENDIZAJE” PAG. 103,
1995)
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Hablariamos de tratamiento si el paciente presentara un tumor en el
area afectada del lenguaje y tratariamos de corregir si fuese un

problema fisica por medio de rehabilitacion del lenguaje.

El IQ de una persona no se ve afectado en persona disléxicas”. (10)

De todo lo anterior, lo que se deduce de cara al diagnostico y
tratamiento, es la importancia de las dificultades de procesamiento
verbal. Son dificultades relacionadas con la traduccion de la entrada
visual a codigos verbales o de base auditiva. Hay pues solidas
pruebas de algun tipo de dificultad de codificacion fonoldgica

/fonética /verbal en los ninos disléxicos.

2.4 Caracteristicas de una persona con dislexia

“‘La mayoria de Las personas con el estilo disléxico de aprender
presentaran 10 de los comportamientos de la siguiente lista, estas
caracteristicas pueden variar de dia a dia o de minuto a minuto. Lo

mas consistente sobre la dislexia es su inconsistencia”. (11)

(10) DR. SERGIO GOMEZ LLATA ANDRADE. JEFE DE SERVICIOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE
NEUROLOGIA.

(11) (BARBARA KANTROWITZ, NEWSWEEK EN ESPANOL “NUEVA ESPERANZA CONTRA LA
DISLEXIA” PAG. 38, 1999)
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2.4.1 Generales:

¢ Parece brillante, muy inteligente y articulado pero no puede
leer, escribir ni tiene buena ortografia para su edad.

% Se le etiqueta como "flojo", "tonto", "descuidado”, "inmaduro”,
"no trata lo suficiente", o como "problema de comportamien-
to".

** No esta "tan atrasado" o "tan mal" como para recibir ayuda
extra en el colegio.

s Alto 1Q, pero sus calificaciones en el colegio no Io

demuestran. En examenes orales le va bien, pero no en los

escritos.

% Se siente tonto, baja autoestima, esconde sus debilidades con

L)

estrategias compensatorias ingeniosas; se frustra facilmente
y no le gusta el colegio, la lectura o los examenes.

+ Talentoso en el arte, musica, teatro, deportes, mecanica,
ventas, comercio, disefo, construccion o ingenieria.

s Parece que suefia despierto muy seguido; se pierde
facilmente o pierde el sentido del tiempo.

s Se le dificulta poner atencidn; parece hiperactivo o sofiador.

% Aprende mas haciendo cosas con las manos, demostraciones,

experimentos, observacion y con ayudas visuales.

2.4.2 Vision, lectura y ortografia:

s Se queja de mareos, dolores de cabeza o de estdmago cuando

lee.
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Se confunde con las letras, numeros, palabras, secuencias, o

explicaciones verbales.

s Al leer o escribir presenta repeticiones, adiciones, transposicio-
nes, omisiones, substituciones y revierte letras, numeros y/o
palabras.

% Se queja de sentir o ver movimiento no existente al leer, escribir
O copiar.

¢ Parece tener dificultad con su vision aunque los examenes de
vision resultaron sin problemas.

% Extremada agudeza visual y observaciéon, o carece de la
percepcion profunda y vision periférica.

*» Lee y vuelve a leer sin comprension.

* Su ortografia es fonética e inconstante.

2.4.3 Oido y lenguaje

s Tiene un oido extendido. Oye cosas que no se dijeron 0 no son
aparentes para los demas. Se distrae muy facilmente con los
sonidos.

s Se le dificulta poner los pensamientos en palabras. Habla en
frases entrecortadas; deja oraciones incompletas; tartamudea
cuando esta estresado; no pronuncia bien las palabras largas, o

transpone frases, palabras y silabas cuando habla.

2.4.4 Escritura y habilidades motoras

% Tiene problemas con la escritura y el copiado; la manera de

tomar el lapiz es diferente; su escritura varia o es ilegible.
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% Tosco, poca coordinacion, malo para los juegos de pelota o de
equipo; dificultades con las habilidades motoras finas y/o
gruesas; se marea facilmente con algunos movimientos.

% Puede ser ambidiestro, y muy seguido confunde derecha /

izquierda, arriba/abajo.

2.4.5 Matematicas y manejo del Tiempo

+ Batalla para decir la hora, el manejo del tiempo, aprender
informacioén o tareas secuenciales, o estar a tiempo.

s Depende de contar con los dedos u otros trucos para
matematicas; se sabe las respuestas; pero no puede poner el
procedimiento en el papel.

s Puede contar, pero se le dificulta contar objetos y manejar el
dinero.

¢ Puede con la aritmética, pero batalla con los problemas escritos;

batalla con el algebra o matematicas avanzadas.

2.4.6 Memoria y cognicion:

s Excelente memoria a largo plazo para experiencias, lugares y
caras.

+ Mala memoria para secuencias, y para hechos e informacion que
no ha experimentado.

* Piensa primariamente con imagenes y sentimiento, no con

sonidos y palabras (muy poco dialogo interno).
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2.4.7 Comportamiento, Salud, Desarrollo Y Personalidad

Extremadamente desordenados u ordenados compulsivos.

El payaso del salén, nifio problema o muy callado.

Sus etapas de desarrollo como gatear, caminar y abrocharse los
zapatos fueron antes de lo normal o muy tardias.

Muy propenso a infecciones en oido, sensible a ciertas comidas,
aditivos y productos quimicos.

Puede tener un sueio muy profundo o se despierta muy
facilmente. Sigue mojando la cama.

Muy alta o muy baja tolerancia al dolor.

Fuerte sentido de justicia, emocionalmente sensitivo, busca la
perfeccion.

Los errores y sintomas aumentan dramaticamente cuando
experimenta confusion, presion de tiempo, estrés emocional o

mala salud.

2.5 Influencia del idioma

Existen otros factores ademas de las causas neurologico y

psicologico de la Dislexia que influyen en una forma directa en el

desarrollo de dicha dificultad.

Existen factores del medio ambiente que le impiden aprender al

nifo, factores que no dependen de él. Uno de ellos es el idioma y el

método de ensenanza.
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Existe una relacion entre la dislexia y el sistema de escritura, el
problema de aprendizaje de la lectura y escritura es menor en los
idiomas fonéticos debido a que las letras en su mayoria se
pronuncian como se escriben, en el idioma anglosajon el problema
de la dislexia aumenta notablemente ya que existe dificultad de
pronunciacién debido a que hay distintos fonemas para una
combinacion de grafias, en cambio en el idioma japonés el
problema disminuye hasta casi desaparecer o como un caso

aislado.

No quiere decir que el daino no existe en el nifo, lo que pasa es que

debido al idioma la dislexia puede o no manifestarse.

El idioma segun su codigo, ya sea fonético, silabico o de morfemas,
sera determinante en el problema de aprendizaje de la lecto-
escritura. No es el numero de grafias o de fonemas que el nifio
tiene que aprender lo que acrecienta su problema, sino las grafias
alternas y el hecho de que existen varios sonidos para un simbolo o

por el contrario varios fonemas para una grafia.

Es importante no confundir los aspectos que se observen, sabemos
que existe un dafio a nivel cerebral cortical en el nifio con dislexia,
las causas fundamentales de los problemas de aprendizaje de la
lecto-escritura se encuentran en cualquier idioma y como dije
anteriormente, lo que va a suceder es que el idioma va a acentuar

el problema o a evitar su severidad.

Podemos concluir que tanto el idioma como el método de

ensefianza de la lecto-escritura son factores que agudizaran la
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dislexia y haran mas dificil su re-educacion, ya que éstos producen
al nino una confusion cognoscitiva por no estar de acuerdo con su

realidad.
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CAPITULO 3

DETECCION Y DIAGNOSTICO DE LA DISLEXIA

3.1 Como un maestro puede detectar la dislexia.

La deteccion y el diagndstico de cualquier problema son la parte
mas importante, pues de ello dependera la pronta solucién exitosa.

Me refiero a la forma en que el maestro, en su primer contacto con
el nifo, puede detectar la dislexia, ya que un diagnostico exacto,
elaborado lo mas precozmente posible, asegura un tratamiento

eficaz y la recuperacion del nifio en un plazo minimo.

Cuando nos damos cuenta que algo anda mal, que algo no esta
funcionando bien, detectamos que hay un problema, ya que el nifio
no aprende como lo hace la mayoria de sus compafneros dentro de
un grupo escolar, y es entonces cuando los ubicamos dentro de los

ninos con dificultad de aprendizaje.

Al hablar de dificultades de aprendizaje, las definiremos como “todo
problema que no obedezca a retardo mental dentro de una escuela
comun. No abarca al nifio pre-escolar, ya que en esta etapa de
desarrollo el nifio aun no ha iniciado su aprendizaje formal de la

lecto-escritura.
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Los casos de dificultad de aprendizaje deben ser tratados en forma
individual y no generalizada, ya que pueden ser confundidos con

casos normales.

La dificultad de aprendizaje es conocida también con el nombre
“Disfuncion cerebral minima”, en la que encontramos dos grupos: el
1°, debido a factores hereditarios, o sea dificultad genética de
aprendizaje; y el 2°, dificultad adquirida por circunstancias pre o

post natales.

Para poder asegurarse que el nifio es disléxico, es necesario
comprobarlo por medio de unas pequefas pruebas que a
continuacion explicaré que le haran mas facil al maestro de grupo la

deteccion de la dislexia.

Es muy importante medir la agudeza visual y auditiva, ya que el
problema se puede deber a una deficiencia de estos aspectos. Es
necesario notar en el nifio sus posibilidades de comunicacion, para
saber si existen problemas de comprension y expresion, y asi poder

determinar el nivel de su lenguaje.

La primera medira su consistencia de pensamiento, o0 sea,
asegurese que el nifo ha superado su etapa egocéntrica. Es
cuando el nifio es incapaz de pensar en funcion de otros. En esta
etapa no soOlo se investiga el egocentrismo, sino también la

operatoriedad.
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“La exploracion que podemos hacer consiste en hacer 3 preguntas,
por ejemplo:

¢, qué te gusta mas, la coca o la fanta?

¢ qué te gusta mas, la fanta o el seven-up?

¢ qué te gusta mas, el seven-up o la coca?

El nifio contesta el nombre del ultimo refresco, en las 3 preguntas,

indica que no tiene consistencia de pensamiento” (12).

En un aula se puede detectar una posible dislexia haciendo leer a
un ninlo en voz alta y pidiendole que nos cuente algun
acontecimiento previamente narrado por €l o lo que ha leido ,
cuando se ha comprobado o que lo ha comprendido y lo ha

expresado correctamente a nivel oral.

En la lectura se pueden encontrar errores desde el desconocimiento
de mas o menos letras, hasta las adiciones, omisiones,
repeticiones, inversiones, cambios de linea, lectura con falta de
ritmo, ausencia de puntuacion, acentuacion y entonacion,
dificultades en silabas compuestas, inversas, palabras largas o
nuevas, o con acumulacién de dificultades de pronunciacion,
dificultades con la g y la j, con la c y la z, confusiones en letras
simétricas :d/b, p/q, d/p, letras de pronunciacion similar : m/n, m/p,

b/p, b/m... (13)

(12) (LOBROT MICHEL, "ALTERACIONES DE LA LENGUA ESCRITA'Y REMEDIOS" PAG. 57, 1974)

(13) FERNANDA FERNANDEZ BAROJA, ANA MARIA LLOPIS PARET, CARMEN PABLO DE RIESGO,
"LA DISLEXIA, ORIGEN, DIAGNOSTICO, RECUPERACION" PAG. 17, 1978
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Cuando son mayores, tipicamente inician la lectura de una palabra
larga y acaban con otra que aparentemente se inventan. Esto es
debido a que por falta de agilidad y practica no hacen la adecuada
prevision de lo que viene a continuacion, como hacen los buenos
lectores. Por eso en la reeducacion hay que acompanarlos al leer y
corregir con suavidad sus errores para que puedan hacer un apren-

dizaje correcto y reestructuras sus habitos y automatismos lectores.

Como se ve la cantidad de errores posibles y las posibilidades de
combinacion abundancia, influencia en las dificultades, es variada, y
habra de ser tenida en cuenta a la hora de programar la

reeducacion.

En la escritura, cuando se le pide que escriba de una manera

espontanea, generalmente se producen estos fenédmenos:

1.- Dificultad inicial para imaginar la historia o si la ha imaginado
adecuadamente, se siente incapaz de expresarla por escrito o
reacio a hacerlo. Consume mucho en tiempo antes de iniciar el
trabajo. A veces es preciso sugerirle los temas y el como

expresarlos.

2.- El nifo necesita un tiempo excesivo para escribir su relato.
Puede tardar 15 o 20 minutos para escribir dos lineas, aunque esto

es un caso extremo.
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3.- La escritura en si puede ser indicativa, por el tipo de letra, la
mayor o menor disgrafia , la forma a veces incorrecta de coger el
lapiz, la forma de realizar los Ovalos de las letras. Se puede
observar agarrotamiento a la hora de escribir. El nifio puede
manifestar cansancio. L letra inicialmente correcta, se va
desestructurando, el nifio pierde el control que a veces ejerce
inicialmente a costa de grandes esfuerzos. Por eso en ocasiones
animo a que escriban prescindiendo de la buena letra, pese alas

tendencias uniformadoras de los profesores.

4.- Discrepancia entre lo escrito y el lenguaje oral del nifio. (Por eso
a veces convendria evaluar a los ninos disléxicos oralmente y no
por escrito). A veces utilizan una sintaxis extrafia, omite palabras en
especial los nexos y las palabras de funcidén, dandose cuenta de
ello en ocasiones al releer el texto. Igualmente el uso de los signos

de puntuacién apenas responde a las normas sintacticas. (14)

Cuando detectamos estos errores en un alumno, o algunos de ellos,
debemos sospechar una dislexia y derivar el nifio para un

diagndstico en profundidad.

3.2 Diagnostico Médico

Es muy importante realizar una exploracion médica, una vez que el
maestro haya detectado la dificultad de aprendizaje de la lectura y

la escritura.

(14) FERNANDA FERNANDEZ BAROJA, ANA MARIA LLOPIS PARET, CARMEN PABLO DE RIESGO,
"LA DISLEXIA, ORIGEN, DIAGNOSTICO, RECUPERACION" PAG. 91, 1978
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Diagndstico Nosologico, es decir ponerle nombre al problema del

nino.

Catalogarlo y diferenciarlo de otros tipos de problemas semejantes

rectificar si en realidad es dislexia.

Diagnostico Etiologico. Consiste en establecer las causas a las que
puede atribuirse la dislexia. Si es de tipo genético, si tiene bases
hereditarias, si existen indicios de dafo pre o post natal u otros

factores.

Diagnéstico Descriptivo o sea valorar el grado de evolucion
alcanzado en cada uno de los procesos perceptivo-motrices y trazar

su perfil de desarrollo.

El médico elaborara una historia clinica del nifio que tendra los
datos que proporcionen los padres, principalmente sobre los
antecedentes hereditarios, genéticos o ambientales que puedan

haber influido en el desarrollo normal del lenguaje..

Dara una informacion preliminar sobre algunas causas que pueden

su poder la existencia de la Dislexia.
Se analiza las condiciones del embarazo parto y post parto, ya que
como sabemos, la existencia de una lesién cerebral minima, puede

coexistir con la Dislexia o desencadenarla.

Se piden datos de enfermedades y traumas de la primera infancia.

Enfermedades como meningitis, encefalitis, paralisis o supuracién
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de los oidos, convulsiones. etc. la informacidn sobre las
caracteristicas de la evoluciéon del sistema nervioso y de la

motricidad infantil.

Por ultimo se investigan datos referentes al desarrollo del lenguaje,

preguntas que seran sobre su evolucion desde el balbuceo hasta

que aparecio la dificultad por primera vez.

3.3 Diagnostico Psicoldgico

Una vez elaborado el diagnostico meédico se procedera al

diagnostico psicologico.

La finalidad de este diagnostico es determinar el nivel intelectual del
nifo sus relaciones interpersonales con sus familiares, amigos y
compafneros de clase, su situacion emocional, psicomotriz y
psicosocial.

La labor del psicologo consistira en:

¢ Distinguir entre el nifio Disléxico y el débil mental.

+» Determinar si se trata de un Disléxico en evolucion o un Disléxico

con dano cortical, de inmadurez o de disfuncidon cerebral minima.

s Explicar la dinamica interior del nifio Disléxico a través de

pruebas proyectivas y de entrevista.
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¢ Aplicar pruebas especificas.

¢ Aplicar pruebas de maduracion para el aprendizaje.

Se pueden realizar pruebas para medir cada uno de los factores del
desarrollo mental del nifio, como su inteligencia, desarrollo motriz,
capacidad de aprendizaje, adaptacion al medio ambiente, desarrollo

emocional, etc.

Las respuestas dan una informacion sobre la existencia de factores
psicolégicos como causas de la Dislexia o como agravantes del
problema.

El médico y el sicélogo se encargaran de reunir los resultados para
poder emitir su diagnostico con base en el estudio correspondiente.

3.4 Diagnostico Pedagogico.

Dados los diagnosticos del médico y del sicologo, iremos a un
campo mas especifico, o sea Donde se presenta el problema, ya

que repercute directamente en lo pedagogico.

El diagndstico pedagdgico consistira en ampliar pruebas de lectura

oral y en silencio, copia, dictado, escritura espontanea y redaccion.

Al realizar el examen parcial de cada aspecto de la lectura y de la

escritura, el maestro medita sobre lo que observa y como
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canalizarlo, trata de explicar la relacién causa — efecto de los

errores del nino.

¢ Fallaron procesos fisioldgicos?, ¢ Problemas visuales y auditivos?,
¢ Praxias?, j Proceso de inteligencia linguistica?, Fueron conexiones
sensoriomotoras?, ;Los errores predominan en el plano de la

escritura?.

La aplicacion de estas pruebas nos permiten hacer un analisis

cuantitativo y cualitativo de los errores segun los siguientes

patrones.

3.4.1 Patron normal:

Los nifios normales pueden escribir correctamente el 70% de su

vocabulario visual.

3.4.2 Patron Disléxico.

El nifio Disléxico puede escribir correctamente el 50% o menos de
su vocabulario visual. Al escribir no lo hacen fonéticamente, muy
pocas palabras pueden escribir correctamente ya que quitan,

cambian o agregan fonemas; al leer, a veces comenten errores

semanticos. (15)

(15) (AJURIAGUERRA J. "MANUAL DE PSIQUIATRIA INFANTIL" PAG. 59,1976)
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CAPITULO 4

EL MAESTRO Y LA FAMILIA FRENTE A LA DISLEXIA

“En México, segun INEGI, hay un 54.1% de poblacion escolar de
educacion basica con algun problema de aprendizaje en las areas

basicas de la lectura, escritura y matematicas”. (16)

Los fracasos mas frecuentes en estos nifios son mas bien de orden
psicologico, de desadaptacion al medio y se manifiestan por medio
de complejos, frustraciones, apatias o manipuleos, y en ocasiones
mas graves, en traumas irreversibles cuando no se ha detectado a

tiempo el problema.

Cuando los problemas de aprendizaje persisten, el nifio disléxico se
agrava frente a las dificultades que encuentra en el aprendizaje de

la lecto-escritura.

Por consiguiente, la escolaridad llegara a constituir un “estrés”,
perjudicando aun mas con situaciones de angustia y sensaciones

de fracaso.

(16) POBLANO, ADRIAN. "REGISTROS ELECTROFISIOLOGICOS APLICABLES AL NINO CON
TRASTORNOS DEL APRENDIZAJE". REGISTROS ELECTROFISIOLOGICOS PARA EL
DIAGNOSTICO DE LA PATOLOGIA DE LA COMUNICACION HUMANA. CAPITULO XXII, P:287
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En este caso el rechazo de la adquisicidn de la lectura y la escritura
suele ser tanto 0 mas marcado que otras dificultades de aprendizaje
¢ Quién es directamente responsable del éxito o fracaso de los

ninos disléxicos’

Es dificil contestar con precision esta pregunta pues el maestro es
el responsable del aprendizaje pero 4y los problemas que bloquean
al nino’ como su familia, su medio ambiente o sus problemas

internos?

El maestro tiene una gran responsabilidad en la deteccion oportuna
del problema pero ;jbasta con eso?, su verdadero papel esta en
ubicarlo correctamente dentro del grupo sin que se sienta con una
minusvalia por no poder aprender en las mismas circunstancias que

sus demas compareros?

Es el maestro de grupo de quien en principio sera |la
responsabilidad de que el sentimiento de fracaso no se manifieste y
digo en principio, dado que se necesita la colaboracién y la
aceptacion de los padres, ya que si ellos no van a trabajar unidos
con todo un equipo para beneficio de su hijo y no cerrar los ojos
ante lo obvio el nifio tendra problemas y es aqui Donde vuelve la
labor del maestro, ya que no solo va a detectar el problema sino
hacer consciencia en los padres, de la urgencia de un tratamiento
adecuado para no crear en el nifio desadaptaciones y dafios de los

que ya hemos hecho mencion.

El maestro debe dar todo, eficacia, entrega real y auténtica,

teniendo conciencia de la gran responsabilidad que ha contraido
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con los nifios, especialmente con los que presentan problemas de

aprendizaje.

Se debe dar una educacion integral en la que el nifio se desarrolle
en plenitud no a resolver su problema de aprendizaje en forma
atenuante o como un impedimento a su realizacion, sino a lograr a

partir de la problematica y con las formas diferentes de aprender.

Es cierto que es bien conocido que existen instituciones que tienen
como objetivo resolver los problemas de aprendizaje del nifio desde

casos muy leves hasta casos mas severos.

En algunos paises altamente desarrollados, estas instituciones en
ocasiones son anexas a la escuela primaria, y en forma automatica
son canalizados en los casos mas severos para un tratamiento mas
profundo y en los otros casos soélo reciben clases de reforzamiento,
asistiendo al mismo tiempo a la escuela primaria, con lo que

superan el problema sin mayor obstaculo.

En nuestro pais no sucede asi, ya que la realidad es otra, y si bien
existen escuelas de educacion especial y un Instituto de la
Comunicacion que tiene magnificos programas actualizados asi
como personas especializadas, éstos son insuficientes, ademas no
existe el conocimiento adecuado en los maestros de primaria para
detectar correctamente el problema, y si logran hacerlo, enseguida

surgen obstaculos por tramites burocraticos.
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En la mayoria de los casos, es la misma familia del nifio la que no
acepta el problema de su hijo y con negligencia deja que el tiempo o

la repeticion del grado lo resuelvan.

Con todos estos casos se agrava el problema tanto para el nifio

como para el maestro que no logra ubicar en ningun lado

“‘Los métodos educativos usados en el tratamiento de la dislexia se
apoyan en bases pedagdgicas, y planean la ensefianza de lo facil a
lo dificil, de lo conocido a lo desconocido, de las metas préximas a
las lejanas, cuidando de reforzar los pasos basicos continuamente.

La meta que se persigue a través del tratamiento pedagdgico es
lograr que el nifio disléxico aprenda a leer y escribir como los

demas ninos”. (17)

Al conseguirlo se le va a ayudar a adaptarse mas rapidamente a la

escuela.

4.1 Sugerencias especificas para el aula:

1. Haga saber al nifio que se interesa por €l y que desea ayudarle.

El se siente inseguro y preocupado por las reacciones del profesor.

2. Establezca criterios para su trabajo en términos concretos que él
pueda entender, sabiendo que realizar un trabajo sin errores puede

quedar fuera de sus posibilidades.

(17) VICENTE OLTRA ABARCA, “RECUPERACION DE LOS PROBLEMAS DE LECTO-ESCRITURA”
PAG. 18, 2002
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Evalue sus progresos en comparacion con él mismo, con su nivel
inicial, no con el nivel de los demas en sus areas deficitarias.

Ayudele en los trabajos en las areas que necesita mejorar.

3. Dele atencion individualizada siempre que sea posible. Hagale

saber que puede preguntar sobre o que no comprenda.

4. Asegurese de que entiende las tareas, pues a menudo no las
comprendera. Divida las lecciones en partes y compruebe, paso a
paso, que las comprende jUn disléxico no es tonto! Puede

comprender muy bien las instrucciones verbales.

5. La informacién nueva, debe repetirsela mas de una vez, debido a
su problema de distraccion, memoria a corto plazo y a veces escasa

capacidad de atencidn.

6. Puede requerir mas practica que un estudiante normal para

dominar una nueva técnica.

7. Necesitara ayuda para relacionar los conceptos nuevos con la

experiencia previa.

8. Dele tiempo: para organizar sus pensamientos, para terminar su

trabajo. Si no hay apremios de tiempo estara menos nervioso y en
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mejores condiciones para mostrarle sus conocimientos. En especial

para copiar de la pizarra y tomar apuntes.

9. Alguien puede ayudarle leyéndole el material de estudio y en
especial los examenes. Muchos disléxicos compensan los primeros
afnos por el esfuerzo de unos padres pacientes y comprensivos en

leerles y repasarles las lecciones oralmente.

Si lee para obtener informacion o para practicar, tiene que hacerlo

en libros que estén al nivel de su aptitud lectora en cada momento.

Tiene una dificultad tan real como un nifio ciego, del que no se
espera que obtenga informacion de un texto escrito normal. Algunos
ninos pueden leer un pasaje correctamente en voz alta, y aun asi no

comprender el significado del texto.

10. Evite la correccion sistematica de todos los errores en su
escritura. Hacerle notar aquellos sobre los que se esta trabajando

en cada momento.

11. Si es posible hacerle examenes orales, evitando las dificultades

que le suponen su mala lectura, escritura y capacidad organizativa.

12. Tener en cuenta que le llevara mas tiempo hacer las tareas para
casa que a los demas alumnos de la clase. Se cansa mas que los
demas. Procurarle un trabajo mas ligero y mas breve. No aumentar

su frustracién y rechazo.
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13. Es fundamental hacer observaciones positivas sobre su trabajo,
sin dejar de senale aquello en lo que necesita mejorar y esta mas a
su alcance. Hay que elogiarlos y alentarlos siempre que sea

posible.

14. Es fundamental ser consciente de la necesidad que tiene de

que se desarrolle su autoestima. Hay que darles oportunidades de
que hagan aportaciones a la clase. Evite compararle con otros
alumnos en términos negativos ( asi es como a veces se consigue

que se conviertan en caracteriales).

No hacer jamas chistes sobre sus dificultades. No hacerle leer en
voz alta en publico contra su voluntad. Es una buena medida el
encontrar algo en que el nihlo sea especialmente bueno vy

desarrollar su autoestima mediante el estimulo y el éxito.

15. Hay que considerar la posibilidad, como se ha dicho antes, de
evaluarle con respecto a sus propios esfuerzos y logros, en vez de
avaluarle respecto de los otros alumnos de la clase. (Es la misma

filosofia de las adaptaciones curriculares)

El sentimiento de obtener éxito lleva al éxito. El fracaso conduce al

fracaso (profecia que se auto-cumple)

16. Permitirle aprender de la manera que le sea posible, con los
instrumentos alternativos a la lectura y escritura que estén a nuestro

alcance: calculadoras, magnetofonos, tablas de datos...
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Considero que todo profesional de la ensefianza deberia saber algo
sobre dislexia y tener en cuenta estas oraciones en la medida de lo

posible. Se evitarian muchos problemas en las aulas.

4.2 El papel de los padres en el tratamiento de la dislexia.

“‘En nuestro sistema educativo se da por supuesto que la
responsabilidad de la ensefianza recae sobre el profesor mas que
sobre los padres. En el caso de los nifilos disléxicos, suele recaer
sobre el especialista. (psicologo, pedagogo, logopeda, profesor
especializado) Este énfasis en la labor del profesor no es adecuado
por cuanto los padres pueden ser y de hecho son en ocasiones por

propia iniciativa, una fuente de ayuda importante para sus hijos”. (1s)

El papel mas importante que tienen que cumplir los padres de nifios
disléxicos quizas sea el de apoyo emocional y social. El nifio debe
de saber que sus padres comprenden la naturaleza de sus
problemas de aprendizaje. Esto requerira frecuentemente el tener
que dar al nifio algun tipo de explicacion acerca de sus dificultades

disléxicas. El mensaje importante que hay que comunicar es que

todos los implicados saben que el nino no es estupido y que quiza

ha tenido que esforzarse mucho mas en su trabajo para alcanzar su

nivel actual de lectura y escritura.

(18) VICENTE OLTRA ABARCA, “RECUPERACION DE LOS PROBLEMAS DE LECTO-ESCRITURA”
PAG. 18, 2002
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También es importante comunicarle que se le seguira queriendo,
aunque no pueda ir especialmente bien en el colegio. Hay que
evitar que la ansiedad de los padres aumente los problemas del
nino, aumentando su ansiedad y preocupacion generando

dificultades emocionales secundarias.

Los padres (y todos los que se relacionan con él o ella) deben dejar
muy claro al niio que puede tener éxito, ya que si el nifo "sabe"
que no puede tener éxito, porque asi se lo hacen sentir las
personas importantes de su entorno, el nifio tiene miedo a intentarlo
y como en la profecia que se auto-cumple, hace por fracasar, sin

apenas darse cuenta. Esto complica la tarea del especialista.

El éxito puede implicar una considerable cantidad de trabajo, pero
se le hace ver que se comprende su problema y €l va a recibir una

ayuda especifica a fin de que pueda superarlo.

Irbnicamente, son a veces los padres que han tenido dificultades
similares y que han sufrido mucho en la escuela son los que tienden
a ejercer una presion mayor, consiguiendo un fin diametralmente
opuesto al pretendido. Conviene que admitan su preocupacion y
compartir con el nifio los problemas que tuvieron. Esto le hace al

nino sentirse mas normal.

Es totalmente inadecuado e inatil comparar en sentido desfavorable

al nifo disléxico con un nifo sin problemas. Esto sucede
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especialmente si el nifio que va bien en el colegio es mas pequefio
que el que tiene el problema. Conviene recordar que ambos son
distintos y que el disléxico tiene sus cualidades. La rivalidades

fomentadas entre hermanos pueden acabar mal..

Es importante desarrollar la autoestima a todo los niveles. Puede
hacerse dispensando al nino consideracion positiva incondicional,
en especial cuando se siente decaido o fracasado. Es fundamental
evaluarlo con su propio nivel, esfuerzo y rendimiento. La dificultad
es no pasar a la sobreproteccion, al "todo vale". Pero la guia es
tener clara la escala de valores en la que se desenvuelve el nifio, la

situacion de partida, el esfuerzo realizado.

Otra cosa a tener en cuenta son las dificultades practicas asociadas
con la dislexia: confusiones con las horas del dia, equivocaciones
respecto del lugar Donde se colocan las cosas, tendencia al
desorden, distraibilidad, torpeza en ocasiones, dificultad en el
cumplimiento de las instrucciones ( sino se le dan muy claras y
concretas y se aseguran de que las haya comprendido). Todo esto
exige una buena dosis de paciencia, pero es tan importante como
comprender las dificultades mismas del aprendizaje del lenguaje

escrito.

Los padres pueden tener en ocasiones un papel directo de
ensefantes. Esto depende en buena medida del tipo de relacion

que haya entre padres e hijos. A veces es completamente imposible
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y hasta desaconsejable que los padres ayuden a sus hijos. La
situacion se torna en ocasiones en tan cargada de ansiedad que los
padres o el nifio pierden la calma, se enfadan y las condiciones de
un aprendizaje con éxito y de refuerzo positivo sistematico, se

vuelven inalcanzables.

NO SE DEBE PERMITIR QUE UN SER HUMANO QUE SE NOS
ENTREGA PARA SU ORIENTACION LO ENTRETENGAMOS, LO
DEFRAUDEMOS Y LO HAGAMOS SENTIR QUE FRACASA,
PORQUE SU FRACASO SERIA EL FRACASO DEL
MAESTRO.

CADA NINO ES UNA VIDA Y DEPENDE DE LOS MAESTROS EL
QUE LOGRE SER EN PLENITUD, LA RESPONSABILIDAD POR
LO TANTO ES GRAVE Y EL COMPROMISO SERIO.

"SI EL ALUMNO NO PUEDE APRENDER POR EL CAMINO EN EL
QUE SE ENSENA, EL DOCENTE DEBE ENSENAR ATENDIENDO
AL CAMINO POR EL QUE EL ALUMNO APRENDE"

Isabel Galli de Pampliega
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CONCLUSIONES

Calificar a la Dislexia como un Don y no como un problema se debe
a que existen habilidades que bien aprovechadas rendiran frutos
inimaginables. Recordemos las aportaciones de Christian Andersen,
Albert Einstein, Bernard Show, Winston Churchill, Cher, Franklin

Delano Roosevelt, Tom Cruise, por mencionar algunos solamente.

La inteligencia del disléxico es tan normal como cualquiera o mejor
aun. A nosotros como educadores, ya sea maestros o padres de
familia nos debe importar mas como vamos a conducir la formacion
y desarrollo de nuestros alumnos, familiares, etc. encauzando
debidamente las habilidades mas desarrolladas que se presentan
como pensamiento multidimensional, memoria a largo plazo para
experiencias, lugares y caras, creatividad y gran poder de

observacion.

La educacion del disléxico debe ser mas por imagenes que verbal,
esto quiere decir que la aplicacion del método Global de Analisis
Estructural lograra que el aprendizaje sea mejor y mas rapido que
con los métodos tradicionales. Comprender que su capacidad de
aprendizaje es diferente, apoyar moralmente en todo momento,
mucha paciencia y reforzamiento continuo de la auto-estima son
partes fundamentales que tanto maestros como padres de familia

deberan mantener en todo momento.
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Con la informacidon adquirida podemos concluir que uno de los
factores de mayor desercion y de bajo rendimiento escolar es la
falta de una deteccidn temprana con un tratamiento adecuado vy
oportuno de las diversas causas que originan el bajo aprendizaje en

los estudiantes, en este caso la dislexia.
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GLOSARIO

ACTIVIDAD CORTICAL: Es la acciéon conjunta de la corteza
cerebral Donde estan las neuronas que manejan las funciones
cerebrales.

ALEXIA: Perturbacién adquirida parcial o total de la lectura.

DISLEXIA ESPECIFICA DE EVOLUCION: Especifica porque se
observa en los simbolos graficos del lenguaje. De evolucion porque
van cambiando las caracteristicas del nifio con el tiempo.

DOMINACION CEREBRAL: Es la mitad del cerebro encargada del
lenguaje y de la destreza de una de las manos. La destreza de la
mano derecha y el lenguaje estan en el hemisferio dominante
izquierdo de los sujetos diestros. En el zurdo se encuentra en el
hemisferio derecho.

ETIOLOGICO: La razén o causa de una enfermedad. Meningitis
tuberculosa causada por el bacilo de Koch.

FOBICOS: Es un problema mental hacia una actitud definida.
Ejemplo, subirse a un elevador.

LATERALIDAD: Predominio funcional de un lado del cuerpo
determinado por la supremacia de un hemisferio.

LOBULOS: Es una parte del cerebro separado por surcos
profundos llamados fisuras.

NOSOLOGIA: Estudio individual de las enfermedades.
PARALELISMO: Que van en el mismo sentido.

PRAXIA: Sistema de movimientos coordinados en funcion de un
resultado o de una intencion.

RITMO ALFA: Es el ritmo de un electroencefalograma de 10 ciclos
por segundo en un sujeto despierto.

60



BIBLIOGRAFIA

AJURIAGUERRA, J. 1976 Manual de psiquiatria infantil Editorial
Toray-Masson.

AUZIAS, MARGUERITE 1978 Los trastornos de la escritura
infantil Editorial Laia, Psicopedagogia.

AVANZINI, GUY 1969 El fracaso escolar Editorial Herder.

DALE, R. JORDAN 1991 22 edicion La dislexia en el aula Editorial
Paidos.

SALVAT Diccionario Terminolégico de Ciencias Médicas 5?2
edicion 1954 Salvat Editores, Barcelona, Espania.

FERNANDEZ, BAROJA FERNANDA Y LLOPIS PARET ANA
MARIA 1978, 4?2 edicion, La dislexia, origen, diagndstico,
recuperacion, Editorial CEPE, coleccion Educacion Especial.

GALEANA, ROMANO HUMBERTO 1995 Apuntes de problemas
de aprendizaje coleccion I.I.A.P.

GIORDANO, L. y GIORDANO L.H. 1990 Los fundamentos de la
dislexia escolar Editorial A.l.R. Buenos Aires, Argentina.

KANTROWITZ, BARBARA y UNDERWOOD ANNE Nueva
esperanza contra la Dislexia Reportaje especial revista
Newsweek, enero del 2000.

LOBROT, MICHEL 1974 Alteraciones de la lengua escrita y
remedios Editorial Fontanella, educacion.

61



PAIN, SARA 32 edicién 1978 Diagnodstico y tratamiento de los
problemas de aprendizaje Ediciones Nueva Vision

POBLANO, ADRIAN 1997 Registros Electrofisiolégicos
Aplicables al Nifno con trastornos del Aprendizaje editado por la
SSA.

O.E.A. Programa Regional de Desarrollo Educativo de la O.E.A.
1996 Programa de capacitacion del personal de psicologia en la
atencion de problemas de aprendizaje. México D.F.

QUIROZ JULIO BERNALDO DE 1974 Las pruebas de exigencia
en el diagndstico, disfunciones que afectan el aprendizaje
escolar Il Congreso Hispanoamericano de dificultades en el
aprendizaje de la Lecto-escritura” México D.F.

THOMSON, M.E. 1984: Dislexia, su naturaleza, evaluacion y
tratamiento Alianza Psicologia.

NIETO, MARGARITA 1988. EI nifo y la Dislexia Editorial
Programas Educativos.

RUIZ, ANAYA ARMANDO 1997 Todos los nifnos pueden
aprender Instituto de Investigaciones de Problemas de Aprendizaje,
A.C.

STILES, 1995 EI nino disléxico Articulo revista A.U.L.A. TAEPSA.

62



