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PROLOGO

El maestro tiene en sus manos un material sumamente valio
so y delicado: "La educacibn del nifio". Del tipo de educacién

que Este reciba dependerd su futuro y el de la Patria.

La educacibn es un proceso abierto y din&mico que influye
en los cambios sociales que a su vez es influida por ellos. A
ella le corresponde proporcionar al pais valores, conocimien--
tos, conciencia y capacidad de autodeterminacibn, es decir: vi
vir con dignidad. Si la educacién responde a estas necesida--

des, a los intereses presentes y futuros de la sociedad, enton

ces seri un verdadero factor de cambio.

Para asegurar que la educacibn que reciba el nifio, sea la
adecuada, la Constitucién Mexicana en su Artfculo 30., ha sido
suficientemente clara y congruente al sefialar que la educacién
impartida por el Estado tenderi a desarrollar arménicamente to
das las facultades del ser humano fomentando el amor y el res-

peto por México y creando una conciencia de solidaridad social.

La educacibn primaria busca ante todo la formacidn inte--
gral del individuo, intentando convertirlo en agente de su pro
pio desenvolvimiento. Su caricter es formativo m&s que infor-
mativo. Uno de sus objetivos es que el nifio aprenda a apren--—
der por si solo para que durante toda su vida busque el conoci
miento y lo utilice cuando le sea necesario; que reflexione so
bre sus observaciones y lés organice y que participe positivé-

mente en la vida social, en los valores y metas de su comuni--



dad y de la comunidad internacional,

Ante esta responsabilidad anteriormente senalada, que im-
pone al méestro mexicano un serio desafio, &ste ha de mantener
en forma permanente un programa de capacitacién y actualiza--—-
cibn para estar en Optimas condiciones de conocimiento que le-
permitan responder en el terreno educativo a la realidad que -

el pais y cada uno de sus alumnos le sefalan.

La Universidad Pedagfgica Nacional representa una alterna
tiva porque responde.ampliamente a esta necesidad, ya que con
su sistema de ensenanza abierta da al maestro una magnifica --
oportunidad de estar al dfa, de capacitarse en la medida que -
lo permita su tiempo y sus esfuerzos sin frenar su entusiasmo,

ya que el maestro avanza en la medida de sus deseos.

Esta investigacibn documental intenta ser un aporte que -
coadyuve a facilitar a los maestros la comprensidn y resolu--~
cibén de un problema como el de la dislexia que el docente ---

atiende dfa con dfa,

Este es por tanto, el propb6sito fundamental que animé el
presente estudio, el facilitar en forma especifica no s6lo la
revisidén de las. causas y formas de diagnb6stico, sino 1la presen
tacibn de técnicas que permitan al maestro resolver un proble-

ma concreto derivado de su préctica docente.
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INTRODUCCION

Actualmente y a lo largo de mis catorce anos de servicio
y en los diferentes medios en los que he trabajado, me he en--
contrado con alumnos que no se pueden encuadrar dentro del re-
traso mental; se puede decir que cuentan con una inteligencia
normal y en algunas ocasiones superior a la normal, que apren-
den las diferentes &reas pero que presentan problemas en la —-

lectura - escritura.

Estos ninos que fracasan en el primer aflo y que siguen re
pitiendo son seres que quedan marcados para toda la vida ya —-
que seguirdn fracasando a lo largo de su vida escolar, seres -
inadaptados que desarrollan conductas agresivas, sentimientos
de ansiedad, son los indisciplinados del grupo, los agresivos

Y que se van a promover al. aho siguiente por "antigiliedad".

Estos nifios han dejado en mf un sentimiento de impotencia
ya que carezco de la preparacifn para poder ayudarlos y lo Gni
co que he hecho hasta el momento es hablar con los padres para
que Estos a su vez los canalicen con los especialistas indica-
dos.

De los casos que he detectado han sido contados los que -
han sido tratados. Una de las causas principales por la que -«
los ninos quedan sin atencibn, es la falta de recursos econ6m£
cos, ya que provienen de familias que tienen el salario minimo
0 menos y los honorarios de los especialistas que atienden a -
los ninos disléxicos son altos,

Lo anterior es lo que me ha motivado a llevar a cabo la -



presente investigacifn, pensando que el maestro de primaria, -
al poder reconocer la dislexia, asf como otros problemas del -
aprendizaje que pueda detectar a tiempo en el alumno, podré ca
nalizarlo antes de que sea un problema mayor, esto es, antes -
de que se presente en el nifio el complejo del fracaso que lle-
va consigo problemas tan graves como trastornos de personali--
dad que afectan su escolaridad, creando sentimientos de infe--
rioridad y desvalorizacifn del "yo" lo que genera a su vez sen

timientos de culpa, agresividad e indisciplina.

La dislexia es uno de los muchos problemas que ocasionan
los altos indices de desercifn y reprobacibén que cuestan tanto
al pais y a la familia y que con una atencibn adecuada a tiem-

po se veria reducida,



I. LA DISLEXIA
A. Antecedentes del tema.

El problema de los niios que no aprenden a leer a pesar -
de que cuentan con una inteligencia considerada normal ha lla-
mado la atencibn desde tiempos atrds, ya que desde 1838 Gen---
drin fue el primero en formular que los blogueos en la lectura
propios de la dislexia, se distingufan de la pérdida total de

la facultad de leer.

"Fue en Berlin cuando Stuttgard, en 1887, sugirié por pri

mera vez el término dislexia". (1)

Kussmaull en el mismo ano habla de las perturbaciones en
la lectura y escritura como pé€rdida afdsica. Segln algunos in
vestigadores es el primero en trabajar al respecto al dividir
las perturbaciones del lenguaje receptivo en sordera verbal y

ceguera verbal.

A través del tiempo este mismo problema recibe diferentes

nombres asi:

En 1892 DEjerine describi8 el caso de un paciente adulto
cuyo padecimiento, resultado de un accidente, denomind "cegue-
ra verbal" (que hoy se llama dislexia) quien perdif la capaci-

dad de reconocer el lenguaje escrito., Al fallecer el paciente,

(1) NIETO, Margarita. El nino disléxico, Programas Educativos
S.A, de C.V, Mé&xico, 1981, p. 16
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Déjerine encontr6 una lesibn en el gyrus angularis. Se denomi
na asi al 8rea considerada como centro de la lectura en esa --

época. Tal como se indica en la fig. (1).

FIGURA 1,

;/Z/] i

L

A

Localizaciones funcionales de la corteza cerebral.
Cara externa del hemisferio izquierdo.
Regibn del gyrus Sigmoide (séntido muscular, apraxia, ceguera

verbal) anteriormente conocido como gyrus Angularis,

(1) TESTUT, L. Latarjet A. Anatomfa Humana. Tomo IT, Angiolo-

gia Sistema Nervioso Central. Ed. Salvat Editores, S.A., -
Barcelona, 1979. p. 980
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En 1896 W. P. Morgan describi8 el caso de un nifio de ca--
torce anos que no habfa aprendido a leer y escribir a pesar de
destacar en otros aspectos y siguiendo la teorfa de D&jerine -
llam6 "ceguera verbal congénita" que podia ser secundaria a un

desarrollo defectuoso de la porcidén cerebral antes mencionada.

Mis tarde O. Wetnicke realiza estudios que confirman la -

teoria de Morgan (1903).

En 1905 C. J. Thomas y Fisher encuentran en un ciego ver-
bal congénito que podia reconocer las palabras pero no asf las
letras y viceversa; también sefialan la importancia de la heren
cia en este padecimiento, lo cual despu&s otros autores confir

marén,

En 1906 E. Jackson alude a la imposibilidad total de leer

llam&ndola "alexia congénita y evolutiva”.

En ese anho también Variot y Lecomte observaron el compor-
tamiento del nino cuando realiza el aprendizaje de la lectura
e intentan aislar los aspectos més siénificativos de la acti--
tud de un nino con problemas de aprendizaje quedando asombra-«
dos ante el estupor que sentfa €l al realizar el proceso, por

lo cual decidieron llamar "tifolexia congé&nita',
En 1910 Mc. Cready sostiene que:

"La ceguera verbal congé&nita, el retardo en la adquisi~—--
cibn del habla y la tartamudez, tienen factores etiolégicos co

munes y obedeceré&n a variaciones biol6gicas en los centros ce-
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rebrales superiores". (1)

Mientras tanto Claparade en 1916 a la lentitud del nifio -
con dificultades en el aprendizaje de la lectura la denomina -

"bradilexia" y Ranschburg propone el término "legastenia".

Una designacibn todavia mé&s rara es la que utiliza Wolff
"analphabetia partilialis" para resaltar esa imposibilidad se-

lectiva de reconocer ciertas letras.

Algo m&s tarde, Clairbonne orienta la indagacién hacia --
una forma etiolb6gica y propone llamarla "ambliopia simb8lica -
congénita". Weimart designa también etiol6gicamente este tras

torno con el nombre de "ceguera simb&lica”.

El Dr. A, A, Tomatis en su libro "Educacibn y Dislexia" =~
consigna que; Hinshelwood prefiere el término dislexia al de -
alexia por considerarlo m&s amplio, y le agrega los calificati
vos de "congénita y evolutiva" para evitar confusiones. "En -
realidad, los ninos de quienes se ocupaba no padecian una impo
sibilidad absoluta de leer, sino que_presentaban algunas difi-

cultades de integracién de los mecanismos de lectura", (2)

A Hinshelwood se debe la tendencia de asociar lectura y -

visi6n.

(1) QUIROS, Julio B. La Dislexia en la Ninez. Editorial Pai--
d6s. Argentina, 1979. p. 28

(2) TOMATIS, A.A. "Educacibn y Dislexia". Ed, CEPE. Espana, =
1979. p. 24
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En 1920 Samuel Orton neur6logo y psiquiatra norteamerica-
no explic6é que la dislexia estaba determinada pPor una poco de-
finida dominancia lateral, aunque observan problemas de latera

lidad al igual en los disléxicos que en los no disléxicos.

A Ombredane se le debe que la dislexia sea considerada co
mo patolbgica, ya que abandonando la orientacién pedagbgica, -
propone en el Primer Congreso de Psiquiatrfa Infantil ante los
especialistas en nifios con problemas psicolbgicos o psiquidtri
cos que "se incluya entre estos casos el del nifio abrumado por

la lectura". (1)

En 1930 ya existian algunos de los conceptos m&s fundamen
tales de incidencia en la dislexia: "el retardo linguistico, -
la zurderfia (especialmente contrariada), la desorientaci8n es-

pacial y las perturbaciones emocionales". (2)

Durante los siguientes veinte afios no hay cambios en las
investigaciones sobre el tema, hasta que Hallgren en 1950 pre-
senta los resultados de las experiencias que realiza con geme~
los monocigotos y dicigotos, llegando a la conclusién de que -
la dislexia de desarrollo es hereditaria, al ver la concordan-

cia de un cien por ciento en gemelos monocigotos.

Sin embargo, Julio B, de Quir6s en su obra "lLa Dislexia -

(1) TOMATIS, A,A, Op. Cit, p. 24,

(2) QUIROS, Julio B, Op. Cit. p. 30
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en la Ninez" da el mérito como precursor de estos estudios a -
Skydsgaard (1942) quien ya mostraba estudios genealdgicos de -
gran importancia para la afirmacibfn de la herencia como factor

etiolbgico.

Mc. Donald Critchley en 1963 propone a la Federacifén Mun-
dial de Neurologia y ésta acepta la definicién siguiente:

Es un trastorno manifestado por la dificultad

en aprender a leer, a pesar de instruccibn --
convencional, inteligencia adecuada y oportu-

nidad social.

Depende fundamentalmente de un trastorno cog-
noscitivo, el cual es fundamentalmente de ori

gen constitucional. (1)

Este autor utiliza el t&rmino constitucional como 1lo refg

rido a lo hereditario.

B. Delimitacibén del problema.

La dislexia es dentro de los problemas que aquejan a los
escolares, uno muy importante ya que particularmente son éstos
en el inicio de su actividad académica los que los manifiestan
a través de la dificultad que presentan para aprender a leer -

alin teniendo una capacidad intelectual normal.

Algunos senalan que: "Las dificultades consisten en no ~-
distinguir ni memorizar grupos de letras, falta de orden, fal-

ta de ritmo en la colocacibn, mala estructuracibn de frases, =

(1) NIETO, Margarita. El nifio disléxico. Op. Cit. p. 18
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etcétera, lo cual se hace evidente tanto en la lectura como en

la escritura". (1)

Una parte determinante de las dificultades en el aprendi-
zaje de la lectura, segfin la opinibn de los especialistas, son
los trastornos afectivos. Por lo anteriormente expresado, se -
comprende que: la dislexia va a menudo acompafiada por inestabi
lidad, indisciplina y otras alteraciones de conducta que impi-

den seguir la ensefianza del mismo modo que los demé&s.

Las alteraciones de la psicomotricidad son en ellos usua-
les y se presentan como falta de ritmo a través de movimientos

disociados y asimétricos en el lenguaje.

Aunado a los trastornos anteriores va el de deficiente co
nocimiento del esquema corporal sobre todo a la distincién de-
recha - izquierda referida al propio cuerpo. Si el nifio estd
mal lateralizado carecer& de un punto de referencia para su co
rrecta ubicacibn espacial, ya que a partir de su cuerpo esta--

blecerd todos los puntos de referencia.

Gispert senala que: "El nino que no tenga claro estos con
ceptos tendrd dificultades con determinadas letras". (2) Sien-

do el caso de las letras "n" y "u" al no discriminar arriba de

(1) GISPERT, Carlos. Enciclopedia de la Psicologia Océano. To

mo II. Barcelona. Ediciones Océano, S.A. p. 62

(2) IBID, p. 63
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abajo, al igual que "p" - "g" y "b" -~ "3" cuando tenga confu--
siones de izquierda -~ derecha. El nino har& cambios en las si
labas como "le" por "el" y en el cdlculo invertird cifras, 32

por 23 cuando haya alteraciones en los cambios en los concep--

tos delante - detrés.

En lo que a orientacibn temporal se refiere, las dificul-
tades aparecerén en los aprendizajes en que intervengan los —-

conceptos antes y después y. en las estructuras ritmicas.

"La desorientacibn espacio - temporal, unida a una latera
lidad mal definida y a un deficiente conocimiento del esquema
corporal, son los rasgos principales que caracterizan la disle

xia". (1)

Los ninos disléxicos presentan caracteristicas comunes en
su forma de reaccionar, en la dinf8mica de su personalidad y en

su rendimiento escolar.

Tienen fallas de la atencifn porque el aprendizaje de la
lectura y escritura presenta para ellos un gran esfuerzo y les
resulta tan Arido que no motiva su atencidn, por lo que mues--
tran un desinteré&s en el estudio causando un bajo rendimiento

y por lo tanto bajas -calificaciones.

Con suma frecuencia son vanidosos y tercos debido a su in

seguridad, sus reacciones son inestables y aparentan mucha con

(1) GISPERT, Carlos, Op. Cit, p. 63



17

fianza en si mismos y defienden su punto de vista como medio -

de defensa.

Todos los anteriores seflalamientos son indicadores de la
problem&tica que presenta el escolar disléxico Y que repercu--
ten en su desarrollo dentro del aula, motivo por el cual es --
fundamental abordar un tema de este tipo dentro de la multipli
cidad de los temas a escoger, ya que su adecuado tratamiento -
puede permitir resolver o por lo menos conocer la manera de de
tectar las causas y proponer en base a la investigacién docu--
mental alternativas de tratamiento para los alumnos disléxicos,

lo cual es el prop8sito que motiv6 la presente investigacibn.
C. Justificacifén del tema.

La mayorifa de los nifios al ingresar al primer afio de la -
escuela primaria se enfrentan a un mundo nuevo, diferente al -
del seno familiar, en el que tienen que asumir responsabilida-
des, sujetarse a normas de trabajo; sujetarse a una nueva auto
ridad, la del maestro, y de competir y compartir con sus compa
Neros, es decir, tiene que pasar por un proceso de adaptacién

y maduracién.

La forma de adaptaci6n o inadaptaci®n a la vida escolar -

en el primer grado puede ser modelo de una conducta posterior.

La exigencia principal en el primer grado es adgquirir 1los
instrumentos b&sicos de la comunicacibn y soporte de todos los

aprendizajes siguientes, que son la lectura y la escritura. -
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Por lo tanto al fracasar en la adquisicibn de estos instrumen-
tos generalmente se fracasari en los pbrocesos de aprendizaje y

adaptacibn.

Actualmente se ve que el fndice de reprobacifn y deser---

cibn en los primeros afios va en aumento.

La O. E. A. inform6 que: "mds de la mitad del desgrana---
miento de los alumnos en nuestras escuelas se produce en el --

primer ano". (1)

Otros factores que inciden en la desercién son los econ&-
micos, sanitarios, pedag8gicos, sociales, culturales y particu
larmente la inmadurez, ya que como sefiala Bima (2) este es un

factor que afecta la permanencia de los alumnos en la escuela.

El conocimiento de estos aspectos y factores nos permiten
facilitar el arraigo de los nifios en la escuela primaria y es

este el propSsito bdsico que anima la presente investigacién.

(1) BIMA, Hugo J, El Mito de la Dislexia., Ediciones Ateneo-

Nuevomar. México, 1978. p. 15

(2) IBID, p. 16
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ITI. APROXIMACIONES AL ESTUDIO DE LA DISLEXIA
A. Conceptos de Dislexia.
1. ¢Qué es la dislexia?

Bajo el nombre genérico de dislexia se engloba hoy casi -
todo tipo de dificultad en el aprendizaje de la lectura, sea -
cual fuere la causa; al igual que antes a todo tipo de proble-

ma de aprendizaje era atribufdo al retraso mental.

Por lo anterior nace la necesidad de delimitar lo mé&s cla
ra y sencillamente el problema, ya que abundan las definicio--

nes sobre el tema.

Etimol6gicamente dislexia viene de DIS falta, defecto, --

trastorno y LEXIA lectura o sea; trastorno de la lectura.
2. Diferentes enfoques de estudio de la dislexia.,

Dentro de los libros investigados se pueden sehalar tres
corrientes principales; la corriente Neuropsiquiftrica, la co-

rriente Lingufstica y la corriente Psicopedagbgica.
a. La corriente Neuropsiquidtrica.

Considera a la dislexia como la imposibilidad del enfermo
de leer como sintoma importante de una afeccidn grave en las -
dreas 17, 18 y 19 del 16bulo occipital, la regibn temporopa-—-

riental y el gyrus angularis entre otros.

Dentro de los seguidores de esta corriente se encuentran
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Kussmaull, quien se ocup8 de la dislexia dividiendo las pertur
baciones del lenguaje receptivo en sordera verbal y ceguera --

verbal.

Con esta Gltima designacifn el autor sefialaba el sfintoma
de la dificultad en la lectura, en pacientes que manifestaban

condiciones intelectuales, visuales y lingliisticas ilesas.

Morgan, seguidor también de esta corriente public6 en ---
1896 uno de los importantes trabajos sobre el tema: comentaba
sobre un nino de catorce anos que presentaba considerables di-
ficultades para leer y escribir, aunque sus condiciones inte--
lectuales eran normales, Lefa muy deficiente y transformaba o

deformaba las palabras cuando lefa.

Morgan consider6 a estas perturbaciones como dependientes

de una afeccibn cerebral congénita,

Illing, Ley y Decroly también son seguidores de esta co--

rriente.
b, La corriente lingufstica.

Para Ingram, principal representante, la ceguera verbal -
congénita, las alexias, las disfasias y las dislexias serian -
perturbaciones del lenguaje con proyeccibén a la espera simb6li
ca. Entrarian en este cuadro: el retardo en la aparicibn del
habla, los defectos en la articulacibén y pronunciacidn, los ~—~

trastornos en la lectura y la escritura, entre otros.
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Julio B. de Quir6s y Matilde Della Cella en su libro es--
criben:
Llamamos dislexia a una afeccifn caracteriza-
da fundamentalmente por dificultades de apren
dizaje en la lectura que no obedezcan a defi-
ciencias demostrables fonoarticulatorias, sen
soriales, psfiquicas e intelectuales en un ni-
no con edad suficiente como para adquirir es-
ta disciplina. La dislexia se presenta acom-
pahada por trastornos en el aprendizaje de la
escritura, por lo que también estos encuadran
en el sindrome. (1)
Concluyendo, Julio B. de Quir6s define la dislexia especi
fica de evolucibn diciendo: "Se trata de una perturbacibn espe

cifica, perceptiva, cognoscitiva, que dificulta la adquisicibn

del lenguaje lecto-escrito". (2)

Seguidores de esta corriente son: Carrera, Allegro, Pena
Torres, opinan que la dislexia es: Una incapacidad que imposi
bilita al sujeto el pase del sfmbolo visual y/o auditivo hacia
la conceptualizacibn racional del mismo y la emisi6én de la es-

critura y habla correspondiente.
c. La corriente Psicopedag8gica.

La inmadurez, los trastornos de la palabra no corregidos,

factores genéticos o ambientales presentes en ciertos alumnos

Yy sometidos a condiciones no ideales al proceso de aprendizaje

(1) QUIROS, Julio B, La Dislexia en la Nifiez. Op., Cit. p. 20

(2) NIETO, Margarita. El nifio disléxico. Op. Cit, p. 18
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de la lecto-escritura provocan la dislexia escolar. Tal es la

opinibn de los seguidores de esta corriente.

Entre ellos se encuentran Ajuriaguerra, Zazzo, C. Burt y

Borel Maisonny.

Se podria enmarcar dentro de esta corriente a Herman que
opina:

La dislexia es una capacidad defectuosa para
lograr, en la época adecuada, una eficiencia
en la lectura y escritura correspondiente a

un rendimiento promedio, depende de factores
constitucionales y se presenta a menudo acom
pafiada por dificultades en la interpretacién
de otros simbolos; existe en la ausencia de

influencias inhibitorias apreciables pasadas

O presentes en los ambientes externo e inter
no., (1)

3. Definicibn del t&rmino dislexia,

Ante la diversidad de conceptos sobre el término dislexia
Y para facilitar la comprensidn de esta investigacibn, se toma
r& la definicibn elaborada en abril de 1969 por el "Grupo de =«
investigacibn de la dislexia de evolucibn" que depende de la -
Federacibén Mundial de Neurologfa, por encontrarla bastante ex-

plicita y de fdcil comprensidn.
Dicha definicibn dice:

"Es una perturbacifn hallada en nifios que a pesar de su -

(1) NIETO, Margarita. Op. Cit. pp. 17 y 18
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experiencia escolar convencional, fracasan en alcanzar las ca-
pacidades linguisticas de lectura, escritura, deletreo-ortogra

fia, esperadas de acuerdo con sus habilidades intelectualés".
B. El1 Sindrome de la dislexia.
1. ¢Cudl es su sintomatologfa?

Es de suma importancia conocer los sintomas que se presen
tan en un nifio disléxico para poder saber qué clase o tipo de
dislexia presenta.

La dislexia engloba sintomas de inmadurez -
neurolbgica y factores emocionales, asf co-
mo incapacidad o disminucifn de la potencia
lidad para la lecto-escritura siendo este =«
dltimo su sintoma determinante, por medio =~
del cual va a ser posible identificarla, (1)

La enciclopedia Océano de la Psicologfa, marca dentro de
los rasgos principales la desorientacibn espacio-temporal, uni
da a una lateralidad mal definida y a un deficiente conocimien
to del esquema corporal. Los trastornos de la percepcidn impi

den discriminar bien los sonidos, ayudando a confundir pala==-«

bras o sonidos fonéticamente parecidos.

Anita N. Griffiths en su libro "CBmo ensefar al nifo dis~<
1éxico” amplfa diciendo;

La mayorfa de las veces el problema inmedia~
to es una incapacidad para la lectura que -«

T o
! oo

(1) NIETO, Margarita. Op, Cit. pp., 17 y 18 M.,i‘)o
fold
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también puede estar acompanada de inversio-
nes de nfimeros y letras, escritura en espe-
jo, hiperactividad o un problema emocional.
(1)

En general, de acuerdo a los estudios realizados y a la -

experiencia obtenida en el trabajo se observan dos niveles,

a) Ninos del primer nivel que estd formado por los nifios
de primero y segundo grados que por diversos motivos no han lo

grado el aprendizaje de la lecto-escritura.

b) Ninos de grados altos que forman el segundo nivel y que
habiendo obtenido algfin tipo de mecanismo de la lectura-escri-
tura, no la han afianzado y que presentan varios tipos de fa--
llas como las que senala Bima y que son las siguientes:

Insuficiencia de vocabulario.
Fallas en el anflisis wvisual de palabras.
Incomprensifn del significado de palabras.
Desconocimiento de elementos que componen la
palabra,
Hiperanilisis,
Errores especificos.
Escasa capacidad de comprensidn.
Lectura demasiado lenta, (2)
El nifio disléxico muestra retardo pedagbgico compar&ndolo

con el nivel medio de su grupo, o de dos o mds ahos en rela---

cibn con su edad mental. No presenta ninguna deficiencia men-

(1) GRIFFITHS, Anita. "C6mo ensefiar al niho disléxico". Ed. -

Médica Panamericana. Buenos Aires, 1981. p. 17

(2) BIMA, Hugo J. El Mito de la Dislexia. Op. Cit. p. 189
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tal, perceptiva, fisica ni ambiental que justifique su dificul

tad de aprendizaje.

Una caracteristica importante de la dislexia la constitu-
ye la lenta recuperacifn a pesar de que el nifioc reciba aten-—--

cibn de personas especializadas.

Helmer R. Myklebust afirma que puede afin en la edad adul-
ta persistir y encontrarse en la familia del disléxico una in-

cidencia del defecto.
C. Causas de la Dislexia.

El conjunto de las dificultades encontradas por el nifio -

ante la lectura es considerada por el adulto como una anomalfa

Esta anomalfa ha sido largamente analizada por los dife--
rentes especialistas y mlltiples factores han sido puestos co-
mo causa; Problemas de lateralidad, dificultades en reproduc-
cibén de las percepciones, problemas de la audicibn y del len—-
_guaje, Es cierto que los problemas aparentes son variados, yva
que van en relacibn con lo miltiple y lo esencial de las cau—-

sas citadas anteriormente.

Al hacer una revisién global se pueden seriar los proble-
mas para poner en evidencia dos aspectos en las dificultades -

encontradas por el niho ante el aprendizaje de la lectura.

— Problemas de organizacibn perceptiva.

— Problemas de atencién.
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Tales dificultades estédn vinculadas con los factores cons
titucionales: lateralidad, problemas sensoriales, Y con los -
problemas de la evolucibn del esquema corporal; estos Gltimos
evidentemente en relacién con las vivencias del nifio en el se-

no familiar y escolar.

En el siguiente cuadro se ejemplifica lo anterior: la co-
rrelacidn existente entre los factores constitucionales del ni

no y las vivencias de &€l en el medio escolar y familiar.

FUENTE: Memoria del II Congreso Hispanoamericano de Dificulta
des en el Aprendizaje de la Lectura y Escritura. (Off
sett de la Direcciln General de Educaci®n Especial) .-
Dr. Pierre Vayer "Significado de las dificultades en-

contradas por el nifio ante los aprendizajes escolares".
1975. p. 172
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En realidad las causas pueden ser muchas, tal vez diferen

tes segflin opiniBn de cada autor.
Julio B. de Quir6s y M. Della Cella senalan:

La lectura y escritura exigen patrones combi-

nados de imfgenes visuales—auditivas y motri-

ces. Por consiguiente si no se llega a for--

mar el modelo postural habrd dificultades en

el aprendizaje de la lecto~escritura. Es 16-

gico admitir que lesiones o trastornos genéti

cos que inciden a nivel de la corteza cere-—-—

bral parietal, temporal y occipital, actGan -

dificultando en mayor o menor grado la adqui-

sicibn de la lectura y escritura. (1)

Seglin las corrientes encontradas para la neuropsiquiatrifa,

la causa serfa una lesibn cerebral, ya sea congénita o adquiri

da.

Para la corriente lingifstica, las causas serfan perturba
ciones del lenguaje con proyeccifn a la espera simb6lica, y pa
ra la corriente psicopedag6gica serfa inmadurez, factores gené
ticos o ambientales presentes en los alumnos y sometidos a con

diciones no ideales al proceso de aprendizaije. .

(1) QUIROS, Julio B, y M, Della Cella, Op, Cit, p. 62
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III, DETECCION
A. Formas de Deteccifn.
éCudl es la mejor forma de detectarla?

Tal vez no sea tan importante saber cudl es la causa, lo
que importa es que hay nifios disléxicos, nifos que sufren al -
fracasar y al ser rechazados, nifios que esperan y necesitan --
ayuda desesperadamente, pero para podérselas proporcionar se -
necesita detectarla lo mds a tiempo posible, antes de que el -

problema llegue a ser mayor,

Saber hasta dfnde o de qué gravedad es el problema, deter
minar qué tipo de dislexia es; si se trata de una dislexia de
evolucibn, de una dislexia secundaria o dafio cortical, de inma

durez o disfuncibn cerebral minima.

1. Formas de exploracibén y diagn8stico propuestas por Margari-

ta Nieto. (1)

Recomienda para tal efecto, utilizar tests especificos co
mo son Bender, Wisc, Raven o pruebas proyectivas como la prue-

ba del &rbol, casa, persona, la de Machover y CAT,
Marca como objetivos de exploracifn los siguientes:

a) Diagn8stico nosol8gico.= catalogarlo y diferenciarlo -

de otro tipo de padecimientos semejantes.

(1) NIETO, Margarita. El nifio disléxicq. Op. Cit, p. 45




29

b) Diagnbstico etiolbgico.~ establecer causas.

c) Diagn8Bstico descriptivo.+~ estudio psicol8gico y pedagd
gico.

d) PronSstico.- establecer lineamientos sobre el curso fu
turo y grado de gravedad del problema, Metas. Recupe
racibn.

e) Planeacifn del tratamiento.- abarcari los aspectos pe-
dagbgicos, psicol6gicos y médico tomados de la observa

cibn clinica.

En los aspectos generales en los que se hard la explora--
cibn, Margarita Nieto sugiere estructurar la historia clinica
del nino por medio de la entrevista que puede ser libre o diri
gida.

En ella se contendr&n datos principales como:

Antecedentes familiares.

Antecedentes y condiciones del parto.

Datos generales de la evolucibén psicomotriz del nino.
Enfermedades y traumatismos que ha padecido.

Descripcibn de su estado fisico actual.

En el estudio psicol6gico se haréd la descripcifn del am-—-
biente social que rodea al nino en la casa y en la escuela: --
miembros de la familia, nivel sociocultural de la misma. Rela

ciones familiares. Adaptacibn del nino,

Se pueden utilizar diferentes pruebas para medir cada uno

de los factores del desarrollo mental del nifioc como su inteli-
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gencia, desarrollo motriz, capacidad de aprendizaje, adapta--—-

cibn al medio ambiente y desarrollo emocional.

Las pruebas mis usuales para medir la inteligencia son en
tre otras: Raven, Wechsler para ninos, el test de Florencia -

Goodenough, Terman Merril.

Las pruebas proyectivas como Roscharch, Machover, CAT, --
HTP, Goodenough, La Familia, nos revelan la dinfmica interna -
del sujeto examinado, es decir, la fuerza que motiva la conduc
ta.

Margarita Nieto sigue sugiriendo que los datos obtenidos
de estas pruebas sean ampliados con las respuestas y observa--

ciones de la madre.

Por medio de las pruebas proyectivas se procurari obtener
datos que nos expliquen el estado emocional del nifio, asf como
las condiciones especiales del ambiente familiar en el que se

desenvuelve,

Todo lo anterior es de suma importancia, ya que como mar-

ca Margarita Nieto:

"S6lo conociendo profundamente al nifio se podrd manejarlo

adecuadamente", (1)

2. Formas de diagn8stico y deteccifn de las dislexias propues-

tas por Hugo Bima,

(1) NIETO, Margarita. Op. Cit. p. 89
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En su libro "El Mito de la Dislexia" da las formas de ma-
nera mds clara y detallada de diagn8stico y deteccibn, sugi---

riendo se haga de la siguiente forma:

Historia clinica.-~ El investigador har4 mediante la entre
vista la historia del nifno en el contexto familiar, social, es

colar e involucrar§ en ella:

- Datos del embarazo, parto, postparto. Alimentacién, sue
no.

- Desarrollo motor del niho.

— Desarrollo del lenguaje y marcha control esfinteriano.

- Enfermedades, problemas orgdnicos o psicosom&ticos, pro
blemas sensoriales.

— Desarrollo afectivo. Relaciones con los miembros de fa
milia, caricter.

- Escolaridad, adaptacifn, rendimiento, dificultades, re-
laciones sociales, intereses y aptitudes. Actitud gene
ral frente a la escuela y a sus maestros y compafieros.

- Datos relativos a la familia. Enfermedades, Estado so
cioeconfmico y cultural, Relaciones familiares. Acti-

tud de la familia con el niho.

= Informe de la escuela,

Paralelamente el especialista deberd investigar las &4reas

siguientes;

a) Inteligencia: Se pueden utilizar: el test de matrices

progresivas de Raven, la nueva escala métrica de la inteligen-—
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cia de Zazzo, Gylli y Verba Rad., Adaptacién de la escala de -
Binet-Simén. DiagnfBstico del razonamiento de Piaget-Hinhelder.

b) Funcibn Gestfltica « visomotora: Test de Laureta Bender.

c) Lateralidad: Baterfa de René Zazzo Y Galifret-Granjén,
pPruebas de Perazzo y Limansk.

d) Esquema corporal: se utiliza igualmente la baterfa de -
Zazzo compuesta en esta 4rea por las pruebas de Piaget-Head.

e) Orientacibn espacial: se pueden utilizar el "Reversal -
Test" de J, M. Edfeld, los cubos de Kohs. Test de Raven.

f) Ritmo: Los de Mira Stambak.

g) Balance psicomotor: Técnicas desarrolladas en la obra
de Bucher "Trastornos psicomotrices en el nifio" asf como el —-
examen psicomotor de primera y/o segunda infancia de Picq y --
Vayer.

h) Estudio de la personalidad: pruebas proyectivas, el ---
diagn6stico de Rorschach, el test de apercepcién temdtica, el
test Z de Zullinguer que son obviamente el campo especifico de

un psicdlogo.

Otros tests de los que se puede obtener el perfil del ni-
no disléxico son: el Test del 4rbol, de la figura humana, de -
la familia de la aldea, el Wechsler due indica el cociente in-
telectual dividido en verbal y manipulativo Yy a su vez contie-
ne "indicaciones preciosas en cuanto al grado de disarmonia --
verbal, en comparacifn a la potencialidad subyacente del nino".

(1).

(1) TOMATIS, A.A. "Educacibn y Dislexia". Op. Cit. p. 128
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Margarita Nieto utiliza este mismo test para la explora--
cibn psicolbgica, ya que es muy importante ‘distinguir al débil

mental del disléxico.

El disléxico es un nifio inteligente o con una inteligen--
cia normal (que se desenvuelve en un universo mal integrado) , -
Y que una vez superadas sus dificultades podr& Proseguir con -

estudios superiores.

Para medir la inteligencia se puede también utilizar el -
"Test de Matrices progresivas de Raven prueba no verbal, mide
el "factor G" (Inteligencia General, Spearman), muy influfda -
por factor espacial”. (1) Los disléxicos obtienen mayor punta
je en las series de mayor abstraccién mientras que en las se--

ries de factor espacial fracasan.

También con este mismo fin se pueden aplicar la Nueva Es-
cala Métrica de la Inteligencia de Zazzo, Gylli y Verba Rad. -
Tiene la ventaja sobre las no verbales de que el diagn6stico -

involucra §reas muy especificas de la actividad escolar.

Es necesario determinar el tipo de dislexia que el nifio -
presenta; para ello se utiliza frecuentemente el test de Ben--
der que "se basa en la teoria gestfltica sobre la génesis de =

la percepcibn de la forma del nifo". (2)

(1) BIMA, Hugo J. El Mito de la Dislexia. Op. Cit. p. 82

(2) NIETO, Margarita, El nifio disléxico. Op. Cit. p. 87
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Hugo J. Bima y Margarita Nieto concuerdan en la necesidad

de investigar aspectos como los siguientes:

Pruebas de lateralidad: que determinarin la dominancia la
teral del nifio examinado utilizando para ello la baterfa de Re
né zazzo y Galifred-Granj6n, la prueba de lateralidad de Har--
vis, las pruebas de "cartas", "diadococinesia", rayuela y el -

"sighting” que se detalla m4s adelante.

Pruebas de Sincinesias digitales con las que se oObserva -

la evolucibn motriz del nifio. Se utiliza el de Mira Stamback.

Pruebas de Motricidad digital. La de Mira Stamback y la

de la Dra. Lezien.
Pruebas de Coordinacifn psicomotora: La de Rutgens,

Pruebas de Gnosias digitales: Nadine Galibret-Granjén, -
con ellas se observa la conciencia propioceptiva de los dedos

de la mano.
Pruebas de orientacién derecho-izquierda de Piaget-Head.

Pruebas de Ritmo la de Mira Stamback que consiste en la -
repeticién de estructuras ritmicas por medio de golpes y la --

comprensidén de ésas.

Pruebas de aprendizaje como la de André Rey que da un pro

n6stico general.

3. La exploracibn audiopsicofonolégica sugerida por el Dr, A.

A, Tomatis.
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En su obra "Educaci6n y Dislexia" propone usar la investi
gacibn psicolinglifstica para que el pedagogo descubra en el ni
fio disléxico los sintomas fuera de la letra que bloquean su --

aprendizaje.
Opina que:

"Es importante admitir que la lectura es el revelador mis
claro y sintom&tico de la dislexia, pero, por desgracia, es --

siempre una revelacibén tardifia". (1)

Tomatis recomieda adoptar métodos de observacibn y piensa
que el ensenante puede colaborar bastante con la aplicacién de
pruebas que lo conduzcan a soluciones de ayuda al nifio en la -
misma escuela o en su defecto a buscar la ayuda de un especia-

lista cuando el caso lo amerite.

Otros medios de exploracifn més complejos serén aplicados
por técnicos de laboratorio, aunque el conjunto de elementos -

que formen el diagnbstico sea una tarea interdisciplinaria.

Estas pruebas requieren de un instrumental especifico, en

tre ellas, se destacan las siguientes:

a) Pruebas lingifsticas.~- Al principio se hardn las prue-
bas denominadas de comportamiento y relacionales.

b) An&lisis de voz.- Esta segunda prueba consiste en me--
dir las cualidades especificas de la voz. Se realizan fonogra

mas y sonogramas para medir de la voz su altura, timbre y dura

(1) TOMATIS, A.,A. Op. Cit., p. 108



36

ci8n. Se utiliza un fonointegrador,

c) Tests de lateralidad.- Consisten en buscar con los mé&-
todos tradicionales la lateralidad del sujeto, detectar 1las di
sarmonias y los elementos complementarios relativos a la orga-
nizacibn estructural del nifio y determinar su universo temporo

espacial.

Rudolph F. Wagner en su libro "La Dislexia y su Hijo" y -
Julio B. de Quirds coinciden con el Dr. A. Tomatis, en la im--
portancia que tiene saber cudl es el ojo rector utilizando un
sencillo embudo dé cartén que tiene una abertura de 1 cm, el -
cual el nino pondr& delante de sus ojos y el ojo dominante se
ver& en la abertura del cono. Esta prueba es conocida como -

"sighting” test. (1)

Quir6s recomienda para este prop6sito el uso de un jugue-
te telescbpico, guifiar los ojos alternativamente vy la prueba -
de convergencia ocular (el ojo que se fija m&s tiempo) o la de

mirar de costado.

La filtima prueba de lateralidad consiste en buscar el of-

do rector utilizando un test auditivo.

Tanto en las pruebas motrices como en las de lateralidad
sensorial las respuestas se consideran primero dadas de forma

espontinea, después en forma consciente, de tipo préxico gnbsi

(1) WAGNER, Rudolph F. "La Dislexia y su Hijo" E4. Diana. Méxi
co, 1981l. p. 41
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co.
Tomatis opina que:
El disléxico se revela diestro en unas prue-~
bas y zurdo en otras; en realidad no es una
cosa ni la otra y esa es la razén por la que
tiene tantas dificultades para situarse en -
el espacio y en el tiempo, (1)
Tomatis complementa el diagn6stico con el Test Bender o -

el de la figura compleja de Rey, las cuales ponen de manifies-

to las dificultades de estructuracibén espacial del nino.

Otros autores reafirman la posicifn asumida por Tomatis,-
respecto a la dominancia lateral, destacando entre ellos Hugo
J. Bima y Shiavoni quienes en su libro "El1l Mito de la Disle---
xia", sugieren utilizar para medir la lateralidad: "La Bateria
de René Zazzo y Galifret-Granj6n, las pruebas de cartas", "ra-

yuela" y "sighting".

Con ella se pretende explorar la lateralidad de mano, ojo

Yy pierna.

Quir6s consigna en su obra las pruebas para explorar la -

lateralidad, las siguientes:

Para la dominancia de la mano.
Test de Morley: Escribir, arrojar y cortar con la mano --

preferida. En caso de ambidiestrismo utilizar& otros tests.

(1) TOMATIS, A.A. "Educacibn y Dislexia”. Op. Cit. p. 118
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Zazzo: Cruzar los brazos, las manos; tomar una mano con -
la otra, poner el codo sobre la mano; cortar, batir y distribu

ir cartas; Diodococinesia (marionetas).

Galifret-Granjén, redujo esta parte a s6lo dos pruebas en
su baterfa: distribucibén de cartas y diodococinesia, pero "...
Después de emplearla consider8 que era insuficiente y agregé -

para la mano, una prueba de fuerza (dinam6metro)". (1)

También QuirSs menciona los tests de Garde, Bloede, Pera-
zzo y Limansky que coinciden en algunos aspectos de evaluacién,
como enhebrar, enrollar, descorchar botellas, atrapar objetos,

atornillar.

Para la dominancia del pie; Quir6s después de analizar va
rios tests concluye que el més conveniente es la prueba tipo -
"rayuela" (Marelle) recomendada por Zazzo que consiste en que:
"El sujeto debe saltar sobre un pie y empujar con el mismo un
taco de madera, tratando de hacerlo deslizar con pequenos gol-

pes sucesivos a lo largo de una lfnea trazada en el piso". (2)

El taco deberi estar a igual distancia de ambos pies.

Pruebas de lateralidad de tipo neuroldbgico.

Finalmente Adjuriaguerra, para la dominancia corporal la

busca mediante el estudio de la componente t6nica, asi como el

(1) QUIROS, Julio B. La Dislexia en la Ninez. Op. Cit. p. 167

(2) IBID. p. 172
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estudio de la velocidad, direccifn, precisién y fuerza de un -

lado del cuerpo con respecto del otro.

Utiliza también las sincinesias y las paratonfas para de-

terminar la dominancia en los miembros superiores.

Para la dominancia manual relacionada con velocidad, di--
reccibn, precisibén y fuerza utiliza la siguiente prueba: marca

puntos en una hoja de papel alternando las manos.

Volviendo a Tomatis €1 sugiere en forma especifica el --
test de escucha: el méds importante en su opinién, ya que "de--
termina las posibilidades de escucha del sujeto; de autoescu--

cha y de escucha del otro". (1)
Se compone de varias investigaciones tales como:

Investigacibn de los umbrales.- "Consiste en elaborar --
unas curvas que demuestran la forma peculiar de escucha del su
jeto en la escala de frecuencias habitual 125 a 8000 Hz, y pa-

ra una intensidad sonora de un umbral determinado". (2)

Investigaci6n de la selectividad.- Tiene por objeto deter
minar: En el disléxico la capacidad de diferenciacibn tonal en
tre agudos y graves por parte del sujeto, ya que en estudios -

preliminares se ha encontrado una evidente incapacidad por par

(1) TOMATIS, A.A. Op. Cit. p. 119

(2) IDEM.
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te de pacientes disléxicos a responder a los tonos agudos.

Estudio de la espacializacibn.- Su objetivo es determinar
el poder de localizacifn temporoespacial del oifdo del nino. Es
en opinibn del Dr. Tomatis una de las mis importantes, ya que
en el nino disléxico los sonidos que le llegan por el lado de-
recho no son localizados; para €l los sonidos en muy raras oca

siones se sitfian en forma correcta en el espacio.

Investigacib6n del ofdo rector.- Reconocer por este medio
y evaluar con cifras el poder del sujeto partiendo de la escu-
cha de ruidos o de mfisica; enseguida ese poder se aplica a la
escucha del lenguaje y por Gltimo se centra en el autocontrol

del habla propia.

Con la aplicacifén de esta sola prueba se podria realizar
un diagnb6stico minimamente correcto, ya que se descubre el uso

que el nino sabe hacer de su audicibn en el plan de la escucha.

El test de escucha debe valorarse desde el punto de vista
psicolégico. Nos revela la adaptacibn psicol6gica de un 6rga-
no a una funcibn para la que el oido no parecia estar destina-

do inicialmente.

El audiolaterémetro.— Mediante este test se aprecia el de
seo de escucha del niho o la falta de ese deseo. Igualmente -
mide el camino recorrido en la consecusién del autocontrol y -
del que le falta por recorrer, Brinda la posibilidad de esas

apreciaciones,
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IV. TRATAMIENTO
A. Principios generales del tratamiento.

Ya una vez detectado el problema, establecidas las causas
y diagnosticado el tipo de dislexia, se procederd a proporcio-
nar el tratamiento que se deberd regir por los siguientes prin

cipios generales que sugiere Bima en su libro:

1. Debe estar basado en el diagn6stico: Se debe determi-
nar previamente lo que el nino necesita corregir.

2. Debe considerar el aspecto emocional del niho: Cono--
cer los problemas afectivos que impideh el aprendizaje para —-
eliminar las tensiones e inseguridades.

3. Debe considerarse la gran influencia del medio fami---
liar: Es importante la relacifn escuela - hogar. Conociendo
los problemas del nino, haga las recomendaciones pertinentes y
que a su vez el hogar colabore y apoye la labor del educador -
sin obstaculizar,

4, Debe ser individualizada: Apoyarse en que todos los -
nifnos aprenden en forma diferente., Tener en cuenta la capaci-
dad, limitaciones, necesidades y caracteristicas de cada nino.

5. Deben seleccionarse la ejercitacibn y el material -que
debe ser de dificultad adecuada al nivel del alumno y al tipo

de anomalia que se desea corregir.

El maestro deberd tener en cuenta al aplicar el tratamien
to que el nino responderi mejor si los éxitos que haya obteni-

do son resaltados mientras que los errores son senalados en «-—
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forma positiva.

Que los conocimientos que le sean impartidos sean aplica-

bles a la vida diaria,

Hacer del conocimiento del nino los resultados de su tra-
bajo.

Relacionar el tratamiento con otras actividades interesan
tes para el alumno. Y por Gltimo, evaluar contfnuamente el --

progreso obtenido.

Johnson y Myklebust (1967) revisaron una diversidad de en
foques, llegando a la conclusifén al igual que el doctor A, To-
matis de que la educacibn debe descansar en bases fundamental-

mente psiconeurolbgicas,

Trazan los principios sobre los gue pueden basarse una pe
dagogia y concretan estos principios de acuerdo a su experien~
cia,

Su enfoque se describe como "Ensenanzas Clinicas”.

Propugnan al igual que Bima y Shiavoni por un enfoque in-
dividualizado para cada nino, que dependerd del andlisis de --

sus energfas y debilidades particulares.

En cambio otros investigadores entre ellos el Dr. Tomatis
concluyen que el modo mfs eficaz de ayudar al niho disléxico a
superar sus problemas es considerarlo como un todo.,.

En donde lo biolb6gico se imbrica en lo psicol6-
gico y ambos componentes se explican en el con-
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texto de unas relaciones socio-ambientales
intrafamiliares que comienzan a organizar-
se antes de que el nino abandone la vida -
intrauterina. (1)

B. Tratamiento correctivo de la dislexia propuesto por el Dr.

Tomatis.

Sugiere el uso de adelantos de la técnica electroaclistica:
el oido electrbnico tanto en el diagn6stico como en la reeduca
cibn.

Lo que &l pretende es que el hemisferio izquierdo vuelva
a tomar sus funciones que son la regularizacibén de los proce--
sos de comunicacibén interpersonal ya sea a través del habla o
de la expresibn escrita; que adquiera una armonizacibén funcio-

nal interhemisférica.

Las té&cnicas audiovocales que Tomatis propone tienen como
objetivos proporcionar al nifio disléxico una pogtura vertical,
definir su lateralidad diestra y desarrollar su lenguaje: "La
postura vertical es determinante, a pesar de que frecuentemen-
te el proceso de adquisicibn de la misma es despreciada por -—=

los mayores" (2)

Al com@in de las personas lo que les importa, es que el ni
fio aprenda a sentarse, a pararse, a caminar, descuidando el c6

mo efectfia cada actividad, si lo hace en la forma correcta.

(1) TOMATIS, A.A. "E@ucgciﬂn v Dislexia", Op. Cit. p. 2

(2) IBID. pp. 131 y 132.
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Se ha observado en el disléxico una verticalidad deficien
te ya que es incapaz de sostenerse correctamente. Una de las
cosas por las que el hombre se diferencia del resto de los ani
males y que es el medio para llegar al logro de otras adquisi-
ciones trascendentales, es la verticalidad. E1 lenguaje evolu
ciona a la par con la adquisicién de las posturas: el nifio em-
Pieza a hablar cuando aprende a sentarse Y cuando empieza a -—-
dar los primeros pasos, también empieza a decir sus primeras -

palabras.

"Las posturas estaturales van y deben ir a la par de la -

construccibn espacial del mundo circundante”. (1)

El nino adquiere conciencia del espacio por el sentido --
del objeto con relacifn al infinito que lo rodea, asi mismo -
aprende a conocer la imagen de sf, d6nde termina un objeto y -
d6nde comienza &1,

Todo este proceso exige semanas, meses, anos
Y una repeticibn infinita de arrullos, biz--
nas, de frases, especie de series continuas
reproducidas sin descanso hasta el perfecto
empleo del instrumento verbalizador. (2)

En la actualidad se sabe que el lenguaje implica el cono-
cimiento del cuerpo, ya que es un instrumento destinado de for
ma muy especial a expresar a 8ste, y que induce fuertemente al
proceso de la verticalidad y determina la configuracibn de la
lateralidad.

(1) TOMATIS, A.A, Op. Cit. pp. 131 y 132
(2) IBID. p. 132
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La lateralizaci6bn evoluciona a la par de la nocibn de la
imagen del cuerpo y gracias al lenguaje se afianza en el nino,
ya que es necesario hacer del cuerpo el instrumento lingUiisti-
co que permitird al pensamiento estructurarse verbalmente. De
la misma manera permitird la elaboracifn de la lateralidad pa-

ra darle a ese instrumento un uso controlado y diferenciado.

Lo ideal es que todas las personas lograran controlar su
cuerpo, para con €l exteriorizar las ideas que tienen en su --
pensamiento, es como lo llama Tomatis, "diestra homogénea" tan

to en el plano motor como en el sensorial.

La emotividad y la fatiga son factores que pueden disminu

ir este potencial.

El medir la lateralidad permite discernir qué tanto el in
dividuo se ha independizado del funcionamiento visceral: qué -

porcentaje de humanizacifn ha alcanzado.

Un individuo correctamente verticalizado y lateralizado -
que todo le funcione seglin el esquema ideal tendrd una voz fin-
timamente unida con la imagen del cuerpo, ser& modulada, tim--
brada, rica en frecuencias elevadas que testimoniar& una -per--
fecta adaptacién del hombre a la lingualidad de un medio cir--

cundante.

Un disléxico por sus dificultades tendr& una voz carente
de timbre generalmente con predominio de tonos graves, Uno de

los objetivos que pretende en su tratamiento, Tomatis, es de~-
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volverle su verdadera voz, reflejo de su yo parlante, que des-
conoce,

Verticalidad, lateralidad y lenguaje, Ese

triptico de la humanizacidn permanece fnti

mamente ligada a la palabra, a la funcién,

hablada en sf misma, al.fruto del pensa---

miento, en suma, que quiere encarnarse en

el hombre. (1)

El lenguaje es la traduccién y representacifn del pensa--

miento y determina la presencia de la verticalidad y de la la-

teralidad.

Se sehala en uno de los pirrafos anteriores que el objeti
vo de las técnicas audiovocales de Tomatis es proporcionar al
disléxico la verticalidad, definir su lateralidad y desarro~—-—-
llar su lenguaje. El juego y las interacciones de estos tres
aspectos serén objeto de aprendizaje que permitir§ la realiza-

cibn répida.

Este tratamiento o técnica tiene como fin despertar en el
nifio el deseo de establecer comunicaci6n con el medio ambiente
y de prepararlo para adquirir un lenguaje perfectamente elabo-
rado, asi mismo utilizar ése, su instrumento corporal de la me
jor manera,

Quien dice lenguaje bien elaborado y construi-
do, dice lenguaje controlado por una diestra -
de gran calidad, sensible a las frecuencias ~-
del idioma que ha de integrar y adaptar al me-

dio circundante. Crearemos la comunicacién i=e]
niendo al oido como intermediario. (2)

(1) TOMATIS, A,A. Op. Cit. p. 134
(2) IBID. p. 135
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Continfa senalando Tomatis que la vfa real del lenguaje -
es el ofido que es en esencia el 6rgano de relacibn, es un adap
tador de impedancia, que funciona como un aparato que capta el
lenguaje para transformarlo en un c8digo neurosignificativo ci
frado en el sistema nervioso que luego va a dar al encéfalo pa

ra que éste lo integre.

Todas estas modificaciones producidas en el niho son re-—-
sultados de las técnicas audiovocales y por la ayuda del oido

electrf6nico disenado por é€1.

Seglin Tomatis (1) Dicho ofdo es un equipo electrénico que
tiene como finalidad ayudar al oido a adquirir la funcibén de -
escucha por tensibn timp&nica, de aprensor del control y de in

ductor de la lateralidad.,

Comprende dos canales unidos por una b&scula electrénica
que ayuda al nifno a pasar de una audici6n mal acomodada a otra
bien lograda, mientras otros accesos electrbnicos liberan pre-
ferencialmente el canal auditivo derecho sin eliminar el iz«--
quierdo. Lleva incorporado un micr6fono, unos auriculares y -
unos amplificadores que actan sobre los canales, por medio de

una banda sonora (generalmente una cinta magnética).

El ofdo electr6nico trabaja autom&ticamente en sus fun~ -

ciones, es fécil de operar, pero que &l solo no serviria de na

(1) TOMATIS, A.,A, Op. Cit, pp. 136 y 137
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da, se necesita de un programa bien elaborado por un especia--
lista que no debe olvidar que la reeducacifn de la dislexia se
efectla siguiendo esquemas idénticos a las etapas psicofisiold
gicas que no han evolucionado normalmente por problemas inen-
ciales del nino en el curso de su evolucibn, en sus relaciones
con sus padres y en la iniciacifn a la vida social a través de

la escuela.

Esta programaci6n sénica que Tomatis propone puede cons--

tar de tres etapas o estadios que son:
Los sonidos filtrados, el parto s6nico y la fase activa.

a) Los sonidos filtrados: Son aquellos que pasan a tra--
vé€s de filtros electrbnicos con el fin de que se parezcan a —--
los que el nifio escucha a través del lfquido amni6tico en la -
etapa fetal, es aquf donde nace el deseo de comunicaciébn. .

Este proceso educativo a través de los sonidos
filtrados resulta totalmente eficaz cuando se
realiza tomando como base la voz materna, ya -
que sblo ésta es capaz de provocar con fuerza
la respuesta especifica de la relacibén madre--
hijo. (1)
Si por alguna razbn no se puede utilizar la voz de la ma-

dre se suple con msica filtrada, cuidando la eleccibn, u otra

voz femenina.

La duracifn de esta primera etapa del tratamiento serd de

(1) TOMATIS, A.A, Op. Cit. p. 141
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unas 30 a 40 sesiones de media hora durante las cuales el nifio
puede realizar otras actividades (jugar, dibujar, pintar) para
que esta etapa de reeducacibn sea agradable para €l y no ofrez

ca resistencia.

El deseo de escuchar se manifiesta desde el principio de
las sesiones de sonidos filtrados cuando el nifio se ve més des
pierto, se agita, desea comunicar, siente un gran deseo de vi-

vir y de exteriorizarse.

"...como si esta memorizacifn psicoanalftica sensorial le
permitiera reencontrar un pasado virgen de todos los condicio-

namientos de la vida y de todos los traumas sufridos". (1)

b) E1l parto sbnico: En la segunda etapa se hace pasar al
nino de una audicibn a través de un medio acuitico a la reali-
zada en un medio a€reo; se prepara al nifio para la comunica---
cibn sbnica, para que reencuentre la relacibn fntima con su ma

dre en los Gltimos meses intrauterinos.

Al principio recibe estimulos parecidos a pequefios toques
que semejarén a las sensaciones experimentadas por &l cuando -
su oido medio se quedd vacfo de liquido amniético y lleno de -
aire.

Asf su ofdo se ir4 acomodando y la niebla ir4 esfumindose

y la voz de la madre ser8 reencontrada a través de la apertura

(1) TOMATIS, A.A, Op. Cit. p, 141
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diafragmitica del ofdo,

c) Fase activa: En esta etapa se deberi conducir al nifno
a la posesifn de un lenguaje mds completo; se encauzari a comu

nicarse con su medio ambiente e introducirse a la vida social.

En este momento el encuentro con el otro (el padre) sera
m&s natural por medio de una preparaci6én que deberi conducir -
la audicibn del nino hacia la escucha de sonidos controlados -
por el ofdo derecho. La lateralizacibn auditiva derecha se ha
r4 progresivamente enviando fonemas ricos en frecuencias agu--
das para ser repetidas por €l bajo los efectos del ofido elec--

trbénico.

"La dominancia del oido derecho se precisa cada vez mis e
induce al nino a una escucha s8lidamente controlada por ese la

do". (1)

En esta iltima etapa se entrena al nifio para que pueda en
tablar una relacibn con su medio circundante y que adquiera --

una actitud de escucha adecuada autocontrolada.

Se requiere que el nino participe activamente, que repita
en voz alta todo lo qgue escuche; ser§ obligado a hablar fuerte

para ser escuchado por sf mismo y por los demés.

C. C6mo ensefiar a los nifios disléxicos por Anita N. Griffiths.

(1) TOMATIS, A.A. Op. Cit. p. 144
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Para ensefiar a escribir letras y palabras, ella sugiere -

lo siguiente:

Debe ddrsele al nifio para iniciar algo interesante para -
hacer y sobre el cual quiera escribir después; por ejemplo, --
darle una caja con letras hermosas para que juegue con ellas y
cante el nombre de cada una, Deletrear su nombre. Después —-
proporcionarle una experiencia sobre la cual valga la pena es-

cribir, el nifo utiliza las letras para deletrear.

Dibujar la letra con un solo movimiento.

Evite hacer ejercicios con sonidos y formas de letras a -
menos que el nino las necesite. Se emplearin los sonidos y --

las formas de las mismas a medida que la ocasibn las exige.

Pueden hacer los ninhos letras con cable. Si se pierde el

interés se puede detener el proyecto o ayudar.

Después de que el nifio deletred palabras importantes con
los juegos de letras se escriben en papel utilizando hojas =--

grandes (40 x 55 cm,) y marcadores gruesos.

Pidale que esas palabras las escriba de distintos tamaifios

y formas: grandotas, chiquitas, alargadas.

Cuando el nino registra su experiencia proporcionada y em
plea palabras que no existen en el diccionario, esas son las -
palabras que hay que ayudar a anotar. La formalidad no tiene

lugar en.la ensehanza de los comienzos de la lectura y escritu
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ra.

Se sugiere utilizar una miquina de escribir, ya que los -
ninos disléxicos estin preparados para comenzar a registrar --
sus ideas y sentimientos antes de que estén preparados para es

cribir con un l8piz.

Anita N. Griffiths piensa que se debe utilizar 1la improvi
sacidén partiendo de los sentimientos, emociones, intereses, de

seos, gustos, anhelos del nino.

Todos, ninos y adultos escriben mejor sobre las cosas en

las que esté&n interesados o que conocen.

Puede empezar a escribir el nifio disléxico en la miquina

sus datos personales, sus medidas, su pulso.

Si desea el interés en las medidas personales,
provea experiencias personales. Muéstreles cb
mo hacer que algo suceda. Trate de no hacerlo
usted mismo. Trate de pensar cémo proveer los
materiales y sugerir un modo seguro de emplear
los. Fomente el mantener un registro. Fomen-
te los dibujos, ya que necesitardn titulos pa-
ra que otros puedan identificar las partes im-
portantes. Consiga un libro de trucos mégicos
y aprenda a hacerlos. Luego enséneselos. Con
siga un libro de experimentos cientificos y en
séheles c6mo hacerlos. Luego intercambie ide-
as... (1)

Ella pretende que la educacién del disléxico sea activa,-
ya que parece mis fdcil ensenar hablando que haciendo las co-—-

sas; las cosas que se dicen no todas se aprenden, mientras que

(1) GRIFFITHS, Anita, "CO6mo ensenar al nifio disléxico". Op, -
Cit. p. 64
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cuando se hace algo con sentido es imposible que se olvide, 1lo

cual hace que los aprendizajes sean mis significativos,

A medida que el trabajo avance se deberdn proporcionar ex
periencias, se pensard en nuevas formas para que el nifio dis--
frute escribiendo, por medio de la escritura &1 aumentari lo -

que ya conoce.

Anita exhorta a los padres a ayudar a su hijo disléxico -
leyendo junto con ellos libros en voz alta, de preferencia de
letras grandes y a los maestros a ser flexibles con los nifos,

a no usar una disciplina rigida.

Recomienda para controlar la hiperactividad en este tipo
de ninos el uso de ejercicios aer8bicos, regularmente, durante

la clase.

D. Tratamiento de las dificultades en lectura y escritura por

Bima y Shiavoni.

Hugo J. Bima y Cristina Shiavoni proponen en su libro "El
Mito en la dislexia" de acuerdo con sus estudios y experiencia,
un tratamiento para la correccibn de dificultades en la lectu-
ra-escritura dividido en dos niveles de dificultad: el primero
para los ninos de primero y segundo grado que no han logrado -
el aprendizaje de la lectura-escritura, y el segundo nivel pa-
ra ninos de los grados superiores que no han afianzado el meca

nismo de la lectura-escritura.
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1. Prevencifn y correcciBn de dificultades en lecto-escritura

en el primer nivel,

El plan para la ensehanza correctiva y de prevencidn de -
las dificultades en la lecto-escritura para nihos del primer -
nivel comprenden ejercicios que sirven para corregirlas y para
la prevencibén de las mismas en el principio del aprendizaje, y

son los siguientes:

a) Ejercicios de dominio esquema corporal.

Bima afirma que:

... de la buena integraci8n del esquema corpo=
ral dependerd en gran parte el resto de las ad
quisiciones del nifio y serid la base de su ===
aprendizaje, puesto que es con su cuerpo con -
el que el nino habla, escribe, dibuja, baila;~
es decir, es con el cuerpo con el que se apren
de. (1)
Con estos ejercicios se pretende que el nino tome conoci-

miento, conciencia y control de su propio cuerpo,

Incluyen:

- Ejercicios de reconocimiento de las diferentes partes -

que componen el cuerpo.

- Ejercitacifn de brazos, manos, dedos, piernas y pies.
< Representacibn de situaciones sin que los objetos estén

presentes.

(1) BIMA, Hugo J. El Mito de la Dislexia. Op. Cit. p. 114
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- Ejercicios con bolsitas de arena cuyo objetivo es edu--
car motrizmente la mano, darle tonicidad y flexibilidad a las

articulaciones e individualizaci®n a los dedos.
b) Ejercicios senso-perceptuales y motrices.

"No podemos separar la actividad motora de la sensorial -
Puesto que estd profundamente integrada; por ello se debe pro-

curar la participacibén de ambas". (1)

Su objetivo es el logro del desarrollo y dominio progresi
vo de la coordinacibén en general y la diferenciacidn y enrique
cimiento de las percepciones, Estos ejercicios son muy impor-
tantes ya que se educa la atencién, memoria y observacibn, pau
tas de maduracibn indispensables para la adquisici6n de la lec

tura-escritura y cflculo:

- Ejercitacién visual.

- Reconocimiento de colores.

- Observacibn: de formas y tamafios (manejo y distincién).

- Ejercitaciéh auditiva.

- Ejercitacibn t4ctil.

—~ Sentido téctil propiamente dicho (rugoso - liso, 4spero-
suave, duro - blando, seco - mojado).

- Sentido bérico (pesar objetos).

- Sentido térmico.

- Sentido estereogn6stico (apreciar formas sin verlas).

ml

¢t

H?\.
™o
o2

(1) BIMA, Hugo J. Op. Cit. p, 163
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- Ejercitacifn del gusto y del olfato,

c) Ejercicios de coordinacifn viso-motora.

Picado,.

- Recortado a dedo.

Coloreado.

Modelado.

- Recorte con tijeras.

d) Ejercicios de estructuracibn espacial y temporal:

Ejercicios para fijar y desarrollar las nociones espacia-

- Con respecto a su propio cuerpo.

- El1 cuerpo en relaci8n con el medio.

Los objetos con relacibén a su cuerpo.

- Relaciones de los objetos entre si,

Ejercicios para orientacibn espacial:

- Realizar series cronolbgicas.
— Reconocer dia y noche.

— Ordenar antes y después.

e) Ejercicios de atencibn y memoria:

Sobre este aspecto se puede ‘decir que:

"Generalmente el nino con problemas de aprendizaje presen

ta un alto grado de fatiga que va a producir atencibén inesta~=



57

ble y poco extensa". (1)

Por tal motivo su objetivo es lograr una atencibn estable
y duradera, y desarrollar su memoria, las cuales permiten la -
automatizacibn de los conocimientos. Incluyen ejercicios de -
atencién y memoria visual, atencifn y memoria auditiva y de -—-=

atencibébn y memoria motriz.
f) Ejercicios de lateralidad.

Normalmente el nifio al ingresar a la escuela ya debe es—-
tar establecida la lateralidad; en caso contrario debe afirmar
la con sumo cuidado, ya que se pueden originar serios proble--
mas en la orientacifn de la escritura y en la rotacién de los

movimientos de algunas letras.

La ejercitaci6n de la lateralidad se presenta junto a la
ejercitacibn del esquema corporal y de la orientacibn espacio-
temporal y en la adquisicifn de las nociones de izquierda y de
recha; se pasa por tres niveles que corresponden a tres socioa

lizaciones progresivas del pensamiento:

Al primer nivel corresponden los ninos de 5 - 8 anos en .-
donde la izquierda y la derecha son consideradas desde el pro-

pPio punto de vista.

Los ninos de 8 a 11 anos corresponden al segundo nivel y

también las consideran desde el punto de vista de los demés y

(1) BIMA, Hugo J. Op. Cit. p. 163
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del interlocutor.

El tercer y filtimo nivel (ninos de 1l a 12 afios) la iz---
quierda y la derecha son consideradas desde el punto de vista

de las cosas.

Estas categorias estén hechas segfin el criterio de Piaget,
y deben de considerarse para no exigir al nifio mds de lo que -

puede dar.
g) Ejercicios de iniciacifn a la lectura y escritura.

- Ejercicios de iniciacifn a la lectura y escritura.

- Ejercicios de asociacifn sfmbolo - sonido.

~- Ejercicios para desarrollar la capacidad de concentra--
cibn.

- Ejercicios para desarrollar andlisis y sintesis.

— Ejercicios de grafismo.
h) Ejercicios de lenguaje.

El lenguaje esté relacionado intimamente al desarrollo en
general del nino y cualquier dificultad fisica, emotiva o so--
cial puede crear problemas en el lenguaje.

Siendo el lenguaje el principal medio de comuni-
cacibén que el nifio posee, a través del cual pue-
de manifestar sus ideas y expresar sus sentimien
tos, es fundamental que logremos un buen desarr§
llo del mismo a fin de alcanzar no solo el enri-
quecimiento del vocabulario sino también la es--
tructuracibén necesaria para organizar correcta--
mente frases y oraciones. (1)

(1) BIMA, Hugo J. Op. Cit. p. 179



59

Para ello se recomienda:

- Sostener conversaciones,

~ Escuchar narraciones.

~ Participar en dramatizaciones.

- Manejar tfiteres.
i) Ejercicios de ritmo.

El ritmo se encuentra en todos los seres, se corre, se ——
salta, se camina a través de un ritmo, es casi instintivo aun-
que no todos los niflos son aptos para la creacibén ritmica, pe-

ro el maestro puede dirigirlos hasta llegar a ella.

"El ritmo permite el logro de una mejor coordinacibén de -
movimientos. Desarrolla el poder de inhibicibn y dominio de -

s, logrando mayor receptividad y capacidad de reflexiémn”". (1)

Para lograr lo anterior el nino ha de desarrollar una se-
rie de ejercicios motivantes dentro de una atm8sfera favorable,

ejercicios como son:

Las marchas, carreras, saltos, trote, galope, palmoteo, -
salto en un pie, estos constituyen los ritmos fundamentales --
que se pueden hacer al compds de mfisica y canciones para lo---—

grar mayor destreza ritmica.

Al ejecutar a través de estos ejercicios el ritmo, el ni-

(1) BIMA, Hugo J. Op. Cit. pp. 182 y 183
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no se expresa y se libera, lo cual le permite desarrollar un -

comportamiento cada vez mis adaptado.
j) Relajacibn.

Los ejercicios de relajacifn son importantes y necesarios
porque permiten el dominio progresivo de los movimientos, dis-
tienden, disminuyen la fatiga, se adquiere una capacidad refle
xiva, disminuyen reacciones afectivas inadecuadas y favorecen

la integracibn del ambiente y aumenta la receptividad.

Al elegir una técnica de relajacibn tendri que ser adecua

da a las posibilidades y necesidades del nifo.,
Hay dos tipos de relajacibn; global o segmentaria.

La relajacibn global.- En ella intervienen todos los mfis-

culos del cuerpo.

La relajacibn segmentaria.- Es progresiva y localizada en

determinada parte del cuerpo.

El plan para la ensenanza correctiva de las dificultades
en la lectura-escritura en los nifios del segundo nivel, segfin

los criterios que Bima sefiala son los siguientes:

2. Plan para la ensehanza correctiva de las dificultades de --

los ninos situados en el segundo nivel.

Las dificultades especificas que presentan los nifios del

segundo nivel (alumnos de 30. a 60. grado) en lectura y escri-
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tura pueden ser: omisiones, confusiones, rotaciones, inversio-

nes. En ortografia también se pueden presentar dificultades.

Para superar estas dificultades en este nivel se sugiere

utilizar los ejercicios del primer nivel, es decir:.

"Se agregard a la ejercitacibn especifica para superar la
dificultad en lectura y/o escritura toda la ejercitacibn b&si-
ca que necesita para corregir diferentes tipos de fallas que -

puedan existir". (1)

Es necesario distinguir la categoria o grado de dificul--

tad en la lectura que el nifio presente:

a) Si es un simple retraso (lectura lenta) el propio maes
tro puede ayudarlo a superar esta dificultad.

b) Si la lectura es defectuosa (incapacidad especffica) -
se puede tratar en clase mientfas no exija mucho tiempo ni de-
masiada individualizacibn.

c) Si es una incapacidad compleja (retraso severo de lec-
tura) en este caso se necesita la experiencia de un especialis

ta para el tratamiento.
En la lectura, las fallas m&s comunes son:

- Insuficiencia en el vocabulario.- Para ello se sugiere:

describir l&minas, anticipacibn de palabras, agruparlas

(1) BIMA, Hugo J. Op. Cit, p. 188
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en vocabulario, realizar dramatizaciones, seleccibn de -
palabras nuevas e importantes (uso del diccionario).
FPallas en el anilisis visual de palabras,< Para su supe~
racibn se pueden realizar; andlisis de semejanzas inicia
les o finales, anflisis silfbico acompahado de ritmo, --
descomponer palabras en silabas y letras, completar fra-
ses, encontrar semejanzas de silabas, formar palabras --
compuestas.

Incomprensién del significado.— Para que el nino reconoz
ca las palabras en conjuntos significativos y asociar el
significado con la palabra escrita se sugiere: asociar -
el dibujo con la palabra, encontrar palabras opuestas, -
ejercicios de sin6nimos, diferenciar el significado de -
la palabra seglin su ubicacién en el contexto.
Desconocimiento de elementos que componen la palabra.- -
Completar frases, buscando una palabra que termine como
otras. formar palabras con una misma silaba o letra ini
cial. Hacer reconocimiento de consonantes. Reconocer =
palabras con la misma raiz. Reconocer palabras que ter-
minen como otras dadas. Reconocer la silaba ubicada en
diferentes partes. Completar oraciones con palabras que
comiencen igual que otras. Reconocer sonidos débiles y
fuertes de consonantes. Reconocer las terminaciones ver
bales.

Hiperanilisis.- Cuando el nino tiende demasiado a anali-
zar las palabras su lectura se torna lenta e interrumpe

su proceso de pensamiento; se pueden aplicar los ejerci-
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cios ya sugeridos para insuficiencia de vocabulario. -
Ejercicios de comprensiBn de significado de palabras, -
Ejercicios para que pueda utilizar el contexto y de and
lisis visual.

Incapacidad para utilizar el contexto.~ Para su supera-
cibn se puede emplear la bfisqueda de respuestas a pre—-—
guntas concretas. Presentar oraciones y debajo pala-—-
bras que tengan relacibn con ellas para que las sefale.
Hacer ejercicios con palabras vinculadas a una lectura.
Describir y narrar una l&mina. Buscar la relacibén en-—-
tre una lista de palabras y formar oraciones. Usar pa-
labras de un cuento y formar uno propio. Complementar
frases. Clasificar palabras.

Errores especificos.- (De pronunciacifbn, agregados u --
omisiones, de orientacibn, confusiones de sonidos). Se
pueden realizar ejercicios de:

Clasificacibtn de l4minas, de eleccibn mltiple, confec-
cibn de un diccionario ilustrado, ensenanza del sonido
de letras, ejercicios que lo obliguen a fijarse en el -
centro de la palabra o en los sufijos, ejercicios de fa
milias de palabras. Ejercicios de composicidn o descom
posici6n -de palabras, de percepcibn visual, eleccidn de
letras faltantes en una palabra. Trazado de letras, si
labas o palabras sobre un modelo con el dedo. Ejerci--—
cios de ordenamiento. Ejercicios de posicibn. Subra--
yar palabras antes o después de. Descomponer y ordenar

palabras o silabas. Realizar ejercicios de ritmo. Tra
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zado de letras grandes para recorrerlas con los ojos -
abiertos, luego cerrados, Ejercicios grificos de direc
ciones. Trazar lineas seglin un ritmo. Afianzar nocio-
nes de lateralidad. Ejercicios para desarrollar el sen
tido estereognbstico (apreciar sin ver letras, silabas,
palabras). Trazar en el aire letras, sflabas y pala~--
bras para luego reconocerlas y reproducirlas.
- Escasa capacidad de comprensién.

Para que la lectura cumpla con su funcionalidad el nifno
necesita comprender lo que lee y asi poder obtener la -

informacibén que desee. "...para que exista comprensién
debe haber retencibén y organizacibén de lo que se lee, -
saber valorarlo en forma critica e interpretarlo". (1)
Para mejorar la comprensifén en la lectura es recomenda-
ble:

Ensenar palabras a través de una situacifn concreta. =
Utilizar medios audiovisuales para ampliar su vocabula-
rio.

Comentar textos después de leerlos.

Utilizar el diccionario.

Lectura- de p4rrafos para extraer la idea central.

E. Plan general para la ensenanza de la lectura y escritura --

por Quirbs y Della Cella.

(1) BIMA, Hugo J. Op. Cit. p. 208
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Dicho tratamiento se basa en los siguientes tres grandes

grupos de normas dgenerales;

1. La reeducacibén basada en los datos suministrados por -
la exploracifn en la que se abarcari ejercicios para la corrég
cibén de los defectos articulatorios, se darén bases para la --
reeducacidn.postural, para la ejercitacibn psicomotriz y senso
perceptual, asi mismo se dar&n orientaciones para ejercitar —-
los aspectos: visual y visomanual; auditiva y audiotemporal; -

gnb6sticas y téctiles; del olfato y del gusto.

2. La reeducacibn psicopedagfgica bdsica.- En la que se -
tomardn en cuenta los aspectos siguientes: tipo de dislexia -=—
que el nino presenta; sus fracasos escolares; la deficiencia -
para visualizar o audivilizar; la evolucibn en el lenguaje que
€1l haya tenido; su edad.

En esta etapa se introducir& la ensenanza de la lectura-~
escritura entrenando primeramente las percepciones y las accio
nes motrices para luego pasar sin que el nino se d& cuenta a -
la lectura y escritura, apoy&ndose en centros de interés para
él.

3. Ensefianza de la lectura y de la escritura.~ En la elec
cidn del método para la ensenanza de la lectura-escritura se -«
debe tener en cuenta que el nino disléxico tiene dificultades
analitico-sintéticas y lo aconsejable es que sea de marcha sin
tética, es decir, partir de la ensenanza de las letras o de ~-
los fonemas. Deberi ser lento.

Se sugiere que la ensenanza sea lo m8s individualizada po
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sible, realizada en un ambiente agradable y adecuado.

El tratamiento que en especial Quir6s sugiere se puede di

vidir a su vez en tres partes:

- La terapia evolutiva.
- La terapia correctiva y

- La terapia remedial.

La terapia evolutiva.- Tiene como finalidad la obtencidn
de capacidades y habilidades indispensables para el aprendiza-
je de la lectura y de la escritura tales como: atenci6bn, memo-

ria, socializacibn, lenguaje...

La terapia correctiva.- Va encaminada a extinguir todas -
las causas que alteran el aprendizaje, ya sean trastornos basi
cos (tensiones, neurosis, inestabilidad emocional), fallas en
la escolaridad (ausentismo, cambios de maestro, métodos inade-

cuados) o deficiencias org&nicas.

Cabe decir que todavia en las dos terapias anteriores no
se ha abordado el tratamiento del problema de la dislexia y ——
que es propiamente en la terapia remedial cuando se encara el
problema y segln las caracteristicas del niﬁd seré el procedi=

miento que se adopte.

En la iniciacibn de la lectura y escritura es recomenda—-—
ble partir de lo que el nifio pueda hacer, y utilizar recursos
que le interesen a €1, hacerle el trabajo divertido y agrada-—-—

ble.
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Se empezard a enseflar, por ejemplo, una determinada letra
por separado, pero sin olvidar que el nifio debe captar la meca
nizacién de la lectura. Para ello es necesario que al término
de varias unidades se formen con ellas pequefias palabras y des
pués frases, y asf ir aumentando progresivamente el grado de -

dificultad en la construccibn de las mismas.

La escritura de las primeras palabras ser& enseguida de -

la ensenanza de los primeros fonemas.

En el caso de que se presenten problemas de escritura de-
fectuosa se deberi proceder a ejercitar motrizmente y a dar --

ejercitacibn para lograr el dominio progresivo de su mano.

Los ejercicios serdn proporcionales al grado de aprendiza

je de lectura y escritura en que se encuentre el nino.

En el caso de los ninos que no han logrado la mecaniza---
cibn de la lectura es recomendable ponerlos a leer a varias ve

locidades: de manera normal, lenta y acelerada.

Al igual en escritura se pueden hacer ejercicios de cali-
grafia, ortografia, de reproduccibn, de interpretacién, de dic

tado, de copia, de composicibén y de velocidad al escribir.
F. Tratamiento pedag8gico de la dislexia de G. Fernald.

Uno de los tebricos que proponen un método para la reedu-
cacibn de la dislexia en su forma menos severa, encontramos a

G. Fernald, cuyo procedimiento se basa en "la palabra generado
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ra" y se da una estimulacibén a los aspectos visuales, auditi--

vos,

kinestésicos y t&ctiles,

Los pasos que €l sigue son:

El nino propone la palabra que &1 desea aprender.

E]l maestro pide que el nifio diga algo utilizando la pa-
labra y enseguida separe las palabras en sus partes.

El maestro escribe la palabra, la lee y la analiza en -
forma oral por sflabas y las va subrayando.

Se le ensena cb6mo trazarla (usando su dedo), leyendo —-
las silabas al momento de hacerlo. Se repite hasta que
el nifio sea capaz de reproducir la palabra.

Se le dard ayuda en caso de que se note inseguridad en
el trazado record&ndole cbmo hacerlo.

Ya sin el modelo, la escribir§ pronunciando sflaba por
sflaba.

Compararé sus palabras escritas y si es necesario las -
volverd a hacer.

Se elimina la técnica del trazado.

Se utilizan los libros.

Se lleva a la generalizacién.

G. Tratamiento para la dislexia de Cooper a la gque se refiere

Fernald.

Para el mismo tipo de dislexia, Cooper en su estudio titu

lado en inglés "Un procedimiento para la Ensefianza de los No -

Lectores" sugiere la siguiente técnica.
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Utilizando el mismo procedimiento que G, Fernald "La pala
bra generadora" y dando la estimulacibén a los mismos aspectos
(viso—auditivos, kinestésiEOvtéctil) pero dando mayor importan
cia al visual, utiliza los mismos pasos, usa la palabra en es-—
tudio en la formacibn de oraciones que el nifio leerd y escribi
ra.

Recomienda dar el libro al nifio hasta que éste cuente con

un vocabulario minimo.
H. Tratamiento pedagbgico de M, Nieto.

La autora divide su tratamiento en tres partes que corres
ponden a la Terapéutica Evolutiva, a la Terap&utica Dirécta y

a la Terapéutica Correctiva.

En la primera se abarcan los ejercicios que educan los as

pectos del movimiento y los perceptuales.

Y en la segunda parte se pretende lograr la ensenanza de
la lectura y de la escritura y aplicar la terapéutica correcti

va para la superacibn de los errores tipicos del disléxico.

Este método coincide en muchos de los principios en que -
se sustenta con el que propone el argentino Quir6s, sb6lo que -
Margarita Nieto insiste en que siempre se debe tener en cuenta
la premisa de que "la respuesta motora facilita la respuesta -
mental" y recomienda realizar antes de la préctica de la lecto
escritura, ejercicios motrices y que las sesiones se hagan de

una manera divertida y agradable haciendo uso de una variedad
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extensa de ejercicios, juegos y de la msica.,

Es un método mds preciso en cuanto a los objetivos y ex-—-

puesto en una forma muy clara y sencilla.

1. Terapéutica Evolutiva.

Los planes generales que ella propone para lograr los fi-
nes que persigue la Terap&utica Evolutiva est&n basados en los
resultados del examen clinico-pedagbfgico del desarrollo psico-
motor del nifio y en el anflisis de los errores que comete al -

leer y escribir.

Son flexibles, el&sticos y adaptables a las necesidades -

especificas del nirfo.

Son seis planes especificos para cada tipo de necesidad.

a. Plan general para el nifio disléxico con grave problema mo--

tor.

Comprende:

- Educacidbén de los movimientos corporales b&sicos. Cami-
nar, gatear, saltar, arrastrarse. Su objetivo es evolg
cionar la nocibén corporal, espacial, sentido del equili
brio y del ritmo.

- Control de la tonicidad. Se logra mediante ejercicios
respiratorios, de contraccién muscular y de relajacidn.

- Educacidn rftmica a un nivel elemental. Su objetivo es

mejorar la nocibn temporal y ensefiarle a captar el rit-
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mo de la frase y de la palabra.

- Imitacibn motora. Pretende desarrollar la nocibn corpo
ral, espacial, el equilibrio y la motricidad gruesa has
ta lograr la fina.

- Ejercicios de secuencia motora. Favorecen la concentra
cibén y memoria secuencial de movimientos.

— Ejercicios de asociacibén de la palabra a la accién que
aumenta la velocidad en los procesos de conceptualiza--
cidén de la palabra.

- Ejercicios para respuesta motora ripida. Favorece en -
el futuro la respuesta mental,

- Priactica constante de movimientos alternos y simult8---
neos,., Educan en forma progresiva la motricidad automé&-
tica de origen cerebral y la respuesta motora répida.

- Ritmos complejos. Mejoran la fluidez y modulacibén en -
la lectura al escribir la acentuaci8n de las palabras y
la construccibn gramatical de la frase.

— Ejercicios de relajacibén y fraseo. Su objetivo es mejo
rar la memoria auditiva, el ritmo en la frase, la flui-
dez en la lectura, la expresibn escrita y la comprensibn

de la lectura.

b. Plan para el mejoramiento de la caligraffa y la coordina-<=-

cidn visomotora en el nifio disléxico.

~ Ejercicios de coordinacifn ojo-pie para mejorar su no--
cibén espacial y la precisibn motora ojo-=pie.

- Ejercicio viso-espaciales cuyo objetivo es trasladar ~-
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progresiyamente la nocifn espacial al cuyaderno,

«~ Realizacifn de actiyidades de la wyida diaria que mejo-<
ran la motricidad, la coordinacifn ojo-mano y la precis
sibn motora.

- Actividades manuales (pintura, rasgado, modelado, cla--
var). Mejoran la sensibilidad y motricidad digito-ma~<-
nual.

- Ejercicios de coordinacibén ojo-mano cuyo objetivo es —-
controlar los movimientos de la mano por medio de la --
vista.

- Ejercicios digitales para mejorar la sensibilidad y mo-
tricidad de los dedos de la mano.

- Dibujo.- Se pretende mejorar las gnosias viso-espacila~-
les y superar las dispraxias constructivas.

- Trazos basicos, secuencias de trazos y ejercicios cali-

grdficos para encaminar al niho a la escritura.

c. Plan general para nifios con problemas de gnosias. Educa--~

cibn perceptual.

- Ejercicios para mejorar las gnosias visuales. Su obje~
tivo es mejorar la rapidez de la lectura y ortografia.-
Se pueden utilizar rompecabezas, resaques.

<~ Ejercicios de complementacibén y de memoria visual para
mejorar las gnosias auditivas. Con estos ejercicios se
afirma el sistema fonémico gré&fico del idioma.

- Ejercicios para mejorar las gnosias tdctiles: pintura -

digital, modelado, distincibn por medio del tacto de --
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formas, vol@Gmenes, texturas, trazos,

—~ Ejercicios para mejorar las gnosias espaciales. Se re-
comiendan ejercicios de imitacién, de copia de trazos y
de dibujos.

— Ejercicios para mejorar las gnosias temporales. Uso ~--
del reloj y del calendario, ordenamientos cronolégicos
y de ritmos.

- Gnosias corporales: rompecabezas, resaques, loterfas —-

del cuerpo humano y de animales.

d. Plan generél para favorecer la evolucién linglistica del ni

no disléxico.
- Ejercicios de asociacibn de movimientos con la palabra.
Su objetivo es:

Facilitar la rapidez de la respuesta mental -
indispensable en la lectura r4pida con com—--

prensibn inmediata y ayudar a corregir los e-

rrores seménticos, como las fallas en la sepa

raci6bn de las palabras, confusiones de signi-

ficado, etc. (1)
Para ello se pueden entonar canciones e ir haciendo 1lo
que dice. En el disco "Pensando en ti, gimnasia para -
nifios del profesor Gilberto Adame Mayorga" vienen va---

rias de ellas que pueden ser de utilidad para este pro-

p6sito.

(1) NIETO, Margarita. El nifio disléxico. Op. Cit. p. 161
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- Representacién de verbos en acciones: Son ejercicios -
parecidos a los anteriores s8lo que al mencionar el ver
bo de la rima, éste se ejecuta.

~ Ejercicios de concentracién y de respuesta rédpida. A -
manera de adivinanza se le nombra al nifio un objeto y -
€l debe decir una palabra que lo defina. Ejemplo: E1 -
maestro dice: "El pino es..." y el nifio responderd "&r-
bol".

- Ejercicios ritmicos.- A un ritmo caminar, saltar, mar--
char, correr. Llevar el ritmo con diferentes partes de
su cuerpo variando la wvelocidad.

- Ejercicios de clasificacibén de cosas por sus cualidades.
Al igual que se pueden utilizar objetos, también pueden
ser palabras por su funcién o por su concepto.

- Ejercicios de asociacibfn y vocabulario. Se pueden efec
tuar ejercicios parecidos a los anteriores y completar
oraciones répidamente; también decir una misma oracidn
pero con otras palabras o definiciones de concepFos ha-
ciéndolas cada vez mis complejas. Jugar a las adivinan
zas, describir estampas; narrar, comentar y formar con-

clusiones de cuentos.

e. Plan general para corregir los errores de articulacibn o de

la palabra del nino disléxico.

- Ejercicios de discriminacifn fonémica. Su objetivo es
mejorar las conexiones auditivo-f&nicas, con agnosias y

apraxias fono-articuladoras.
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Consisten en que el nino repita letra por letra de una
palabra y luego por sflabas,

Ejercicios de sintesis y anflisis oral de palabras en -
sflabas y en letras. Desarrollan la memoria auditiva -
en secuencias.

Ejercicios de figura-fondo auditivas. Persigue el mis-
mo objetivo que el ejercicio anterior, pero exige mayor
concentracibn por parte del nino.

Se le dicen al niho letras de las palabras para que é1
las junte y diga de qué palabra se trata. En caso de -
que se presenten muchas dificultades en su realizacién
se empieza por las silabas.

Ejercicios para mejorar la sensibilidad y la motricidad
de los 6rganos de articulacién., Se dividen en:
Ejercicios pasivos.- Se llaman asi porque el maestro ma
nipula en los 6rganos de articulacién del nino con un -
vibrador de cerdas finas electrbnico, mientras éste es-
t& pasivo.

Ejercicios activos de labios, lenqua y paladar frente a
un espejo.

Ejercicios de soplo y absorcibn.

Ejercicios para c¢orregir hfbitos linguales en la deglu-
sidn. Su objetivo es mejorar la sensibilidad de la len
gua.

Se realizan de la siguiente manera: abrir 1o m8s que se
pueda la boca, sacar la lengua horizontalmente sin apo-

yarla durante seis segundos; subirla y bajarla, apoyar-
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la en los alvéolos de los dientes incisivos superiores,
cerrar la boca sin mover la lengua y tragar saliva. Se
repite seis veces. Después se realizar&n otra vez los

mismos movimientos s6lo que més r&pido.

— Ejercicios de lecto-escritura de fonemas y palabras mal
articuladas. Al corregir un fonema por medio de la dis
criminacién de sonidos fbnicos se debe ensefiar su punto
de apoyo., Hacerlo que lo escriba y lo lea al mismo -=

tiempo.
f. Plan general para proporcionar destreza en el cidlculo.

Se debe dar este adiestramiento en caso de ser necesario
junto con los ejercicios preparatorios para la lectura y escri

tura.

- Ejercicios ritmicos con pelota.

— Ejercicios de sensibilidad corporal profunda: tocarle =
varias veces determinadas partes de su cuerpo y las su-
me.

- Ejercicios de imitacifn de determinado niimero de movi-—-
mientos y combinaciones con diferentes partes de su --
cuerpo. Ejemplo: 2 elevaciones de hombros, 4 chasqui-
dos de los dedos, 1 patada; primero con los ojos abier-~
tos y después cerrados.

- Pr&ctica constante de series numéricas ascendentes y —-

descendentes. Cuando es muy dificil para el nifo efec-

tuarlas se le pueden pintar en el suelo para que las —-
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vea mientras las va diciendo y saltando.

= Ejercicios de respuesta motora rfpida tales como los —-—
juegos de la "silla musical” o de "Manos calientes" o -
de O6rdenes exigiendo una respuesta rédpida.

- Célculo mental con nlmeros pequefios, saltando, o reali-
zando diferentes movimientos.

-~ Prictica constante de movimientos alternos y simulté--—-
neos de la motricidad gruesa a la fina sin pretender la
perfeccibn del movimiento, Ejemplo: Movimientos rota-
torios de las manos alternando la izquierda y la dere--
cha, de los brazos, flexibn de rodillas alternindolas.

— Ejercicios motores para concentracién. Asociaciones de
la palabra a la accibn. Ejecucibn y memorizacibn de se
cuencias de movimientos.

- Visualizacibn de cantidades, lo m&s r4pido posible.

- Ejercicios de clasificaci6én, agrupacién y comparacibn -
de cosas y cantidades procurando variarlos y exigir del

del nino una respuesta precisa y répida.
2. Terapéutica Directa.

La segunda parte de este tratamiento lo comprende la Tera
péutica Directa que como gran objetivo se propone la ensehanza

de la lectura y de la escritura en el nifio disléxico.

Antes de iniciar este tratamiento se precisa evaluar me-—-—
diante tests si el nifio ya tiene la maduracién necesaria para

el aprendizaje, ver si la Terap&utica Evolutiva logré sus obje
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tivos de rellenar lagunas en la eyolucibn psicomotriz de &1.
Debe estar basada en las siguientes normas generales.

- Apoyarse en la Terap&utica Evolutiva.

- Se deben hacer con frecuencia revaloraciones y ex&menes
de lectura y escritura con el fin de analizar los erro-
res que cometa y asi poder hacer las adaptaciones nece-
sarias al plan.

- Repasar continuamente los pasos de la lectura mec&nica.

- Alentar constantemente al nifio.

- Seglin las condiciones psicobiol8gicas del desarrollo —-
del nino, el problema que presente y la etapa del apren
dizaje en la que se va a empezar el tratamiento se deci

dird si éste serd individual o colectivo.

Para lograr el objetivo principal de la Terapéutica Direc
ta se tiene que escoger el método m&s apropiado a las necesida
des del disléxico; para ello es necesario efectuar un estudio

minucioso.

Margarita Nieto bas&ndose en la teorfa de la doctora Bo-—-
der recomienda para el tratamiento del disléxico disfonético -
un método global,; ya que este tipo de nifios presentan una bue-

na memoria visual, no asf la auditiva,

Mientras que para el nino disléxico diseidético el cual -
posee una mala memoria visual y una memoria auditiva buena, es

conveniente enseniarlo partiendo de métodos fonéticos que atien
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den a su caracterfstica particular ,

En el caso del disléxico mixto la eleccibn del método es

atendiendo el &rea donde presente mayor habilidad.

Entre los métodos especiales adaptados para disléxicos se

encuentran:

a) El método de asociacifn de Mildred Mc Ginniss para afd
sicos de lineamientos fonéticos combinados con ejercicios glo-
bales.

Sus bases son las siguientes:

En la primera parte de este método se pretende lograr una
correcta afirmacién del aprendizaje de las letras; para ello -
debe hacerse un reconocimiento auditivo, sin ver los labios pa

ra que €1, seglin el sonido que escuche, identifique la letra,

Enseqguida se procede a realizar una lectura labial: iden-
tificard la letra seglin su punto de articulacibn que se le pre

sente (solo que E&ste sea visible).

Luego se procede a leer oralmente: el maestro senala la -

letra y €1 contesta.

La segunda parte del método comprende la lectura silfbica;
este aspecto es de suma importancia, ya que la mayor parte de
los errores del disléxico estdn al nivel de los automatismos -

silabarios.

Se recomienda hacer una lectura progresiyva de dificulta--



80

des de lectura de silabas en cuanto a la forma de presentarlas;
(en forma diagonal, horizontal y vertical) y en la estructura

de ellas: empezando por sflabas directas, después inversas y -
por dltimo silabas compuestas y grupos sil&bicos complejos, pa

ra que con ellos haga todas las combinaciones posibles.

En la tercera y Gltima etapa del método Mc Ginniss, para
lograr en el disléxico la adquisicién de la nocién del tiempo

se usa el calendario.

b) E1l método Gatefio es otra opcifn que se sustenta en el

fonetismo asociando a cada graffa un color.
c) Finalmente el método Fernald anteriormente expuesto.
3. Terap&utica Correctiva.

La tercera parte del método propuesto por Margarita Nieto
lo comprende la Terapéutica Correctiva en la que se analizan -
los errores y se planean los procedimientos pedagbgicos correc

tivos.

Algunas de las causas de los errores que se observan en -
el disléxico se encuentran a nivel de los automatismos unita--
rios cuando confunde fonemas (disfonéticos) o en la ortografia

(disortogrdficos).
a. Plan para reforzar los automatismos unitarios.

Se procede a establecer conexiones moto-sensoriales emple

ando de ser posible, todos los sentidos.



81

1. Ejercicios grafoléxicos basados en la teorfa pavlovia-
na; su objetivo es desterrar los procesos incorrectos e implan
tar los automatismos correctos en los procesos de lecto-escri-
tura.

Para implantar un proceso correcto el nifio trazari una le
‘tra con movimientos lentos que le permitan estar consciente --

hasta del mids minimo, al mismo tiempo dir4 su sonido.

- Reconocer, sin ver, letras de lija recorriéndolas con -
los dedos.

- Modelado de letras y rasgado.

- Formar con bolitas de papel, con semillas, chinches de
color, letras y decir su sonido a la par.

- Trazado de letras en distintas partes de su cuerpo para
que el nifio sin ver diga su sonido y su punto de articu

lacién.

2. Reconocimiento auditivo.-~ Tap&ndose la boca el maestro

pronunciard una letra para que el nifo sefiale su graffa.
3. Lectura labial.
4. Lectura oral.

5. Reconocimiento de la letra por el tacto (con los ojos
tapados) .

6. Reconocimiento de la letra por sensibilidad corporal -
profunda.

7. Dictado de la letra: Articular el sonido a la vez que



82

la escribe.
8. Abstraccifn de la letra.

= Decir palabras que empiecen con la letra en estudio.

= Asociar letras a dibujos que empiecen con esa letra.

— Escoger entre otros el dibujo que empiece con la letra
que se le pide.

- Uso de canevds, ya sea al principio o al final donde --
falte la letra en estudio,

- Cachar una peéelota al tiempo de decir una palabra que --

lleva la letra que se le pide.

9. Rompecabezas de letras y ejercicios de complementacibn

visual de letras y palabras.

10. MEtodo de Madame Borel que emplea sfmbolos gestuales -

para cada letra y se basa en la teorfa operatoria de Piaget:

El esquematismo sensorio-motor actfia sobre los
indices de sefiales, que mis tarde se acondicio
nardn a los sfimbolos de los signos, y dan un -
nuevo material para su conocimiento. Son los
esquemas, y no los simbolos, la parte esencial
de la actividad, la estructura misma del cono-
cimiento. Piaget explica c6mo,. gracias a una
autorregulacibén (fedd-back), es posible 1la abs
traccibn a través de la accién. (1)

Madame Borel emplea simbolos gestuales sencillos condicio
nados para cada letra o grafema que ayudari a la evocacibn, al

esquematismo y al reconocimiento activo por asimilaciébn del va

(1) NIETO, Margarita. Op. Cit. p, 246
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lor general y abstracto de los signos que habrén de desacondi-

cionar en cuanto se aprenda la letra.

Los diez pasos anteriores afirman las conexiones visoaudi
tivas taActiles esterognBsicas y préxicas que van fntimamente -

unidas a las letras.
b. Plan para la correccibfn de las confusiones fonéticas.

Cuando en el nino se presentan confusiones de letras pare
cidas por su sonido o por su punto de articulacibén, hay que in
sistir en los aspectos de sensibilidad profunda de los 6rganos
de articulacibn, las praxias fonoarticulatorias, motricidades
de origen cerebeloso, memoria auditiva y precisibn de las cone

xiones auditivo fbnicas.

- Sensibilidad profunda de los 8rganos de articulacién: -
usar el vibrador facial alrededor y en las comisuras de
los labios, en el centro de las mejillas, en la linea -
media de la frente y del cuello.

= Ejerciciog motores de los 6rganos de articulacibén, len-
to y frente a un espejo.

- Prictica de movimientos alternos y simulténeos.

— Ejercitar la memoria auditiva por medio‘de 6rdenes.

- Ejercicios de discriminacifén fonémica, de anflisis oral

de palabras y de figura fondo auditivo.

En la correccifn de las confusiones fonémicas aunque el -

nino presente dificultad con varios fonemas, solo se debe re--
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forzar uno a la vez utilizando los procedimientos anteriormen-

te descritos para la correccifn de los automatismos unitarios.

Ya una vez logrado el resultado anhelado pasar a la si---
guiente letra y seguir los mismos procedimientos para por Glti
mo efectuar ejercicios de comprobacién para ver si ya no hay -

confusién.
c. Plan para la correccibn de confusiones ortogr&ficas.

- Ejercitacibn de memoria visual.

- Uso de cronotaquitoscopio que marca las fallas de per--
cepcibn visual en relacibén con la distancia, amplitud -
del campo visual y captacibén de las im&genes seglin el -
ritmo y velocidad con que se gir6 el disco.

- Visualizacién de palabras marcando de color la dificul-
tad ortogrdfica.

- Repasar los nueve pasos del plan para la correccibn de
los automatismos unitarios,

- Estudio de las reglas ortogré&ficas en forma deductiva.

- Ejercicios de comprobacién.
d. Plan para reforzar automatismos secuenciales,
Cuando los errores se localizan a nivel sil&bico:

- Ejercitacifn de las nociones espaciales, temporales, --
ritmo, movimientos alternos y simulténeos.
- Ejercicios de movimientos en secuencia.

- Secuencia de objetos.
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- Secuencia de trazos,

- Aprendizaje del alfabeto de memoria,

— Lectura sildbica de lo fdcil a lo diffcil,

- Ejercicios de andlisis y sfntesis oral de palabras y de
figura fondo auditivo.

— Ejercicios de formacién de palabras con letras:

- En programa motor: saltando hacia la letra que se le pi
de.

- En trabajo de mesa: con rompecabezas de palabras,

—~ "Ensalada de silabas" ejercicio que puede servir de com
probacibn, ya que el nifioc tiene que ordenarlas y formar

palabras,

e. Plan para facilitar la rapidez de los procesos de integra--—

cibn.

Algunos factores como son: la confusibn semintica en el -
nifio, la no comprensién de lo que lee, las fallas en la separa
cibn de las palabras, son errores atribuibles a una deficien--
cia a nivel de la corteza cerebral en los centros‘responsables

de realizar dichas funciones.

Para la correccién de ellos se tiende a lograr la mejorfa
en la rapidez de las reacciones motoras y mentales, se pueden
aplicar ejercicios para respuesta motora ripida, ejercicios de
asociacibn de palabra a la accibn, ejercicios de relajacibn y

fraseo, y ejercicios de concentracién.

En programa motor se pueden emplear ejercicios secuencia-
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les, "siguiendo al lider", andlisis y sintesis de palabras. -

Se requiere que el nino esté& concentrado.

En trabajo de mesa: rompecabezas y juegos de memoria vi--

sual, graduindosele el tiempo en que los realice.

Ejercicios de globalizacifn.- Unir el dibujo a la palabra.

Ejercicios de lectura en silencio: obedecer 6rdenes por -

escrito.

Se les recomienda a las madres que les lean un cuento dia
riamente y que hagan comentarios sobre los sucesos importantes
que hayan ocurrido durante el dia, sobre lo que les gusta a --
ellos, sobre las cosas que los rodean, cuando el vocabulario -

del nino sea deficiente.



87

CONCLUSIONES

Durante el desarrollo de 1la investigaci6n hay una constan
te que se mantiene a través de los diversos autores que han es
tudiado el tema, la constante es que la dislexia representa --
una incb6gnita en la cual los piscblogos, los pedagogos y ain -
los fisiflogos no han podido ponerse de acuerdo, no obstante -
los estudios realizados nos permiten alentar esperanzas en el
sentido de que en un futuro no muy lejano el trabajo conjunto
de estos especialistas descifrari los origenes causales de es-

ta enfermedad.

Existen cantidad de personas, generalmente padres de fami
lia que opinan que el factor determinante que causa la disle--
xia en sus hijos es el maestro. El estudio realizado permite
senalar que las causas son mltiples e influyen factores tales
como: los hereditarios, trastornos en 1la percepcibn visual y -
auditiva, trastornos motrices y de atencibn, lesiones genéti--
cas o adquiridas entre otras, Por tanto se concluye que exis-
te la posibilidad, en efecto, de que en algunos casos el maes-
tro influya de manera negativa en el aprendizaje de la lectura,
ya sea por desconocimiento de la aplicacifn correcta de los mé
todos o por aplicar algunos que resultan definitivamente inade

cuados.

Dentro de las inquietudes planteadas al iniciar el presen
te estudio se encontraba el saber, qué tanto pudiera ayudar el
maestro de primaria en su recuperacién a esta clase de nifios.-

Se encontr8 que aunque el maestro tuviera en caso dado todo el
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interés y la disposici6n necesaria resultarfa insuficiente, va
que los tratamientos de este tipo de problemas solamente se —-
pueden dar después de una valorizacién hecha por un equipo mul
tidisciplinario y aplicado por gente dedicada al estudio de es

tos problemas.

Por lo tanto, se puede afirmar que no existe un tratamien
to estandar para el nifio disléxico porque en su problem&tica -
inciden factores: de madurez, hereditarios, psicolbgicos, so--
ciales, que hacen de cada nifio disléxico un caso diferente y -

Gnico.

La reeducacibn del nifio disléxico exige una atencidn casi
individualizada que el maestro de primaria no podria proporcio
nar debido a que; en primer lugar el nlmero de alumnos que -—-—
atiende sobrepasa al que serfa ideal para impartir una educa--
cibn y en segundo lugar, carece de los conocimientos necesa---
rios para tal prop6sito. Por lo tanto, se concluye que: la re

educacibn del disléxico es asunto de especialistas.

Pudiera decirse que los maestros de primaria apenas estén
tomando conciencia de lo que representa la dislexia como uno -

de los muchos problemas que se presentan en cada grupo escolar.

Por tanto, la ayuda que puede el maestro proporcionar es
detectar a tiempo la dislexia al observar en sus alumnos sinto
mas como: mala orientacifn espacial, trastornos en la percep--
cibén visual o auditiva, coordinacibn motora deficiente, latera

lidad deficiente, que se encuadran en el sindrome de la disle-
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xia y canalizarlo enseguida a quien COmpete,

Seglin la opinién de algunos autores investigados, dicha -

detecciln temprana puede efectuarse desde el Jardfn de Nifios.

Se concluye que es indispensable que se desarrollen en M§
xico estudios profundos sobre la dislexia, dado que dentro de
las obras investigadas para este trabajo, solo una autora se -
sehala como nacional, y a su vez ella hace uso de fuentes ex——
tranjeras, La Secretarfa de Educacién Pdblica debiera de im--
pulsar mds la investigacién y el quehacer pedagbgico creando -
tests que permitan con veracidad atender a los nifios mexicanos
y disenar tratamientos de acuerdo a las peculiaridades de ---

ellos,

Particularmente se reconoce que una investigacidn de este
tipo que permita esclarecer todo lo referente a la dislexia es
labor de mucho trabajo y tiempo, no solo en el campo de la in-
vestigacibn, sino en la experimentacién fisiolégica, psicoldgi

ca y educacional.

Realizar esta tarea es un imperativo que escapa a la posi-
bilidad del presente estudio, aunque no se excluye en éste, la
conclusidn al sefialar la importancia de hacerlo, para permitir
aproximarse a resolver este serio problema que dfa a dfa enca-

ra la educacib6n nacional.
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RECOMENDACIONES
Derivado del presente estudio se recomienda que:

Para superar en parte estos problemas de aprendizaje, o -
para disminuir. el Indice de ellos, la Secretaria de Educacién
PGblica debiera de impulsar y despertar el interé&s en todos --
los maestros por conocer el origen y forma en que dichos pro--

blemas se presentan:

lo. Llevando a cabo seminarios de informacifn para maes-—-
tros, frecuentes y continuados durante el afio escolar, siguien

do un determinado programa.

20. Creando sistemas de beca de estudio para los interesa
dos.

3o0. Fundando m8s escuelas donde se impartan las carreras
de terapista del lenguaje y terapista en problemas de aprendi-

zaje.

Que se realicen conferencias a nivel zona sobre el tema -
para padres de familia, con el fin de concientizarlos y asi ob

tener su cooperacibn al respecto.

Que por lo menos en cada centro escolar con un minimo de
doce grupos, hubiera un maestro de ensefianza especial o un te-
rapista que se hiciera cargo de los nihos que requieran este -

tipo de educacidn.

Que se creara el nfimero suficiente de escuelas de Educa--

cién Especial atendidos por personal altamente capacitado que
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brindaran atencifn especialmente a los nifios de escasos recur-
sos econfmicos, quienes en su mayorfa se quedan sin recibir la

educacibn especializada que requieren.

Que se reglamente el ingreso al primer ano, para que sean
admitidos finicamente los que tengan la madurez necesaria para

adquirir el aprendizaje de la lectura y escritura.

Que se fundaran Institutos de Investigacibn donde hicie--
ran estudios exhaustivos de los nifios con problemas de aprendi
zaje donde se crearan y diseharan tests y tratamientos que aun
que estuvieran apoyados en los estudios hechos por investigado
res de otras nacionalidades, atendieran a las caracteristicas

propias del nino mexicano,
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GLOSARIO

AUDIOLATEROMETRO: Aparato electr6nico que permite apreciar el
deseo de escucha del nifio o la falta de elaboracifn de ese de-
seo. Igualmente se puede medir el camino recorrido en la con-

secusibn del autocontrol y lo que resta afin por recorrer.
AUDIVILIDAD: Calidad de audible.

CRONOTAQUITOSCOPIO: Aparato que puede ser electrfbnico o0 ma—---
nual en cuya pantalla se pueden ir pasando letras, silabas o -
palabras. Sirve para marcar las fallas de percepcibn visual -
en relacién con la distancia, amplitud del campo visual y cap-
tacibn de las imdgenes segfin el ritmo y velocidad con que se -

gird el disco.

DIADOCOCINESIA: Test que se utiliza para conocer la dominan--

cia de la mano y consiste en manejar marionetas.

DISEIDETICO: Cuando se tienen trastornos o deficiencias en la

memoria visual.

DISFONETICO: Dicese que tiene trastornos en la fonacibn o de-

ficiencias en la memoria auditiva.

DISFUNCION: Alteracifn cuantitativa o cualitativa de uné fun-

cibén orgénica.

DISPRAXIAS: Dificultad para ejecutar gestos, independientemen

te de toda parflisis.
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FONOGRAMA: Signo que representa un sonido.

FONOINTEGRADOR: Que integra sonidos,

GENESIS: Conjunto de hechos que forman el principio de algo.

GYRUS ANGULARIS: Parte del cerebro donde se crefa radicaba el

centro del lenguaje.

IMBRICACION: Superposicifn natural o artificial de cuerpos de

modo que cada uno cubre parcialmente al otro.

IMPEDANCIA: Resistencia que se opone.

KINESTESIA: Sensibilidad muscular particular que permite apre

ciar los movimientos y los desplazamientos.

LINGUALES: Perteneciente a la lengua.

MOTILIDAD:; Capacidad de moverse,

PARATONIA: Contraccibn parad6jica del mGsculo que se efectfia

sin la voluntad del sujeto.

PROPIACEPTIVIDAD: Sensibilidad particular de los mfisculos, --

tendones y articulaciones, -

SENTIDO BARICO: Capacidad para reconocer con o0 sin ayuda vi--

sual objetos atendiendo a su peso.

SENTIDO ESTEREOGNOSICO: Apreciar las formas sin verlas.

SINCINESIAS: Movimientos involuntarios de un grupo de mscu—-
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los o de un segmento de la extremidad diferentes a los utiliza

dos para la realizacibn del movimiento querido.
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ANEXO 1

En este apartado se consignan los datos de una encuesta -
realizada con personas de esta localidad que tienen la oportu-
nidad de tratar la correccién de la dislexia, con el objeto de
dar un panorama aunque un tanto generalizado sobre los logros

que se esté&n obteniendo en esta ciudad al respecto.

Entre dichas personas se encuentran terapistas, maestros

de educacibn especial, psic6logos y médicos.

Al revisar las respuestas dadas se obtuvieron las siguien

tes conclusiones:

En términos generales la dislexia es a juicio de ellos —-

una dificultad en el aprendizaje de la lectura - escritura.

La sintomatologfa que presenta el disléxico es una mala -
orientacibn espacial, coordinacib6n motora deficiente, poca ha-
bilidad para asociar sonidos con simbolos, manifest&ndose con
omisiones, sustituciones, agregados, disgregaciones, inversio-

nes y dificultad en la consolidacifén de simbolos con sonidos.

Todos sin excepcibn utilizan para la deteccibn de la dis-
lexia tests. Predominando el uso del Bender, Frosting y WISC
por proporcionar a juicio de la mayoria de los encuestados, me

jores resultados.

Otros de los tests que también ellos utilizan, pero en me
nor proporcifn se encuentran la Terman Merrill, el F.I., Raven,

Goodenough, Machover, el Arbol, el de Karl Koch, el ITPA, el -
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Visam, el A B C de Filho,

Al hacerles la pregunta de que si era la forma empleada -
por ellos de detectar la dislexia la mds adecuada, las opinio-
nes fueron muy diversas. Algunos opinan que sf, otros que ne-
cesitan ser complementadas por un equipo multidisciplinario --

que valoren las diferentes &reas.

Hay quienes opinan que siempre hay una manera de mejorar,

ya que hay muchas cosas que limitan.

Respecto a la cantidad de disléxicos atendidos por estas
personas y también al porcentaje que éstos representan del to-
tal de pacientes atendidos por ellos, no se pudo establecer un
promedio, porque algunos se dedican a tratarlos en forma parti

cular, mientras otros trabajan en dependencias de gobierno.

A la clase social a la que pertenecen los nifios disléxi--
cos coinciden en sehalar que la dislexia se da en todos los es
tratos sociales, pero que la mayoria de los nifios que acuden a

solicitar ayuda perténecen a la clase media y alta.

Con respecto a la pregunta de qué han hecho las autorida-
des educativas para la correccibn de la dislexia, sefalan que
en los Gltimos afios se le ha dado mds auge a este tipo de edu-
cacibén capacitando maestros, creando los grupos integrados y -

los departamentos psicopedagbgicos.

Sugieren como formas de prevenir la dislexia las siguien-

tes:
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a. Por razones de carfcter neurol8gico la edad apropiada
para el nifio que ingresa al primer afio sea de seis afios con —-

selis meses,

b. Dar un entrenamiento previo que incluya ejercicios de
coordinacibn, percepcibn, para desarrollar la atencibn, de com

prensibn de 6rdenes, de discriminacién.

c. Capacitar a los futuros padres en las mejores formas -

de criar y educar a sus hijos.
En cambio otros aseguran no haber formas de prevenirla.

Aclaran que no se puede establecer una forma general de -
atencibén, ya que a cada uno les ha dado resultado una técnica
especifica, pero unos recomiendan el uso de la enseifianza multi
sensorial y otros las técnicas audiovisuales y otros mis las -

terapias evolutivas y correctivas de las dislexias.

Aseguran la mayoria de los encuestados que un porcentaje
alto de los ninos atendidos por ellos han logrado superar el -
problema en la lectura y escritura. Los nifios que escapan a =
este porcentaje y que por lo tanto no pudieron ser rehabilita-
dos presentaban casos de dislexia severa ademds de ir acompana
da de bajo cociente intelectual o también por no continuar con

el tratamiento.

Este porcentaje varfa entre ellos por los motivos antes -

senhalados, pero se podrfa mejorar si:
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a. Se detectara el problema a tiempo.
b. Si se contara con el apoyo y comprensibén de los padres.

C. Si el terapeuta pusiera todo de su parte: conocimien--

tos y dedicacién.

Se quedan muchos disléxicos sin atender, porque no han si
do detectados a tiempo o también porque los padres no aceptan

ni comprenden el problema del nihno.

Al ser atendidos estos ninos se evitarfan muchas reproba-

ciones y deserciones escolares.

Al cuestinar a los entrevistados sobre si el maestro de -
grupo pudiera encargarse de la reeducacibn, la mayoria contes-
t6 negativamente aduciendo la falta de preparacibn y tiempo, -

ya que la mayorfa de los grupos son numerosos.

De las sugerencias aportadas por ellos y dadas con toda -
la autoridad que les proporciona su experiencia para la solu--

cibn de este problema destacan:

a. Institucionalizar el ingreso al primer ano a la edad -

de seis anos seis meses.
b. Concientizar a padres y maestros.

c. Orientar al maestro tanto de primaria como de preprima

ria.

d. Realizar mfs investigaciones sobre este problema.
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ANEXO II

FORMULARIO DE PREGUNTAS SOBRE LA DISLEXIA APLICADO EN LAS
ENTREVISTAS A ALGUNAS DE LAS PERSONAS QUE SE DEDICAN AL TRATA-
MIENTO DE ESTE PROBLEMA EN LA CD. DE CHIHUAHUA.

l.- En su muy particular punto de vista. ¢Qué es la dislexia?
2.- ¢Qué caracteristicas tiene un nino disléxico?

3.- ¢Utilizan tests para detectar a los nifios disléxicos?

4.- ¢Qué tipos de tests utilizan?

5.- ¢Cuél es el test que mejores resultados proporciona?

6.—- ¢Cree Ud. que la forma de deteccibn es la adecuada?

7.- ¢Qué porcentaje de los nifios atendidos por Ud. son dislé--

xicos?

8.~ ¢De qué estrato o esfera social son los nifios que se atien

den? ¢Por qué?

9.~ Las Autoridades Educativas ¢Est&n dando la importancia y -

la atencibn debida a este problema? ¢Por qué?

10.-¢Existen formas de prevenir la dislexia?

¢Cufdles son? o ¢Cudles sugiere?
11.-¢C6mo se atiende usualmente al nino disléxico?

12.-¢Cufles son las maneras mds adecuadas de tratar la dislexia?
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14.-

15.-

16 ._

17 .-

18.~

19.-
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¢Todos los casos de nifos disléxicos detectados han sido

resueltos favorablemente? ¢Por qué?

¢En qué porcentaje?

.Se puede mejorar ese porcentaje? ¢Coémo?

¢Se quedan nifios disléxicos sin ser atendidos? é¢Por qué?

Piensa Ud. que al ser atendidos adecuadamente iSe mejora
rfa el porcentaje de aprovechamiento en la escuela prima

ria?

:Podrfa el maestro de grupo encargarse de la reeducacibn

de estos ninos?

:Qué sugerencias podrfa aportar para la solucibn de este

problema?



