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Tem sido frequente, na abordagem psicopedagdgica e em outras areas que envolvem a érea de educacéo e
salde, autilizac8o dostermos*“ dificuldade” e“distirbio” como sindnimos, ainda que apresentem diferencas
conceituais e, consequentemente, aplicabilidades distintas. Dificuldade de A prendizado consiste em conjunto
de fatores socio-econdmicos, psicoldgicos e culturais que proporcionam falha pedagogica de etiologia
individual extrinseca. Disturbio de Aprendizado &, por suavez, disfuncéo intrinsecaoriundadaparte central
do sistemanervoso, em que se destacaaDislexiaou dificuldade deleituradiagnosticada, em geral, aidade de
7 a9 anos, durante os anos iniciais escolares. Discorre-se sobre detalhamento conceitual, caracteristicas
epidemiol dgicas, diferenciagao diagndsticae métodos deintervencao terapéutica. Tanto aDificuldade quanto
o Disturbio de Aprendizado devem ser abordados em permanente ambito multidisciplinar, conquanto que
para o segundo torna-se mister conscientizar-se da situacdo de irreversibilidade.

Resumo
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In the psychopedagogical approach, it has been frequent the use of terms, such as“difficulty” and “disorder”
as synonymous, although they present conceptual differences and, consequently, distinct applicabilities.
Difficulty of learning consists of a set of partner-economic, psychological and cultural factorsthat provide
pedagogical error of extrinsically individua etiology. Learning disorder is, in turn, anintrinsic dysfunction
from the central nervous system that stands out the Dyslexia or impaired reading ability, in general, tothe age
of 7 to 9 during the early school years. It is much talked about the conceptual detailing, epidemiological
characteristics, diagnostic differentiation, and methods of therapeutic intervention. Both the difficulty and
the learning disabilities must be addressed in an ongoing multidisciplinary field, while that for the second
mister becomes aware of the situation of irreversibility.
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Introducéo

LeituraeEscritasdo referenciaiscruciaisnavidainfantil. Neste
contexto, podem surgir distUrbios e dificuldades relacionados
a fatores neuropsicol6gicos que necessitem de imediata
avaliacdo, umavez que apresentam preval énciaentre 1% e 12%
(médiade 5% em pré-escolares ou nafase deiniciacdo escolar).
Ademais, comumente naabordagem psi copedagdgica, decorre
a utilizacdo dos termos “dificuldade” e “distdrbio” como
sinbnimos, ainda que apresentem diferencas conceituais e,
consequentemente, aplicabilidades distintas'®.

Distarbio de Aprendizado consiste no comprometimento
especifico de leitura, de escrita ou de raciocinio matemético
secundario a alteracdes na parte central do sistema nervoso, o

gue ocasiona ateracOes de desempenho na compreensdo da
leitura e da escrital. Dificuldade de Aprendizado, por suavez,
pode ser diagnosticada de maneira diferencial, o que permite
intervencao psicopedagoégica, pedagogica, fonoldgica,
psicol 6gicae neurol 6gica, afim de se obter éxito narecuperagdo
parcial da Aprendizagem, a partir de modelos baseados nos
processos nucleares das habilidades de escrita, leitura e
matemétice’.

Existe relacao especificaentre Distdrbio deAprendizado e atraso
no desenvolvimento da linguagem, da fala e da escrita;
problemas de resolugcdo matematica, confusdo em aprender e
diferenciar letras e sons, alteragcdes na ortografia, imaturidade
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fonolégica e antecedéncia familial. Ja a Dificuldade de
Aprendizado se associa a problemas socio-econémicos-
culturais e emocionais, metodol ogias de ensino inadequadas e
a dificuldades secundarias a outros quadros clinicos
concomitantes a periodos de desenvolvimento®?%7, o que
remete a um grande desafio a efetivagdo do Aprendizado,
principalmente em criangas na fase inicial do processo de
alfabetizacao®.

Dislexia é disturbio neurol 6gico que implicanadificuldade da
leitura relacionada a omissdes, substituicoes e alteracdes de
palavras. Disto resulta leitura lenta, dificuldade na escrita e
consequente baixa producéo desejada para a idade mental.
Envolve um fator genético, tanto familial como hereditario
manifestado durante o desenvolvimento embrionario cerebral,
ainda que possa surgir apds lesdes cerebrais (ou Dislexia
Adquirida). A Dislexia se associa a diferengas funcionais no
hemisfério esquerdo, e proporciona agravos que persistem até
mesmo na vida adulta, apesar ndo obstarem éxito na aquisicdo
de titulos académicos, caso haja respaldo multidisciplinar
constante!257-°,

Atualmente, classifica-se a Dislexia em Disfonética ou
Fonologica, Diseidética ou Superficial e Mista"°. Sua
prevaléncia € maior no sexo masculino, na proporgéo de 3:1.
Pesquisas recentes indicam que, em todo mundo, 20% da
populacéo é disléxica, com maior prevaléncia nos paises
europeus e nos Estados Unidos daAmérica. No Brasil, atitulo
de estimativa, sabe-se que, a cada 500 criancas, cinco
apresentam predisposi¢do aDisexia, o quetem dificultado ainda
maisamelhoraeducacional anivel nacional*®.

O objetivo do presente trabal ho € estabel ecer, por meio deampla
revisdo literdaria, diferenciacdo diagndstica entre Disturbio e
Dificuldade de Aprendizado em criangasde 7 a9 anos.

DistarbiodeAprendizado

O termo “disturbio” pode ser substituido pelo vocabulo
“transtorno”, por ser de ordem bioldgica. Na Classificagéo de
Transtornos M entais e de Comportamento (CID-10), Disturbio
de Aprendizado é tido como comprometimento ou atraso no
desenvolvimento de fungdes ligadas a maturacao biol 6gica da
parte central do sistema nervoso, e que se inicia ainda na
infancial®.

Disturbio de Aprendizado, comumente identificado pelasigla
“DA”, tem sido considerado problema especifico da leitura,
escrita e de raciocinio matemético, identificado em geral nos
primeiros anos escol ares. Persiste durante todaavida, umavez
que € incuravel, embora possa ser atenuado, a depender do
tipo de transtorno®®. Associa-se a atraso no desenvolvimento
da fala e da linguagem, a confusdes témporo-espaciais, de
esquema corporal e de lateralidade ou a alteractes do
funcionamento cerebral normal >3,

A etiologiado Disturbio deAprendizado pode estar rel acionada
aalteracOes genéticas ou adquiridas-25"%1, A Dislexia€ 0 seu
exemplo mais frequente, também conhecida como transtorno
daleitura, resultante de malformagdes corticais e subcorticais
que prejudicam areas de processamento fonol égico. A Dislexia
se associa a ateragBes nos cromossomost261518 e em genes

especificos, taiscomo KIAA03Y e DCDC2 (no cromossomo 6)
e EKN1 (no cromossomo 15). Apresenta heranca poligénica
com transmissdo autossdmica dominante, ainda que haja um
fator hereditario em até 40% dos casos, comumente entre paise
i rmé051,2,5,7-9,11-13_

Dislexia pode ser classificada em Disfonética, Diseidética ou
Mista. DislexiaDisfonéticaou Fonol égica(Sublexical) encontra-
se associada a disfuncéo do lobo temporal, com consequente
dificuldade de leitura, na conversdo de grafemas e fonemas ou
emjuntar partes de sonsem pal avras completas, principal mente
em palavras ndo familiares. DislexiaDiseidéticaou Superficial
(Lexical) se relaciona a disfuncéo do lobo occipital, com
manifestos errosfrequentesdeleitura, o quegeraleituralentae
substituicdes e omissdes de letras e palavras. Dislexia Mista,
por suavez, resultade disfuncdo doslobos pré-frontal, frontal,
occipital etemporal, e se caracterizapor englobar caracteristicas
das Dislexias Disfonética e Diseidética, no que urge atomada
de providéncias terapéuticas mais abrangentes®”.

DificuldadedeAprendizado

Dificuldade deAprendizado (comumenteidentificadapelasigla
“DE") consiste em conjunto de fatores de ordem pedagdgica,
socio-cultural, psicoldgica e econdmica que proporcionam
impedimento em aprender. Possui, assim, origem extrinseca, ou
seja, depende do meio ambiente para se desenvolver
nosol ogicamente.

Por conseguinte, anivel escolar, associa-se aaplicagdo continua
de metodol ogias ultrapassadas, classes superlotadas, auséncia
deatividades|udicas, esportivasou delazer proprio. Do mesmo
modo, DE também se relacionacom baixa auto-estima, reduzida
rendafamiliar, despreparo familiar em educar efaltadelimites,
defoco disciplinar ou mesmo derespeito mdtuo. Suaprevaléncia
estimada é de 15% a20% naprimeirasérie, emborapossaatingir
até 50% das criangas nos seis primeiros anos escol arest111215-
20

Em outras abordagens, Dificuldade de Aprendizado implicaem
situacéo associada ao fracasso escolar ou a outros tipos de
problemas de aprendizagem. Assim, torna-se cabivel mencionar
que, dentro das dificuldades, existem vari os diagndsticos, como
a desatencéo e a dislexia, que geram comprometimento do
Aprendizado, o que ndo deixade ser um transtorno ou DistUrrbio
de Aprendizado®™2,

Discusséo

Disturbio e Dificuldade de Aprendizado tém sido
frequentemente dispostos como sinbnimos, mesmo em
periddicos conceituados da literatura mundial recente.
Disturbios, em um contexto pedagdgico, encerram dificuldades
do Aprendizado, que n&o necessariamente venham a constituir
dificuldades. Entretanto, ainda ndo existe consenso atual em
termos etimoldgicos e semanticos!’?22, Segundo Zorzi*?,
Dificuldade de Aprendizado refere-se a causas externas, com
destaque para condicOes precarias de ensino, e associada
principalmente a fatores norteadores do processo ensino-
aprendizagem®®,

Mesmo em relagdo a siglas especificas para Distirbio de
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Aprendizado (DA) e Dificuldade de Aprendizado (DE), existe
comum erro de citagdo, em geral inversdes. Correia’ cita DA
como Dificuldade de Aprendizado decorrente de disfuncéo
oriundada parte central do sistemanervoso, especialmente nas
areas da fala, leitura, escrita e raciocinio matemético, com
decorrentes alteracBes motoras, perceptivas, metacognitivas e
dememoria.

Neste contexto, Nascimento? ressalta que a distingdo entre os
termos “disturbio”, “transtorno”, “dificuldade” e “problema”
deA prendizagem s&o usados de forma semanticamente incerta,
tanto nas préaticas clinico-educacionais como na literatura
especializada, a fim de especificar quadros diagndsticos
distintos.

Assim, otermo “dificuldade” relaciona-se em geral aproblemas
de ordem social, cultural e psicopedagdgica, enquanto que o
vocdbulo “distarbio” (ou “transtorno”) engloba
comprometimento neuroldgico em fungbes corticais
determinadas, com enfoque predominantemente clinico-
terapéutico®.

Também no intuito de uniformizagéo conceitual, Dislexiadeve
ser enfocada como Disturbio de Aprendizado que acarreta
dificuldade especifica de leitura com causa genética de ordem
neurol égica, caracterizada por rendimento deleiturainferior ao
esperado para a idade cronol 6gica?>"1°,

Conclusio

Decodificar, no enfoque psicopedagdgico, a conceituagéo
semantica e a diferenciagdo diagnostica entre Distlrbio e
Dificuldade de Aprendizado em criangcasde 7 a9 anos envolve
anecessidade de amplarevisdo literaria, associadaaumavisao
multidisciplinar.

“Dificuldade” relaciona-se aproblemas de ordem social, cultural
e psicopedagogica, enquanto que “Disturbio” ou “transtorno”
engloba comprometimento neuroldgico em fungdes corticais
determinadas, com enfoque predominantemente clinico-
terapéutico.

Dislexia (ou transtorno daleitura) € o exemplo mais frequente
deDisturbio deAprendizado, eresultade malformagBescorticais
e subcorticais de causa genética que acarretam dificuldade
especifica de leitura, caracterizada por rendimento de leitura
inferior ao esperado para aidade cronol gica.

Estabel ecer acorretadiferenciacao diagndsticaentre Distdrbio
e Dificuldade de Aprendizado capacita o psicopedagogo a
estabelecer progndsticos, reduzir incoeréncias e ampliar sua
area de atuacdo a partir de abordagens definidas por andlises
cientificamente comprovadas.
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