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UM OLHAR SOBRE A DIFICULDADE DE LEITURA: UM RELATO DE
EXPERIENCIA

GUEDES, Nayane Hellen Mamede.*!

RESUMO

A presente monografia é direcionada as dificuldades de leitura de um aluno do
3° ano do ensino fundamental, apresentando sintomas de dislexia, a escolha
deste objeto de estudo baseou-se em um estudo de caso realizado no
cumprimento do Estagio do PIBID. Sabemos que em cada ser existem suas
particularidades, sua forma de aprender e de agir de acordo com aspectos
fisicos, ambientais e neurolégicos. A identificacdo precoce e o adequado
processo interventivo sao essenciais para minimizar os efeitos negativos da
dislexia. Para tanto, ha necessidade de conhecimento sobre a diversidade
encontrada no transtorno. Nesse sentido, o objetivo geral desta pesquisa é
analisar as possiveis causas das dificuldades de leitura desse aluno,
apresentando propostas pedagogicas de superacao dos problemas detectados.
Sabendo que através da leitura, adquirem-se saberes e conhecimentos sociais,
culturais, valores e experiéncias com o mundo e com 0s outros. Acreditamos que
esse trabalho é relevante e trara contribuigcdes, no sentido de oferecer formas

para intervir com uma criancga que tenha a mesma dificuldade desse aluno.

PALAVRAS- CHAVE: Dificuldade de leitura; Dislexia; Propostas Pedagogicas.

! Nayane Hellen Mamede Guedes. Licenciada em Pedagogia pela Universidade Estadual da
Paraiba. E-mail: nayguedess@outlook.com



A LOOK AT DIFFICULTY OF READING: A REPORT OF EXPERIENCE

GUEDES, Nayane Hellen Mamede

ABSTRACT

The present monograph is directed to the reading difficulties of a 3-year-old
elementary school student presenting dyslexia symptoms, the choice of this
object of study was based on a case study carried out in fulfillment of the Stage
of the PIBID. We know that each being has its particularities, its way of learning,
its way of acting, according to physical, environmental and neurological aspects.
Early identification and the appropriate interventional process are essential to
minimize the negative effects of dyslexia. Therefore, there is a need for
knowledge about the diversity found in the disorder. In this sense, the general
objective is to analyze the possible causes of the reading difficulties of this
student presenting pedagogical proposals to overcome the detected problems.
Knowing that through reading they acquire knowledge and social, cultural
knowledge, values and experiences with the world and with others. We believe
that this work is relevant and will bring contributions, in the sense of offering ways

to intervene with a child who has the same difficulty as this student.

KEYWORDS: Difficulty in reading; Dyslexia; Pedagogical Proposals.
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1. INTRODUCAO

Para entendemos o0s desenvolvimentos humanos primeiramente
precisamos saber que, em cada um de nds existe uma particularidade e
singularidade. Para Bock, Furtado e Teixeira (2008), o desenvolvimento € um
processo continuo e ininterrupto em que o0s aspectos biolégicos, fisicos, sociais
e culturais se interconectam, se influenciam reciprocamente, produzindo
individuos com um modo de pensar, sentir e estar no mundo absolutamente
singular e unico.

Com isso, se nesse processo algo ndo se desenvolve pode gerar alguns
problemas, entre eles, a dificuldade de leitura, que vem sendo um problema
bastante debatido e preocupante, suas causas podem estar relacionadas a
fatores exteriores ao individuo ou inerentes a ele, decorrendo de situacdes
adversas a aprendizagem como o déficit sensorial, baixa condi¢ao
socioeconémica, problemas cognitivos e neurolégicos.

Desta forma como objetivo geral pretendemos analisar as possiveis causas
das dificuldades de leitura de um aluno do 3° ano do ensino fundamental,
apresentando propostas pedagogicas de superacao dos problemas detectados.
Como objetivos especificos, iremos buscar conhecimentos tedricos sobre o
desenvolvimento humano e sua aprendizagem, direcionado a compreender a
dislexia de modo que esclarec¢a seus conceitos. Trazendo o caso da dificuldade
do aluno e sugerir propostas pedagogicas.

Apo6s uma enriquecedora experiéncia realizada no PIBID, tendo através dele
uma aproximagdo maior com O cotidiano escolar e com as criangas que
frequentavam as series inicias do ensino fundamental, o tema despertou-me
comocao e curiosidade. Pelo fato de uma grande parte dos alunos apresentarem
alguma dificuldade na leitura, em especial um aluno que sera o caso em estudo
nesta monografia. Passei a observar o comportamento dessa crianga na minha
observagao de seus comportamentos.

Muitas vezes o que se pode observar ¢ um total desconhecimento por parte
da equipe escolar sobre os motivos que levam essas criangas a demorar mais
para compreender e assimilar o contetido, como também uma grande hostilidade
a figura dessas criangas, taxadas na maioria das vezes de “indisciplinadas” ou

“burras”, pelos colegas principalmente.



O modo como o professor utiliza as metodologias de ensino podem também
interferir no aprendizado e na futura formagao dos seus alunos. Desse modo, ao
analisar as metodologias empregadas pelos professores, pode-se ter um
indicador do nivel de conhecimento sobre o processo de aquisicao da leitura e
das dificuldades geradas pela dislexia.

Os pais também devem participar do processo de aprendizagem da leitura
das criangas, oferecendo apoio e condigdes de aprendizagem, especialmente
para aquelas que apresentam alguma dificuldade, gerando assim uma interagao
entre escola e familia.

A relevancia desta monografia se da ao fato de que ela podera contribuir de
forma significativa com os colegas docentes; no campo cientifico produzir algo
que possa servir de embasamento a outros, e no campo tedrico, poder absorver
tudo o que os autores estudados puderam oferecer.

No primeiro capitulo constitui-se a introducéo, trazendo informacdes sobre
0 tema em questdo, apontado a problematica, justificativa, objetivos e a
estrutura.

O segundo capitulo apresenta o conceito do desenvolvimento humano, as
teorias de aprendizagem na visao de alguns autores.

O terceiro capitulo apresenta as dificuldades de leitura versus dislexia.

O guarto capitulo apresenta o caso das experiéncias vivenciadas.

E o quinto capitulo aborda as propostas pedagdgicas dos problemas
detectados.

Acredito que esse estudo podera trazer inameras contribuigcdes, pois,
podera suscitar interesses para aqueles que desejam aprofundar seus estudos
sobre o tema em questao e no sentido de oferecer formas para intervir com uma

crianga que tenha a mesma dificuldade do estudo de caso.



2. DESENVOLVIMENTO E APRENDIZAGEM

Os seres humanos sdo pessoas integras, mas para fins didaticos, o
processo de desenvolvimento pode ser dividido em quatro dimensdes: fisico-
motor, cognitivo-intelectual, afetivo-emocional e scio moral.

Estudar o desenvolvimento humano significa reconhecer que ele é
determinado pela interacao de diversos fatores, tais como, a hereditariedade, a
maturacao neurofisiologica, 0 meio em que o sujeito esta inserido, a cultura e as
transformacgdes historicas.

Durante a evolugdo histérica da ciéncia foram adotadas diferentes
concepgoes sobre o desenvolvimento humano que apresentam visdes diversas
sobre a “natureza” humana, o modo de aquisicdo e apropriagdo dos
conhecimentos. Foram diferentes formas de pensar como o0 ser humano se
desenvolve.

A primeira € o ambientalismo, essa concepgao confere da importancia ao
ambiente no que se refere ao desenvolvimento humano. O homem é concebido
como um ser dinamico, que desenvolve suas caracteristicas em funcao das

condicOes presentes no meio em que se encontra. Para Bandura (1989):

Um dos adeptos desta abordagem, “A natureza humana €
caracterizada por uma grande potencialidade que pode ser modelada,
por experiéncias diretas e substitutivas, em uma variedade de formas,
dentro dos limites biologicos" (BANDURA, 1989, pag. 51).

Essa teoria ndo nega as bases genéticas, mas considera que o
comportamento das pessoas € moldado por processos de aprendizagem
previsiveis, especialmente por imitagado, ou seja, as pessoas ao verem outras
pessoas se comportando, aprenderiam novos comportamentos.

Outro autor também preocupado com a influéncia da aprendizagem para o
desenvolvimento foi Skinner (1978), o qual, em seus experimentos e em sua
teoria decorrente destes, descreveu um processo de aprendizagem que indica
quais consequéncias que ocorrem ap0s 0 comportamento e que podem
fortalecer ou diminuir a ocorréncia deste, o qual foi denominado de
condicionamento operante, qualquer comportamento, cuja consequéncia tenha
papel reforgador, apresenta maior probabilidade de voltar a ocorrer, na mesma

situacao ou em situacao semelhante.
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Por exemplo, se uma criancga é elogiada logo apos fazer um favor a uma
outra crianga, € provavel que esse comportamento apareca novamente no
relacionar-se com outras criangas. Situacbes agradaveis que seguem um
comportamento aumentando, entéo, a possibilidade de ocorréncia dele no futuro,
sdo chamadas de reforgos positivos. Podem ser consequéncias agradaveis, 0s
elogios, sorrisos, abracos, atencao, alimentos, possiveis de ocorrer na relagao
entre pessoas.

Outra concepcao € o interacionismo, qual confere que a crianga constroi o
seu conhecimento pela sua interagdo com o meio. Nessa interacdo, fatores
internos e externos se inter-relacionam continuamente, formando uma
combinacdo de influéncias. Estando embasada, portanto, na ideia de interagao
entre organismo e meio, e vé a aquisi¢cdo de conhecimento como um processo
construido pelo individuo durante toda a sua vida, ndo estando pronto ao nascer,
nem sendo adquirido passivamente gracas as pressdes do meio. Para os
interacionistas nada se perde, tudo se transforma.

Experiéncias anteriores servem de bases para novas construcées que
dependem, todavia, também da relacdo que o individuo estabelece com o
ambiente numa situagdo determinada. O ser humano é concebido como um ser
ativo que, ao interagir com o mundo, o reconstroi, desenvolvendo novas
estruturas cognitivas.

Algumas possibilidades a crianca j4 apresenta em funcdo do seu
nascimento, como por exemplo, os reflexos e a capacidade de movimentar-se e,
outras serdo construidas pela interacdo da crianga com o meio. Segundo Lino
de Macedo, o construtivismo € uma teoria interacionista que pressupde uma
conversa entre 0 passado e o presente. Cabe também pontuar sobre o

desenvolvimento fisico-motor que dividimos em partes:

Desenvolvimento Pré-natal - O desenvolvimento pré-natal refere-se ao
desenvolvimento dentro do utero materno. Ha& 03 periodos principais no
desenvolvimento pré-natal:

- O periodo de ovo (germinal): este periodo inicia-se com a concepgao e estende-
se até a implantagao do zigoto na parede do Gtero materno. Este processo ocorre

entre 10 a 12 dias ap0s a concepgao.
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- O periodo embrionario: este periodo vai desde a implantagdo até por volta de
08 semanas de gestagdo. Na oitava semana a maioria dos 6rgaos ja possui uma
forma primitiva, sendo o crescimento extremamente rapido nesse periodo.

- O periodo fetal: este periodo inicia-se por volta da 9.2 semana de gestacéo e
permanece até o nascimento. Aqui sao formados todos 0s 6rgaos, 0S 0Ss0S, 0S
musculos, 0s nervos e todas as partes do corpo. No final o bebé esta pronto para
0 nascimento e para viver fora do corpo materno.

Nascimento, Segundo Cole e Cole (2003), representa a primeira alteracao
biossociocomportamental e define-se como uma das transi¢gdes mais radicais da
vida. A partir do nascimento, o bebé deixa as condi¢oes ideais do Gtero materno
e passa a interagir com os meios fisico e social, iniciando suas aprendizagens.
Uma das primeiras € o fato de ter que respirar por si mesmo.

Os pulmdes se inflam ao receber oxigénio e a vida da ao novo ser humano
um recado: “A partir de agora, € com vocé!”. No entanto, se em termos de
funcionamento biol6gico, ao nascer, o bebé torna-se um ser individualizado
(porém nao independente), em termos cognitivos, afetivos e sociais, esse bebé
necessitara da interagdo com outros humanos para construir-se.

Os bebés humanos sdo os mais frageis e precisam de cuidados para
sobreviverem. O que o bebé ja possui quando nasce? Ao nascer 0 bebé ja obtém
os reflexos, a sua capacidade perceptiva (v&, ouve e sente), algumas
capacidades motoras e algumas habilidades sociais (como o choro, por
exemplo). Os reflexos sdo respostas fisicas automaticas desencadeadas

involuntariamente por um estimulo especifico.

Principais reflexos presentes no nascimento:

BABINSKI - Quando tocamos na planta dos pés do bebé, ele primeiro abre e
estica os dedos e depois 0s encolhe. Permanece até os 12-16 meses. E um dos
ultimos reflexos a desaparecer.

DEGLUTICAO - J4 esta presente ao nascimento, embora ainda ndo seja bem
coordenada com a sucgdo. O bebé ja engole.

MARCHA AUTOMATICA - O bebé, quando segurado em pé e seus pés tocam
uma superficie, mostrara movimentos semelhantes a marcha, colocando seus
pés alternadamente. Como se estivesse andando. Este reflexo persiste por,

aproximadamente, 02 meses.
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MORO - Também chamado de reflexo do susto. Quando o bebé ouve um barulho
alto ou tem algum tipo de choque fisico, ele levanta e abre os bracos, arqueando
as costas para frente. Comeca a enfraquecer a partir do 3.° més.

PREENSAO - Quando tocado na palma da mao, o bebé dobraré seus dedos em
volta do dedo de alguém ou qualquer coisa que puder agarrar. Observavel até o
terceiro més na maioria das criangas.

ROTACAO (Pontos Cardeais) - Quando o bebé é tocado na bochecha, virar a
cabeca em direcdo ao toque e busca algo para sugar. Mais forte nas 03 primeiras
semanas, persistindo até um ano.

SUCCAO - Quando o bebé consegue colocar sua boca em algo sugavel, ele

suga. E considerado reflexo até os 03 meses, depois torna-se voluntario.

Os reflexos sd@o manifestagdes normais e importantes no recém-nascido
durante algum tempo, e que desaparecem com o0 desenvolvimento,
reaparecendo em condi¢des patologicas.

Outro desenvolvimento importante € do Sistema Nervoso, “O crescimento do
cérebro antes e apos 0 nascimento e durante o periodo da infancia é
fundamental para seu futuro desenvolvimento fisico, cognitivo e emocional”
(PAPALIA, 2006, pag., 166).

O sistema nervoso ndo esta pronto quando o bebé nasce. A parte do cérebro
que estd menos desenvolvida € o cortex que esta envolvido com a percepgao,
0S movimentos corporais e 0 complexo processo de pensamento e linguagem.
As células nervosas recebem o nome de neurdnios.

Os seres humanos possuem cerca de 10 bilhdes dessas células, quando o
bebé nasce, ele ja possui esse nimero de neurdnios, ainda que o seu cérebro
seja quatro vezes menor do que o de um adulto. O que o bebé ainda ndo possui
em grande quantidade sd@o as sinapses, ou seja, a ligacao (comunicacao) entre
0s neurdnios que possibilita as varias acoes e aprendizagens humanas. O que
vai possibilitar a formacao de sinapses (relagdes), entre outras coisas, € a
interacao do sujeito com o0 meio.

Outro é o Desenvolvimento Cognitivo (Intelectual) Piaget (1980) estudou o
desenvolvimento numa perspectiva cientifica e a sua preocupacao central foi
saber como ocorre o conhecimento. Suas pesquisas buscaram ndo apenas

conhecer melhor a crianga, mas, antes, compreender o homem. Para Piaget a
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crianca ndo € um adulto em miniatura, mas sim alguém que pensa
qualitativamente diferente do adulto.

Assim sendo, seu pensamento ndo € inferior, mas diferente do pensamento
do adulto, com caracteristicas proprias que Piaget busca detalhar em sua teoria.
Piaget (1980) defendeu que a inteligéncia ndo € apenas um traco hereditario ou
resultado de condicionamentos ambientais, mas que € construida através da
interacao entre o sujeito e 0 meio.

Dessa forma, quanto mais rico em estimulos - fisicos e sociais - for o
ambiente, mais a crian¢a poderd atuar sobre ele e desenvolver-se.

Para Piaget, a base biolégica tem grande importancia no desenvolvimento
cognitivo, porém, ela abre as possibilidades para o desenvolvimento infantil, ela
ndo o determina. A maturacdo biolégica, no entanto, nunca aparece
independente de certo “exercicio funcional”. Ou seja, ndo é possivel que haja
maturacao, se nao houver estimulagao do ambiente (Piaget, 1987).

Segundo Piaget (1980), a interacdo fisica € diferente da interacao social. A
interacao fisica é aquela que se estabelece com o0s objetos fisicos, as coisas
materiais. A interacao social € aquela que se concretiza entre as pessoas.

Quanto mais a crianga estiver em contato com objetos fisicos mais estara
se desenvolvendo, uma vez que, a interacdo fisica estara propiciando a
abstracdo e promovendo a construcdo de novos conhecimentos. A interagao
social também é um fator de grande importancia para o desenvolvimento
cognitivo, porque permite a consolidagdo de algumas estruturas cognitivas,
como a linguagem, por exemplo.

O desenvolvimento cognitivo € um processo continuo que passa por
estagios que marcam diferengas qualitativas de um nivel de pensamento e
conduta para o outro. Piaget (1987) divide em quatro estagios: sensorio-motor
(0-2 anos); pré-operatério (2-7 anos); operatorio-concreto (7-12 anos) e
operatorio-formal (12 anos em diante). Cada estagio envolve um periodo de
génese e um de consolidagao.

E, por altimo, o Desenvolvimento Atipico - Quando as coisas ndao caminham
como o previsto. O desenvolvimento de criangas que apresentam atrasos e/ou
prejuizos em relagdo as criangas com a mesma faixa etaria. Algumas vezes, o
desenvolvimento de uma crian¢a nao ocorre da maneira considerada padrao e,

por meio da observacdo e da comparacao com o desenvolvimento da maioria
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das criancas, podemos verificar alguns comportamentos que se desviam,
diferenciam-se dos chamados padrdes de normalidade.

Contudo, devemos nos atentar para as diferencgas entre as criancas em seu
desenvolvimento. Existem criangas que desenvolvem a fala antes da marcha,
outras andam muito bem, e ainda nao sao capazes de pronunciar palavras de
maneira correta. Ou seja, existem diferencas que devem ser levadas em
consideracgao nesta observagao do que € ou ndo “normal”.

Os parametros serao as fases do desenvolvimento, descritas anteriormente.
Porém, € importante atentar para o ritmo e as oportunidades de desenvolvimento
oferecidas a cada um. Para isso € preciso conhecer a historia de
desenvolvimento da crianca. Nesse caso, 0s pais sao informantes
indispensaveis.

Os atrasos no desenvolvimento podem ser globais ou especificos. Por
exemplo, a crianga pode apresentar desenvolvimento fisico normal e nao falar,
ou entao, falar, andar, mas ndo conseguir aprender determinados contetdos. Os
atrasos sempre merecem a aten¢do de quem esta com a crianga, pois ela vai
precisar de ajuda para supera-los.

Ressaltamos que, quanto mais cedo esses atrasos forem percebidos e
diagnosticados, maior sera a probabilidade de se evitar os prejuizos e o
sofrimento emocional da crianca e seus familiares. Com uma educacgao
adequada, uma crianga pode aprender tudo o que for permitido por suas
potencialidades, considerando seus limites. Desenvolvendo-se 0 mais proximo
da normalidade, mesmo apresentando problemas de comportamento, agitagao
ou agressividade, podem ter causas trataveis e com isso melhorias e progressos.

Em se tratando de atrasos relacionados a linguagem e a comunicagao, €
necessaria atencao na observacgao, pois, durante o inicio do desenvolvimento, é
muito importante que a crianga crie formas de comunicacao para que consiga
ser atendida em suas necessidades e, ainda, estabelecer contatos sociais e
afetivos. Afinal, a linguagem sera seu mais importante meio de comunicacgao e
de interagdo social durante toda a vida.

A linguagem funciona como instrumento para a socializagéo, ou seja, € 0
meio usado em interacdes sociais visando a comunicacdo. A intencao de

comunicar-se estd muito relacionada a necessidade. Entdo, a maneira mais
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importante de estimular o seu desenvolvimento € criar situagdes nas quais se
comunicarem seja importante e gratificante.

Por exemplo, quando criangas pequenas ainda sem dominio da fala,
solicitam algo (brinquedos, alimentos, atencdo), devem ser estimuladas a pedir,
0 mais corretamente possivel. Quanto mais cedo for realizada a estimulacao da
linguagem, maiores sao as chances de prevenir distirbios futuros na
aprendizagem e problemas de desenvolvimento.

Todas as atividades de estimulacédo infantil devem ser realizadas de forma
ladica, com jogos e brincadeiras, para que a crianga sinta prazer nas atividades.
Também é imprescindivel envolver a familia para que esta favoreca o trabalho e
consequentemente o desenvolvimento.

No que se refere a aprendizagem, trata-se do resultado da estimulacao do
ambiente sobre o individuo maduro, “[...] a aprendizagem se refere a aspectos
funcionais e resulta de toda estimulagdo ambiental recebida pelo individuo no
decorrer da vida” (JOSE & COELHO, 1999, pag., 11), nao estando esse
processo presente exclusivamente no ambiente escolar, como decorréncia do
ensino. Para José & Coelho (1999), essa aprendizagem para ser significativa
deve envolver a imaginacao, o raciocinio, andlise, além do relacionamento entre
ideias, coisas e acontecimento.

A familia é o primeiro ambiente a proporcionar a aprendizagem, por meio de
experiéncias educacionais a fim orientar e dirigia a crianga, “[...] este tipo de
aprendizagem e ensino em diferentes niveis de consciéncia da-se durante todo
o tempo, dentro ou fora da escola. Os pais e professores estdo sempre
ensinando simultaneamente em diferentes niveis de consciéncia, e as criangas
estdo sempre aprendendo” (LINDGREN, 1977, pag., 82).

A aprendizagem na escola deve estabelecer condi¢cbes adequadas para a
interacdo do educando, para que uma aprendizagem significativa possa
realmente acontecer, e para tanto € imprescindivel investir em acdes que
potencializem a disponibilidade do aluno para a aprendizagem, ja que este
processo nao depende dele, mas de praticas didaticas que garantam condi¢oes
para tornar favoravel a manifestacdo no aluno a necessidade/vontade de
aprender (BRASIL, PCN, 1997).

Portanto, o envolvimento do educando no processo de aprendizagem deve

propiciar neste, sentido e funcionalidade naquilo que constitui o foco dos estudos
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em cada situacao de sala de aula. Os recursos didaticos e procedimentos devem
viabilizar a forma como acontece uma atividade, e desta forma facilita ao aluno
0 desenvolvimento de seus proprios esquemas mentais na organiza¢ao do
processo de aprendizagem (BRASIL, PCN, 1998).

3. DIFICULDADES DE LEITURA X DISLEXIA

A aquisi¢do da leitura € um processo muito complexo e as dificuldades
podem ocorrer de maneiras diversas e de formas diversa de individuo para
individuo, e no ensino fundamental, fase onde a leitura é desenvolvida de uma
maneira mais frequente, muitos alunos apresentam certas dificuldades em
realizar uma leitura clara, consistente, coerente e acima de tudo significativa para

o ele proprio, como um leitor competente.

As dificuldades encontradas no processo de aquisicdo de leitura e de
escrita sdo fatores que interferem na aprendizagem do aluno. As
pesquisadoras ainda asseguram que a aprendizagem da leitura e da
escrita, entendida como questionamento a respeito de sua natureza e
de sua funcao se propdem a resolver problemas e tratam de soluciona-
los, seguindo sua propria metodologia. Para isso deslocou-se a
questdo central da alfabetizacdo do ensino para a aprendizagem.
Partindo de como se deve ensinar e como, de fato, se aprende
(FERREIRO E. & TEBEROSKY, 1985, p. 72).

Quanto aos disturbios de leituras, que geralmente sdo encontrados nos
alunos, José & Coelho (1999), apresentam seis disturbios de leitura, o primeiro
esta relacionado a memoria onde o aluno apresenta dificuldade auditiva e visual
de reter informagdes, sendo incapaz de recordar sons das letras, bem como,
juntar esses sons para formar palavras, dentre outras atividades que exijam a
memorizacao pelo aluno portador desse disturbio de memoria, que é causado
por disfungdes do sistema nervoso central e geralmente s6 manifesta em um dos
aspectos visual ou auditivo.

O segundo disturbio é o da orientagdo espago-temporal, onde o aluno ndo
consegue reconhecer direita e esquerda, ndo compreende ordens das palavras,
sendo incapaz de entender regras de jogos, conhecer horas, dias da semana,
etc.

O terceiro disturbio é do esquema corporal, o aluno tem um conhecimento

deficiente de seu esquema corporal.
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O quarto € o disturbio da motricidade, os alunos com esse distarbio ndo
possuem uma boa coordenagao motora, o que atrapalha no seu equilibrio e sua
destreza manual.

O quinto é o disturbio topografico, o aluno apresenta incapacidade de
compreender legendas de mapas, gréficos, globos e maquetes, ndo conseguem
entender escala simbdlica que define o espaco real. E o ultimo é o disturbio da
soletracdo, o aluno tem dificuldade de soletrar, cuja limitagdo na escrita sera
resultado da incapacidade de ler.

De acordo com José &Coelho (1999) as dificuldades de aprendizagem no
processo de aquisi¢do da leitura podem ser divididas em quatro categorias, a
primeira diz respeito a dificuldade na leitura oral, que € devido a percepcao visual
e ou auditiva alterada, onde a crianca recebe informagdes cerebrais distorcidas
e frequentemente troca, confunde, acrescenta ou omite letras e palavras.

A segunda € a dificuldade na leitura silenciosa, que ocorre devido a
distorcdo visual a crianca apresenta lentiddo acompanhada de disposicao e
dispersao na leitura, perdendo-se no texto e repetindo palavras ou mesmo frases
e linhas inteiras, além da necessidade de apontar com lapis, régua ou mesmo
com o dedo, e fazendo leitura subvocal (cochichada).

A terceira € a dificuldade na compreensao da leitura, acontece devido a
deficiéncia de vocabuléario e a pouca habilidade reflexiva, a crianga apresenta
sérios obstaculos em entender o que esta escrito.

Por fim, é a dislexia, na qual vamos enfatiza-la, trata-se da dificuldade com
a identificagdo dos simbolos gréaficos desde o inicio da alfabetizacao,
acarretando fracassos futuros na leitura e escrita, ou seja, a crianga apresenta
dificuldades em perceber simbolos graficos e esse distarbio se encontra em nivel

da fungao de percep¢do, memoria e analise visual.

Dislexia € uma palavra que deriva do grego. “Dis” (dus) significa
dificuldade e “lexis”, linguagem. Portanto, dislexia € o nome que se da
a dificuldade que algumas criancas apresentam para aprender a ler,
escrever ou para compreender o texto que leem (VARELLA, 2012).

Jean Dubois et al. (1993, pag., 197) define a dislexia como um defeito de
aprendizagem da leitura caracterizado por dificuldades na correspondéncia entre

simbolos gréaficos, as vezes mal reconhecidos, e fonemas, muitas vezes, mal
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identificados. A dislexia, segundo o mesmo, interessa de modo preponderante
tanto a discriminagao dos signos fonéticos quanto o reconhecimento dos signos

graficos ou a transformacao dos escritos em signos verbais.

Em outras palavras, a dislexia trata-se de uma dificuldade especialmente na
area da leitura, escrita e soletragdo, portanto, impedindo o aluno de ser fluente,
pois faz trocas e omissoes de letras, inverte silabas, apresenta leitura lenta,
silabada, da pulos de linhas ao ler um texto, etc. Este transtorno €, geralmente,
identificado nas salas de alfabetizacao, ja que acontece o inicio da leitura precisa
e fluente. No entanto, esses sintomas podem coexistir ou mesmo confundirem-
se com caracteristicas de varios outros fatores de dificuldade de aprendizagem.

A dislexia também pode ser chamada de “dificuldade oculta” ou “dificuldade
invisivel”, ja que ela ndo esta ligada a alteracdes fisicas palpaveis. Estudos
mostram que ha uma pequena diferenga na constituigdo cerebral de uma crianga
que apresenta essa dificuldade e outra que ndo apresenta.

Entretanto, essa diferenga € muito pequena e ndo pode ser detectada por
técnicas de exames mais comuns. Existe a possibilidade de que a dislexia possa
ter uma causa cerebral, embora ainda haja muitas davidas quanto a essa
questao. Mas foi constatado que o volume do lobo temporal direito € maior que
o esquerdo, atribuindo, assim, a existéncia de uma base neuroldgica e biolégica
para o disturbio. (IANHES e NICO, 2002).

3.1 Tipos de Dislexia

A dislexia pode ser classificada de varias formas, de acordo com 0s critérios
usados para classificagdo. Alguns autores classificam a dislexia tendo como
base testes diagnosticos, fonoaudidlogo, pedagégicos e psicologicos.

Conforme lanhez (2002), a dislexia pode ser classificada em:

- Dislexia disfonética: dificuldades de percepcao auditiva na analise e sintese
de fonemas, dificuldades temporais, e nas percepc¢oes da sucessao e da duracao
(troca de fonemas - sons, grafemas - diferentes, dificuldades no

reconhecimento e na leitura de palavras que nao tém significado, alteracdes na



19

ordem das letras e silabas, omissoes e acréscimos, maior dificuldade na escrita

do que na leitura, substituicdes de palavras por sinébnimos);

- Dislexia diseidética: dificuldade na percepgao visual, na percepgao gestaltica,
na andlise e sintese de fonemas (leitura silabica, sem conseguir a sintese das
palavras, aglutinacbes e fragmentacdes de palavras, troca por equivalentes

fonéticos, maior dificuldade para a leitura do que para a escrita);

- Dislexia visual: deficiéncia na percepgao visual; na coordenacao viso motora

(n&o visualiza cognitivamente o fonema);

- Dislexia auditiva: deficiéncia na percep¢ao auditiva, na memaria auditiva (ndo

audiabiliza cognitivamente o fonema).

- Dislexia mista: que seria a combinacdo de mais de um tipo de dislexia. Para

Moojen apud Rotta (2006), € possivel classificar a dislexia em trés tipos:

- Dislexia fonologica (sublexical ou disfonética): caracterizada por uma
dificuldade seletiva para operar a rota fonolégica durante a leitura, apresentando,
nao obstante, um funcionamento aceitavel da rota lexical, com frequéncia os
problemas residem no conversor fonema-grafema e/ou no momento de juntar os
sons parciais em uma palavra completa. Sendo assim, as dificuldades
fundamentais residem na leitura de palavras ndo-familiares, silabas sem sentido
ou pseudopalavras, mostrando melhor desempenho na leitura de palavras ja
familiarizadas. Subjacente a essa via, encontra-se dificuldades em tarefas de
memoéria e consciéncia fonologica. Considerando o grande esfor¢o que fazem
para reconhecer as palavras, portanto, para manter uma informagao na memoria
de trabalho, sao obrigados a repetir 0os sons para nao os perder definitivamente.
Como consequéncia, toda essa concentragdo despendida no reconhecimento

das palavras acarreta em dificuldades na compreensao do que foi lido.

- Dislexia lexical (de superficie): as dificuldades residem na operacgao da rota
lexical (preservada ou relativamente preservada a rota fonolégica), afetando
fortemente a leitura de palavras irregulares. Nesses casos, os disléxicos leem
lentamente, vacilando e errando com frequéncia, pois ficam escravos da rota

fonoldgica, que € morosa em seu funcionamento. Diante disso, 0s erros habituais
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sdo silabacdes, repeticoes e retificagdes, e, quando pressionados a ler
rapidamente, cometem substituicbes e lexicalizagbes; as vezes situam

incorretamente o acento prosodico das palavras.

- Dislexia Mista: nesse caso, os disléxicos apresentam problemas para operar
tanto com a rota fonol6gica quanto com a lexical. Sdo assim situagées mais
graves e exigem um esforgo ainda maior para atenuar o comprometimento das

vias de acesso ao léxico.

Entre as consequéncias da dislexia encontramos a repeténcia e evasao,
pois se o problema néo é detectado e acompanhado, a crianca ndo aprende a
ler e escrever. Acontece também o desestimulo, a soliddo, a vergonha, e
implicacdes em seu autoconceito e rebaixamento de sua autoestima, porque 0
aluno perde o interesse em aprender, se acha incapaz e desprovido de recursos
intelectuais necessarios para tal.

Pode apresentar uma conduta inadequada com o0 grupo, gerando
problemas de comportamento, como agressividade. Como podemos constatar
que as sequelas sdo as mais abrangentes, em todos os setores da vida. Comega
com um disturbio de leitura e escrita e acaba com um problema que pode durar

a vida inteira, como depressao e desvio de conduta.

3.2 Possiveis Sinais de Dislexia

e Lentidao na aprendizagem dos mecanismos da leitura e escrita;

e Trocas ortograficas ocorrem, mas dependem do tipo de dislexia;

* Problema para reconhecer fonemas repetidos em uma frase;

 Desempenho escolar abaixo da média, em matérias especificas, que
dependem da linguagem escrita;

o Desatencao e dispersao

 Melhores resultados, nas avaliagdes orais, do que nas escritas;

¢ Dificuldade de coordenagéo motora fina;

e Problema de lateralidade (confusao entre esquerda e direita, ginastica);

+ Dificuldade de expressao: vocabulario pobre, frases curtas, estrutura
simples; esquecimento de palavras;

¢ Dificuldade de copiar as ligdes do quadro, ou de um livro;

e Problema de conduta: retracdo, timidez, excessiva e depressao;

e Desinteresse ou negacao da necessidade de ler;
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e Leitura demorada, silabadas e com erros. Esquecimento de tudo o que
1é;

e Salta linhas durante a leitura, acompanha a linha de leitura com o dedo;

¢ Demora demasiado tempo na realizacao dos trabalhos de casa;

4. CASO DO ESTAGIO - DIFICULDADE DO ALUNO

O critério de escolha desse estudo iniciou-se a partir de observagdes no
PIBID (Programa Institucional de Bolsas de Iniciagdo a Docéncia). De uma
escola estadual no municipio de Guarabira, onde grande parte dos alunos
apresentam dificuldade de leitura, em especial um aluno do 3° ano fundamental,
onde nos chamou atengao.

A partir disso, decidimos coletar os dados desse aluno, que foi preciso a

utilizagd@o dos seguintes instrumentos:

- Anamnese: Esse instrumento serve para conhecer o sujeito da pesquisa. De
acordo com Sampaio (2012), este instrumento tem como objetivo colher dados
importantes da histéria de vida, desde a gestacao, da pessoa para que possam
ser esclarecidos fatos observados durante a avaliagao.

- Atividade de intervencao: O desenho da familia, ele avalia a maneira como a
crianga percebe as relacées de seu entorno imediato. E uma forma simples de
avaliar a qualidade dos vinculos, da comunicacdo e do modo como as criangas
constroem sua realidade a partir de seus relacionamentos familiares.

A pesquisa iniciou-se com a observacao do aluno em sala de aula. Em
primeiro momento observamos que o aluno ficava inquieto na carteira, ndo fazia
as atividades que a professora solicitava. Também foi observado que ele s6
escrevia o primeiro nome com dificuldade, copiava do quadro com algumas letras
ilegiveis e de tamanhos diferenciados. Sendo assim fiz algumas perguntas ao
aluno.

De acordo com as perguntas realizadas, ele demonstrou que gosta da
escola, dos professores e dos colegas. Informou também que gosta mais dos
exercicios impressos em folhas, do que os quais tem que copiar do quadro,
porque ele ndo gosta de copiar. Demonstrando ter ciéncia em sua dificuldade de

aprender a ler. Ele também relatou que em casa preferia brincar a fazer as
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atividades. Assim perguntamos o que ele mais gostava de fazer, respondendo
que era jogar bola.

Tivemos contato com a professora, que nos informou que o aluno ndo sabia
ler e tinha dificuldades na escrita. Quando iniciava uma atividade ndo terminava
alegando estar cansado. Nos informou também que ele ndo acompanhava as
mesmas atividades dos alunos da sala de aula.

Partimos em busca da familia para sabermos algo mais da vida desse aluno
e do seu desenvolvimento. Tanto pai quanto a mae € ausente, o aluno reside
com avo materna. A avé nos conta que desde que ele nasceu mora com ela, foi
uma crianca indesejada pela mée que era muito nova, e tinha sonhos a serem
realizados. Também com um olhar choroso revela que a mae desde o ventre
usava drogas licitas e ilicitas.

Quando perguntamos a ela sobre o contexto escolar, ela afirma que nao o
acompanha porque tem mais 3 netos que moram com ela, e ndo tem tempo.
Fizemos uma entrevista, no qual pedimos para ela nos responder um
questionario sobre o aluno, (neto dela) que se encontra no (APENDICE A).

Seguindo nossa coleta de dados, aplicamos o “desenho da familia” no

aluno 2.

Segundo Freud a projecdo consiste em uma operacdo pela qual o
sujeito expulsa de si e localiza no outro (pessoa ou coisa) qualidades,
sentimentos, desejos e mesmo objetos, que ele desdenha ou recusa
em si. Esse mesmo processo € 0 que rege 0s sonhos, o animismo, o
pensamento magico, bem como a producdo artistica, através do
mecanismo de deslocamento. (LAPLANCHE, 1983, pag., 478).

¢ Analisando o desenho do aluno segundo LAPLANCHE (1923).
Escolheu o lapis cinza — que pode indicar que a crianga tenha sentimento de
tristeza e insatisfacao.

- Desenhou embaixo da folha do lado esquerdo — pode indicar que a crianga
esteja fugindo do meio.

- Fez tracgos firmes — podendo indicar sentimento de rigidez.

- Desenhou no tamanho diminutivo — pode indicar timidez e sentimento de
inferioridade como também problemas emocionais

- Usou a borracha mais de cinco vezes — uso exagerado da borracha pode

indicar incerteza, indecisao e insatisfagdo consigo mesmo.

2 Localizada no APENDICE B.
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O Desenho da Figura Humana proposto por Machover (1967) é uma
técnica através da qual podemos analisar a percepcdo que o sujeito tem de si
mesmo, sua autoimagem e como ele se posiciona em relagdo ao meio. E mais
obviamente carregado de experiéncias emocionais associadas ao processo de
subjetivacao.

- O aluno desenhou primeiro a prima, depois avo, depois ele e logo apds a mae
— de acordo com Machover (1967) a colocacdo das figuras descobrimos a
valéncia dessas pessoas, para o sujeito.

- A crianga falou que tem um irmd@o mas esqueceu de desenha-lo — a omissao
do sujeito pode indicar que nao sente parte da familia. Nao recebe a

afetividade que necessita segundo Machover (1967).

Entretanto o que colhemos ainda € pouco para da um diagnoéstico, mas se
a gente pudesse dizer algo somente a partir das provas colhidas sobre ele, ha
uma grande chance do aluno ser disléxico.

Seria necessario fazer um relatério desse aluno e encaminhar para
profissionais como psicologo, psicopedagogo e fonoaudidlogo para melhor
atende-lo. Como também ajuda da familia sendo primordial, e intervengdes
pedagdgicas para ajudar esse aluno na sala de aula, no qual iremos falar no

préximo capitulo.

5. PROPOSTAS PEDAGOGICAS

Para propor algo precisamos ter todo conhecimento do desenvolvimento
humano da crianga. Quando ela apresenta um problema pontual em sua vida,
pode ser ali apenas uma ponta do iceberg, podendo surgir futuros problemas no
decorrer da sua trajetoria.

E importante a identificacdo precoce de alteracbes no desenvolvimento
buscando evitar consequéncias educacionais e sociais negativas no futuro,
como o surgimento de dificuldades na aquisicdo da leitura e da escrita por
exemplo. A orientagdo e o trabalho educacional poderdo ajudar a minimizar

problemas.
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Neste sentido, € necessario que haja um trabalho conjunto, ndo dependendo
apenas do professor, fazendo assim encaminhamentos importantes se o aluno
apresentar sinais de dificuldades, para detectar o que realmente a crianga
apresenta. Ajudando o seu desenvolvimento e tentando sanar essa dificuldade.

Fazendo um plano individual para aquele aluno podemos propor atividades
de estimulacdo que podem ocorrer através de canto, conversas, brincadeiras e
leituras de hist6ria que favorecerao a aquisi¢cao de habilidades que potencializam
o desenvolvimento da linguagem e do seu desenvolvimento cognitivo.

Toda capacidade de leitura pode ser otimizada precocemente para que se
perdure ao longo da vida das pessoas. Desde sempre, nota-se que toda crianca,
especificamente as menores, gostam muito de que leiam para ela. Se abrirmos
um livro, apontarmos as figuras e mostrarmos que a historia esta ali, registrada
no livro, estara cada vez mais estimulando o desenvolvimento da capacidade de
leitura e escrita. E assim que ela comeca a interessar-se por livros.

Depois, porque estabelece correlagdes sensoriais como a visao, o olfato, a
audicao e o tato, entre o que esta sendo falado e o que esta sendo mostrado. E
também, desperta sua curiosidade para decodificar os simbolos que se
transformam na histéria que ouve tanto no ato da leitura quanto no decorrer da
vida.

Logo, toda informacgao entra no cérebro através dos sentidos. A entrada nao
se refere a condicéo fisica dos orgdos. Porém, a maneira como o cérebro
processa esse estimulo. A percepgao € o termo que Se usa para esse processo
central de perceber o mundo.

Ao ser registrada a informacdo deve ser colocada em ordem correta
(sequencial), entendida no contexto em que aparece (abstracdo) e interligada
com outras informacdes pré-existente (organizacdo). Apos ser registrada,
integrada, a informacdo deve ser armazenada, de modo a possibilitar sua

recuperagao em momento posterior.

Contudo, Coll (1995), pontua que ha uma série de requisitos para o
desenvolvimento ideal da linguagem: de natureza sensorial, motora e
neurologica. Para um desenvolvimento harmonioso da linguagem,
precisa-se da integridade anatémica e funcional de todos os orgaos
que participam de seu processo de producdo-recepcgao.
Destacaremos, por sua especial importancia, o aparelho respiratorio,
os orgaos fonadores, o aparelho auditivo, as vias nervosas e as areas
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corticais e subcorticais motoras e sensoriais.
(SILVER apud OLIVEIRA, 2004, pag., 90).

Nesse sentido, os professores, em sala de aula, precisam estar atentos para
esta realidade, e para as peculiaridades do grupo onde atua. Suspeitando dos
sintomas, sendo necessario que haja uma dedicacdo maior, em sala de aula, e
ao longo do tratamento, que envolve em partes iguais a escola, a familia e
profissionais da saude.

A primeira tarefa do professor é resgatar a autoconfianga do aluno.
Descobrir suas habilidades para que nao s6 o aluno possa acreditar em Si
mesmo, mas que uma parceria seja firmada a fim de que o educando se
destaque em outras areas.

Outra tarefa do professor ele deve prevenir as discriminagdes que possam

ocorrer em relacao ao disléxico. Caso seja necessario

[...] devem ser passadas informacdes sobre o distlirbio para a classe
como um todo; sempre com a devida precaucdo de ndo estar expondo
o aluno ou colocando-o em situacéo vexatoria. Buscar sempre inclui-lo
em todas as atividades, fazendo com que contribua com o que tiver de
melhor: suas habilidades (LUCA, 2012, pag., 2).

Em relacao a leitura deve-se evitar fazer com que o aluno leia em voz alta na
sala. Para que isso ocorra € necessario fazer um trabalho antes com o aluno,
evitando assim expor 0 mesmo. Como o aluno disléxico apresenta dificuldade
em realizar leitura, durante a prova ele também apresentara esta dificuldade, e
se o professor realizar a leitura das questées antes do inicio da prova, o aluno
terd uma compreensao mais rapida e adequada (LUCA, 2012).

Assim, ele tera que se preocupar apenas em lembrar-se da resposta e
organizar a escrita da mesma. O que para ele ndo é pouco. Se esta leitura ndo
for realizada pelo professor, ele tera que fazé-lo por si s6 e provavelmente
repetidas vezes, correndo o risco ainda de cometer erros e desta forma, fazer
uma compreensao equivocada o que levaria a uma resposta também
equivocada (LUCA, 2012, pag., 3).

Ainda tratando do assunto prova, outra dificuldade que o aluno encontrara é
em relacao ao tempo destinado a sua realizacao, considerando que o disléxico
€ mais lento para processar as informagoes, isso também afetara o momento de
registrar a resposta. Neste sentido € necessario oferecer mais tempo ao aluno,

tanto na realizacao de avaliagdes como em outras tarefas (LUCA, 2012).
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Uma sugestao de método de avaliacao a ser utilizado € a prova oral, ja que
a dificuldade de se expressar na escrita € muito grande, a solugao pode ser a
utilizagao da oralidade. “Desta forma o disléxico se sai melhor e consegue passar

mais detalhes sobre a pergunta realizada” (LUCA, 2012, pag., 4).

e Critérios para adaptacao de avaliacdes no aluno com dislexia:

- Elaborar mais avaliagdes e com menos contetudo, para que o aluno possa

realiza-las num menor tempo;

- Considerar que o disléxico ja tem dificuldade para automatizar o cédigo

linguistico da sua propria Lingua e mais ainda em relagao a estrangeira;

- Nao acumular contetdos para comecar a aplicar as avaliagdes. Ao contrario,
aplique-as amiude, de acordo com a progressao dos estudos, dando mais
oportunidades aos alunos e evitando a acumulacéo de conteado a serem
estudados. Para os disléxicos € preferivel mais avaliagdes com menos contetdo

em cada uma delas;

- Sempre que possivel, preparar avaliagao individualizada. O ideal é que os
instrumentais de avaliagdo sejam elaborados de acordo com as suas

caracteristicas;

- Ao corrigi-la, valorizar ndo s6 o que esta explicito como também o implicito e

adapte os critérios de correcao a sua realidade;
- Utilizar linguagem clara, objetiva, com termos conhecidos;

- Elaborar enunciados com textos curtos, com linguagem objetiva, direta, com

palavras precisas e inequivocas (sem ‘duplo’ sentido);

- Procurar deixar as questoes ou alternativas com a mesma extensao;
- Evitar formular questdes que possuem negativas;

- Evitar estimulos visuais ‘estranhos’ ao tema em questao;

- Se utilizar figuras, fotos, icones ou imagens, ter atencao para que haja exata

correspondéncia entre o texto escrito e a imagem;

- Ler a prova em voz alta e, antes de inicia-la, verificar se os alunos entenderam

0 que se espera que seja feito;
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Como uma das propostas de intervencédo, sugerimos ainda o método fénico,

no qual iremos enfocar com mais propriedade.

5.1Método Fonico

O Método Fonico nasceu a partir da critica ao Método Alfabético. Tem como
principio fundamental a relacdo entre os sons e as letras, ou seja, fonema e
grafema. Cada letra do alfabeto representa um fonema, um som, que compde a
palavra.

Esta atrelado ao modelo sintético, considerado mecanico, que respeita uma
hierarquia de sons, palavras para unidades complexas como os textos. Vai da
letra ao texto por meio da soletracdo e da silabagdo. Segundo os autores
Capovilla e Capovilla (2010), o Método Fonico € o mais eficaz em paises como
os Estados Unidos, Franga e Reino Unido.

O processo parte dos sons mais simples para 0s mais complexos, as vogais
sdo as primeiras letras a serem apresentadas, pois tanto o nome quanto o som
da letra ndo apresentam 0 mesmo som, propondo uma facilidade de
compreensdo e assimilacao na relacdo grafema/fonema.

Dentro da proposta do método, parte-se da palavra significativa para o
aluno, palavras vinculadas a uma imagem, historia, dentro de um contexto, e

buscam-se a representacdes dos fonemas nela contidos.

O meétodo fénico e baseado no ensino do cddigo alfabético de forma
dinamica, ou seja, as relagfes entre sons e letras devem ser feitas
através do planejamento de atividades lGdicas para levar as criancgas a
aprender a codificar a fala em escrita e a decodificar a escrita no fluxo
da fala e do pensamento. (PEREIRA et al.,2013, pag., 7)

O Método Fbénico é baseado no ensino do codigo alfabético de maneira
dindmica, as relacdes sons e letras sdo trabalhadas por meio de atividades
ladicas que levam a crianga a codificar e decodificar no fluxo da fala.

Segundo Capovilla e Seabra (2013), o Método FoOnico baseia-se em um
ensino din@mico do alfabeto que leva o aluno a aprender a codificar a escrita e
a decodifica-la na fala, que é a leitura. As letras sao pronunciadas sempre
fazendo a relagdo fonema/grafema, pautando-se na consciéncia do som em
cada letra da palavra. O Método Fonico deve ser introduzido de modo gradual,

com complexidade crescente. Ocorre a medida que a crianga vai adquirindo uma
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boa habilidade de fazer decodificacao grafofonémica fluente, ou seja, depois de
ter recebido as instrugcdes explicitas e sistematicas de consciéncia fonolégica e
de correspondéncia entre grafemas e fonemas. O meétodo traz as pronancias das
letras fazendo a relacao letra e som.

Capovilla e Seabra (2013) afirmam que, é errado confundir o Método Fonico
com um método tradicional, explicando que o método tradicional utilizado no
Brasil antes dos anos de 1980 era o método “sildbico-alfabético”, que se pautava
no ensino repetitivo das silabas.

Ja o Método Fonico, utiliza-se de um trabalho dinamico e ltdico, que leva o
aluno a aprender a codificar a escrita e também a decodifica-la na fala, a leitura.
Mesmo o ensino das correspondéncias grafofonémicas ser um sistema antigo
(provavelmente do século XVI), o desenvolvimento da “consciéncia fonolégica”

€ um termo recente e tem sido incentivado a partir do século XX.

5.2 Caracteristicas do Método Fonico

Na fase inicial da alfabetizagdo, segundo Capovilla e Seabra (2013), os
nomes e sons das letras sdo apresentados e repetidos em voz alta, brincando
com esses nomes e sons, a fim de estabelecerem vinculos com as vogais e
consoantes, de forma ludica e significativa.

A associagao entre simbolos (letras) e som (fala) possibilita que a crianga
seja capaz de decifrar milhares de palavras além das que fazem parte do seu
vocabulario.

De acordo com 0 método, toda crianga que se alfabetiza adquire o principio
alfabético, ou seja, compreende que as palavras sao compostas de sons
menores do que as silabas, que sao os fonemas, e que os fonemas, por sua vez,
sdo representados por grafemas.

Logo as criancas aprendem a decodificar, que € a relacao entre som e letras,
extraidos das palavras e da escrita, desenvolvendo de maneira eficaz a
consciéncia fonémica.

Consciéncia fonémica refere-se a capacidade de identificar os segmentos do
som que formam a palavra. O Método Fénico € a maneira de alfabetizar por meio
dessa conscientizagdo. A leitura constitui-se de duas técnicas basicas: andlise e

sintese. A analise baseia-se em exercicios que ajudam a crianga a perceber a
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segmentacao das partes da palavra e a forma de juntar (decompor palavras e
silabas). E a sintese, separar as palavras (compor os fonemas e formar
palavras).

A andlise é o reverso da sintese. Os fonemas estdo na base do cédigo
alfabético. Capovilla e Seabra (2013), citando Frith (1985), explicam que a
crianca passa por trés etapas de aquisicdo de escrita e se utiliza de trés
estratégias. Na primeira, chamada de fase logografica, a crianca reconhece a
palavra como um desenho, na leitura tenta reconhecé-la por adivinhacdes de
acordo com a imagem visual. A segunda chama-se fonolégica, desenvolve-se
na fase alfabética, inicia-se o processo de decodificacdo e decodificacao,
fazendo a correspondéncia de letra e som. Nessa etapa, a crianga consegue ler
bem as palavras consideradas regulares.

A terceira € a lexical, etapa chamada ortogréafica, quando a crianga ja
identifica as irregularidades das palavras, as partes sao automaticamente
reconhecidas visual e auditivamente. Nesse método, a crianga inicia o processo
reconhecendo a palavra como desenho, depois compreende a palavra como
representacoes da fala e, posteriormente, atribuem significado e dao importancia
a relagao fonema/grafema.

Considerando os estudos sobre o Método Fénico, esta firmado que essa
aprendizagem deve ser introduzida de modo gradual, com complexidade
crescente em relagdo ao som e a escrita, conforme a crian¢a for adquirindo
habilidade satisfatéria de realizar a decodificacdo grafofonémica fluente,
sistematizando a consciéncia fonolégica e de correspondéncia entre
grafema/fonema.

Encontram-se na literatura proposicoes de se pautar a alfabetizagcdo em
pressupostos essencialmente fénicos, em que o aprendizado das

letras/grafemas era associado aos sons/fonemas.

Essa metodologia € utilizada em muitos paises e explicitada com muita
propriedade no livro Alfabetizacdo Infantil (Cardoso; Martins et al,
2005). Encontramos como exemplos do método fénico no Brasil, como
Meirelles e Meirelles (Casinha Feliz e Tempo de Despertar, meados de
1960); Silva, Pinheiro e Cardoso (A abelhinha, 1973); Capovilla e
Capovilla, Alfabetizacdo Fonica, 2002), e outros que aliam fonemas,
mas Nico e Gongalves (Faciliitando a Alfabetizacdo, 2008); e
abordagens fonicas contextualizadas, Oliveira (Alfas e Beto, 2003).
(JARDINI, 2010, pag., 67).
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Segundo FERREIRO e TEBEROSKY (1986, pag., 19) a aprendizagem da
leitura e da escrita € uma questdo mecanica. Trata-se de adquirir a técnica para
o decifrado do texto. Porque se concebe a escrita como transcricdo grafica da
linguagem oral, ler equivale a decodificar o escrito em som.

Nessa perspectiva, € evidente que o método sera tanto mais eficaz quanto
mais o sistema da escrita estiver de acordo com os principios alfabéticos. Isto é,
quanto mais perfeita seja a correspondéncia som versus letra. Em nenhum

sistema de escrita existe uma total coincidéncia entre a fala e a ortografia.

6. CONSIDERAGOES FINAIS

Consideramos o estudo que realizamos durante a construgao do Trabalho
de Conclusao de Curso, relevante tanto pessoal quanto profissionalmente, uma
experiéncia sem igual, contendo material rico sobre o desenvolvimento humano
para analisar possiveis causas da dificuldade na aprendizagem de um individuo.
Como a dificuldade de leitura que foi o estudo de caso. Foi verificado que a
escola tem um fundamental papel para o desenvolvimento de leitura da crianca.
Contudo, ela precisa de apoio de todos os envolvidos no processo.

Concluimos que, quando houver desconfianga tanto do professor quanto
dos pais, de que uma crianga tem dislexia, o melhor modo a proceder seria
encaminhando o mesmo a um profissional capacitado, como, psic6logo,
fonoaudiologo e etc., para que seja realizado o efetivo diagnostico.

O professor, no entanto, desempenha um papel muito importante na vida
desta crianga, pois ele pode ajudar a minimizar problemas como, por exemplo,
0o da linguagem, desenvolvendo diferentes estratégias de ensino e
aprendizagem, proporcionando a motivagao e a vontade de aprender sempre

mais.
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Por conseguinte, & importante também que a criangca tenha um apoio
mutuo de professores, pais e profissionais, pois, apesar de nao haver cura para
este disturbio, ha a possibilidade de amenizar as dificuldades que o portador do
mesmo enfrenta.

Acreditamos, por fim, que esse € um processo que exige dedicacao,
conhecimento, amor, carinho e determinagao, e é nesse sentido que clamamos
a todos que trabalham com educacao e saude dessas criangas; que para além
das dificuldades, assumam compromisso com 0S que mais precisam e que nao
podem ser prejudicados ou ter direitos negados.

Esperamos que esse trabalho tenha oferecido um auxilio de estratégias,
no que se refere a uma contribuicao interventiva ao distarbio da Dislexia, sendo
oferecendo formas de ajudar os sujeitos que sofrem desse transtorno e que nao

aprenderam ainda a ler.
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APENDICE

APENDICE A

DADOS PESSOAIS

Nome: WANDERSON DA SILVA SANTOS

Idade: 9 ANOS

Tem apelido? () S (X) N Qual? Ele(a) gosta? ()S() N
Nascimento: 13/08/2009 Sexo (X) M () F Naturalidade: GUARABIRA

QUEIXA NA ESCOLA

PREGUICOSO, NAO FAZ AS ATIVIDADES SOZINHO EM SALA, E AS DE
CASA NAO VEM FEITAS.

HISTORIA DE VIDA
CONCEPCAO :

Filho(a) desejado(a) () sim (X)ndo

Sua filha queria engravidar? () sim (X)nao

Foi acidental? (X) sim ( )nao

Como foi a gestacao? (cuidados pré-natais, doencas, sintomas,
alimentacao

A MAE DESCOBRIU QUANDO ESTAVA COM 5 MESES, E NAO TEVE
NENHUM CUIDADO NA GESTACAO, USAVA DROGAS LICITAS E ILICITAS.
Como foi o parto? (sofrimento fetal, ma oxigenacao, lesdes)
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NASCEU NORMAL.
AMAMENTAGAO:

Mamou no peito? () sim (X)nao

Como foi a passagem do peito para a mamadeira?
ELE SEMPRE TOMOU MAMADEIRA.

Hoje tem hora para comer ( )sim (X)nao

Come depressa (X)sim ( )nao

Mastiga bem ( )sim (X)nao

Comem juntos ( )sim (X)nao

Come vendo TV (X)sim ( )nao

ELIMINACAO

Com que idade parou de usar fraldas?

5 ANOS

Como foi a passagem para o troninho?

SEGURAVA NA MAO DA AVO.

Como eram as fezes ? ()liquida ( )pastosa ( )ressecada (X)normal

EVOLUCAO PSICOMOTORA

Ficou no cercadinho ( )sim (X)ndo

Engatinhou (X)sim ( )ndo

Com que idade andou?

10 MESES

Caia muito (X) sim ( )nao

Quem ensinou a andar?

VOVO

Mostrava-se corajoso(a) ao subir uma escada ? (X) sim ( )nao
Era corajoso ao explorar, engatinhando, um novo espaco ? (X) sim ( )ndao
Era inseguro? (X) sim ( )nao

Com quem andava melhor?

COM VOVO.

E dos grandes musculos? (Chutar uma bola, correr)
BRINCAVA COM OS PRIMOS

Hoje:

Nada ? ()sim (X)nao

E agitado(a)? (X)sim ( )ndo

Anda de patins? ( )sim (X)nao

Anda de bicicleta sem rodinha ? (X)sim ( )nao
Anda a cavalo ? ( )sim (X)nao

Sobe em arvores ? (X)sim ( )nao

FALA
Com que idade comecou a falar ? 2 ANOS
Com quem falava mais? COM OS PRIMOS



Falava(m) para ele(a) repetir ? ( )sim (X)nao
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Quais foram as primeiras palavras ? NAO LEMBRO

Falava muito errado ? (X) sim ( )nao

Hoje:
Troca letras ? (X) sim ()nao
Fala muito (X) sim ()ndo

Fala de uma forma que todos entendem ? (X) sim ( )nao

Consegue dar um recado ? (X) sim ( )nao

Faz uma compra sozinho(a)? (X) sim ( )ndo
Vocé entende o que ele conta ? (X) sim ( )ndo
Tem comeco, meio e fim ? () sim (X)nao

SONO

E agitado? (X)sim ()nao

E sonambulo? ( )sim (X)ndo
Tem pesadelos? (X)sim ( )nao
Dorme s6 ou acompanhado?
ACOMPANHADO

Com quantas pessoas?

3 PESSOAS

Tem medo de dormir sozinho? (X)sim ( )nao
Enurese noturna? ( )sim (X)nao

Histdria Clinica:

Ocorreram:

Bronquite ? () sim (X)nao
Alergia? () sim (X)nao

Asma? () sim (X)nao

Viroses infantis? (X) sim ( )nao
Internagdes ? (X) sim ()nao
Cirurgias ? () sim (X)nao

Outras doencas: NAO
Tratamentos realizados (fonoaudidlogo, psicélogo
Problemas de visdao? (X)sim ( )nao
Audicao? () sim (X)nao

«...) () sim (X )ndo
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