(Como ayudar
al nino disléxico?

Algunos la han legado a denominar la enfermedad del siglo. Ciertamente en bastanies
colegios v en determinados ambientes familiares existe un clima de wdislexitis agudar. Para
eflos, una gran proporcion de nifios son disléxicos.

Existian antes tantos nifios disléxicos? Posiblemente si, lo que ocurre es que si hoy se ha
Negado a plantear el problema de forma tan viva, puede ser debido a que:
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a) En la actualidad todos —aforiuna-
damente— quicren aprender @ leer v o
escribir. Es logico que el posible defecto
s¢ detecte —por simple proporcionali-
dad— en mis casos que antes.

b) La constante preocupacién que
existe hoy por el correcto aprendizaje de
[a% técnicas de lectura y escritura han lle-
viado o los especialistas o muy serios es-
tudios de los casos de ninos con difical-
tades en estas destrezas.

¢} Cada ver parece que s¢ manifiesian
mas situaciones de angustia en determi-
nados padres para que sus hijos apren-
dan & leer ¥ a escribir cuanto antes. La
presion dingida sobre nifios psicobiold-
gicamente inmaduros puede perjudicar
el normal aprendizaje de las primeras le-
tras.

Convendri aclarar cuanto anies que
NO ES DISLEXTCD ¢l nifo con dilicul-
tades para ¢l normal aprendizaje de la
lectura y escritura, si &5 que esta compli-
cacion es debida a que;

”l Padece defectos de andicion o vi-
SLO.

@ Posee una determinada deficiencia
mental.

@ No csti normalmente escolarizado
o falta mucho al colegio,

® Padece un serio condiclonamiento
basado exclusivamente en una [oerte
problemdtica de tipo afectivo.

® Tiene incapacidad para expresarse
cormectamente o pronuncia dificultosa-
menie determinados fonemas.

JOnidn ex entonces disléxice? Por ex-
clusion de lus situnciones anteriores, seri
dislexico ¢l nifio normalmente escolari-
zado que, sin defectos de tipo orginico ¥
con un nivel de inteligencia medio o su-
perior, padece una incapiacidad o dificul-

]

tad parcial para el aprendizaje de las téc-
nicas de lecto-eseritura.

Hoy se piensa que podrian estar entre
¢l cineo ¥ el diez por ciento ¢l nimero de
nifies disléxicos,

Otros términos —algunos de ellos in-
timamente relacionados con la disle-
xi— que deberiamos tener en cucnta:

® Disgrafia: Dificultad para escribir.

® Disortografia: Dificultad para el
empleo de las reglas gramaticales y orto-
graficas.

® Discalewlio: Dificultad relativa al
aprendizaje v utilizacion de los nimeros.

& Dislalia: Dificultad de alocucion en
la pronunciacion de las palabras,

;Como saber si es disléxico?

Cualguier padre podrin detectar si en
su hijo s¢ dan algunos sintomas de posi-
ble dislexia. El profesor del chico le po-
dria informar al respecto v el especialista
confirmar ¢ no su diagndstico.

Conviene sefialar cuanto anles que un
acertado diagndstico sord el principio de
una adecuada recuperacion. Los disléxi-
cos detectados a tiempo pweden v deben
ser reeducados. 5i acertamos en el diag-
nostico ¥ en la posterior rehahilitacidn,
estamos ofreciendo la posibilidad de éxi-
to escolar a un nino normalmente abo-
cado al fracaso.

D¢ acuerdo con ¢l conceplo de disle-
xig més arriba apuntado, tratemos de
enumerar algunos de los posihles rasgos
o sintomas que suelen presentar los ni-
fnos disléxicos, weniendo en cuenla que
cada uno de ellos &3 un caso particular v
posiblemente distinto a todos los demés:

® Pucden ser nifios que comenzaron
tardiamente a hablar o manifiestan de-
fectos en la articulacion de las palabras,

@ Suelen ser nifios de ritmo lento en
gl trabajo, fundamentalmetne en la lec-
Lura,

® Les resulta dificil captar la palabra
como un todo —elemento bisico de (o=
da lectura— vy dividirla en sus corres-
pondientes fonemas.

® Confunden betras que se difercn-
cian por la inversion lateral de su forma:
=g, by o por ¢l cambio de su sentido
arnba-abajo: d=g, p<b, w=n, ri=w, f=f.

® Pronuncian de forma desordenada
las letras escritas, vanando su posicion
dentro de las silabas: bra-Bar, por-pro,
sol-fog, as-sa, en-ne, fo-al,..

® Confunden letras de sonidos igua-
les o similares o que tienen un parecido
punto de articulacion: c-g-k, m=n, 5=z, d=
F g, eh-l, Bep...

& Omiten, agregan, repiten o susiitu-
yen letras o silabas al comienzo, al final
o dentro de las palabras.

@ Diferencian con dificultad las pala-
bras que son semejantes en casi todos
sus elementos: xienmfosvienio-cleito, fras

@ Vocalizan en exceso, perdiendo con
frecuencia la linea que leen si no se ayu-
dan del dedo. Cometen frecuenies regre-
siones —vuelta atris— mientras leen.

@ Poscen un bajo nivel de compren=

sion lectora, sobre odo en lectura silen-
closa.
@ Cometen frecucnies errores grama-
ticales tales como omitir letras mudas,
fallas generales de puntuacion, faltas de
orografia...

@ Borran constantemente cuando es-
criben, manteniendo unas indebidas dis-
tancias entre palabras ¥ renglones,

@ Los trabajos suelen presentarios de
mala manera, desordenados, con tacho-
nes, manchados, ete.



® Encontrarin mayores dificultades
en las matenas que exigen mayor indice
de lectura, aungue pueden destacar en
materias como las matemiticas.

Se vuche a insisiir cn gue mas gue dis-
lexia, lo que hay son mifos disléxicos y
que cada uno de ellos es un caso Gnico y
distinto a los demas,
iPor qué es disléxico?

Como todo tipo de defectos o enfer-
medades, la dislexia puede preseniar dis-
tintos grados de gravedad, segin cudles
sean las causas gque la provocan. Entre
otras podriamos scnalar;

@ Alteraciones previas del lenguaje
(dislalias). Si a los cuatro o cinco afos
un nifio presenta dislalias, debe ser reha-
hilitado adecuadamente.

® Falta de maduracion motriz que le
dificultard la coordinacidn de sus mowvis
mienios, por cjemplo en el ritmo v en el
mantenimiento del equilibrio,

@ Falta de maduracion motrie que le
dificultara la coordinacion de sus movi-
mientos, por cjemplo en el ritmo v en el
mantenimiento del equilibrio,

@ Dificultades en la percepeion visual
y auditiva.

@ Dificultades para asociar la pala-
bra escrila con su sonido v éste con ¢l
significado,

@ Problemas en ¢ conocimicnto ¥
dominio de su esquema corporal, que le
va i producir descoordinacion y worpeza
en sus movimientos, dificultad para co-
NOCCT SU CUSIPa, U posiura y siluacion
en el espacio, tanto ¢n reposo como €n
movimiento.

@ Trastornos en la orientacion esp-
cial ¥ temporal. Dificullades, por cjem-
plo, para distinguir delante-detras, arn-
ba-abajo, antes-despueés, aver-hoy-ma-
fiana, derecha-izquierda...,

® Luteralizacion mas definida. Dada
la importancin de ests dltima posible
ciusa, s¢ desarrolla mas ampliamente en
¢l siguienie apartado.,

JJzquierda o derecha?

La lateralidad hace referencia al cliro
predominio de un hemisferio cerebral,
sea el derecho o el izquierdo, sobre el
otre. De esta manera puede hablarse de
que en un nifio la lateralidad st defini-
da cuando la dominancia de mano, pie ¥

0jo de uno de los lados esta plenamente
lograda.

Hacia los cinco afios debe un nifio co-
nocer cudl s su mano derecha v cudl su
izgunerda, aungue ¢ ciasl seguro que le
sera imposible sefalar la derecha o 1z-
quicrda de la persona que tiene delante,

Conviene que entre los cinco o seis
anos el nino vayva definiendo su laterali-
dad, Mando va la dominancia de uno de
los lados del cuerpo. Serd bueno que a
esta edad coja el lapiz, los cubiertos, el
peine, el cepillo de dientes, lance una
piedra, cierre un bote. chute un balén
CON UNa Mano o pie concrelos,

Las diversas situaciones ante las que
nos podriamos encontrar, refendas a la
lateralidad, son de forma esquematica,
las siguientes:

& 5 ¢n el nifo dominn claramenie el
lndo derecho, tan felices, es lo normal,
Todo en este mundo esta pensado v he-
cho por diestros v para dicstros,

& 5 la dominancia de mano, o0 ¥
pic estd decididamente definida a la iz-
guierda, ¢l mio es zurdo. Tranguilos, no
nos alarmemos. No debemos preocupar-
HO% ef exXoeso, aungue nos convendri sa-
ber que posiblemente nuesiro zurdo se
nos manifieste. durante algin tiempo,
mis lento ¥ torpe —por ejemplo en Lo
escrilura— gue los olros coOmpaneros.
Pero, cuidado padres, el zurdo s un ni-
i tun normal como log demis.

@ Se podria dar el caso de la llamada
lnteralidad crurada, situacion mas com-
pleja en la que quizis ¢l especialista pue-
de aconsejar hacia donde debemos
oreniar el sentido de la fijacidn del ni-
no, Hablamos de lserabdad crozada
cuando la mano, el ojo o el pie tenen
dominincias situadas en distintos lados,

Puede resultar de interés conocer que,
dungue externamente la lateralizacion
mal definida s¢ nos sucle presentar como
una dificultad de tipo orginico, es muy
probable que su causa sea psicologica.

® Un nifo inseguro, con dudas en el
afecto de sus padres, sin identificacion
con ninguno de ellos por desconocer sus
rales respectivos, es probable que dude,
titubes, 3¢ manifieste torpe ¢ indeciso,
incluso en la uwtilizacion de una uw otra
mano,

@ Un nifio feliz y estable emocional-
mente, seguro de que s& le quiere ¥ de
que pusde querer, s¢ enCUSNLra en inme-
jorables condiciones para ¢l logro de
una correcta lateralizacion.

Logicamente, otras causas de laterali-
zucion defectuoss pueden ser debidas a
problemas genélicos, de lesion cerebral,
de defecto fsico, elc.

Para que no ocurra lo de aquel padre
gue ataba la mano izquicrda de so hijo
para obligarke a comer v a escnbir con la
derecha, un consgjo: no obligar a un ni-
fio a utilizar su lado no dominante. Dis-
finto es que ¢l chico mismo s¢ lo pro-
ponga, ayudado por sus padres. En la
misma linea deberin evitarse siempre los
castigos a causa de la mala lateraliza-
cibn.

{Qué hacer?

31 la dislexia —oomo mas arriba se ha
indicado— nada tene que ver con ¢l ni-
vel de inteligencia, sino mas bien con la
inmadurez de algunas Munciones menta-
les, es evidente que con una adecuada
ayuda, realizada a tiempo, podemos re-
cuperar al diskexico. No debe olvidarse
que mieniras mas se tarde en comenzar,
mias dificil va a ser la recuperacion total,

Una dislexia no detectada y unos pa-
dres v cducadores mo conscientes del
problema, la pueden agudizar cuando
acusan al nifio de perezoso o torpe v e
castigan v obligan a realizar trabajos es-
colares suplementanos gue no e3tin en
linea con una correcta resducacion,

&

Actividades

@ Brindar al nifio, en casa y en la escuela, un clima afectivo cercano y comprensivo de la situacién, que le haga
ver que a pesar de lener que asistir a =clases especialess es un nifio tolalmente normal.

® Motivarle, reforzando constaniemente sus progresos y deseos de mejora.

ACONSEJANDO A LOS PADRES:

® Una vez diagnosticada la dislexia, seamos conscientes de que este problema reguiere una educacion espe-
cial. Mormalmente esta reeducacion s& puede y debe hacer —salvo &n casos muy graves— paralelamente con
la asistencia normal al colegio. Los ejercicios y priciicas de resducacidn de disléxicos suelen estar bien estructu-
rados y son muy simples, procurando —una vez detectada— ir a la ralz de las causas gue la provocaron.




