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INTRODUCAO

O transtorno de aprendizagem de leitura é tema bastante antigo e
constante nos meios educacionais, na fonoaudiologia e na psicologia cognitiva e
do desenvolvimento, promovendo, assim, um interesse multidisciplinar. A dislexia
do desenvolvimento é um distarbio especifico de aprendizagem, de origem
neurobiolégica, que se caracteriza por dificuldades de reconhecimento preciso
elou fluente de palawas e por poucas habilidades de ortografia e de
decodificacdo. Essas dificuldades geralmente resultam de um déficit no
componente fonoldgico da linguagem, que costuma ser independente em relacao
a outras habilidades cognitivas e a existéncia de instrucéo efetiva na sala de aula,
segundo(Ellis e Batista, 2001; Stackhouse, Snowling et al., 2004; Rotta, Ohlweiler
et al., 2007). A Associacéo Internacional de Dislexia em 2011 classifica o disturbio
como “dificuldade com o reconhecimento correto e/ou fluente da palavra e por
habilidades de decodificacao e ortografia pobres”.

A prevaléncia de dislexia tem sido estimada em uma faixa que varia de 5%
a 17% da populacdo mundial em idade escolar e, de modo geral, os transtornos
de leitura apresentam historicamente estimativas de prevaléncia de 10 a 15% da
mesma populacdo. A definicdo de dislexia entende a dificuldade de leitura como
uma discrepancia entre o escore de leitura real da crianca e o escore de leitura
previsto a partir da idade cronolégica ou do quociente de inteligéncia - QI (ou em
ambos). A classificacéo do transtorno de aprendizagem especfifico de leitura, ndo
comportando perda auditiva e/ou déficit cognitivo, serviu de base a presente
pesquisa segundo(Farrel, 2008; Fletcher, 2009).

A leitura de palavra isolada é fundamental para o processo de
compreensado da linguagem escrita, e d& inicio ao processo cognitivo em que 0
leitor redne informacdes para tornar a mensagem significativa. Em termos
cognitivo-linguisticos, dentre o0s processos de leitura, é fundamental o
reconhecimento de palavras (acesso ao léxico mental), e essa relacdo envolve a
combinacdo entre informacdes contextuais, visuais, fonolégicas e ortograficas,
para as autoras(Corso e Salles, 2009)

Criancas com dificuldades de leitura podem apresentar um mau
desempenho escolar de modo geral, visto que a leitura € condicdo essencial para
o aprendizado dos conteudos escolares. O Brasil, segundo relatério do Programa
Internacional de Avaliacéo de Alunos (PISA), que em 2006 avaliou o desempenho
de leitura em alunos com 15 anos de 56 paises, e de acordo com as Ultimas
atualizacdes eletrdnicas, ficou em 49° lugar (Inep). Pelo indice de
Desenvolvimento da Educacdo Béasica (IDEB), que varia de 0 a 10, a média do
pais foi de 4.4. O indice é calculado a partir dos dados de aprovacao escolar,
obtidos no Censo Escolar, e médias de desempenho nas avaliacbes do INEP, e
da Prova Brasil para os municipios. E importante referir que no RS o indice do
IDEB foi de 4.9, em Pelotas a média foi 4.2 e nas escolas do estudo as médias
foram 3.4 e 4.5, na estadual e municipal, respectivamente pelo INEP. O presente
estudo teve como objetivos descrever a prevaléncia de dislexia e investigar sua
associacdo com fatores demogréaficos e socioeconémicos, assim como entre
transtornos emocionais e de conduta, em duas escolas publicas (uma municipal e
outra estadual) no municipio de Pelotas/RS.
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METODOS

O delineamento do presente estudo foi observacional e transversal, a
amostra foi de conveniéncia, composta pelos escolares do 12 ao 42 ano de dois
estabelecimentos localizados na zona urbana de Pelotas (RS), totalizando 540
alunos.

Inicialmente, foi realizada uma visita domiciliar para aplicacdo dos
questionarios, que continham informacfes sociodemograficas e educacionais —
criancas e responsaveis — apos esclarecimentos sobre o programa.

Além do questionario aplicado aos responséveis, as criangas responderam
a um instrumento que rastreou problemas de saude mental infantil, com 25 itens
divididos em cinco subescalas: problemas emocionais, hiperatividade,
relacionamento, conduta e comportamento e pro-social, com cinco itens em cada
subescala: SDQ-Strengths and difficulties questionnaire/Questionario de
capacidades e dificuldades (Ramos Cury and José Hércules Golfeto, 2003).
Criancas com menos de 11 anos responderam acompanhadas do responsavel.

Posteriormente, aplicou-se, em sala de aula, o Teste de Competéncia de
Leitura de Palavras e Pseudopalavras (TCLPP), Unico teste validado no Brasil,
gue se configura em um instrumento psicométrico e neuropsicolégico cognitivo,
cujos objetivos sdo avaliar as estratégias de leitura utilizadas pelas criancas e o
desempenho na utilizacdo dessas estratégias, para, com isso, Vverificar-se a
ocorréncia de dislexia. O instrumento prevé a realizacdo de sete subtestes, com
10 itens cada um: pseudo palavras estranhas (PE), vizinha semantica (VS),
correta regular (CR), correta irregular (Cl), vizinha fonoldgica (VF), pseudo
palavras homofonas (PH) e vizinha visual (VV).

Os alunos identificados pelo teste, ou seja, rebaixados no TCLPP, foram
submetidos a triagem auditiva escolar e a um teste de inteligéncia para o
diagnéstico de exclusdo de deficiéncia auditiva e mental.

Os dados coletados foram codificados, revisados e duplamente inseridos
no programa Epi-Info 6.04d. Apds a digitacdo, o banco de dados foi transferido
para o pacote estatistico SPSS 13.0, a partir dos quais foi realizada a andlise
univariada com a obtencdo de estatisticas descritivas para as variaveis de
interesse. Em seguida, a prevaléncia de dificuldade de leitura foi comparada entre
as categorias das variaveis independentes, utilizando-se o teste do qui-quadrado
com nivel de significancia de 5%. Também foram calculadas as razdes de
prevaléncia com intervalo de confianga de 95%.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A prevaléncia de dislexia encontrada (12,3%) esteve de acordo com outros
estudos, que relataram indices de 10 a 17%. Como ja referido na literatura, a
dislexia foi mais prevalente nos meninos, concordando com(Rotta, Ohlweiler et
al., 2007; Fletcher, 2009; Capellini, Ferreira et al., 2007) e nas classes D e E
(Fletcher, 2009; Pastura, Mattos et al., 2009). Segundo esses autores, 0S mais
pobres também apresentaram um pior desempenho académico, 0 que se pode
justificar pelo pouco contato com estimulos escritos, e por questbes ligadas a
pobreza, como a entrada tardia na escola, a desnutricdo, entre outros. Conforme
a Tabela 1 observou-se que a dislexia foi significativamente mais prevalente nos
meninos, sendo quase duas vezes maior do que nas meninas. No 1° ano escolar,
assim como nas criancas de seis a oito anos, verificou-se uma prevaléncia maior
de dislexia quando comparados com 0S outros anos escolares e idades da
amostra. Nas classes D e E a dislexia ocorreu de maneira mais prevalente
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também. No que se refere a conduta e a hiperatividade a dislexia se deu de forma
significativamente mais prevalente para aqueles que apresentam esses
transtornos. A hiperatividade e o transtorno de conduta também se associaram
significativamente com a dislexia em nossa pesquisa, assim como nos estudos de
(Wisniewska, Baranowska et al., 2007; Marzocchi, Oosterlaan et al., 2008;
Mugnaini, Lassi et al.,, 2009; Pastura, Mattos et al., 2009). Concorda-se com
esses autores que classificam tais dificuldades associadas e coexistentes, nao
havendo hierarquia entre elas.

Tabela 1: Distribuicdo da amostra e prevaléncia de dislexia de acordo com
caracteristicas sociodemogréficas, educacionais e comportamentais.
Pelotas, RS, 20009.

N % Dificuldade RP (IC95%)*
s de leitura
Sexo
Masculino 283 546% 154% 1,80 (1,09-2,97)
Feminino 235 454%  8,5% 1,00
Idade (anos)
6-8 230 44.4% 19,2% 2,88 (1,73-4,80)
9-16 288 55,6% 6,7% 1,00
Classe econdmica
A/B 96 18,5% 8,3% 1,0
C 309 59,7% 12,1% 1,46 (0,70-3,02)
D/E 111 21,4% 16,2% 1,95 (0,89-4,27)
Ano escolar
1° 116 22.4% 23,7% 5,01 (2,64-9,54)
20 147 28,7% 16,4% 3,48 (1,79-6,75)
30ge4° 255 49.2% 4 7% 1,0
Transtorno de conduta
Sim 131 26,1% 18,6% 2,07 (1,28-3,37)
Nao 370 73,9% 9,0% 1,00
Hiperatividade
Sim 165 33,3% 17,9% 2,27 (1,38-3,72)
Nao 330 66,7% 7,9% 1,00
Total 518 100% 12,3%

* Razao de prevaléncia e intervalo de confianca de 95%.

Nos dois primeiros anos escolares observaram-se maiores dificuldades de
leitura. A dislexia € um disturbio de natureza desenvolvimental, e a leitura melhora
de acordo com a escolarizagdo, o que pode ser explicado pelo incipiente contato
com a linguagem escrita segundo(Salles e Parente, 2002).

Esse comportamento observado sugere que, mesmo com dificuldades de
leitura, com o avancar da escolaridade, as criangas tendem a usar
adequadamente a rota lexical, ou seja, quanto maior o contato com a linguagem
escrita, maior o banco de unidades lexicais armazenadas.
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CONCLUSAO

A partir desses dados, pretende-se, além de analisar a realidade local e
contribuir na melhoria do trabalho da escola, do professor e dos profissionais de
saude, buscar melhores indices na prova Brasil, aumento da taxa de aprovacao e
diminuicido da evasdo escolar. E inquestionavel a importancia da leitura na
sociedade da escrita, que s6 concede direitos e cidadania a quem sabe ler.
Verificam-se necessarias propostas de avaliacao e intervencdo que contemplem
aspectos da decodificacédo e codificacdo do sistema de conversao grafema-
fonema e fonema-grafema do portugués do Brasil. Portanto, se evidencia a
necessidade de fomentar a prevencdo, o ensino e a intervencdo no sistema de
transferéncia da cadeia sonora da fala para a forma grafica e escrita.
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