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RESUMO
Esta pesquisa faz uma abordagem sobre a 
dislexia, que é um distúrbio de aprendiza-
gem, que afeta crianças em seu aprendizado, 
principalmente nos anos iniciais, mas que 
também pode permanecer por toda a vida, 
causando grande prejuízo ao seu desenvol-
vimento. O objetivo é levantar informações 
sobre o distúrbio em sala de aula possibili-
tando um diagnóstico precoce e aumentan-
do as chances de intervenção bem-sucedi-
da. As escolas têm papel fundamental, pois, 
quando constituída por profissionais capa-
citados, informados e atualizados sobre o 
distúrbio e os transtornos da aprendizagem; 
melhor é o atendimento e o respectivo de-
senvolvimento escolar desse aluno. É fun-
damental que os professores tenham total 
esclarecimento de formas de intervenções, 
para o aluno disléxico. Assim como conhecer 
bem as habilidades necessárias para o de-
senvolvimento da leitura e da escrita, e tam-
bém ser esclarecido de todas as atividades 
relacionadas ao processamento fonológico 
da linguagem que serão realizadas no con-
texto escolar.  

Palavras-Chave: Distúrbios de Aprendiza-
gem; Leitura; Dislexia. 
 
Introdução 
O presente trabalho aborda o tema da disle-
xia, principalmente em seus aspectos mais 
evidentes e de maior incidência nas aprendi-
zagens escolares, qual seja, dificuldades na 
leitura e escrita. Essas dificuldades, entre-
tanto, não são referentes apenas à leitura 
e escrita, mas também podendo se expres-
sar em alguma dificuldade com a disciplina 
matemática, assim como dificuldades rela-
cionais e comportamentais, consideradas 
desajustadas dos padrões sociais aceitos. 
Acerca, exclusivamente, das habilidades na 
leitura e escrita, ambas são aspectos funda-
mentais no processo de aquisição linguística 
e indispensáveis ao processo de aprendiza-
gem que conduz ao desenvolvimento global 
pleno do educando.  

Nesta medida, pode-se afirmar que a disle-
xia é uma disfunção neurológica que atinge 
partes específicas do cérebro, órgão res-
ponsável pela aprendizagem. Ainda não se 
é possível afirmar com certeza as origens e 
comprometimentos exatos causados pelo 
referido distúrbio, mas já se sabe que po-
dem decorrer de fatores neurológicos e he-
reditários, e em casos específicos, podendo 
decorrer de fatores ambientais e sociais. 
 
A dislexia do desenvolvimento, também cha-
mada de primária ou específica, é aquela na 
qual há inabilidade na aquisição completa 
da competência de leitura de origem cons-
titucional. A dislexia adquirida ou sintomá-
tica ocorre quando as habilidades de leitura 
desenvolvidas são perdidas devido a uma le-
são cerebral (Mietto, 2013, on-line) 
 
Com frequência, pode estar a dislexia rela-
cionada ao déficit de atenção e hiperativi-
dade, mas novamente, não podendo se afir-
mar com certeza que esta seja uma regra, 
tendo em vista que, por exemplo, crianças 
hiperativas ou que apresentam quadro de 
déficit de atenção, não necessariamente são 
disléxicas. Entretanto, o contrário concer-
nente ao déficit de atenção, em geral, é con-
siderado verdadeiro. Por suas característi-
cas típicas, como a dificuldade na leitura ou 
dificuldade na identificação de letras, sílabas 
e palavras - alunos acometidos por dislexia 
apresentam dificuldades para desenvolver 
a competência leitora e a compreensão das 
palavras escritas -, quase a totalidade dos 
casos, crianças disléxicas apresentam déficit 
de atenção, pois não desenvolvem interesse 
pelo aprendizado, visto que o ensino e seus 
métodos tradicionalistas não lhe fazem sen-
tido; e com menor incidência, apresentam 
hiperatividade. 
A partir de uma pesquisa bibliográfica pré-
via, constata-se que existe muito desconhe-
cimento ainda,por parte dos profissionais 
da educação, sobre a dislexia. Sendo assim, 
parece-nos adequado estabelecer como las-
tro, que permeará todo o desenvolvimen-
to da pesquisa, a seguinte pergunta: Como 
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auxiliar o aluno disléxico no processo de 
aprendizagem? 
Enquanto cenário de desenvolvimento da 
pesquisa, o posicionamento assumido é o 
de propor a reformulação do pensamento 
sobre as condições do aluno disléxico no 
contexto escolar, principalmente às relações 
que se estabelecem durante o processo de 
ensino aprendizagem. Também se conside-
ra os significados do distúrbio, suas causas e 
os possíveis tratamentos. 
É necessário conhecer essas dificuldades no 
processo de aprendizagem da leitura e es-
crita; refletir sobre o distúrbio; proporcionar 
conhecimentos que os professores devem 
ter a respeito da dislexia e ajudar o aluno a 
se desenvolver no processo da aprendiza-
gem. 
Nesta medida, estabelece-se como objetivo 
geral: investigar como podem se dar as rela-
ções de ensino-aprendizagem relacionadas 
ao educando disléxico e quais são os prin-
cipais aspectos de dificuldade. Subsidiaria-
mente, como forma de se alcançar o objeti-
vo geral da pesquisa, busca-se identificar as 
principais características, consensualmente 
aceitas, da dislexia; descrever características 
dos alunos disléxicos em sala de aula e qual 
é o auxílio adequado prestado pelo educa-
dor; verificar a importância da equipe mul-
tiprofissional e suas respectivas práticas de 
diagnóstico e intervenção. 
 
ASPECTOS NEUROLÓGICOS DA DISLEXIA 
Como já mencionado na introdução, as prin-
cipais características da dislexia apresen-
tam-se durante a infância. Especificamente 
nos primeiros anos desse período, pôde-se 
constatar atraso no desenvolvimento mo-
tor, dificuldade em engatinhar, sentar e an-
dar, além de dificuldades para entender o 
que está ouvindo, dificuldade na fala e na 
pronúncia das palavras. Já na pré-escola e 
na educação infantil, essas dificuldades ge-
ralmente estão ligadas a distúrbios neuroló-
gicos de aprendizado, e não à inteligência do 
aluno ou do ensino, manifestando-se princi-
palmente em dificuldades de leitura e escri-
ta. 
Pode ser uma condição hereditária com al-
terações genéticas neurológicas, sendo os 
seus principais sintomas a dificuldade de 

escrever, inversão de letras, leitura lenta em 
que pronuncia uma sílaba por vez, troca de 
fonemas semelhantes (b/p) ou visualmente 
parecidos (q/p). 
Bossa (2015), segundo o DSM – 5, descreve 
as características clínicas do transtorno es-
pecífico de aprendizagem com prejuízo em 
leitura, Dislexia, da seguinte forma: 
 
DIAGNÓSTICO GERALMENTE AOS 7 ANOS. 
Atraso de 2 anos da idade da leitura em rela-
ção a idade cronológica.  
Em crianças com inteligência superior, pode 
haver compensação das dificuldades utili-
zando a memória e o transtorno pode não 
ser visível até 9 anos.  
Maior incidência em meninos - desempe-
nho da leitura muito abaixo do seu QI global 
(BOSSA, 2015, s/p) 
 
O aluno para ler, precisa ter envolvimento 
tanto no processo fonológico como integrar 
a parte visual gráfica da escrita. Caso esse 
envolvimento não se efetive, caracterizando 
um dos aspectos mais relevantes da disle-
xia, influencia-se diretamente a capacidade 
de soletração, por exemplo, um ato que tem 
relação muito importante para o adequado 
aprendizado e desenvolvimento da leitura 
e escrita. Com a dificuldade de soletração, 
aparece também a dificuldade de organiza-
ção das letras, sílabas e palavras.  
A partir dessa perspectiva, a definição ado-
tada pela IDA – International Dyslexia Asso-
ciation e também pelo National Institute of 
Child Health and Human Development – NI-
CHD) é: 
A Dislexia do desenvolvimento é considerada 
um transtorno específico de aprendizagem 
de origem neurobiológica, caracterizada por 
dificuldade no reconhecimento preciso e/
ou fluente da palavra, na habilidade de de-
codificação e em soletração. Essas dificulda-
des normalmente resultam de um déficit no 
componente fonológico da linguagem e são 
inesperadas em relação à idade e outras ha-
bilidades cognitivas (IDA, 2002). 
 
Relacionar som aos símbolos e saber o signi-
ficado de cada palavra é de total relevância 
para o aprendizado e desenvolvimento glo-
bal. A partir do exposto até aqui, importante 
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enfatizarmos que a dislexia não é falta de in-
teligência, nem tão pouco possui as caracte-
rísticas necessárias para ser definida como 
doença. 
 
Um distúrbio não caracteriza uma ausên-
cia, mas sim uma perturbação dentro de 
um processo, qualquer distúrbio implica 
uma perturbação na "aquisição, utilização e 
armazenamento de informações ou na ha-
bilidade para soluções de problemas". Por 
conseguinte, os distúrbios de aprendizagem 
seriam uma perturbação no ato de apren-
der, isto é, uma modificação dos padrões 
de aquisição, assimilação, transformação, 
sejam por vias internas ou externas ao in-
divíduo (Carvalho; Crenitte; Ciasca, 2007, p. 
231). 
 
Ainda, é importante para o bom entendi-
mento a diferenciação que Capellini faz en-
tre distúrbio e outros tipos de dificuldades 
de aprendizado: 
 
O distúrbio de aprendizado não deve ser 
considerado sinônimo de dificuldades de 
aprendizado, pois a dificuldade é um termo 
mais global e abrangente, e suas causas são 
relacionadas aos sujeitos que aprende, aos 
conteúdos pedagógico, aos professores, aos 
métodos de ensino, ao ambiente social e físi-
co da escola, enquanto o distúrbio se refere 
a um grupo de dificuldades, mais difíceis de 
serem identificadas, mais específicas e pon-
tuais, caracterizada pela presença de disfun-
ção neurológica, responsável pelo insucesso 
na escrita, leitura e cálculos matemáticos 
(2004, p. 868). 
 
De acordo com Teles (2003, p.08) o funciona-
mento do cérebro de uma pessoa disléxica 
apresenta alterações em três áreas distintas: 
“hemisfério esquerdo, que desempenham 
funções chave no processo de leitura (...); na 
região inferior-frontal a área da linguagem 
oral (...); na região parietal-temporal é a área 
onde é feita a análise das palavras”.  
Desta forma, o transtorno afeta algumas ha-
bilidades específicas, mantendo uma certa 
recorrência, mas não significando uma regra 
apresentada em todas as crianças disléxicas. 
O que se pode afirmar é que pessoas disléxi-

cas geralmente apresentam as seguintes ca-
racterísticas: dificuldade com linguagem e a 
escrita; dificuldades em ortografia e lentidão 
no aprendizado da leitura; disgrafia (letra 
feia); discalculia (dificuldade com matemá-
tica, ou seja, memorizar sequências como: 
meses, tabuadas, etc.); TDAH (Transtorno de 
Déficit de Atenção e Hiperatividade); Memó-
ria de curto prazo; dificuldades em seguir in-
dicações; dificuldade em compreender tex-
tos escritos; dificuldade com a língua falada; 
dificuldade para aprender uma segunda lín-
gua; percepção espacial deficitária e confu-
são entre direita e esquerda. 
Mantendo-se nessa mesma esteira, pode-
mos apontar algumas características no 
funcionamento e na fisiologia do cérebro da 
pessoa disléxica. Nos remetendo a autores 
dedicados aos estudos específicos neuroló-
gicos da dislexia, Fawcett e Nicolson (2007), 
seguindo nessa linha argumentativa, apon-
tam que o cérebro das pessoas com disle-
xia, apresentam sutis diferenças daqueles 
de pessoas consideradas normais. A níveis 
celular, constatou-se que os neurônios des-
sas pessoas se organizam de maneira atípi-
ca, processando as informações através de 
caminhos únicos e não interdependentes. 
Esse tipo de organização também é encon-
trada em pessoas que não tem dislexia, con-
tudo, na pessoa disléxica, essa organização 
apresenta-se variando muito. Importante 
ressaltarmos que esse tipo de organização 
dos neurônios, até o momento, não tem ne-
nhuma interferência ou ligação com o Quo-
ficiente de Inteligência, apenas interferindo 
em algumas conexões, como por exemplos, 
aquelas responsáveis pela comunicação. 
Falando ainda da estrutura cerebral, per-
cebeu-se também algumas diferenciações 
anatômicas, referente a organização e defi-
nição de esquemas de áreas e regiões cere-
brais (Sherman; Cohen 2007). 
Os cérebreos de pessoas com dislexia do 
desenvolvimento são sutilmente diferen-
tes. Exames microscópicos realizados em 
autópsias cerebrais durante duas décadas 
de pesquisa revelam diferenças estruturais 
a nível celular (envolvendo o neurônio, uni-
dade funcional fundamental do cérebro); a 
nível de conexões (interferindo com neurô-
nios, redes neurais e regiões cerebrais de 
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conexão e comunicação); e, a nível anatômi-
co mais amplo (relacionado a organização e 
definição de esquemas de áreas e regiões 
cerebrais). O resultado é um cérebro orga-
nizado de maneira atípica, processando a in-
formação através de caminhos únicos e não 
interdependentes. Essa organização única é 
independente é independente da inteligên-
cia, encontrada variando grandemente na 
dislexia, assim como acontece com a popu-
lação em geral (Sherman; Cohen, 2007, p. 7). 
 
Em outros estudos, apresentados por Tem-
ple (2002), a partir de neuroimagens, foi 
possível identificar diversas alterações fun-
cionais no cérebro da pessoa disléxica. A 
primeira delas, definidas pela terminologia 
técnica de alterações têmporo-parientais, 
manifesta-se principalmente em tarefas de 
processamento fonológico. Já alterações na 
região central do hemisfério esquerdo, são 
mais comuns em exercícios nos quais se é 
necessário responder a tarefas de proces-
samento auditivo rápido. Finalmente, iden-
tificou-se alterações na substância branca, 
que conecta a região têmporo-parietal com 
diversas regiões corticais. Quando se dire-
cionava a atenção dos estudos à ativação 
cerebral, foi possível notar que pessoas nor-
mais ao lerem pseudo palavras, atividades 
mais intensas ocorriam na região frontal in-
ferior esquerda e também na região parie-
to temporal, referente aos giros angulares 
supramarginal. Ainda, muita atividade foi 
observada na porção posterior de giro tem-
poral superior, assim como em regiões occi-
pitotemporais, envolvendo porções mesiais 
e inferiores do giro temporal e giro occipital. 
Então, ao se repetir exatamente os mesmo 
procedimentos em pessoas disléxicas, per-
cebia-se atividades consideráveis no giro 
frontal inferior, mas a atividade em regiões 
posteriores eram consideravelmente meno-
res em relação às outras áreas aqui mencio-
nada. Isso significa o processamento da lei-
tura e escrita se dá em um nível totalmente 
diverso daqueles que acontecem com pes-
soas sem dislexia (Vallet, 1986). 
Escolarização e aprendizagens no contexto 
da dislexia 
Nas ciências humanas, de forma geral, a dis-
lexia está associada a fatores sociais, como 

o modelo de instrução ao qual a criança está 
submetida e o contexto no qual está inseri-
da; também, a singularidade e subjetividade 
do sujeito deve ser considerada. A confluen-
cia desses fatores estabelece um ambiente 
hostil ao sujeito, fazendo com que a criança 
acometida por esse transtorno tenha dificul-
dades em acompanhar as outras crianças 
consideradas normais. São nas escolas que a 
dislexia é frequentemente identificada, pois 
é um momento de intensas atividades so-
ciais, emocionais e cognitivas, propício para 
tal, e é importante destacar que nem todos 
os professores estão preparados ou forma-
dos adequadamente para identificar esta di-
ficuldade de aprendizagem na criança. 
Azcoaga citado por Díaz (2001) afirma que: 
 
Nos casos diagnosticados como TEA, seja 
Dislexia, Disgrafia ou Discalculia, o Plano 
Psicopedagógico que contemple a ação te-
rapêutica deve utilizar atividades de reco-
nhecimento, compreensão e expressão (na 
leitura, na escrita e no cálculo) e sempre que 
seja possível e em dependência do déficit e 
domínio da leitura-escrita e do cálculo que 
tenha o menor, deverá combinar-se a leitura 
com a escrita tanto de textos literários como 
matemáticos (de números e suas relações), 
pois os números também se lêem e escre-
vem e há que compreendê-los nas suas uni-
dades e relações. (Azcoaga,  apud Diaz 2011, 
p.341) 
 
 
A Lei 9.394/96 LDB (Lei de Diretrizes e Ba-
ses) assegura princípios de uma educação 
de qualidade, que possibilite oportunidade 
a todos brasileiros. No artigo 5 trata de as-
pectos referentes a Educação Especial. Na 
mesma esteira, a Associação Brasileira de 
Dislexia - ABD, ampara a pessoa disléxica 
pautando-se nessa legislação específica. 
Já a LDB 9.394/96, em seu Art. 12, estabe-
lece que: Os estabelecimentos de ensino, 
respeitadas as normas comuns e as do seu 
sistema de ensino, terão a incumbência de: I 
- Elaborar e executar sua Proposta Pedagógi-
ca. V - Prover meios para a recuperação dos 
alunos de menor rendimento. Em seu Art. 23 
- A educação básica poderá organizar-se em 
séries anuais, períodos semestrais, ciclos, 
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alternância regular de períodos de estudos, 
grupos não seriados, com base na idade, na 
competência e em outros critérios, ou por 
forma diversa de organização, sempre que o 
interesse do processo de aprendizagem as-
sim o recomendar. Art. 24 - V, a) avaliação 
contínua e cumulativa; prevalência dos as-
pectos qualitativos sobre os quantitativos e 
dos resultados ao longo do período.  
Antes mesmo da legislação específica sobre 
a educação, a Lei nº 8.069, de 13 de julho de 
1990 (ECA) apresentava algumas medidas de 
garantias e proteção às crianças e adolescen-
tes que demandassem tais garantias: Art. 53, 
incisos I, II e III “à criança e ao adolescente 
têm direito à educação, visando ao pleno de-
senvolvimento de sua pessoa, preparo para 
o exercício da cidadania e qualificação para 
o trabalho, assegurando-lhes: I – Igualdade 
de condições para o acesso e permanência 
na escola; II – Direito de ser respeitado pe-
los seus educadores; III – direito de contes-
tar critérios avaliativos, podendo recorrer às 
instâncias escolares superiores”.  
O disléxico além de apresentar falta de moti-
vação para executar atividades pedagógicas, 
se sentem incapazes de realizar essas tare-
fas; e isso as torna desinteressadas e des-
comprometidas. Também são vistos como 
preguiçosos quando na verdade não são. 
Na maioria das vezes fazem um grande es-
forço, mas não conseguem se desenvolver 
com êxito. Existe uma cobrança muito gran-
de por parte de professores despreparados, 
que apenas exigem e cobram das crianças 
os conteúdos de seus métodos de aprendi-
zagem, não condizentes com as necessida-
des dessas crianças. 
É fundamental que os professores façam 
uma abordagem pedagógica favorável, para 
que se possa realmente identificar se exis-
tem crianças com essa carência. Toda crian-
ça no início da alfabetização pode trocar le-
tra, ler com dificuldade, porque ainda está 
aprendendo, só após dois anos de alfabeti-
zada é que poderá ver o grau de dificuldade 
e encaminhar aos especialistas 
Capovilla et al (2004, p. 61) aponta alguns in-
dicadores para intervenção com indivíduos 
que apresentam Dislexia:  
 
A criança disléxica deve sentar-se próxima 

aos professores, de modo que o docente 
possa observá-la e encorajá-la a solicitar aju-
da;  
Cada ponto do ensino deve ser revisto várias 
vezes. Mesmo que a criança esteja atenta à 
explicação, isso não garante que ela lembra-
rá o que foi dito no dia seguinte; 
Professores e pais devem evitar sugerir que 
a criança é lenta, preguiçosa ou pouco inteli-
gente, bem como evitar comparar o seu tra-
balho escrito aos de seus colegas; 
 
A parceria de família e escola são funda-
mentais. A escola pode auxiliá-los a motivar 
seus filhos através de jogos, brincadeiras e 
leituras, que ajudara na consciência pedagó-
gica. "... uma coisa é a criança que não quer 
aprender a ler, outra é a criança que não 
pode aprender a ler com os métodos peda-
gógicos tradicionais. Não podemos assumir 
atitudes reducionistas, que afirmem que a 
dislexia não existe." (Fonseca, 1995, p. 12). 
O professor deve ter um olhar maleável ao 
aluno com dificuldade; compreender e bus-
car diagnóstico especializado, que com a de-
vida orientação, consegue mostrar ao aluno 
que seu dia-a-dia pode ser melhorado. Além 
de se aparelhar, ainda existem professores 
que lecionam, mas são totalmente leigos 
acerca do tema dislexia. Alguns taxam os 
alunos disléxicos como preguiçosos, e isso 
não é verdade, afinal, eles se esforçam, mas 
não conseguem obter êxito. Conforme afir-
ma Guerra (2002, pag.15): "O professor em 
sala de aula precisa respeitar, e acolher o 
disléxico fazendo um trabalho paciente e 
constante, mesmo sendo mais longo, é de 
grande valia para o desenvolvimento do alu-
no disléxico". 
Segundo Acampora (2015, p.19): 
 
 O psicopedagogo é o profissional prepara-
do para atender crianças, adolescentes ou 
adultos com problemas de aprendizagem, 
atuando na sua prevenção, diagnóstico e 
tratamento clínico ou institucional, além dis-
so, o psicopedagogo, resgata no indivíduo o 
prazer em aprender que muitas vezes pode 
estar diminuído em razão dos fracassos no 
processo de aprendizagem.  
 
Também é necessário que direcione o alu-
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no para uma Equipe Multiprofissional, e em 
conjunto com a família colaborar no trata-
mento. Afinal quando o professor está en-
volvido e familiarizado, assim irá apoiar e 
compreender esse aluno em sala de aula, 
promovendo qualidade na educação e o de-
senvolvimento no âmbito escolar não só do 
aluno disléxico, más também do professor. 
De maneira geral, o pedagogo após perce-
ber o transtorno, encaminha para um psico-
pedagogo que obtendo um diagnóstico sa-
tisfatório, em muitos casos se faz necessário 
a intervenção de um fonoaudiólogo e seus 
conhecimentos a linguagem e aos distúrbios 
da linguagem. A dislexia se relaciona com to-
dos estes campos de conhecimento, por isso 
a necessidade dessa complexidade na cons-
tituição da equipe. 
Esse diagnóstico deve realizar procedimen-
tos que demonstrem o grau de todas as 
eventuais dificuldades, assim como suas 
capacidades e potenciais. Quando é feito 
um trabalho em conjunto entre especialis-
tas das diferentes áreas, juntamente com 
o comprometimento da família, as crianças 
podem superar essas dificuldades sem maio-
res prejuízos. Sem se esquecer da grande e 
fundamental importância do contexto fami-
liar, escolar e social, que são responsáveis 
no processo do ensino-aprendizagem. Tudo 
deve ser feito de forma que o aluno disléxico 
se sinta acolhido e assim possibilitando que 
se alcance o desenvolvimento emocional, 
cognitivo e psicológico. 
O diagnóstico correto é muito importante 
para a criança, porque assim poderá ser di-
recionada às técnicas adequadas. A equipe 
multidisciplinar é formada por psicólogos, 
fonoaudiólogos, psicopedagogos que sendo 
necessário um neurologista. Além desses 
profissionais contam com oftalmologista, 
otorrinolaringologista, geneticista, pedia-
tria, etc. Isso é fundamental para que se des-
cubra qual a área que possa ter um compro-
metimento no processo da aprendizagem. 
Díaz (2011) relata: 
 
Lembremos que o conhecimento fonológico 
é a compreensão do código alfabético, ou 
seja, a função de cada letra na composição 
fonética de sílabas, palavras e frases, a par-
tir dos grafemas. Dito em outras palavras: é 

saber o que quer dizer cada palavra lida no 
contexto escrito. Existem recursos diferen-
tes para alcançar o conhecimento fonológi-
co por parte destas crianças, porém o fator 
unificador desta variedade é que todos eles 
implicam uma análise da estrutura fonética: 
O que é? Para que serve? Como está com-
posta?... Estabelecendo, assim, uma relação 
de tipo aplicativa com a realidade conhecida 
pelo aluno, com seu contexto mais íntimo 
para estabelecer o nexo significativo corres-
pondente e estimular no aluno a motivação 
por ler. Paralelamente a esta compreen-
são fonológica, deve-se estimular e treinar 
as habilidades motoras e visuais quanto a 
reconhecimento, velocidade e mobilidade 
(treino de convergência visual, exercícios de 
movimentos oculares, indução de leitura pe-
riférica etc.) (Diaz, 2011, p. 342). 
 
Todos esses profissionais em conjunto tro-
cam as informações sobre a criança sem 
deixar de lado o desenvolvimento dela, his-
tórico familiar, desempenho escolar, o re-
pertório adquirido e os métodos de ensino. 
Escola e pais são importantes, afinal suas 
fontes de informação que define o quadro, 
e assim o encaminhamento adequado, que 
devem estar esclarecidos assim como o alu-
no disléxico. Pode-se dizer que, em alguma 
medida, essa complementariedade entre as 
partes envolvidas seja o fator mais impor-
tante no cuidado da dislexia. 
Acampora (2015) descreve os procedimen-
tos que devem ser tomados na avaliação 
psicopedagógica, que incluem: a entrevista 
contratual (com pais ou responsáveis), aná-
lise do material que o indivíduo utiliza na 
escola, aplicação de diferentes modalidades 
de atividades e uso de testes para avaliação 
do desenvolvimento, áreas de competência 
e dificuldades apresentadas, anamnese, visi-
ta à instituição de ensino (se for necessário) 
e devolução. 
O diagnóstico da Dislexia é feito por exclu-
são, ou seja, antes de se chegar à conclu-
são de que o indivíduo tem Dislexia é pre-
ciso se eliminar as hipóteses de deficiências 
mentais, problemas de ordem psicológicas, 
emocionais e socioeconômicos, déficit de 
atenção, problemas de escolarização que 
possam dificultar no processo de aprendiza-



35

gem. 
Para diagnosticar a dislexia, deve ser excluí-
da a presença de alguns outros distúrbios e, 
principalmente problemas orgânicos de na-
tureza funcional” (Mietto, 2013). Toda esta 
avaliação é realizada geralmente por uma 
equipe multidisciplinar (fonoaudiólogos, psi-
cólogos, psicopedagogos, neurologistas, mé-
dicos). 
Já sobre as medidas a serem tomadas, a in-
tervenção psicopedagógica deve ser devida-
mente planejada. Em cada caso, deverá se 
utilizar metodologia, recursos e estratégias 
próprias para cada indivíduo. Entendi tam-
bém, por meio da leitura dos textos estuda-
dos, que o psicopedagogo deverá promover 
meios para auxiliar a aprendizagem do indi-
víduo, ajudar para que ele desenvolva habili-
dades para que o processo de aprendizagem 
se desenvolva de maneira eficiente e eficaz. 
Para que os efeitos negativos da Dislexia se-
jam minimizados é importante que se faça 
a rápida identificação e que se intervenha 
adequadamente. Para que isso ocorra, é 
preciso que se conheça o transtorno e suas 
diversidades, como também, se saiba fazer 
a intervenção necessária para a dificuldade 
apresentada pelo aprendente. 
Em concordância com os autores acima, po-
de-se compreender que o indivíduo disléxico 
não consegue fazer a associação do símbolo 
gráficos e das letras com o som que eles re-
presentam, caracterizando um distúrbio na 
capacidade de correlação da leitura e escrita 
com os aspectos fonológicos. Desta forma, 
o trabalho com a consciência fonológica e 
atividades para se desenvolver a habilidade 
de leitura são importantes, pois o ajudam a 
aprender melhor de maneira concreta, visto 
que o indivíduo se apoia no concreto para 
aprender. Díaz (2011) relata: 
 
Lembremos que o conhecimento fonológico 
é a compreensão do código alfabético, ou 
seja, a função de cada letra na composição 
fonética de sílabas, palavras e frases, a par-
tir dos grafemas. Dito em outras palavras: é 
saber o que quer dizer cada palavra lida no 
contexto escrito. Existem recursos diferen-
tes para alcançar o conhecimento fonológi-
co por parte destas crianças, porém o fator 
unificador desta variedade é que todos eles 

implicam uma análise da estrutura fonética: 
O que é? Para que serve? Como está com-
posta?... Estabelecendo, assim, uma relação 
de tipo aplicativa com a realidade conhecida 
pelo aluno, com seu contexto mais íntimo 
para estabelecer o nexo significativo corres-
pondente e estimular no aluno a motivação 
por ler. Paralelamente a esta compreen-
são fonológica, deve-se estimular e treinar 
as habilidades motoras e visuais quanto a 
reconhecimento, velocidade e mobilidade 
(treino de convergência visual, exercícios de 
movimentos oculares, indução de leitura pe-
riférica etc.) (Diaz, 2011, p. 342). 
 
Segundo Capovilla et al (2004), deve-se evi-
tar expor a criança pedindo que ela leia em 
voz alta para a classe. Esta criança deve ser 
avaliada oralmente; habilidades com o di-
cionário, por exemplo, devem ser ensinadas 
com calma, as regras de escrita devem ser 
ensinadas em semanas diferentes para fa-
cilitar a aprendizagem da criança; deve-se 
estimular a memorização; o material escri-
to deve ser apresentado cuidadosamente e 
de maneira clara, o ambiente deve ser cal-
mo e sem distrações. Diante de todo esse 
contexto de dificuldades, é preciso priorizar 
a escrita cursiva por favorecer a agilidade e 
a memorização da ortografia das palavras, 
assim como deve-se fomentar a autoestima 
das crianças e demais habilidades em outras 
áreas. 
Destarte, deve-se compreender que a inten-
ção do profissional psicopedagogo deve ser 
a de promover no indivíduo disléxico manei-
ras para que suas habilidades de leitura se-
jam desenvolvidas ao mais próximo possível 
da normalidade, para tanto, é necessário a 
prática de atividades de leitura, e estímulos 
concretos.   Enquanto estudante de Pedago-
gia e Psicopedagogia, entendi que devemos 
estimular o aluno para que este desenvolva 
suas habilidades de leitor, como também 
devemos pensar em ações e atividades di-
versificadas que atendam e estimulem este 
aluno a querer aprender e se desenvolver 
mais. 
 
CONSIDERAÇÕES FINAIS  
Nesta pesquisa realizada podemos afirmar 
que a dislexia é um distúrbio de aprendiza-
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gem que pode ser genético ou neurológico, 
ou ainda social e ambiental. Assim como 
suas manifestações, consequências, trata-
mento e intervenção também estão corre-
lacionados a essa confluência de fatores. 
Percebe-se o quanto é necessário um apro-
fundamento maior principalmente por par-
te dos profissionais, tanto da área da saúde 
como também da educação 
O disléxico não pode ser visto como um in-
competente ao fazer as tarefas; a dislexia 
pode ser tratada, mesmo sabendo que ain-
da não existe uma cura, e sim tratamentos 
que facilitem as consequências do proble-
ma. Isso é necessário para que os impactos 
comportamentais e emocionais na criança 
disléxica sejam evitados, cabe a estes pro-
fissionais buscar através de pesquisas sobre 
estes distúrbios que dificultam a aprendiza-
gem, não esquecendo que a criança é um ser 
completo, e deve ser tratado em toda sua to-
talidade. Sendo notório que a escola exerce 
um papel fundamental na vida do educan-
do disléxico, pois quando estão interligados 
com a comunidade, família, estudante e pro-
fessor as relações se tornam significativas e 
se alcança uma abordagem respeitosa e efe-
tiva.  
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