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Resumo

O transtorno de aprendizagem ¢ um transtorno do neurodesenvolvimento que impacta o individuo e todo seu ciclo familiar. Diante
deste contexto, conduziu-se este estudo com a finalidade de identificar as reagdes e sentimentos da familia ao receber o diagnostico,
além de identificar os beneficios e dificuldades do mesmo. Trata-se de uma revis@o integrativa que proporcionou consideracdes
relevantes sobre a importancia do trabalho multidisciplinar e conjunto entre familia, profissionais de saude e escola. Conclui-se
a necessidade de aprofundamento no tema direcionado aos transtornos de aprendizagem, visto que ha uma escassa quantidade de
estudos voltados ao assunto em questao.
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Abstract

Learning Disorder is a neurodevelopmental disorder that impacts an individual and his/hers entire family. In this context, this
study was conducted with the purpose of identifying reactions and feelings of the family when receiving the diagnosis, in addition
to identifying the benefits and difficulties of the same. This an integrative review that provided relevant considerations on the
importance of multidisciplinary and joint work between family, health professionals and school. It concludes the need to deepen the
subject directed to the learning disorders, since there is a scarce amount of studies focused on the subject in question.
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1. Introducio

A aprendizagem ¢ um processo continuo e resulta evolugdes e mudancas em seu comportamento, nos
pensamentos e na habilidade do ser humano. E isto se torna vidvel através de suas experiéncias e ensino,
resultado do sujeito posto no mundo junto de suas interagdes (Tabile & Jacometo, 2017).

Segundo Giusta (2013) o conceito de aprendizagem, deriva do conhecimento adquirido através da
experiéncia, em que, quanto mais rica nossas experiéncias, mais rico sera o conhecimento, no qual, traz-se a
ideia de John Locke, em que a aprendizagem ¢ como uma tabula rasa, nas quais as vivéncias e impressodes do
mundo resultam em conhecimento.

Vygotsky (1896-1934) possui como premissa, a Teoria Sociocultural, definindo o crescimento cognitivo
como um processo colaborativo, afirmando que as pessoas aprendem por meio de suas interagdes sociais.
Defende, também, a Aprendizagem Interativa, que se resume a interiorizac¢ao do resultado das interagdes entre
criangas e adultos. Este tipo de aprendizagem ajuda criangas a cruzarem a zona de desenvolvimento proximal,
ou seja, a capacidade de interagdo entre aquilo que ja sdo capazes de fazer e aquilo que ainda ndo estdo aptas
a realizarem sozinhas (Papalia & Feldman, 2013).

De acordo com Papalia e Feldman (2013), Piaget (1896-1980) considera que a adaptacao ao meio social
¢ um aspecto crucial ao desenvolvimento cognitivo, descrevendo trés elementos que se inter-relacionam a
esse desenvolvimento. A primeira € a organizacdo, no qual se formam categorias e nota-se o que ha em
comum entre elas. A segunda chama-se adaptacao, que ¢ um modo de suportar as novas informacdes, ¢ € nela
que se encontram dois aspectos que se complementam. S3o eles a assimila¢do, que ¢ quando h4d uma nova
informagdo, onde se agrega a estrutura cognitiva ja existente; e a segunda ¢ acomodagdo, em que se ocorre
uma adaptacgdo nas estruturas cognitivas para essa nova informacao. O terceiro elemento ¢ a equilibracdo, que
¢ o processo que se busca um reequilibrio apds ndo conseguir enfrentar uma nova informagao, em que Piaget
intitula esse momento de desequilibrio.

No processo de aprendizagem a crianga pode apresentar dificuldades frente a algo novo, dessa forma nem
todos os problemas manifestados se enquadram no Transtorno de Aprendizagem (Ferreira, 2015).

Os Transtornos de Aprendizagem (TA) foram definidos como transtorno pela legislagdao federal norte-
americana em 1968, de acordo com Fletcher et al, (2009) e acomete de 5 a 15% de criangas na fase escolar,
em diversas culturas. Considerando a incidéncia na populagao, este trabalho ressalta a importancia dos estudos
visando a interven¢ao precoce, além de orientagdo familiar e pedagdgica (DSM -5, 2014).

Segundo o Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais- DSM-5 (2014) compreende-se
que a génese do Transtorno Especifico da Aprendizagem esta no bioldgico, pois se trata de um transtorno do
neurodesenvolvimento, mas também engloba fatores genéticos, ambientais e epigenético, os quais trazem
impactos na aptidao de perceber e processar informagdes de maneira eficiente e precisa. Assim como os demais
transtornos do neurodesenvolvimento, possui como caracteristica o surgimento dos sintomas na infancia, mas
pode ocorrer também de forma tardia quando se eleva o nivel de exigéncia escolar.

Diversos fatores podem dificultar o processo de aprendizagem, como condi¢do socioecondmica
desfavoravel, problemas de visdo, audi¢do, transtornos como autismo, ter deficiéncia intelectual e fatores
psicologicos como inseguranga, baixa autoestima entre outros. Nao aprender ndo significa ter um TA, para
o seu diagndstico, primeiro deve ser descartado todos os fatores citados acima (Rotta, Ohlweiler, & Riesgo,
2016). Portanto, a crianca deve ter a capacidade intelectual intacta, a cognicdo em perfeito estado, sem
nenhuma alteragcdo sensorial ou motora, pertencer a um nucleo familiar favoravel, tendo acesso a um nivel
de escolarizagdo aceitavel e mesmo assim ter um desempenho muito abaixo do esperado em habilidades
especificas (Siqueira & Giannetti, 2011)

Os pais devem estar atentos aos primeiros sinais de atraso no desenvolvimento, auxiliando em uma
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intervencgdo precoce (Ferreira, 2015). Familias que ndo tém acesso a educacdo podem demorar mais para
identificar as dificuldades, retardando o inicio do tratamento (Silva, Serralha, & Laranjo, 2013). Deve ser
considerado que cada fase escolar exige um nivel de aptidao, além do tempo que persistem os sintomas. As
caracteristicas principais que pressupde TA sdo percebidas na crianca que denota uma nao compreensao das
tarefas, dispdem dificuldades de seguir instrucdes, apresenta falhas na memoria de curto prazo e ndo consegue
ler, escrever ou realizar calculos esperados para sua idade (Ferreira, 2015).

A pessoa com TA tem prejuizos que podem perdurar por toda a vida, como problemas de socializacao,
fuga de atividades que exigem habilidades académicas durante a fase adulta, dificuldade nas atividades
cotidianas que necessitam de leitura, escrita ou matematica, um elevado nivel de sofrimento psiquico, o
desemprego, subempregos ¢ ¢ considerado uma das causas do mau desempenho escolar (DSM-5, 2014;
Siqueira & Giannetti, 2011).

Os principais tipos de TA, segundo o DSM-5 (2014) sdo: Transtorno com prejuizo na leitura, na expressao
escrita ou com prejuizo na matematica. Cada um deles ¢ dividido em déficit de habilidades académicas
especificas, além do grau que pode estar entre leve, moderado ou grave.

O transtorno de matematica, chamado de discalculia, tem como categoria o prejuizo no senso numérico,
na memorizacdo de fatos aritméticos, na fluéncia de calculo e na precisdo no raciocinio matematico (DSM-
5, 2014). Estudos mostram também dificuldade dos estudantes com TA para usar processos de memoria na
recuperagdo de fatos basicos (Costa, Rohde, & Dorneles, 2012).

Dislexia é o nome dado ao transtorno de leitura, que, segundo DSM-5 (2014) influi diretamente no
reconhecimento correto e fluente das palavras, soletragdao e habilidades de interpretacdo. Estas dificuldades
levam a um déficit no componente fonoldgico da linguagem que sdo incompativeis ao esperado em relacdo a
idade e habilidades cognitivas do sujeito.

Existem critérios para a classificacdo do Transtorno de Leitura segundo o DSM-5 (2014), entre eles, esta
a leitura de palavras de forma imprecisa, lenta e com esforgo, apresentando dificuldade em soletra-las. Ha
também a dificuldade em compreender o sentido daquilo que ¢ lido, como ler um texto corretamente, porém
nao conseguir compreender a sequéncia, fluéncia e sentido.

O transtorno de escrita ¢ diagnosticado quando se nota uma diferenciacao na precisdo ortografica, na
gramatica e na pontuagdo, clareza ou organizacdo da expressao escrita (DSM-5, 2014), sendo classificado
como disgrafia. Segundo Chiarello (2019) apresenta uma escrita desorganizada, com baixa precisao nos tracos,
apresentando também lentidao e grafia ilegivel, isso se da por conta de uma perturbagdo viso motora.

De acordo com Martins et al. (2013) a disgrafia ¢ composta por dois tipos: perceptiva que ¢ quando o
sistema simbolico e grafia ndo se conectam; e a motora em que a leitura e fala sdo realizadas sem apresentar
dificuldade, porém a dificuldade surge no momento da escrita.

Portanto, o TA sendo uma condi¢ao sem possibilidade de cura, o tratamento precoce e o envolvimento da
familia ¢ essencial para o desenvolvimento da crianca.

A familia ¢ a base de todo o amadurecimento da crianga, seu apoio ¢ de grande relevancia ao seu
desenvolvimento, no qual o suporte emocional junto a participagdo e interacdo familiar de maneira efetiva
pode influenciar na motivagdo e nos processos de aprendizagem (Mendes & Brunoni, 2015).

De acordo com D’Avila-Bacarji, Marturano e Elias (2005) ¢ junto a familia que os profissionais da
psicologia e da escola precisam contar na superagao das dificuldades de aprendizagem.

O grupo familiar pode ser entendido como um facilitador no desenvolvimento, assim como pode
acarretar diversas dificuldades se ndo houver cuidados, limites e compreensdo da situagdo vivenciada. Braga,
Scoz e Munhoz (2007) argumentam que ha familias cujas caracteristicas facilitam a aprendizagem, como € o
caso daquelas que apresentam maior engajamento e disposi¢ao em relacao ao potencial de aprendizagem da
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crianga. Outras caracteristicas das familias podem justamente gerar dificuldades no processo de aprendizagem
da crianga.

Culturalmente observa-se que toda familia possui anseios e idealizagdes enquanto aguarda a chegada de
um novo membro, no imaginario dos pais, planos e sonhos sao projetados no filho e no ambiente que o cerca,
principalmente relacionados a escolarizagdo, como afirma “Em relagdo as expectativas da familia com rela¢ao
a escola com seus filhos, encontram-se varias fantasias familiares como o desejo de que a institui¢ao escolar
“eduque” o filho naquilo que a familia ndo se julga capaz, como, por exemplo, limite e sexualidade; e que ele
seja preparado para obter éxito profissional e financeiro via de regra ingressando em uma boa universidade”
(Brambatti, 2010, p. 5).

Almeida (2011) observa caracteristicas que geralmente dizem respeito a familias com pessoas que
apresentam dificuldades de aprendizagem. Dentre elas, estd ndo saber lidar com as diferengas e vé-las como
algo destruidor da harmonia, como aquele que se diferencia por alguma razao, ameagando a estrutura e unido.
Cabe ao psicopedagogo provocar uma reflexao como lidar com o diferente, sendo a diferenca tida como algo
complementar e ndo como aquilo que vem para subtrair.

Alguns pais, ao perceberem as dificuldades de aprendizagem manifestada pelo filho, sem a principio
entender ao certo o que estd acontecendo, se sentem angustiados, € o diagnodstico proporciona certo alivio,
eximindo responsabilidade e culpa, e sendo a justificativa do baixo rendimento (Ferreira, 2015).

Entretanto, receber qualquer tipo de diagnostico também pode despertar sentimentos negativos que
necessitam de atengdo. Intervir com as criangas implica lidar primeiro com a demanda dos pais, que estdo
elaborando uma situacdo nova e nao planejada, que pode gerar culpa, anseios, medo e vergonha (Pereira &
Junior, 2003).

Essa demanda surge tanto de forma subjetiva como objetiva, tendo em vista que um diagndstico ¢é
carregado de estigma social, no aspecto objetivo resulta em uma mudanca de rotina, uma influéncia financeira,
no tempo que sera dedicado a intervengdo e no aspecto subjetivo nas expectativas com seu filho e na dindmica
familiar. E crucial entender a subjetividade dos envolvidos, visando & diminuigdo dos conflitos e do desgaste
emocional (Borba, Schwartz, & Kantorski, 2008).

Afirmado por Chechia e Andrade (2005) os pais t€ém consciéncia da dificuldade de aprendizagem do
filho, assim, apontam alguns motivos que, em sua percep¢ao, poderiam causar tal problema, entre eles, a falta
de dedicacdo de alguns professores na forma de ensinar ¢ a falta de sensibilidade da escola em reconhecer
essas dificuldades na relagdo ensino-aprendizagem.

A familia tem necessidade de ser ouvida, compreendida pelos profissionais e instruida sobre o transtorno,
o tratamento e como sera o percurso, sendo acolhida em suas afli¢des (Silva, Serralha, & Laranjo, 2013).

O termo Transtorno de Aprendizagem vem sendo associado a dificuldade de aprendizagem, no qual,
utiliza-los como sindnimos podem acarretar em possivel prognostico equivocado (Silva & Capellini, 2013).

De acordo Moojen, Bass6a, e Gongalves (2016), a dificuldade de aprendizagem relaciona-se com
problemas pedagogicos, socioculturais e emocionais. Os Transtornos de Aprendizagem provém das disfungdes
do sistema nervoso central, do processamento ¢ memorizacdo de informagdes adquiridas dentro do seu
meio ambiente, tornam-se, segundo Silva e Capellini (2013), mais dificeis, especificas e pontuais, sendo
caracterizadas por uma disfun¢do neuroldgica ou hereditaria.

Geralmente, a dificuldade de aprendizado, segundo Girotto, Girotto, e Oliveira (2015), torna-se presente
a partir do momento que alguma situagcao impactante ou frustrante influéncia no desempenho da crianca. Estes
acontecimentos podem ser devido a mudangas na rotina, chegada de um novo irmao, falecimentos na familia
ou pessoas proximas, mudanca de escola ou de professor.

Quando notado que a dificuldade de aprendizagem perdura por muito tempo, em varios ambitos da
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aprendizagem (escrita, leitura ou motora), e ndo ha um motivo evidente, ¢ muito provavel que a crianca possua
um transtorno de aprendizagem, havendo de fato o comprometimento neuroldgico, acarretando diretamente
nas dificuldades de desenvolvimento motor, sensorial e intelectual do individuo. De acordo com Moojen et
al. (2016), os transtornos de aprendizagem podem ser detectados no inicio da primeira infancia, caso os pais
e professores sejam observadores e criticos ao interpretar os sinais demonstrados pela crianga. Esta percepg¢ao
¢ extremamente positiva, pois possibilita o acompanhamento e tratamento adequado ao mesmo, para que
ndo haja perdas ou atrasos no aprendizado e desenvolvimento. Caso contrario, hé situagdes que os sinais de
transtorno de aprendizagem sdo notados apenas no Ensino Fundamental.

Os dados expostos acima salientam a necessidade de considerar a perspectiva dos pais em relacio a
demanda apresentada, além de ressaltar a influéncia do comprometimento na intervengdo com a crianga.
A presenca dos pais na vida dos filhos ¢ extremamente importante e a intervencdo fornece estratégias para
melhorar esta interagdo (Rolfsen & Martinez, 2008). O presente estudo teve como objetivo realizar uma
revisdo integrativa para identificar as reacdes e sentimentos da familia ao receber o diagnostico de transtorno de
aprendizagem. Visou identificar as varidveis envolvidas na valorizagdo e recusa do diagnostico, identificando
beneficios e prejuizos de ambas as posigdes.

2. Método

O presente trabalho foi de revisao integrativa, que teve como objetivo identificar as reagdes e sentimentos
da familia ao receber o diagnostico de transtorno de aprendizagem. Visou identificar as varidveis envolvidas
na valorizagdo e recusa do diagnoéstico, identificando beneficios e prejuizos de ambas as posigdes.

No levantamento de bibliografia, ndo se encontrou um nimero consideravel de artigos que abordem
especificamente sobre o diagnostico de transtorno de aprendizagem, portanto também foram considerados
artigos sobre diagndstico de outros transtornos e deficiéncia fisica.

A coleta de dados foi realizada no periodo de abril a junho de 2020, e ocorreu ap6s pesquisa na Biblioteca
Virtual em Saude apds a defini¢do dos descritores. Inicialmente houve restrigdo quanto ao ano de publicagao,
sendo selecionados apenas os artigos publicados entre o ano de 2010 até o periodo citado acima, porém apds
a analise criteriosa concluiu-se que os artigos sobre o tema foram publicados anteriores a data estabelecida
como critério, portanto no estudo foram incluidos artigos publicados anteriormente. A lingua em que os
artigos foram publicados também foi utilizado como critério, sendo selecionados apenas aqueles escritos em
portugués.

Como critério de exclusdo estdo artigos que os titulos ndo abordavam um assunto relacionado com o
objetivo desta pesquisa, em fun¢ao do publico estudado, pelo tema ser divergente dos objetivos deste trabalho,
pelo idioma, por tratar de aprendizagem fora do contexto escolar ou por se tratar de estudos especificos de
outros transtornos nao relacionados a percepcao do diagndstico.

99 ¢e

Os descritores utilizados para pesquisa foram: “familia”, “aprendizagem”, “diagnostico” e “transtorno
de aprendizagem”, sendo combinados “familia e transtorno”, “transtorno de aprendizagem”, “familia e
diagndstico” e “aprendizagem e diagnostico”.

A busca incluiu artigos das bases de dados Scielo, Portal Capes, Pepsic e Lilacs. Foi utilizado também
como material de apoio o Manual de Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais 5. * edigao.

Na base de dados Scielo, de 761 artigos encontrados, foram selecionados 11 pela anélise do titulo. No
Portal Capes, foram encontrados 985 artigos, no qual foram selecionados 11 artigos ap6s leitura do titulo. Na
base de dados Lilacs, ao total, foram encontrados 35 artigos, sendo apenas 10 selecionados através do titulo.
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Na base de dados Pepsic, foram encontrados 69 resultados, sendo 8 selecionados através do titulo. Apos a
leitura dos resumos, foram selecionados 20 considerando todas as bases de dados. E ap6s a leitura completa,
10 artigos foram selecionados para a pesquisa.

3. Resultados e Discussao

Observou-se, ao analisar as referéncias dos artigos utilizados, que a maioria das publicacdes a respeito
do tema de diagnostico de transtorno de aprendizagem ¢ anterior ao ano de 2010, portanto foi necessario
incluir no estudo artigos com publicacao anterior a 2010. Com base nos dados apresentados na Tabela 1,
considerando o periodo de publicacdo dos nove artigos selecionados, houve uma concentragdo dos anos de
2010 a 2015, com sete artigos publicados, enquanto de 2016 a 2020 houve duas publica¢des. Destes, trés
eram de revisao de literatura e sendo seis de pesquisa de campo. Também foi utilizado um livro. A respeito
do publico alvo, na maioria, destaca-se o publico infantil, contudo, um dos estudos tinha como publico alvo a
pré-adolescéncia e outros quatro os pais e/ou professores. Outros dois analisam o tema de forma abrangente,
sem publico especifico.

Tabela 1- Analise dos artigos selecionados.

TITULO AUTOR ANO OBJETIVO RESULTADO CONCLUSAO

Considerando

o perfil dos

pesquisados a

maioria apresenta
O perfil dos pacientes alteragdes na

nos mostrou uma fala que refletem

predominéncia masculina, | na escrita,

Tem objetivo verificar
o perfil dos pacientes
com transtornos de

A relagdo entre
os transtornos de
aprendizagem e 0s

Alves, L.; aprendizagem e seus . a 1 . .
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comprometimentos
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A familia diante
da dificuldade de
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sentimentos das
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e da escola é de suma
importancia para o
crescimento da crianga

A partir das
falas das maes

e conforme a
literatura, as
percepgoes,
sentimentos

e atitudes das
mesmas sobre
seus filhos com
dificuldades de
aprendizagem,
observa-se que as
progenitoras tém
alguns aspectos

€m comum, COmo

. i de investigar tais . . .
crianca Grlpp, G.S. & 2014 dados foiga licada que apresenta dificuldade | baixa escolaridade,
Faria, E. R. uma e’n trevirs) ta para da aprendizagem, fazendo | porém, em
e identi ﬁcassim com que ela sinta-se contrapartida, se
q . estimulada e capaz. esforgam para
o funcionamento i filh
desses aspectos na auxihar os frfhos,
familia levando-os para
’ os atendimentos
de psicologia,
neurologista e
fonoaudiologia.
Isso demonstra
que elas tém
consciéncia das
dificuldades
escolares de seus
filhos.
Entende-se que
um texto escrito,
enquanto tecido,
. . A analise de dados e pode ser mais
O principal objetivo . . iy .
a literatura revisada rigido ou mais
do presente trabalho \ , .
L . ~ sugerem que ha fatores maleavel, mais
foi identificar padroes o .
i1 .. de natureza cognitiva e amplo ou mais
Analise de grafos de conectividade . . ) .
. ~ socioambiental que tecem | aglutinado, mais
aplicada a produgdes textual em bons . .
. . . os textos, determinando robusto ou mais
textuais de alunos do leitores, maus leitores os arranios destes modesto. A andlise
ensino fundamental Luz, J. P. 2018 e disléxicos, a partir y '

e seu potencial
preditivo da dislexia
do desenvolvimento

da analise de medidas
de grafo extraidas

de suas producdes
textuais e de técnicas
de Aprendizado de
Maquina.

fios — distribui¢des

estas passiveis de

serem mensuradas
quantitativamente e,
sabe-se agora, potenciais
preditoras de fluéncias de
leitura.

de dados e a
literatura revisada
sugerem que ha
fatores de natureza
cognitiva e
socioambiental que
tecem os textos,
determinando os
arranjos destes
fios.
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E possivel
perceber a
complexidade que
) envolve o estudo
Avaliado pelos testes do desempenho
de leitura e Provinha e competéncia
Brasil — Leitura, os académica e
A Propde-se refletir dados socioambientais, em leitura,
Competéncia em sobre 0 complexo testes de competéncia demandando
leitura: interface Mendes, E. em leitura e recursos . ~
processo de . > implantagdo
entre contextos C.C. S & 2015 . .. | do ambiente familiar.
. . o . alfabetizagao infantil . ’ de uma nova
psicossocial, familiar | Brunoni, D. podem ser considerados
€ 0s contextos em que . .. modelagem do
e escolar . . . preditores da competéncia
a leitura esta inserida. . processo de
em leitura, sendo o restante Ifabetizaca
possivelmente explicado altabetizagao
por caracteristicas pautada nos
individuais da crianga. pressupostos
da abordagem
cognitiva e
achados da
neurociéncia.
O Programa atendeu
as necessidades de )
pais, podendo-se A,O realizar uma
perceber interesse pelo sintese d~0s dados‘
Investigar as conteudo abordado das sessdes a partir
condigdes de e expectativas de das categorias de
implementagdo do poder ajudar seus filhos, ana.hse ¢ possivel
Programa em uma perspectiva de Yerlﬁcar quea
Psicopedagbgico de parceria entre familia- implementago
Programa Orientacio a Pais escola. Os relatos escritos | 9° programa
de intervengdo para ¢ e verbais apontaram permitiu identificar
pais de criangas (PPOP) dirigido a para a pertinéncia das demandas,
com dificuldades Rolfsen A. B. responsaveis ¢ pais | atividades propostas no | expectativas e
de aprendizagem: Um | & Martinez C. 2008 de criangas com programa, bem alndalconhscer .
estudo preliminar M. S. dificuldades de como das dindmicas. 0s valores de pais
aprendizagem, Especial interesse foi € responsavels

estudantes de 1% e

2 * séries do ensino
fundamental de escola
publica regular.

demonstrado pelos pais
em relagdo as tematicas
que abordaram a
organizagdo familiar e
a rotina, apoio a crianga
nas atividades escolares
e participag¢do no
ambiente.

por criangas com
baixo rendimento
académico. Ao
longo do curso foi
possivel perceber
alteracgdo de
comportamento
dos pais no sentido
de buscar formas
de ajudar a crianga.
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Discalculia e
formacao continuada
de professores: suas

implicacdes no ensino

e aprendizagem de
matematica

Thiele, A.
L.P.

2017

Tem como objetivo
analisar como

uma formagao
continuada oferecida
a professores que
ensinam Matematica
na Educag¢do Basica
pode modificar suas
percepcdes sobre
discalculia e 0 modo
que isso repercute
em sua pratica
pedagogica.

Antes da formacao, os
professores atribuiam
varias denominagdes

e caracteristicas a
discalculia, ndo havendo
uma diferenciagao nitida
em relagdo ao transtorno
e as dificuldades de
aprendizagem. Apods

a formagdo docente,
convergiram para uma
defini¢do mais exata de
discalculia, denominando-a
como um transtorno ou
distarbio, elencando

com mais exatidao as
caracteristicas referentes
a discalculia e suas
diferengas em relagdo

as dificuldades de
aprendizagem.

Verifica que

nem sempre

os professores
estdo preparados
para lidar com

o transtorno e
nem ao menos
reconhecem sinais
que indiquem
indicios de um
estudante com
discalculia, além
de desconhecerem
possiveis
intervencdes que
possam auxilia-
lo em sala de
aula. Desse
modo, aponta a
necessidade de
uma formacgao
continuada que
dé conta do
aprofundamento
sobre dificuldades
e transtornos de
aprendizagem
em Matematica
para professores
que ensinam
Matematica em
qualquer nivel da
Educacao Basica.




PERCEPCAO DA FAMILIA FRENTE AO DIAGNOSTICO DE TRANSTORNO

DE APRENDIZAGEM

97

Desempenho de
escolares com e

sem transtorno de
aprendizagem em
leitura, escrita,
consciéncia
fonologica, velocidade
de processamento e
memoria de trabalho
fonologica

Silva, C. &
Capellini, S.
A.

2013

O objetivo deste
estudo foi comparar
o desempenho de
escolares com e
sem transtorno de
aprendizagem em
leitura, escrita,
consciéncia
fonologica,
velocidade de
processamento e
memoria de trabalho
fonologica.

Os resultados deste
estudo evidenciaram
diferenca estatisticamente
significante, sugerindo
desempenho superior,

G1 (20 escolares

sem dificuldades de
aprendizagem) em
relagdo ao GII (20
escolares com transtorno
de aprendizagem) nas
habilidades de leitura,
escrita, velocidade

de processamento e
memoria de trabalho
fonologica. Nao ocorreu
diferenca estatisticamente
significante na habilidade
de consciéncia fonoldgica
entre 0s grupos
comparados.

O desempenho
de escolares com
transtorno de
aprendizagem
nas habilidades
de leitura, escrita,
velocidade de
processamento

e memoria de
trabalho fonologica
apresenta-

se alterado,
apontando para
uma limitagao
no desempenho
linguistico em
comparagao aos
escolares sem
dificuldades de
aprendizagem.
Em relagdo a
habilidade de
consciéncia
fonologica, os
escolares com
transtorno de
aprendizagem
apresentaram
dificuldades
semelhantes ao
grupo de escolares
sem dificuldades,
0 que sugere que
essa dificuldade
ndo ¢ especifica
de escolares com
transtorno de
aprendizagem
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Relatar os resultados
de uma pesquisa
qualitativa que visou
compreender, sob a

Observaram-se demandas
que suplantavam a queixa
inicial, relacionadas

aos aspectos da historia
de vida da crianga e

Cada participante
possuia uma
histéria de vida
propria, com suas
peculiaridades
e demandas,
que nem sempre
estavam explicitas

envolvidas

Analise da demanda Silva, C, oOtica da Psicologia, as | dificuldades pessoais e influenciavam
e implicagdo dos pais | Serralha C., & 2013 demandas presentes dos cuidadores. Houve .
. . . . A de certa maneira
no tratamento infantil | Laranjo A. no atendimento de influéncia dessas .
. . . ~ seus sintomas
cinco criangas de dificuldades, dos padroes ~
. . . . € a manutencao
idade entre seis e oito | sociais de tratamento
T destes. Esse olhar
anos com TDAH e e da medicalizagao .
para além dos
DA nos resultados das . .
. N sintomas fisicos,
intervengdes.
de comportamento
e de dificuldade de
aprendizagem
Os profissionais
de saude e
educagdo tém que
estar  habilitados
Apresenta dados a identificar as
atualizados sobre os Criangas de risco
Mau Desempenho Uma revisao principais aspectos para dificuldades
Escolar: uma visio atualizada sobre da neurobiologia, em aprender,
atual Siqueira, C. & o tema de mau epidemiologia, orientar 0s
Giannett’i J. 2011 desempenho escolar | etiologia, quadro familiares e,
* para profissionais clinico, comorbidades, se necessario,
da area de saude e diagnostico, intervencdo |encaminhar
educagdo precoce e tratamento para  reabilitagio
das principais patologias | multidisciplinar

e buscar um
diagndstico
etiologico

Ressaltou-se nesta pesquisa a importancia da diferenciacdo entre Transtorno de Aprendizagem e
Dificuldade de Aprendizagem, pois a compreensao das caracteristicas entre ambas ¢ indispensavel para que
haja a elaboragdo da intervengao pds-diagnostico. Nos artigos trabalhados, notou-se maior nimero de estudos
sobre DA, sendo estes considerados aptos para a pesquisa porque tratavam sobre as percepcoes da familia em
relacdo ao diagnostico.

Em relagdo ao diagnoéstico, a percep¢do apresentada pela familia foi em grande parte negativa,
representando uma nova fase dolorosa aos membros. Observou-se na analise dos artigos que em apenas
dois aspectos a familia reagiu positivamente, nos aspectos relacionados aos beneficios da intervencao e na
justificativa dos comportamentos inadequados apresentados pela crianga.

Zanon, Backes e Bosa (2017) ressaltam que a cultura pode trazer impacto sobre a percepg¢ao do diagnostico
e os sintomas que o direcionam, caracteristicas que sao indicios do transtorno podem ser vistas como habituais.
Os mesmos consideram que aspectos da cultura brasileira podem interferir no processo do diagndstico, como
por exemplo, a falta de informacdo e até o ndo acesso aos servigos de satude, referenciando as questdes das
diferencas socioculturais e educacionais.
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Um ponto que deve ser ressaltado ¢ em relacdo as expectativas dos pais ao conceber um bebé, quando
essas ndo sdo realizadas, surgem as possiveis frustragdes. O bebé planejado ¢ chamado de filho idealizado
e carrega muitos sonhos e projetos dos pais. Com o nascimento, confronta-se este com o bebé real, que
possuindo alguma deficiéncia ou transtorno, diverge do esperado causando assim grande desgosto (Oliveira
& Poletto, 2015).

Segundo Oliveira e Poletto (2015), a aceitacdo do bebé real assemelha-se ao processo de luto, no qual
0s pais precisam vivenciar psiquicamente a morte desse bebé idealizado, dando um novo significado para o
diagnéstico e assim construindo a relagdo materna.

Os principais sentimentos que os progenitores relatam inicialmente sdo de choque, medo, rejeigdo,
desamparo, vergonha e culpa (Oliveira, 2018). Barbosa, Chaud e Gomes (2007) mencionam que os sentimentos
advindos dessa fase podem continuar por toda a vida, enquanto (Oliveira & Poletto, 2015) contrapde que
podem ser passageiros.

Segundo Luz (2018) o aspecto socioecondmico e ambiental influencia a questido do ensino e aprendizado
adequado, pois a falta de estrutura junto a um baixo estimulo no ambiente familiar acarreta em situagdes em
que, pais frente a uma dificuldade e mudanca de comportamento do filho em questdo de aprendizagem, muitas
vezes nao sabem ao certo o que fazer a respeito, portanto a interagdo entre o sujeito e ambiente ¢ fundamental
para a aquisi¢do de habilidades cognitivas.

O papel dos pais na época de escolarizacio do filho é primordial para seu aprendizado, pois um dos seus
beneficios, consequente a um papel ativo nessa época, ¢ de poder notar um comportamento nao esperado
em determinada idade, podendo entdo, intervir de maneira precoce, possibilitando ocasionar em melhores
resultados (Alves, Carvalho, & Loiola, 2010).

Silva, Serralha e Laranjo (2013) refor¢am que devido a falta de informacgdes alguns responsaveis nao
entendem o motivo da intervengdo, compreendendo que o desenvolvimento escolar esta dentro do esperado,
sem necessidade de atendimento especializado.

Ainda nesse estudo, Silva, Serralha e Laranjo (2013) discutem sobre o significado do conhecimento
naquele nucleo familiar. Os tutores podem priorizar outros assuntos, como trabalho ou a melhora da condigao
socioeconomica da familia, colocando o contexto escolar em segundo plano. Consequentemente, o empenho
na intervenc¢do sera menor ou desvalorizado, ocasionando desisténcia e faltas. Além disso, os pais podem
definir o desempenho escolar como uma questdo motivacional, relacionada unicamente ao esfor¢o do aluno.

O aluno que ndo acompanha os colegas na escola ou ndo se comporta de forma similar ¢ estereotipado
como desatento, inquieto ou caracterizado como estranho, sofrendo preconceito também por outros familiares
(Silva, Serralha, & Laranjo, 2013). Portanto, além da compreensdo do diagnostico, pode ser doloroso aceitar
as caracteristicas atipicas do filho, e também ouvir essa opinido de outras pessoas. Essa ideia corrobora com
o estudo de Goffman (2009), no qual diz que todos os membros carregam o estigma do diagndstico e ndo
somente o individuo com transtorno.

Mesmo com a constante discussdo a respeito da inclusdo na sociedade da pessoa com deficiéncia e da
pessoa com transtorno psiquiatrico, ainda existe preconceito e receio com esses individuos, notado através de
comentarios e olhares (Barbosa, Chaud, & Gomes, 2007). Esse cenario de julgamento e rejeicao reforca os
sentimentos negativos dos pais, que durante a gravidez ndo consideram a possibilidade da deficiéncia e nao
estdo preparados para enfrenta-la (Oliveira, 2018).

O sentimento de culpa ¢ recorrente na familia, a mae acha errado rejeitar a crianca e ndo conseguir
ama-la, compreendendo que deveria ter outra postura. Também surge como uma responsabilizagdo por gerar
um filho com deficiéncia, assim como a compreensao de ser um castigo divino (Oliveira & Poletto, 2015;
Barbosa, Chaud, & Gomes, 2007). Do mesmo modo, existe a percepcao que os comportamentos da crianga sao
decorrentes da sua personalidade ou da forma que o filho esta sendo educado. Porém, podem ser caracteristicas
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do transtorno e a participagao dos pais deve ocorrer de forma comprometida e nao culposa (Silva, Serralha, &
Laranjo, 2013).

Sobre a reagdo da figura paterna e da figura materna, os estudos sdo divergentes, pois de acordo com o
estudo de Chacon (2011) ambos sdao semelhantes e negativas, enquanto que Sa e Rabinovic (2006) trazem que
0s pais comumente sentem raiva e insatisfacao, se afastando da vida familiar, diminuindo a atencao aos filhos,
ao mesmo tempo em que as maes se sentem mais tristes. O estudo de Castro e Piccinini (2004) mostra que as
maes frequentemente sao mais dedicadas ao tratamento dos seus filhos, vivenciando com ele suas dificuldades.
Os pais (figura paterna), quando enfrentam situa¢des que ndo conseguem mudar, se sentem incapazes € podem
se afastar como forma de lidar com sua revolta.

Também existe a compreensdo dos pais que os comportamentos atipicos que poderiam dar indicios de
um transtorno, estdo relacionados a uma questdo de personalidade, como ser mimado e desobediente e por
conta disso podem retardar a procura por um especialista (Zanon, Backes, & Bosa, 2017).

Conrad e Schneider (1992 citado por Brzozowski & Diehl, 2013) discorrem que o diagnostico pode
trazer alivio, pois retira dos pais a sensagdo de que a crianga ndo se desenvolveu por pregui¢a ou por falhas na
educagdo, e em vista disso, transfere a responsabilidade para o transtorno.

Outro beneficio do diagnoéstico € a intervengdo proporcionada por ele, como a orientagdo familiar, que
possibilita mudangas na percepcao e relacdo com a crianga, consequentemente na rotina € comportamentos
com ela (Brzozowski & Diehl, 2013).

Conscientizar toda a populacdo sobre possiveis sinais de risco de um transtorno contribui para o
diagndstico precoce, proporcionando que a intervengao tenha resultados mais efetivos, conforme reforca a
literatura. (Zanon, Backes, & Bosa, 2017; Siqueira & Giannetti, 2011).

Mudar a dindmica familiar e a vis@o individual a respeito da situagdo demanda esforgo, além disso, a
subjetividade de cada um ndo deve ser desprezada. Consequentemente, ¢ necessario diferenciar a demanda
dos cuidadores e do paciente (Silva, Serralha, & Laranjo, 2013).

Barbosa, Chaude ¢ Gomes (2007) ¢ Lemes e Barbosa (2007) ressaltam que a forma de falar para a
familia sobre o diagnoéstico, interfere na carga emocional deste. Ele representa uma nova fase para todos os
seus envolvidos, portanto a familia deve receber a noticia sem nenhuma omissao, porém com responsabilidade
e cuidado. Durante esse processo, ¢ de suma importancia o acompanhamento psicolégico para auxiliar na
elaboragdo e adaptagdo das mudangas decorrentes (Oliveira & Poletto, 2015).

Cabe salientar que no momento em que pais recebem o diagnostico, os mesmo podem se empenhar em
todos os tipos de tratamento e ter uma dedicagdo total ao filho, mas com o proposito de que a crianga torna-
se uma crianca dita como o “normal”, gerando assim as altas expectativas e consequentemente frustragdes
quando nao atingidas (Oliveira & Poletto, 2015).

Por fim, entende-se ser necessarios avangos na pesquisa € consolidacao de praticas interventivas com
familias no cenario dos transtornos de aprendizagem. E preciso mencionar, também, a necessidade de algumas
reflexdes sobre a falta de politicas publicas e atendimento especializado no desenvolvimento educacional
pleno do aluno com dificuldades ou transtorno de aprendizagem (Teodoro & Baptista, 2020).
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4. Conclusao

Considerando a discussao acerca da educagdo inclusiva, e o crescente numero de diagnosticos, o tema
escolhido mostra a extrema importancia na intensificagdo de estudos sobre Transtornos de Aprendizagem e
sua relagdo social, familiar e pedagogica.

Evidenciou-se nesta revisdo integrativa, sobre a dificuldade de encontrar artigos que abordam diretamente
o Transtorno de Aprendizagem. Foram levantados inimeros estudos sobre diagnosticos e relagdes familiares
envolvendo individuos com Dificuldade de Aprendizagem, Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade-
TDAH e deficiéncias fisicas, diferindo do direcionamento ao Transtorno de Aprendizagem.

Com base nos objetivos propostos, foram encontrados sentimentos positivos € negativos da familia
perante o diagndstico. O diagnostico precoce ¢ fundamental, possibilitando iniciar rapidamente a intervengao
para um melhor progndstico, fazendo com que a dinamica familiar seja alterada de forma positiva.

No que se refere a recusa do diagndstico, encontra-se o luto dos familiares provindos das expectativas
frustradas, nos quais os pais sdo tomados pelo sentimento de culpa e rejei¢do, seguido do receio de que o TA
seja um fator de desarmonia e problemas.

E de suma importancia pontuar, em concordancia com os dados obtidos, que todos os artigos utilizados,
explicam a necessidade do trabalho em conjunto e simultdneo dos familiares com a escola, e com os
profissionais que atendem a crianga, para o desenvolvimento do individuo, impedindo, assim, um diagndstico
tardio e dificuldades significativas na aprendizagem.

Ressalta-se a importancia de mais pesquisas a respeito da relacdo entre a familia e o diagnostico de
Transtorno de Aprendizagem, visando todas suas especificidades, como as consequéncias do diagnostico tardio
e precoce, interacdo e aceitacao familiar e social, processos de ensino, aprendizagem e desenvolvimento.
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