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RESUMO. O campo das dificuldades de aprendizagem apresenta uma diversidade de
concepgdes tedricas e metodolégicas que muitas vezes parecem ser inconcilidveis, mas que
poderiam ser entendidas como sobrepostas e complementares. O presente artigo consiste em um
ensaio tedrico elaborado a partir de uma extensa revisdo da literatura com os objectivos de: (a)
apresentar as principais concepcfes organicistas e psicossociais sobre dificuldades de
aprendizagem, discutindo suas bases empiricas; (b) ensaiar uma visdo mais integradora dos
diferentes factores envolvidos nas dificuldades de aprendizagem. Destacaram-se os limites
metodologicos que criam impasses a definicio mais tradicional das dificuldades de
aprendizagem, dentro do enfoque organicista (biolégico). Discute-se que a visdo integradora das
diferentes concepgdes, praticas e disciplinas do saber, abrangidas pela area das dificuldades de
aprendizagem, tem ressonancia nos actuais movimentos interdisciplinares no campo das ciéncias
e adequa-se a realidade escolar e social brasileira.
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académica tém sido investigadas por interdisciplinar, onde vérias ciéncias, com
profissionais de diferentes areas (medicina, suas abordagens proprias, contribuem tanto

sociologia, psicologia, pedagogia, politica e para o seu diagndstico como seu tratamento

(Rebelo, 1993).
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N&o é incomum na literatura encontrar
publicacbes seguindo enfoques tedricos e
préticos distintos, reproduzindo uma cléssica
tensdo (nature x nurture) que opde variaveis
organicas (individuais de natureza bioldgica)
e ambientais (elementos exteriores ao
individuo). Com isso, o0 campo das
dificuldades de aprendizagem agrupa uma
variedade desorganizada de conceitos,
critérios, teorias, modelos e hip6teses
(Fonseca, 1999a). A variedade de
concepcdes e métodos diagndsticos, por um
lado, pode ser entendida como decorréncia
da multidisciplinaridade existente na area da
educacdo e, por outro lado, justifica-se pela
complexidade  das  dificuldades  de
aprendizagem.

Como destaca Fonseca (1995): “As
investigagbes dos varios protagonistas
tendem a ser paralelas, em vez de integradas,
0 que em si tende a uma fraca validade
(descritiva e preditiva) em termos de
relevancia educacional” (p.74). A escassez
de trabalhos integradores é reflectida nas
diferentes concepgles de dificuldades de
aprendizagem que, muitas vezes, parecem ser
conflitivas, e também na variedade
metodoldgica para 0 diagnostico,
prejudicando a sistematizacdo do
conhecimento ou a sua validade cientifica.

Na visdo de Fonseca (1999a), uma
aproximagdo cientifica que ultrapasse a
demasiada fragmentacdo disciplinar podera
minimizar a confusdo crénica que caracteriza
actualmente o campo das dificuldades de
aprendizagem. Diante disso, 0 presente
ensaio foi guiado pelos objectivos de (a)
apresentar as  principais  concepgdes
organicistas e psicossociais sobre
dificuldades de aprendizagem, discutindo
suas bases empiricas e (b) ensaiar uma visao
mais integradora dos diferentes factores
envolvidos nas dificuldades de
aprendizagem. De  maneira  especial,
analisou-se 0s principais conceitos das
dificuldades de aprendizagem a partir do
enfoque organicista (bioldgico), destacando
os limites metodoldgicos que criam impasses

a definicdo mais tradicional das dificuldades
de aprendizagem dentro desse enfoque. A
organizacdo deste ensaio tedrico foi feita a
partir de uma revisdo da literatura elaborada
pelo primeiro autor ao longo do seu curso de
mestrado e doutoramento. Revistas e obras
foram consultadas na Biblioteca Comunitaria
da Universidade Federal de Sé&o Carlos
(Brasil), no periodo compreendido entre
Margo de 2000 e Janeiro de 2005, além de
consultas feitas na biblioteca da Faculdade
de Motricidade Humana da Universidade
Técnica de Lishoa, de Fevereiro a Maio de
2006. A base de dados da CAPES com textos
completos  (www.periodicos.capes.gov.br)
também foi consultada ao longo desse
mesmo periodo. Os editores incluidos na
revisdo pertenciam as ciéncias sociais ou
humanas e as ciéncias da satde (Blackwell,
Gale, OVID, SCIELO).

O enfoque organicista e a definigdo
conceptual dos disturbios de
aprendizagem

Os estudos sobre o fenémeno do néo-
aprender reinem uma variada terminologia
que inclui  “disfun¢Bes”, “distarbios”,
“dificuldades” etc., conforme a compreenséo
dos factores determinantes e as diferentes
perspectivas de solugdo que giram em torno
ou transitam entre dois grandes eixos
tedricos: o organico e o psicossocial (Del
Prette & Del Prette, 2003).

No eixo do enfoque organicista estéo as
definicbes baseadas em conhecimentos,
especialmente, da area médica, estruturando
a classificagdo das dificuldades de
aprendizagem a partir da existéncia de
problemas  neurolégicos, bioldgicos e
genéticos que interferem directamente no
desempenho  académico  dos  alunos
(Beitchman & Young, 1997). No Brasil,
termos como “disfun¢des”, “transtornos” e
“distUrbios de aprendizagem” sdo comuns no
enfoque organicista, sendo geralmente
usados na traducdo usual do termo learning
disabilities (LD), encontrado nos estudos
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internacionais. Portanto, o termo distlrbios
de aprendizagem serd a partir de agora usado
como referéncia as dificuldades de
aprendizagem estudadas com os referencias
do enfoque organicista.

Esforcos para a defini¢do conceptual dos
distdrbios de aprendizagem iniciaram-se em
1962 e, ainda nos dias actuais, pesquisadores
debatem o assunto, a fim de chegar a um
consenso valido e criterioso (Hammill,
1990). Ao longo das décadas de debates
sobre o assunto, 11 diferentes definices de
distirbios de aprendizagem ja foram
oficialmente empregadas, uma afectando a
outra, em um movimento evolutivo marcado
por acréscimos e cortes que reflectiam o
avanco das pesquisas e das discussbes
académicas (Hammill, 1990).

Ap6s amplos esforcos de oito
organizacbes norte-americanas envolvidas
com o assunto, chegou-se a uma defini¢édo de
distarbios de aprendizagem que, embora nao
possa ser considerada definitiva, é pelo
menos a mais aceita entre os profissionais da
educacdo até o presente momento, ficando
conhecida como a tradicional definicdo do
National Joint Committee on Learning
Disabilities (NJCLD):

Distarbios de aprendizagem é um termo
genérico que se refere a um grupo
heterogéneo de disturbios manifestados
por dificuldades significativas na
aquisicdo e uso da audicdo, fala, leitura,
escrita, raciocinio geral ou habilidades
matematicas. Essas dificuldades sdo
intrinsecas ao individuo,
presumivelmente resultantes de
disfuncbes no sistema nervoso central,
podendo perdurar por toda a vida.
Problemas na auto-regulacdo
comportamental, percep¢do social e
interaccdo social podem co-ocorrer com
os disturbios de aprendizagem mas ndo
sdo em si mesmos distlrbios de
aprendizagem. Embora os distirbios de
aprendizagem possam ocorrer
concomitantemente com outras

condi¢Bes desvantajosas (por exemplo,
deficiéncia sensorial, retardo mental,
distirbios emocionais severos) ou com
influéncias extrinsecas (como diferencas
culturais e método  pedagdgico
inadequado), elas ndo sdo o resultado
dessas  condicBes ou influéncias
(Hammill, 1990; p.77).

Nessa proposta conceptual do NJCLD, o
diagnéstico de distarbios de aprendizagem
deve ser dado a um reduzido ndmero de
alunos que ndo conseguem aprender
satisfatoriamente, mesmo sob condigBes
ambientais favoraveis e apds terem recebido
todo tipo de assisténcia do ensino regular,
presumindo-se, assim, a existéncia de
disfuncbes no sistema nervoso central
(Adelman, 1992), uma vez que nenhuma
outra causa aparente tera sido encontrada
para o persistente baixo desempenho
académico. Observa-se que a dificuldade
para aprender é vista como intrinseca ao
individuo e tem, como causa presumida, uma
disfuncdo no sistema nervoso central,
podendo ocorrer por toda a vida e estar
acompanhada de outras ocorréncias como
problemas de comportamento, deficiéncia
mental e diferenca cultural, sem, contudo, ser
causada por essas condigdes. Essa nogdo de
distirbios de aprendizagem descarta as
causas exteriores ao sujeito, ou outras que
Ihe sejam intrinsecas, se graves e evidentes
(Rebelo, 1993), mas aceita factores
problematicos associados, desde que como
causas secunddrias, ou seja, complicadoras
do distirbio, mas ndo primérias ou
determinantes do mesmo (Rebelo, 1993).

O termo disturbios de aprendizagem &,
portanto, reservado para designar problemas
de aprendizagem apresentados por criangas
que, apesar de serem fisica e mentalmente
normais ou até dotadas de inteligéncia um
pouco acima da média, tém dificuldades de
aprender a ler e a escrever (Drouet, 2003).
Conceptualmente, essa  definicio  dos
distirbios de aprendizagem é plausivel mas
carece ainda de confirmacBes empiricas
(Hallahan, Kauffman & Lloyd, 1999), pois
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deriva de metodologias investigativas cujos
resultados ndo sdo seguros (Smith, Dowdy,
Polloway & Blalock, 1997), o que dificulta o
seu amplo emprego em avaliacBes
psicopedagdgicas, como é mostrado a seguir.

O problema da atribuicdo de causa nos
disturbios de aprendizagem

As investigagbes médicas para a
atribuicdo de causa aos distlrbios de
aprendizagem tém sido feitas basicamente
por quatro técnicas ou formas de estudo:
casos clinicos, anatomia pos-morte, genética
e mapeamento cerebral (Lerner, 2003), cujos
resultados contribuiram com pistas para
atribuir-se as disfungdes no sistema nervoso
central a causa primaria desses disturbios.

Casos clinicos

A partir de observacdes clinicas em
pacientes nos quais comprovadamente houve
uma lesdo em alguma area especifica do
cérebro, é possivel observar  quais
comportamentos foram prejudicados em
funcdo dessa lesdo (ver Damasio, 1973;
Hallahan, Kauffman & Lloyd, 1999; Parkin,
1996). Seguindo esse principio ldgico,
muitos  estudos  neurolégicos  clinicos
fornecem dados indicando correspondéncia
entre determinadas &reas cerebrais e
respectivos comportamentos. Pacientes com
lesbes no hemisfério direito tendem a ter, por
exemplo, problemas em reconhecer pela face
pessoas familiares e outros tendem a ter
dificuldades na compreenséo de tons de voz
(prosddia afectiva, exemplo: distinguir tom
de alegria e tristeza) ou na compreensdo da
entonacdo que diferencia pergunta de
afirmacdo (Parkin, 1996). Além disso,
pacientes com lesGes no cérebro direito
foram  referidos como  apresentando
dificuldades  viso-espaciais,  habilidades
manuais e matematicas, auto-regulacdo e
organizacdo (Hallahan, Kauffman & Lloyd,
1999). A euforia e a indiferenga tambhém
foram relacionadas a lesdes no hemisfério
direito (Cytowic, 1996). Dessa forma, o

hemisfério direito ou o ndo-dominante é
conhecido como responsavel pelo
processamento das informagBes ndo-verbais,
controlo do espaco relativo ao corpo e
processos viso-motores (Damésio, 1973;
Lerner, 2003). Problemas no hemisfério
direito designam os chamados disturbios de
aprendizagem néo-verbal (Hallahan,
Kauffman & Lloyd, 1999).

Por outro lado, o hemisfério esquerdo ou
0 dominante é referido como responsavel
pela linguagem verbal (Damasio, 1973;
Lerner, 2003), uma vez que diferentes
estudos relacionam lesdes em  &reas
especificas nesses hemisférios a diferentes
tipos de alexia (Benson, 1981). E o caso, por
exemplo, da alexia central, causada por
lesbes na regido parietal dominante e
acompanhada de agrafia (Benson, 1981). A
alexia posterior, por sua vez, é causada por
lesGes na regido medial-occipital e esplenial
do hemisfério dominante, caracterizando-se
por alexia sem agrafia (Benson, 1981). E a
alexia anterior é causada por lesfes na regido
inferior-posterior do lobo frontal do
hemisfério dominante, caracterizada por
problemas na sintaxe (Benson, 1981).

As éreas cerebrais mais afectadas nos
distarbios de aprendizagem seriam, portanto,
pré-frontal, parietal inferior e temporal
inferior, que sfo as mais complexas e as
Gltimas a amadurecerem no desenvolvimento
do cérebro (Calanchini & Trout, 1980). Mais
especificamente, de acordo com alguns
autores (Benson, 1981; Damésio, 1973,
Fonseca, 2001; Groome et al., 1999), trés
dreas cerebrais tém sido tradicionalmente
registradas como  responsaveis  pela
aprendizagem da leitura e escrita: a area de
Broca (responsével pela memoéria motora
para articulagdo da fala), area de Wernicke
(reconhecimento dos sons das palavras,
consciéncia fonologica, interpretacdo do
significado da fala) e giro angular
(armazenagem da representacdo mental dos
objectos e sua associacdo com palavras ou
associagdo da imagem visual com o som que
a representa).
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A é4rea de Broca localiza-se na parte
posterior do lobo frontal inferior, no
hemisfério esquerdo ou dominante do
cérebro (Benson, 1981; Groome et al., 1999).
A érea de Wernicke, por sua vez, na regido
temporal superior posterior (Damasio, 1973;
Saygin et al., 2003), geralmente no
hemisfério esquerdo do cérebro (Groome et
al., 1999) ou no hemisfério dominante
(Damésio, 1973). E o giro angular, localiza-
se na regido parieto-occipital inferior do
hemisfério esquerdo ou dominante (Benson,
1981; Habib, 2000). Uma vez que 80% dos
casos de distarbios de aprendizagem se
relacionam com dificuldades na leitura
(Lerner, 2003), a maioria dos estudos se
refere  aos processos da leitura e
consequentemente de escrita. No entanto, 0s
distirbios na area parietal inferior posterior
esquerda foram referidos como responsaveis
por problemas na compreensdo das
categorias numéricas (Temple, 1997). Além
disso, como a aritmética  exige
conceitualizagdo abstracta e descodificacdo
de simbolos, como por exemplo, o sinal de +
(Temple, 1997), aparentemente alguns dos
processos  cognitivos comprometidos e
envolvidos na dislexia também prejudicariam
0 desempenho das criangas em tarefas
matematicas. Assim, lesdes nessas areas sao
relacionadas a comprometimentos
comportamentais e de aprendizagem.

Conforme explicam Calanchini e Trout
(1980), no contexto das  ciéncias
neuroldgicas, lesdo cerebral implica em
destruicdo de tecidos. As lesdes podem ser
adquiridas ou serem decorrentes de
problemas no desenvolvimento neuroldgico.
Portanto, é possivel fazer distingdo entre
alexia adquirida e alexia do desenvolvimento
ou dislexia (Cytowic, 1996; Damasio, 1973).
Casos de dislexia sdo mais frequentes
(Cytowic, 1996). A alexia adquirida &
causada por alteragfes vasculares, neoplasias
e traumatismos cranio-cerebrais (Damaésio,
1973). E a alexia do desenvolvimento é
causada por disfuncdo de estruturas cerebrais
devida a atrasos de maturagdo ou pequenas

lesdes perinatais ou infantis (Damaésio,
1973).

A maturacdo é o aspecto inato do
desenvolvimento e refere-se ao processo
biolégico de crescimento de células, tecidos,
musculos e 6rgdos (Braghirolli, 1990). E as
pequenas lesdes, consideradas subtis, s&o
genericamente referidas como disfuncéo
cerebral  minima  (Tarnopol,  1980).
Conceptualmente, 0s distrbios de
aprendizagem sdo, dessa forma,
impedimentos na aprendizagem académica
decorrentes de problemas neuroldgicos subtis
(Lerner, 2003). Contudo, ha que se fazer uma
distincdo nem sempre lembrada pelos
pesquisadores. Os estudos clinicos, que
deram algum suporte a atribuicdo de causas
neuroldgicas para os distdrbios de
aprendizagem, sdo, geralmente, baseados em
casos de lesbes graves e ndo subtis. Nas
lesbes cerebrais ha comprometimentos
comportamentais e de aprendizagem que as
reflectem, mas tais comprometimentos nédo
estdo claramente relacionados a supostas
lesdes  neuroldgicas  subtis  (Hallahan,
Kauffman & Lloyd, 1999). Uma vez que
criangas com diagndstico de distdrbios de
aprendizagem tendem a apresentar de
maneira  mais  subtil  alguns  dos
comprometimentos comportamentais e de
aprendizagem observados em pacientes com
lesdes cerebrais muito bem constatadas,
infere-se que elas devam possuir lesdes
cerebrais igualmente subtis (Hallahan,
Kauffman & Lloyd, 1999; Lerner, 2003).

Os sinais neurolégicos subtis geralmente
encontrados em educandos com disturbios de
aprendizagem  se  apresentam  como
dificuldades de coordenacdo motora, de
equilibrio e perceptivo-visuais, além de
pequenos tremores, distraccéo e
hiperactividade (Hallahan, Kauffman &
Lloyd, 1999; Lerner, 2003). Mas esses sinais,
embora possam ser decorréncia de atrasos na
maturacdo  neuroldgica,  podem  ser
igualmente observados em educandos sem
distirbios de aprendizagem (Lerner, 2003).
Portanto, surgem aqui impasses nos dados
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empiricos clinicos que fornecem suporte a
atribuicéo de causa na definicdo de distrbios
de aprendizagem proposta pelo NJCLD. Os
estudos de anatomia pds-morte, genéticos e
de mapeamento cerebral também apresentam
dificuldades e impasses na interpretacdo dos
seus resultados, como é discutido adiante.

Anatomia p6s-morte

Nos poucos casos de disléxicos que
foram anatomicamente estudados,
anormalidades citoarquitectonicas
importantes foram identificadas no plano
temporal esquerdo, incluindo a segregagdo
completa das camadas celulares e massas de
neurénios fora de seus locais (Kaendel,
Schwartz & Jessel, 2000). Como contraste, 0
hemisfério direito parecia normal, sugerindo
que a migracdo dos neurdnios no cortex
esquerdo durante o desenvolvimento estaria
lentificada nos  pacientes  disléxicos,
possivelmente por dano fetal (Kaendel,
Schwartz & Jessel, 2000). De acordo com a
maturacdo do sistema nervoso central,
concretizado pelo processo de mielinizagdo,
o hemisfério direito do cérebro atinge a sua
maturacdo mais cedo que o hemisfério
esquerdo (Fonseca, 1995). E por isso que o
ser humano, na sua autogénese, evolui do
n&o-verbal ao verbal, do ato ao pensamento,
do reflexo a reflexdo, do gesto a palavra, da
psicomotricidade a psicolinguistica, e nunca
o contrario (Fonseca, 1995). Dessa forma,
infere-se que criangas com dislexia, ao terem
possivelmente o hemisfério direito normal e
0 esquerdo com problemas celulares,
apresentariam um atraso na maturagdo
neurolégica do cérebro. Consequentemente,
ao entrarem para a escola, essas criangas
teriam contacto com tarefas educacionais que
lhes exigem mais do que aquilo que o seu
parametro de desenvolvimento
neurobiolégico Ihes pode garantir (Fonseca,
1995). Para que o hemisfério esquerdo esteja
apto para a leitura, é preciso que o hemisfério
direito adquira redes funcionais
proporcionadas pelas experiéncias pré-
primérias:  desenho,  pintura, recorte,
expressdo grafica, artistica, criatividade,

construcdo de objectos etc. (Fonseca, 1995).
A aptiddo para a leitura exige, portanto, a
maturidade de factores perceptivos-motores e
simbdlicos que muitas vezes ndo sdo
proporcionados a crianga por meio dos seus
primeiros educadores (Fonseca, 1995).

Além disso, algumas criancgas disléxicas
tendem a ler e escrever palavras de tras para
frente, confundindo, por exemplo, sem e més,
actor e rota, e também trocando a orientagéo
das letras, como p e g, b e d (Kaendel,
Schwartz & Jessel, 2000). Esse tipo de erro,
junto com o elevado percentual de canhotos
entre os disléxicos, sugere que a dislexia
poderia envolver deficiéncia no
desenvolvimento da dominancia pelo
hemisfério esquerdo, o que também
explicaria porque é bastante reduzida nos
disléxicos masculinos a discrepancia bilateral
normal no tamanho do plano temporal
(Kaendel, Schwartz & Jessel, 2000).
Normalmente, o hemisfério esquerdo ou
dominante é maior do que o hemisfério
oposto (Damasio, 1973). O hemisfério
dominante é o lado do cérebro que controla a
lateralidade, isto €, a preferéncia por um dos
lados do corpo nas execugdes motoras
(Damésio, 1973). Dessa forma, considerando
que criancas disléxicas tendem a apresentar
problemas relacionados a dominancia e a
lateralidade, infere-se novamente que
possuiriam atrasos na maturacdo neuroldgica.
Todavia, de acordo com McGuinness (1999),
35% da populagdo possuem hemisférios
cerebrais simétricos, de maneira que simetria
cerebral ndo se relaciona, necessariamente, a
patologia. Assim, inversamente, alguns
disléxicos tém assimetria e outros individuos
sem distirbios de aprendizagem tém
simetria, de maneira que ainda ndo se
conhece 0 impacto da simetria cerebral na
dislexia (Hallahan, Kauffman & Lloyd,
1999).

E apesar da relacdo entre maturacéo
cerebral e aprendizagem ter suporte tedrico e
empirico, devendo ser considerada em
programas para prevenir e remediar as
dificuldades de aprendizagem, atrasos na
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maturacdo  cerebral ~ poderiam  estar
relacionados aos distirbios de aprendizagem
de alguns educandos mas ndo de outros.
Além disso, considerando que na defini¢do
do NJCLD os distirbios de aprendizagem
ndo sdo o resultado de condicbes ou
influéncias extrinsecas ao educando e
considerando também que a maturagdo
neurobioldgica é afectada por factores
ambientais (Fonseca, 1995), entdo o
diagndstico dos distlrbios de aprendizagem
ficaria limitadissimo a um reduzido ndmero
de individuos que teriam atrasos na
maturacdo decorrentes de factores genéticos.
Esse hipotético caso de distlrbios de
aprendizagem, decorrentes de atrasos de
maturacdo por influéncias genéticas, também
ndo poderia ser decorréncia de nenhuma
sindrome genética conhecida, 0 que torna
quase que impraticdvel a definicdo do
NJCLD.

Uma vez que os dados fornecidos pelos
estudos pds-morte sdo limitados a um
reduzido ndmero de individuos,
considerando que atrasos de maturagao
neuroldgica podem ser provocados por
influéncias ambientais e que ainda ndo ha
uma relagdo de causa e efeito estabelecida
entre simetria cerebral e dislexia, deve-se
entdo evitar generalizacbes precipitadas ao
atribuir os distirbios de aprendizagem aos
atrasos de maturagio neuroldgica. E preciso
agora verificar se os estudos genéticos
confirmam a atribui¢do de causa em questéo.

Estudos genéticos

No dmbito da ciéncia genética, estuda-se
a passagem de caracteristicas bioldgicas dos
pais aos filhos, isto €, a hereditariedade.
Trata-se de saber que influéncia as estruturas
bioldgicas, geneticamente determinadas, tém
sobre a aprendizagem (Rebelo, 1993). O
comportamento de aprender requer que esses
substratos neuroldgicos estejam intactos
(Fonseca, 2001). Criangas com distlrbios de
aprendizagem podem ter recebido dos pais
genes que favoreceriam a ocorréncia desses
distdrbios e ha evidéncias de que variagdes

no funcionamento cognitivo podem ser
funglo de alteragcbes nos cromossomas ou
mutacdes nos genes (Flint, 1999). De acordo
com lIsles e Humby (2006), trabalhos clinicos
e estudos com animais mostram que parece
haver uma série de genes especificos que
influenciam directamente o funcionamento
cerebral, incluindo casos de distlrbios de
aprendizagem.

Os neurénios ndo podem ficar
segregados no cérebro sem prejuizo de
funcbes cognitivas, uma vez que, como
explica Fonseca (1999b), devem se prolongar
para determinadas direcgdes, estabelecendo
redes de comunicacdo entre varias regides
cerebrais. A aprendizagem depende desses
circuitos neuronais e sua obstrucdo ou
bloqueio tende a provocar disfungdes ou
dificuldades de vérias ordens (Fonseca,
1999b). Supde-se, assim, que falhas na
estrutura  neurobioldgica do  cérebro
poderiam ser geneticamente transmitidas dos
pais aos filhos, afectando determinados
processos de aprendizagem e, embora
estudos genéticos, baseados em casos com
familias ou gémeos, mostrem componentes
genéticos na etiologia dos distlrbios de
aprendizagem (Lerner, 2003; Hallahan,
Kauffman & Lloyd, 1999), eles nédo
oferecem suporte suficiente para se tomar as
disfuncBes neurolégicas como base da
etiologia dos distdrbios de aprendizagem.

Apesar desses dados dos estudos
genéticos, McGuinness (1999) discute que a
maioria das criancas aprende a ler e a
escrever, e, quando uma crianca apresenta
dificuldades acentuadas e prolongadas no
processo de aprendizagem académica, busca-
se logo uma explicacdo em termos de bases
bioldgicas  para  essas  dificuldades,
ignorando-se que a qualidade da base
biolégica para a aprendizagem pode
significar simplesmente uma variacdo normal
e ndo qualquer tipo de dano cerebral ou
distarbio. Além disso, o ambiente é capaz de
afectar a maneira dos genes manifestarem-se
(Sternberg, 1999), deslocando as causas
primérias dos distarbios de aprendizagem
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para os elementos externos ao educando.
Novamente, para praticar a definicdo do
NJCLD, seria entdo necesséario encontrar
casos em que um conjunto de genes em
accdo, ndo activados nem por influéncias
ambientais nem por outras sindromes
genéticas conhecidas, causaria alteragdes no
funcionamento cerebral. Achado como esse
parece ser improvavel, dada a complexidade
da tarefa. Portanto, na definicdo dos
distirbios de aprendizagem, os estudos
genéticos pouco colaboram para a genérica
atribuicdo de causa presente na definigdo do
NJCLD. Parece ser uma medida
suficientemente arriscada considerar como
disfuncéo cerebral o que pode ser expressao
de uma variacdo genética normal, ou, ainda,
atribuir como causa primaria 0 que
comprovadamente pode ser efeito de
condi¢Bes sociais sobre um conjunto de
genes que afecta o cérebro. Sendo assim,
resta analisar os estudos de mapeamento
cerebral para verificar o que foi encontrado
sobre os distdrbios de aprendizagem a partir
deles.

Mapeamento cerebral

Em pesquisas neurologicas mais
recentes, conforme reportam Hallahan,
Kauffman e Lloyd (1999) e também Lerner
(2003), séo utilizadas tecnologias
sofisticadas, baseadas na producdo de
imagens cerebrais, na tentativa de encontrar
as bases biolégicas dos distdrbios de
aprendizagem, tais como tomografia axial
computadorizada (CAT-scan), mapeamento
de actividade eléctrica cerebral (BEAM),
imagem por ressonancia magnética (MRI),
tomografia por emissdo de pdsitrons (PET-
scan) e imagem por ressonancia magnética
funcional (fMRI). Comparando-se imagens
de cérebros intactos e lesionados, a partir
dessas tecnologias, tem-se um conjunto de
referéncias para estudar a relagcdo entre
funcionamento neurolégico e problemas
comportamentais.

Os estudos nos quais foram utilizadas
essas tecnologias de mapeamento cerebral

indicam diferencas no funcionamento e na
anatomia cerebral dos individuos com
dislexia, como diferencas na quantidade e
intensidade de &reas cerebrais activadas
durante a leitura e a ja referida simetria entre
os dois hemisférios (Lerner, 2003; Hallahan,
Kauffman & Lloyd, 1999). Apesar desses
dados, segundo McGuinness (1999), os
resultados somados em vinte anos de estudos
com tecnologias de mapeamento cerebral
mostram conclusivamente que individuos
diagnosticados como disléxicos, apesar de
terem alguma tendéncia em apresentar
simetria cerebral, ndo ttm nenhum dano em
qualquer parte do cérebro. E as diferengas
encontradas no funcionamento cerebral de
educandos com dislexia podem ser
simplesmente o efeito de condigBes
ambientais inadequadas para a aprendizagem
académica. Além disso, a relacdo entre areas
especificas do cérebro e determinados
comportamentos ndo é tdo simples e directa,
dificultando a atribuicio de falhas
comportamentais a uma possivel lesdo ou
disfuncdo em areas cerebrais especificas.

Sabe-se que ndo somente dreas
especificas do cérebro precisam estar intactas
para a ocorréncia da aprendizagem, mas esta
também depende da integralidade do
chamado sistema funcional ou localizacéo
dindmica, isto é, da coordenacdo de areas
corticais e sub corticais que trabalham em
conjunto e em interaccdo em dado momento
(Calanchini & Trout, 1980; Fonseca, 2001;
Temple, 1997). Assume-se que criangas com
problemas de aprendizagem ndo apresentam
anormalidades neuroldgicas ou disfungdes
severas, porém, parece que algo se passa nos
niveis superiores de integracdo, onde se
alicerca todo o fenémeno da aprendizagem
humana (Fonseca, 1995). Na aprendizagem,
diferentes &reas cerebrais devem ser
conjuntamente  activadas com  outras,
estabelecendo-se uma série de conexdes
electroquimicas momentaneas, a partir de
redes de vias neuronais (Fonseca, 1999b;
2001). Ao funcionar dessa maneira, 0
cérebro  oferece  uma  complexidade
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demasiadamente grande que dificulta a
localizagdo das bases neurobioldgicas
requeridas nos  diferentes  tipos de
aprendizagem. Sendo assim, deve-se evitar,
em casos individuais, predizer conexdes
entre  areas cerebrais  especificas e
comportamentos  especificos  (Hallahan,
Kauffman & Lloyd, 1999).

Diante disso, pode-se defender que
ainda ndo existe uma metodologia segura
para a identificacdo de disfungdes no sistema
nervoso central, a fim de isolar esse factor
individual e orgénico de outras causas
possiveis para o0 baixo desempenho
académico (Adelman, 1992, Feldman, 1995).
As tecnologias de mapeamento cerebral
parecem ser promissoras para 0 avanco da
compreensdo sobre os distdrbios de
aprendizagem, entretanto, o que por elas foi
revelado até o momento ainda ndo da suporte
para associar de maneira genérica distlrbios
de aprendizagem a simetria cerebral ou as
diferencas na activacdo de areas especificas
no cérebro dos educandos disléxicos. E os
dados médicos, que de maneira inferencial,
ddo algum suporte a tese de associagdo entre
disfuncBes cerebrais subtis em determinados
casos de problemas de aprendizagem, nao
excluem a influéncia de factores ambientais
na origem e/ou manutencdo  dessas
disfuncbes. Portanto, 0s estudos sob o
enfoque orgénico ndo apoiam, de maneira
conclusiva, o conceito de que os distdrbios
de aprendizagem, tal como definidos pelo
NJCLD, teriam origem unicamente em
disfuncBes no sistema nervoso central.

Para além de aperfeigoar a precisao
diagnostica e clarificar os resultados das
investigacOes, convém evitar inferéncias
precipitadas e generalizagfes inapropriadas
(Fonseca, 1999a). Sendo assim, talvez o
termo distdrbios de aprendizagem fosse mais
bem empregado somente em casos clinicos
mais severos, em que h& comprovado
comprometimento  neurolégico  (exemplo:
leséo cerebral por traumatismo),
diferentemente do que propde a defini¢do do
NJCLD, pela qual ndo h4 causa aparente. Se

empregado dessa maneira em questdo, na
intencdo de discriminar um tipo orgénico de
problema de aprendizagem dentro de uma
classe mais ampla de dificuldades de
aprendizagem, o termo distirbios de
aprendizagem seria fiel aos dados empiricos
obtidos até o0 momento e que revelam haver
associacbes entre disfuncbes cerebrais
evidentes e alteracBes comportamentais ou
de aprendizagem. Dessa maneira, a alexia
adquirida, por exemplo, seria
especificamente um caso de distirbios de
aprendizagem e genericamente um caso de
dificuldades de aprendizagem, enquanto que
a alexia do desenvolvimento (dislexia), que
parece estar no limiar de causas ambientais e
orgénicas, se enquadraria a outros grupos
possiveis e mais variados dentro da ampla
classe de dificuldades de aprendizagem. No
entanto, o termo  dificuldades de
aprendizagem muitas vezes € usado
(indevidamente) restringindo-se a causas
psicolégicas e sociais, como serd discutido
adiante.

O enfoque psicossocial e a defini¢do das
dificuldades de aprendizagem

O enfoque psicossocial, por outro lado,
reine dados que permitem explicar a
etiologia das dificuldades de aprendizagem
académica a partir de variaveis psicoldgicas
(cognitivas, emocionais e comportamentais),
educacionais, sociais e econdmicas presentes
ao longo da histéria de vida do educando,
demonstrando caracteristicas
interdisciplinares, salvo uma aparente
tendéncia em evitar a incorporagdo de dados
biolégicos no estudo dos processos de
aprendizagem e seus problemas.

Uma vez que o termo distlrbios de
aprendizagem tem sido reservado para
designar  problemas de aprendizagem
decorrentes de presumidas disfuncbes
organicas, o termo dificuldades de
aprendizagem parece mais frequentemente
empregado em estudos cujos autores focam
causas psicoldgicas e sociais/ambientais. No
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eixo do enfoque psicossocial, estdo as
definicBes que privilegiam os conhecimentos
das ciéncias sociais, com anélises socio-
historicas, educacionais e psicolégicas
relacionadas a trajectéria do individuo na
vida académica. Sob esse enfoque, 0s termos
“dificuldades de aprendizagem” e “baixo
desempenho” sdo, no Brasil, mais
frequentemente utilizados como tradugéo de
learning difficulties e low achievement (LA),
presentes nos estudos internacionais.

No enfoque psicossocial, as dificuldades
de aprendizagem sdo, por um lado,
concebidas como um tipo de fracasso escolar
decorrente de deficiéncias e problemas
psicolégicos, apresentados pelo educando,
muitas vezes associados a relages familiares
patologizantes (Angelucci et al., 2004). Mas
esse enfoque inclui também autores que,
criticamente, defendem a tese de que os
educandos e suas familias séo injustamente
responsabilizados por problemas cujas
causas reais se encontram no contexto social,
politico e econdémico onde a escola se insere,
composto pela ma formacdo docente, pela
légica capitalista excludente e pela constante
reproducdo de uma estrutura social de classes
(Angelucci et al., 2004).

Em uma analise da literatura, Del Prette
e Del Prette (2003) colocam que as
dificuldades de aprendizagem tém sido
compreendidas por diferentes pesquisadores
como uma sindrome psicossocial que
envolve factores internos e externos ao
individuo, manifestada em fungdo das
interaccbes do mesmo com O seu meio,
sobretudo o escolar. Semelhantemente,
Morais (1992) entende que a origem e/ou
manutencdo  do  baixo  desempenho
académico ocorre por factores internos e
externos ao individuo, que sdo mdaltiplos e
estdo interrelacionados, tais como
habilidades cognitivas, perceptivas, motoras,
linguisticas, aspectos emocionais, escolares
e/ou familiares. Por sua vez, Rebelo (1993)
acrescenta que dificuldades escolares sdo
obstaculos que alunos encontram na captacao
e assimilagdo dos conteildos de ensino ao

longo do seu processo de escolarizagao.

O termo  “dificuldade”  provém,
etimologicamente, do vocébulo latino
“difficultatem” que, por sua vez, radica
em “difficilis”, de *“dis + facilis”,
adjectivo latino derivado de “dis +
facere”. Significa, pois, originalmente,
dispersdo ou desvio em relacdo ao que
ha a fazer, isto é, ndo conseguir fazer,
ndo lograr o objectivo que se pretende
alcancar. Dificuldades s&o, portanto,
obstaculos, barreiras ou impedimentos,
com que alguém se depara ao tentar
realizar algo que deseja executar
(Rebelo, 1993; p.70).

Observa-se, assim, que os autores do
enfoque psicossocial buscam  mdltiplas
causas para a etiologia das dificuldades de
aprendizagem, mas tendem a evitar
referéncias a causas organicas,
aparentemente entendendo que ndo fazem
parte dos seus objectos de estudo.

Embora a definicdo de distlrbios de
aprendizagem seja amplamente utilizada
pelos pesquisadores em trabalhos
internacionais e a definicdo de dificuldades
de aprendizagem seja  correntemente
empregada em estudos brasileiros (Del Prette
& Del Prette, 2003), também é necessario
mostrar que o uso dos termos diferenciados
ndo esta livre de problemas teéricos e
operacionais. Os problemas operacionais
relacionados a diferenciagdo entre distarbios
de aprendizagem e dificuldades de
aprendizagem foram por nds discutidos em
um outro artigo (Feitosa, Del Prette & Matos,
s.d.), enquanto que os problemas tedricos sdo
discutidos no préximo item.

Enfoque orgénico e psicossocial: Em busca
de uma integracao tedrica para a definicao
das dificuldades de aprendizagem

Primeiramente, o conceito de disturbios
de aprendizagem sob um enfoque
estritamente organicista, ao localizar a causa
do ndo-aprender quase que exclusivamente
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no educando, contraria o consenso actual
existente sobre a interaccdo de varidveis
determinantes do comportamento.
Semelhantemente, as vertentes do enfoque
psicossocial, que tendem a desconsiderar
variaveis organicas na etiologia das
dificuldades de aprendizagem, também
contrariam o conhecimento cientifico actual
sobre 0s determinantes biolégicos do
comportamento.

Sob o ponto de vista tedrico, ndo é
possivel haver separagdo entre causas
orgénicas e ambientais na determinacdo do
comportamento  humano, incluindo a
aprendizagem académica, pois as
caracteristicas  individuais sdo  vistas
actualmente como condicionadas
concomitantemente  por  duas  forgas
genericamente referidas como genética e
ambiente (Grigorenko, 1999a; Maccoby,
2000; Scarr, 1996). Os aspectos bioldgicos e
sociais  envolvidos na  aprendizagem
interligam-se e afectam-se mutuamente.
Conforme Fonseca (1999b), substratos
neuroldgicos (componente bioldgico) e
envolvimento facilitador e mediatizador
(componente cultural) tém de interagir
reciprocamente de forma que 0s processos
transientes da  comunicacdlo e da
aprendizagem possam surgir de acordo com
uma hierarquia filogenética e
ontogeneticamente pré-estruturada.

Toda aprendizagem envolve processos
neuroldgicos que ocorrem no cérebro
(Lerner, 2003). Por outro lado, a
aprendizagem e a cultura estimulam a
comunicagdo entre 0s neurénios de modo a
favorecer os processos de aprendizagem,
sendo que falhas ou bloqueios na rede de
neuronios tendem a provocar dificuldades de
varias ordens (Fonseca, 1999b). O
desenvolvimento do sistema nervoso central,
ou maturagdo neurobioldgica, é afectado por
factores ambientais, como m& nutricéo,
caréncias afectivas, falta de estimulacio
precoce, privacdo socioecondémica, pobreza,
miséria (Fonseca, 1995). Pobres condicdes
socioeconémicas estdo relacionadas a

factores como desnutricdo, assisténcia pré e
pos-natal precérias, gravidez precoce e uso
de drogas, impondo as criangas risco de
disfuncbes neuroldgicas (Hallahan,
Kauffman & Lloyd, 1999).

Os neurologistas modernos tém sugerido
que condigdes adequadas do ambiente
mantém neurénios saudaveis e conectados
entre si; e que a aprendizagem modifica a
estrutura fisica das células, ndo apenas seus
componentes quimicos (Grigorenko, 1999b).
A plasticidade do cérebro humano e sua
dependéncia do ambiente d&o suporte a
modificabilidade cognitiva e pode explicar
porque esforgos para remediar a dislexia
funcionam (Fonseca, 1996; 2001; Fonseca &
Cruz, 2001; Grigorenko, 1999b). A metafora
de hardware-software, usada as vezes para
explicar o funcionamento do cérebro, néo se
sustenta mais, na medida em que pesquisas
com animais acumulam evidéncias de que a
experiéncia continua a alterar as conexdes
cerebrais ao longo da vida do individuo
(Grigorenko, 1999b).

Dessa forma, fica evidente ser
improvavel a possibilidade de uma separagdo
rigida entre causas exclusivamente organicas
e psicossociais na determinacdo do baixo
desempenho académico. As separagdes entre
factores organicos e psicossociais, quando
necesséarias, devem ser feitas exclusivamente
por razBes didacticas e pragmaticas, mas ndo
por motivos teéricos. Factores bioetiologicos
e factores socio-etiolégicos se misturam e
funcionam numa relagéo dialéctica complexa
e dinamica no campo das dificuldades de
aprendizagem  (Fonseca,  1995). Na
explicacdo das dificuldades ou distlrbios de
aprendizagem, modelos biolégicos,
cognitivos e contextuais sdo complementares
e ndo conflitivos, havendo a necessidade de
serem analisadas as dimensdes endbgenas e
exdgenas ao educando (Sternberg, 1999). As
causas exdgenas e enddégenas ndo se opdem,
assim como a hereditariedade e o meio ou
como o bioldgico e o social (Fonseca, 1995).
Assim, para a compreensdo das dificuldades
ou disturbios de aprendizagem séo
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necessarios conhecimentos das ciéncias
biolégicas e sociais, dentro de um modelo
interdisciplinar.

Por fim, a diferenciacdo criteriosa entre
distUrbios de aprendizagem e dificuldades de
aprendizagem, conforme pressupde a
proposta do NJCLD, parece ser, em muitos
casos, impraticavel no Brasil e em muitos
paises onde condiges ambientais e
pedagdgicas para a aprendizagem costumam
ser precarias, devido ao baixo nivel
socioeconémico da populagdo em geral e as
falhas significativas existentes nos diferentes
niveis do sistema de ensino. As causas para
os problemas de aprendizagem dos alunos,
numa avaliagho geral do contexto
educacional dos paises em desenvolvimento,
seriam significativamente mais relacionadas
a factores ambientais que neuroldgicos. Seria
preciso  primeiramente  solucionar  0S
problemas sociais e pedagégicos envolvidos
nessas causas e na manutencdo do baixo
desempenho académico para, somente
depois, tornar-se viavel o diagnostico dos
disturbios de aprendizagem conforme a sua
tradicional  definicdo  prevé, isto §,
eliminando-se influéncias e desvantagens
culturais  ou  socioeconémicas.  Resta,
portanto, a alternativa de uma definicéo
conceptual para as dificuldades de
aprendizagem que seja integradora das
diferentes disciplinas que compfem a &rea da
educacdo, conforme defendemos em um
outro artigo (Feitosa, Del Prette & Matos,
s.d.).

Concluséo

No presente artigo, verificou-se que o
termo  distarbios  de  aprendizagem
tradicionalmente remete a um problema de
aprendizagem decorrente de uma subtil
disfuncdo no sistema nervoso central,
conhecida como disfungdo cerebral minima
(Tarnopol, 1980), podendo ser de origem
genética, falha de maturacdo ou leséo
cerebral (Calanchini & Trout, 1980). Os
estudos nos quais foram utilizadas

tecnologias sofisticadas de mapeamento
cerebral, estudos de anatomia pés-morte,
genéticos e clinicos indicam diferengas no
funcionamento e na anatomia cerebrais de
individuos com distdrbios de aprendizagem
(Damasio, 1973; Lerner, 2003; Hallahan,
Kauffman & Lloyd, 1999). Esses estudos
somados reforcam a nocgdo da possibilidade
de haver disfungdes neuroldgicas em casos
de distarbios de aprendizagem. Contudo,
esses dados ndo séo conclusivos.

Os estudos do enfoque organico
geralmente sdo feitos com pacientes que
apresentam lesbGes cerebrais graves, cujos
resultados sdo prematuramente generalizados
para casos de disturbios de aprendizagem, os
quais se pretende que se refiram a lesbes
subtis. Alteragdes anatémicas encontradas
em alguns disléxicos analisados em estudos
pés-morte podem ser decorrentes de
influéncias sociais, de maneira que estas
Gltimas seriam a causa primaria do distdrbio.
A simetria cerebral encontrada em disléxicos
ndo é necessariamente patologia, pois 35%
da populacdo apresentam simetria e outros
disléxicos apresentam assimetria. Os estudos
genéticos mostram alguma base para a
hipotese de que factores bioldgicos herdados
geneticamente podem afectar o processo de
aprendizagem, mas eles ndo excluem o efeito
tanto da variacdo bioldgica normal sobre a
aprendizagem como também do ambiente
sobre a maneira dos genes se manifestarem.
As tecnologias de mapeamento cerebral,
embora apontem diferencas no
funcionamento e na anatomia cerebrais em
disléxicos, ndo confirmam a presenca de
danos neurolégicos, além da possibilidade
dos seus resultados serem efeitos de
condi¢bes ambientais presentes na vida do
educando. Assim, os estudos no campo das
neurociéncias, especialmente com disléxicos,
parece revelar mais sobre o funcionamento
geral do cérebro do que sobre a linguagem
propriamente (Cytowic, 1996).

Assim, no presente artigo, defendeu-se
que a distincdo entre distirbios de
aprendizagem e dificuldades de
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aprendizagem ndo tem sido feita sob critérios
tedricos consistentes, apesar dos esforcos dos
pesquisadores. Neste artigo, os distdrbios de
aprendizagem foram referidos, de maneira
alternativa, como decorrentes de factores
organicos evidentes, sendo um possivel
subgrupo de um amplo conjunto de
dificuldades de aprendizagem. Nos casos em
que factores organicos ndo sdo evidentes,
sugeriu-se 0 uso do termo dificuldades de
aprendizagem, pois, por ser mais abrangente,
possibilita ao educador investigar em cada
caso particular quais seriam as variaveis que
estariam em ac¢do dentro de um leque de
possibilidades ja comprovadas
empiricamente.
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