Pediatra

LIDIA SANZ i BC

rés

VEL| PAPER DE LA PEDIATR

JRRELL

Atencio primaria. CAP Seros

24 setembre de 202

2

- )"
-

— I‘
d \




INTRODUCCIO

La identificacio primerenca de
la disléxia és important?

Tenir un bon domini de la lectura i I’escriptura son objectius
prioritaris en educacio, i alhora son les competéncies
basiques per adquirir la resta d' aprenentatges.

El nivell d'alfabetitzacié no només esta relacionat amb la
trajectoria académica; és també un determinant de salut
ampliament reconegut i esta associat a molts indexs d'éxit
personal, social, professional i economic.

La durada de l'educacio, que depén molt de la competéncia
lectora, és un millor predictor de la salut i 'esperanca de
vida que el tabaquisme o l'obesitat.

Johnston RB Jr.. Poor Education Predicts Poor Health—A Challenge
Unmet by American Medicine. National Academy of Medicine; 2019



INTRODUCCIO

La identificacio primerenca de la dislexia és
important?

Els nens i nenes habils en lectura en comparacié amb aquells que no
aconsegueixen bona competéncia lectora:

«  Obtenen millors resultats a I' escola.

« Assoleixen nivells més alts d' educacio.

- Experimenten indexs més baixos de malaltia.

- Tenen més probabilitats de tenir una bona autoestima i salut mental.

- Tenen més probabilitats de trobar ocupaciod i aconseguir ingressos mitjana
més alts.

« Tenen menys probabilitats de ser empresonats o viure en la pobresa.

(Sanfilippo et al. Pediatrics 2020)



QUE ES LA DISLEXIA?

Dificultat inesperada en |I' aprenentatge de la
lectura.

Afecta nens que semblen tenir tots els factors
necessaris per convertir-se en bons lectors:
intelligencia, motivacio i exposicio a un
ensenyament adequat, pero que tenen dificultats
per aprendre a llegir.

Actualment sabem que la disléxia és molt més que
aixo...




QUANTS | QUI SON ELS AFECTATS?

= Afecta ~ 10% de la poblacio infantil

= Depen del punt de tall (igual que la hipertensio o l'obesitat... la disléxia
es produeix en gradacions)

= La disléxia existeix en totes les llengles (>afectacid en opaques que
transparents)

= Es el trastorn d'aprenentatge (TA) més prevalent: representa el 80% de
tots els TA

T="%

(Bosch et al. Psychol Med 2021)
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DISLEXIA

Bases cognitives

Base anatomica i
funcional

Base genética




DISLEXIA: Bases cognitives

COM LLEGIM?
) = La lectura és un invent relativament recent
COM ES EL LLENGUATGE ORAL? de 'hnome
® Els humans parlem des de fa centenars de = Fa uns 6000 anys I'Homo sapiens va
milers d'anys inventar l'escriptura
= Elllenguatge oral és part de la condicio = La lectura és artificial i s'ha d'ensenyar

humana
= Circuits neuronals que inicialment tenien

altres funcions, van comencar a ser
utilitzats per a la lectura

= Parlar és natural

abcecd afyd ABTA aorna

latino griego copto cirilico
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DISLEXIA: Bases cognitives

COM LLEGIM?

RUTA FONOLOGICA

= Associa un grafema (lletra) a un fonema (so).

RUTA LEXICA
= Quan la lectura es fa automatica, el cervell
accedeix de forma cada vegada més rapida a

un conjunt de grafemes i llegeix les paraules

en la seva globalitat.

= Fa Us de la representacio de paraules ja Les persones amb disléxia poden tenir

n n la memoria. ol x|
conegudes en la memoria afectada la ruta fonologica, la léxica o les 2.



DISLEXIA: Bases cognitives

QUE S'HA D'APRENDRE PER TRANSFORMAR LES ALTERACIO DE LA CONSCIENCIA FONOLOGICA

Consciéncia que les paraules parlades
LLETRES ESCRITES EN PARAULES QUE TINGUIN

poden separar-se de les seves parts.

n m u n é.§
Les lletres (grafemes) han d'estar connectades N\
a una cosa coneguda: els sons (fonemes) de la n

llengua parlada. n

SIGNIFICAT?




DISLEXIA: Bases cognitives
e

MA-TA-RO : Dificultat d’accés al lexic
MA-RA-T() .............................................

MA-TO
MA-TA-RO " q 9 ‘
MA-RA-TO L 5 ? P
MA-TO : MA-TA-RO
MA-RA-TO
MA-TO
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DISLEXIA: Bases cognitives

~

S-U-E-C-1-A
. - DIFICULTAT D' ACCES AL LEXIC
S-U-1-SS-A . - = Us de "veins fonétics" | "veins

\ semantics “
? " Proporciona una pista que un nen
n. q

pot estar en risc de patir disléxia,
Qa

=
A

po
® o fins i tot abans que aprengui a llegir.



DISLEXIA: Bases cognitives

Déficit nuclear de la disléxia:
Alteracio6 en la capacitat de processament fonologic

“DYSLEXIE: Trouble traitement de I'information
phonologique observable en dehors du domaine
de la lecture.”

PARLAR ) p
Jesus Alegria. Evaluer les troubles de la lecture. 1994.

Chapitre 8: Acquisition de la lecture et troubles associés.




DISLEXIA: Bases cognitives

Les capacitats cognitives més frequentment afectades:

Consciéncia fonologica Memoria de treball verbal
Menor capacitat de segmentar Menor retenci6 de la informacio verbal
paraules parlades en fonemes durant periodes breus de temps

Déficit nuclear de la disléxia:
Alteracio6 en la capacitat de processament fonologic

Menor capacitat de descodificacio, emmagatzematge i recuperacio dels fonemes ;

Rapidesa de denominaci6 Fluidesa verbal
Dificultat accés al lexic. Temps més Especialment afectada la
llargs per nomenar imatges fluidesa fonologica




DISLEXIA: Bases cognitives

Trobem aquestes "pistes” abans que els nens
comencin a llegir !!
Els déficits en la consciéncia fonologica, la

denominacio rapida automatitzada, la memoria de

treball verbal i el coneixement de les lletres son

T T Consciéncia fonologica ] [ Memoria de treball verbal ]
precursors solids de la disléxia en nens de tan sols 3-4 [ g

4 I EEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEESN
Déficit nuclear de la disléxia:
Alteracio en la capacitat de processament fonoldgic

AEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEERD

L4

anys.

‘Illl..
4EeEEER

(Puolakanaho et al. J Child Psychol Psychiatry 2007).

[ Rapidesa de denominaci6 ] [ Fluidesa verbal ]

La capacitat linguistica dels nens €s un mecanisme

basic que guia la plasticitat neuronal per aprendre a

llegir. B : e
Els nens predisposats a la dislexia comencen el seu

(Marks RA et al. Neuroimage 2019). primer dia d'escola amb un cervell menys equipat per
aprendre a llegir”.




DISLEXIA: Base anatomica i

funcional

Sistemes neuronals implicats en
la LECTURA

Reading Stages

Pre - reading Initial Reading  Confirmation Reading for Multiple Construction
and Fluency Learning Viewpoints and
Reconstruction

Core Reading Systems

Phonemic Awareness

How Reading Works Proficient Reading:

Skill in coordinating
core reading systems
to accomplish reading
tasks.

Word Identification
Sight Words
Phonics

Vocabulary

Comprehension

Fluency 0

Mental Systems
Attention

Perception

Memory

General Knowledge
Domain Knowledge
Word Meaning

Language
Syntax
Semantics
Thinking and Reasoning
Comprehension

Inferencing Font: Scarborough, 2001.

Interpretation
Understanding



DISLEXIA: Base anatomica i 3 SISTEMES NEURONALS PER LA LECTURA

funcional HEMISFERI ESQUERRE :

= Regio frontal (verd), emmagatzema informacio dels

HEMISFERI ESQUERRE

\ sons i la sequenciacio del sons. S’activa per llegir en
veu alta o en silenci. Articulacio (execucido motriu de la

parla)

suoigai (doy) [esiop

= Regio parietotemporal (roig). Decodificacio. Analisi
fonologic de paraules, associacié grafema-fonema.

/c¢//a/ /s//a/. Vinculacio al significat

suoi8as (woyj0q) |ejuan

== dorsal/decoding pathway
= ventral/sight recognition pathway

e bellnr = Regid occipitotemporal ( ): area visual de la forma

subcortical nuclei

(deep insde the brain) de les paraules [VWFA visual word form area ].

brain stem (c) 2019 Devin Kearns.

Reconeixement visual de las paraules escrites,

Font: Devin Kearns The neurobiology of dyslexia. 2019 N o B
facilitant una rapida percepcio dels textos

escrits. [CASA]




DISLEXIA: Base anatomica i
funcional

HEMISFERI ESQUERRE

Font: SALLY E. SHAYWITZ. Development and Psychopathology (2008)

En individus amb disléxia el sistema anterior esta lleugerament sobre

activat; en canvi, els dos sistemes posteriors estan infra activats.

MARCA NEURONAL PER LA
DISLEXIA:

PATRONS ANOMALS D’ACTIVITAT

CEREBRAL DURANT LAS TASQUES DE
LECTURA | LLETREIG



DISLEXIA: Base anatomica i

funcional

Black et al., 2012
Raschle et al., 2012

Black et al., 2012

Specht et al., 2009
Sayginetal., 2013
Myers et al., 2014
Raschle et al. 2011
Raschle et al. 2012

Els pre-lectors de risc mostren diferéncies
temporo-parietals i occipito-temporals
fiables.

Bach et al., 2013
Rachle et al 2011

Les diferencies anatomiques entre
persones amb i sense disléxia son
presents abans d’iniciar I'aprenentatge

de la lectoescriptura.

(Norton et al. 2015)

Vandermosten M et al. Integrating MRI brain imaging studies of pre-reading
children with current theories of developmental dyslexia: a review and
quantitative meta-analysis. Curr Opin Behav Sci. 2016;10:155-161



DISLEXIA: Base genética

%~ &

Estudis en bessons idéntics mostren que

. N
La disléxia és fortament hereditaria. la d'S|_eX'a es deuen un F?O 70_ % als
gens, ien un 30-40 % a I'ambient.

~ el 50% de les persones amb disléxia
tenen un familiar de 1r grau amb

disléxia. (Artigas-Pallarés. Rev Neurol 2009)

(Paracchini S. Annual Review of Genomics and Human Genetics. 2007)



DISLEXIA: Base genética

GENETICA

SINTESIS DE LOS HALLAZGOS
MOLECULAR

Implsado on s memons verbal & corto plaro y em ¢ menor

. o . . ) DYXICI volumen de sustancia blanca de la region temporoparictal
Els gens identificats codifiquen proteines que intervenen del hemisfesio inquierdo de los diskéxicos
.- . .- . . AN Implicado en la capacidad de delotroo ¥y en los procesos
en la regulacio de la migracio de determinats llinatges DCUC Fonoldgioos y ortogrificos
neuronals oen el prOCéS d,axonogénesi de CirCUits KIAAO3 L9 Implicado ¢ la mugracsdn newronal, en la dcnd.t.'wm 100
fonologica y en Jos procesos [onodogoos v ortogralicos
neuronals implicats en Ia Iectura en etapes ROBO| lmphcunh- en ¢l ?!\\'\‘.\MH-X‘TIN' 'l‘"l'}'."gb\'l' ¥ “ll:.:l“?-ll\'l'

Implicado en la &eoominacion rapuds do obyetos v clhicssa

KIAAOS IV

primerenques de desenvolupament cerebral lectora
Foxm Implicado en I memoria de trabujo verbal v en la
Sote sriiclacon secvencial lonoldpica
DIF2A Implicado en las dificultades en el hapocumpo de los

disléxioas.

?( fJ CYPIOA| I‘mplx.':u_!n em habla, Jocturs, vocabulane y processmento
fonologico.
r ' l l‘ UNTNAPS Factor de tlespo pars Dislexia
onxr —' Geen DROV UNINAR2 Asociasdo 3 Jectura y fonokogia
l % {, ’ i )l ' I 't ‘r PCDHILX Redacionado con Iz capacidad cerchral y asimetria cerebral
TR TR
¢! ‘1 "

alal 6‘ (De-La-Pena, C. Universitas Psychologica. 2018)

i lyu L] : : (Benitez-Burraco. Neurologia, 2010)
(Mascheretti S. Journal of Human Genetics, 2014)
Ozernov-Palchik et al.2016)

Can DYXIET



DISLEXIA: Base genética

Multiples gens, de penetracié | expressivitat Varietat fenotipica Comorbiditat
variable amb:

e

e

= Pleiotropia: el mateix gen, diversos efectes. Q i /" s / J c

= Heterogeneitat: la mateixa dificultat pot ser O O O O . O Trastorno 1

causada per diferents combinacions R

genetiques. O(O O O . ./) Trastorno 2

= Poligenicitat: un trastorn resultant de la —

suma de diversos gens amb efectes . O O . O Trastorno 3
menors.
O . . O . Trastorno 4

= Caracter quantitatiu: variacions
) ) Gen1 GenZ2 Gen3 Gend4 Gend Genb
quantitatives d' algun tret.

Figura 2. Caracteristicas de los genes implicados en los trastornos cogni-
S ) tivos: a) Pleiotropia; b) Poligenicidad; c) Caracter cuantitativo.
= Trets quantitatius desfavorables i trets

quantitatius protectors.
(Artigas-Pallarés. Rev Neurol 2009)



"La disléxia és una discapacitat especifica de I'aprenentatge d'origen neurobiologic. Es

caracteritza per dificultats amb el reconeixement de paraules amb precisio i/o fluidesa i per

habilitats de decodificacio i ortografia deficients.

Aquestes dificultats solen resultar d' un deficit en el component fonologic del llenguatge, que
sovint és inesperat en relacié amb altres habilitats cognitives i que apareix malgrat haver rebut

una instruccio eficag.

Les conseqliéncies secundaries poden incloure problemes en la comprensio de lectura i una
experiéncia de lectura reduida que pot impedir el creixement del vocabulari i de I

aprenentatge".



DISLEXIA: DSM-5

TR ESPECIFIC APRENENTATGE:

- Dificultat en lectura (Dislexia)
- Dificultat en expressio escrita
(Dislexia, Disortografia)
| - Dificultat matematica (Discalculia)

TRASTORN
NEURODESENVOLUPAMENT

TDAH
N—




Dislexia

Criteris
diagnostics

DSM-5

(2013)

1 o més dels seglients simptomes, persistents > 6 mesos,
malgrat intervencions dirigides a tractar aquestes
dificultats.

1.
2.
3.

Lectura de paraules imprecisa o lenta i amb esforg
Dificultats per comprendre el significat del que llegeix
Dificultats ortografiques (ex: ometre, afegir o
substituir lletres)

Dificultats en I'expressio escrita (ex: errors
gramaticals o de puntuacio, mala organitzacio
d'idees...)

Les aptituds o habilitats académiques afectades
significativament per sota de I'esperat per I'edat
cronologica i interfereixen negativament en el
rendiment académic, laboral o de la vida quotidiana.

Inici a I'edat escolar (poden no manifestar-se totalment
fins que les exigencies academiques superin la
capacitat de compensacié cognitiva)

N.DE

Dyslexia




COM AFECTA LA DIS LEXIA? Els nens al percentil 10 de capacitat de lectura
R poden llegir tantes paraules en un any com un
ASPECTES ACADEMICS nen al percentil 90 llegeix en pocs dies.
“Poor get poorer “
4 A a )

L'eficacia lectora és la base

Aprenentatge de la lectura, de tots els aprenentatges

de seéries...

Llengles, matematiques,
historia, biologia, quimica,
fisica, tecnologia, literatura...

Llengles: catala, castella,
anglés...

Fins a 1r-2n i A partir de 3r-4t de
de primaria E . _ < 3 primaria, ESO, BAT

Els primers anys els nens aprenen a llegir, pero després aprenen llegint.



COM AFECTA LA DISLEXIA?
ASPECTES EMOCIONALS

Es una mica

Sera per la
> gandul

llengua
materna??

Baixa
capacitat?

Es molt lenta,
hauria de
llegir més.....

Ansietat

Desmotivacio

Frustracio

Baixa autoestima

Por a llegir/parlar en public
Inferioritat

Abandonament escolar...

Cal fer un cribratge
sistematic de trastorns
aprenentatge en nens amb
trastorn de I'estat d'anim



COM AFECTA LA DISLEXIA?
COMORBILITAT

El 60% de persones amb disléxia presenten almenys un trastorn addicional

Un 33% presenten TDAH. El 25-40% dels nens amb TDAH tenen disléxia.

Aprox 50% tenen problemes de llenguatge oral, i aproximadament la meitat dels nens amb trastorns
del llenguatge tenen disléxia.

Fins a un 85% dels infants amb dispraxia (trastorn del desenvolupament de la coordinacio) tenen
disléxia.

Els nens amb discalculia (dificultat d'aprenentatge de matematiques) tenen més probabilitats de
tenir disléxia.

Els nens amb trastorn de I'espectre autista tenen més risc de tenir disléxia.

Altres trastorns del comportament com el trastorn de conducta i el trastorn negativista desafiant
estan associats amb la disléxia.

(Artigas-Pallarés. Rev Neurol 2009)
(Sanfilippo et al. Pediatrics 2020)



LA DISLEXIA DESAPAREIX AL LLARG DE LA VIDA?

Dyslexia Persists

Les habilitats lectores milloren al llarg del
temps, més quan millor i més precoc sigui
la intervencio, pero el

entre els
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= lectors disléxics i els no afectats.

Age (years)

© Sally Shaywitz, Overcoming Dysfexia, 2003, after Francis et al., 1996
(Shaywitz S. Overcoming dyxlexia. 2003)
(Ferrer E et al. J Pediatr 2015)



LA DISLEXIA DESAPAREIX AL LLARG DE LA VIDA?

Dyslexia Persists
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Age (years)

@ Sally Shaywitz, Overcoming Dyslexia, 2003, after Francis et al., 1996

La persisténcia de les diferéncies en
eficacia lectora entre bons lectors i
persones amb disléxia justifica la
necessitat d'

| de proporcionar

Amb disléxia ‘ Sense disléxia
A

(Shaywitz S. Overcoming dyxlexia. 2003)
(Ferrer E et al. J Pediatr 2015)



Cas 1

Cas 2

Cas 3

Cas 4

Cas b

Cas 6

Cas 7

Cas 8

Oferir una intervencio
primerenca als infants amb
disléxia, aprofitant els primers
anys de plasticitat neuronal,
millora la lectura i facilita el
desenvolupament dels sistemes

neuronals necessaris per llegir.

Abans de la Després de la
intervencio intervencio (P.G. Simos, Neurology 2002)

(Barquero et al. Plos ONE,9, e83668-16, 2014)

INTERVENCIO

Es poden
modificar els
sistemes
neuronals de la
lectura?




Els estudis cientifics demostren que la intervencio primerenca en infants amb

dislexia provoca:

Canvis interns (anatomic-funcionals): millora dels patrons d’activacio cerebral
per la lectura, tot i que no acaben essent els mateixos patrons que en els
lectors tipics

Canvis externs: la lectura esdevé més precisa i fluida

Teaching Corrects Dyslexia Pattern By MRI

Before Teaching After Teaching

Controls

Dyslexics

80 hrs (1-2 hrs / day) one-on-one instruction
Phonological Processing & Decoding
Multisensory & Visual Imagery Instruction

Simos, U Texas

INTERVENCIO

Es poden
modificar els
sistemes
neuronals de la
lectura?




IMPORTANCIA DE LA DETECCIO PRECOC |
APLICACIO ESTRATEGIES INTERVENCIO

Aprofitar les etapes de maxima plasticitat neuronal.
(preescolars i 1r cicle de primaria).

Els programes preescolars d'alta qualitat son els més
eficacos, quan els nens encara estan desenvolupant els
fonaments basics per a lI'adquisicio de la lectura.

(Ferrer E et al. J Pediatr 2015)

Generalment es diagnostica tard, quan un nen fracassa
repetidament en l'aprenentatge de la lectura (habitualment
a partir 3r primaria).

( La paradoxa de dislexia )

“Illlllllllllllllllllll

0 4

‘Illlllllllllll..

*

llllllll..

Estem davant d'una diversitat neurologica amb
possibles efectes negatius sobre la vida (també sobre la
salut), que pot afectar el 10% de la poblacio, que s'associa
en un 60% dels casos amb altres alteracions (TDA-H, TDLL,
discalcdulia...), i la major dificultat esta en el retard o la falta

de deteccio.

..lllllllllllllllllllllllllllllllllllll"

UN ENFOCAMENT MES PROACTIU

A salut i educacio tenim una xarxa de professionals
que son claus per aconseguir-ho.

*

..llllllllllllll‘

*



DE LA TEORIA A LA PRACTICA DIARIA

ACTUACIONS A PEDIATRIA



ACTUACIONS A PEDIATRIA

Detecci6 precoc¢

Aproximacio diagnostica

Donar resposta adequada a les necessitats detectades

Assessorament a les families




ACTUACIONS A PEDIATRIA

Deteccio precoc

Coneixer els signes d’alerta

La disléxia és el trastorn de I'aprenentatge més
frequent.

A totes les aules hi ha més d’'un nen amb disléxia.

Preguntar regularment als infants: “com va I’'escola?”.

Si un nen, té una dificultat especifica en assolir fluidesa
lectora (sense altres causes biomeédiques), el més
probable és que tingui disléxia. Cribratge : incloure de forma
sistematica en les revisions infantils

un test de cribratge de disléxia

Pensar-hi!



Progrés lent en l'adquisicio d'habilitats lectores

. 7 u (’2.../? o«&k
Dificultat per llegir paraules noves i desconegudes B hog vn d gqual Jo e fo g o oy
s pogpdores + Gooon B o Te_ G dpmon P oty
Llegeix incorrectament articles, preposicions... L i@, fen g qpithe o« W gt g
8 W ha o g W I'e@__; B 'lggm tofy s g
Lectura oral plena de males pronunciacions, omissions, oo gt Smy qur o pulin o Bh D Gy,
o P P Tonde gt sollara s J«’Z_ﬁg A oy e
. , substitucions a o L :
Signes d’alerta | S bt 1
Confianca en el context per discernir el significat del que T
. s
es llegeix S

Llegir resulta cansat, evitacio de la lectura per plaer,
evita llegir en public

Incapacitat per acabar les tasques a temps, deures que
s'allarguen...

Dificultats en lectura

| escriptura
Molts errors ortografics, fins i tot copiant

Escriptura a ma desordenada
Dificultat per aprendre una llengua estrangera

Ansietat, especialment en situacions de prova




Inici tarda de la parla
Omissions, alteracions, inversions de fonemes

Dificultats amb I'accés al léxic: Lentitud per dir com es diuen les coses conegudes

Dificultat per sillabejar o lletrejar

Signes d’alerta

Dificultat per a les rimes infantils

Fer pauses o dubtar sovint a parlar; utilitzar molts "umm, eeh..." durant la parla.
Confondre paraules perque s'assemblin per la seva fonética o pel seu significat

Dificultats en Utilitzar un llenguatge imprecis, per exemple, "coses", o "allo que" en lloc del nom propi d'un

objecte
llenguatge oral )

Dificultat per aprendre séries: estacions, dies setmana...

Dificultat per aprendre les nocions temporals (massa passat , abans, d'ahir,...)

Pistes precoces, abans
d'aprendre a llegir.

Crucials per a la intervencio
precoc en nens amb risc de
disléxia




ACTUACIONS A PEDIATRIA

Deteccio precoc

Cribratge : incloure de forma sistematica en les revisions
infantils un test de cribratge de disléxia

Cribratge universal als 6 anys i 8 anys

Cribratge a qualsevol edat si sighes alerta

Cribratge infants < 6 anys amb “pistes per la dislexia”:

o Problemes de llenguatge oral

o Antecedents familiars de disléxia o altres tr
aprenentatge(comorbiditat)




ACTUACIONS A PEDIATRIA

Deteccio precoc

Cribratge Bones eines de deteccio per AP T
W Hi s aniccedents fami 1 —
_.____El—lg o erpnionografa._) lectura s o
I ——

-_‘.—‘——._,_‘__
S ot e T L1l & oty
_———‘—\—__

Visets Dol Tl 1
= [ Hiba fanilan de & o I
PRODISCAT PEDIATRIC bt E R —— !
o~ iy [ o o maniy |
eslel e T g
Y S L ey ey ]
I E — — a:
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ACTUACIONS A PEDIATRIA
CTUACIONS PRODISLEX
* Etapa infantil a batxillerat i cicles formatius
Deteccié precoc¢ « Castellano: https://www.disfam.org/prodislex/
» Catala: https://www.caib.es/sites/diversitat/ca/prodislex/
~ PRODISCAT PRODISLEX
 Ambit pediatric: de 4 a 11 anys B
« Ambit educatiu: etapa infantil a batxillerat i cicles FEHBEEE GIE HIENE e
. y actuacion en
formatius Dislexia

* (Castellano https://plataformadislexia.org/prodiscat/
e (Catala https://www.clc.cat/ca/publicacions/documents

Test para la deteccion temprana de las dificultades
en el aprendizaje de la lectura y escritura. F Cuetos

 PRODISCAT - Preescolares

* https://pap.es/articulo/12171/

PRODISCAT PEDIATRIC

QUESTIONARI DE DETECCIO |
PREVENCIO

FROTOCOLO de DETECCION ¥

DE LA DISLEXIA PER A PEDIATRIA ACTUACION en la DISLEX|A,
AMBITO EDUCATIVD REVISTA ]
e oMls o - < AJAEPap
- PEDIATRIA ATENCION PRIMARIA )
PUBLICACION OFICIAL DE LA ASOEIACION ESPARIOLA DE PEDIATRIA DE ATENCION PRIMARIA Jhie
u Espafiol  English
P—— o Secciones o o Entrar e
Deputaannd o T l‘"q-"." """ 'A Articulo sin valoraciones
b Gameralia d Camdunys
Esbornips Volver alindice »
Cod-bagh o Losgopaion i Candueys - CLE

= W 0 Ko
Originales

Test para la deteccion temprana de las dificultades en el aprendizaje de la lectura y escritura

Fernando Cuetos®, P Susrez-Coalla®, M. 1Molina®, M. C Llenderrozas®


https://plataformadislexia.org/prodiscat/
https://www.clc.cat/ca/publicacions/documents
https://www.disfam.org/prodislex/
https://www.caib.es/sites/diversitat/ca/prodislex/
https://pap.es/articulo/12171/

ACTUACIONS A PEDIATRIA

Deteccio precoc

Cribratge : seria optim implementar proves de deteccio de risc de
disléxia a I'escola i/o a les visites de nen sa fins i tot abans que els
nens arribin a primaria

Pediatricians Have a Role in Early Screening of Dyslexia

International Dyslexia Association. Examiner, Volume 8, Issue 3. October 2018

3-4 anys

5 anys (tots els anteriors,

inclosos els seguents):

A partir de 6 anys (tots els
anteriors, inclosos els

seguents):

Signes d’inici tarda de la parla
Es capac de fer rimes ? ("Qué rima amb /caragol/?")

Pot anomenar lletres?

Pot segmentar els sons de la parla dins d'una paraula? ("Quin és I'Gltim so de /pop/?")

Pot assignar sons (fonemes) a lletres (grafemes)?

Pot combinar sons individuals per pronunciar una paraula? ("Pots unir aquests sons en una paraula
/&//a//t/7?)

Té dificultats per escriure a ma? (“Escriu el teu nom en aquest paper”).

Buscant signes de frustracio (p. ex., evitar llegir, queixar-se que llegir és massa dificil). ("Quins son els teus

llibres preferits per llegir?" o "Qué t'agrada llegir per divertir-te?")

Té dificultats per lletrejar? (“Quines lletres té /taula/?”)

Pot llegir paraules senzilles?



ACTUACIONS A PEDIATRIA

Amplia

Trastorns del
neurodesenvolupament i
I'aprenentatge: Abordatge des de
pediatria d'atencid primaria

Aproximaci6 diagnostica

Valoraci6 pediatrica de I'infant amb

signes de risc de disléxia.

* Informe pediatric que inclogui la
valoracio dels factors de risc i els
signes de risc de disléxia.

 Descartar comorblitats.

trastorns-neurodesenvolupament-
laprenentatge-monografiasjd

[[I u-t'.m?:r- SB|UU mﬂmw:nmm Sud

Informe pediatric
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https://www.sjdhospitalbarcelona.org/ca/professionals/publicacions-salut/trastorns-neurodesenvolupament-laprenentatge-monografia
https://www.sjdhospitalbarcelona.org/ca/professionals/publicacions-salut/trastorns-neurodesenvolupament-laprenentatge-monografia
https://www.sjdhospitalbarcelona.org/ca/professionals/publicacions-salut/trastorns-neurodesenvolupament-laprenentatge-monografia
https://www.sjdhospitalbarcelona.org/ca/professionals/publicacions-salut/trastorns-neurodesenvolupament-laprenentatge-monografia
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https://www.sjdhospitalbarcelona.org/ca/professionals/publicacions-salut/trastorns-neurodesenvolupament-laprenentatge-monografia
https://www.sjdhospitalbarcelona.org/ca/professionals/publicacions-salut/trastorns-neurodesenvolupament-laprenentatge-monografia

ACTUACIONS A PEDIATRIA

Aproximaci6 diagnostica

Valoracio pediatrica del nin amb risc de disléxia

« ANAMNESI

Antecedents familiars

EXPLORACIO FISICA < COMORBIDITATS

Exploracio fisica, fenotip = Trastorn d’atenci6é / TDAH

Historia personal (embaras i part,
prematurs, PEG, toxics, dany
cerebral, malalties croniques,
farmacs, rutines...

= Altres TND: Discalculia, TDLL,
dispraxia...

Exploracié neurologica/DPM

Valorar visio
= Trastorns emocionals: ansietat,
simptomatologia depressiva,

autoimatge...

Valorar audicio

Context social

Observacio conductual
Notes escolars



ACTUACIONS A PEDIATRIA

Donar resposta a les dificultats detectades

= Explicar la sospita diagnostica i iniciar el procés de diagnostic : derivar als especialistes, que correspongui

(neuropsicologia, logopéedia, psicopedagogia, salut mental infantil... segons necessitats).

Ajudar a seguir de forma correcta el circuit diagnostic per les diverses disciplines que participaran en

I'abordatge multidisciplinari.

= Treball en xarxa amb I’escola: Informar del dret a rebre |' atencié educativa adaptada a les necessitats de I'

infant.

= Iniciar intervencio sense necessitat d' esperar al diagnostic; la reeducacio i les adaptacions

metodologiques s' han d' iniciar des de I' escola i fora.

= Informar de recursos disponibles a la comunitat (associacions de trastorns d'aprenentatge, fonts

d'informacio6 a la xarxa, recursos educatius tecnologics, etc)



ACTUACIONS A PEDIATRIA

Donar resposta a les dificultats detectades

Iniciar els aspectes basics de la gestid de les dificultats detectades

Mesures reeducadores per millorar la Proporcionar adaptacions metodologiques als

precisio i fluidesa de la lectura: intervencio aprenentatges: adaptacions que ajuden a anivellar

amb enfocaments basats en I'evidéncia. el terreny de joc amb les persones sense disléxia.



Intervencio

Mesures reeducadores per millorar la

ACTUACIONS A PEDIATRIA

Donar resposta a les dificultats
detectades

precisio i fluidesa de la lectura.

TIPUS INTERVENCIO BASADA EN L'EVIDENCIA

Qué no és la disléxia ?

= Un problema de maduracio
= Una dificultat generalitzada a altres arees

= Un trastorn d’aprenentatge causat per
problemes visuals

= Un problema de lateralitat creuada

Un problema d'intelligéncia



ACTUACIONS A PEDIATRIA

Donar resposta a les dificultats
detectades

Adaptacions generals:

Proporcionar temps addicional

Sistemes que eviten la dificultat de lectura proporcionant
informacié mitjancant un mode auditiu (lectors informatics)

Tecnologies assistencials compensatories escriptura
(correctors ortografics, gravadores, notes de veu,
transcriptors de veu a text...)

Mesures compensatories de la dificultat, en les quals es
primi el contingut per sobre de la forma

No penalitzar ortografia, mala calligrafia, evitar fer llegir en
veu alta sense una preparacio previa...)

M

Adaptacions

Proporcionar adaptacions metodologiques als
aprenentatges: adaptacions que ajuden a anivellar

el terreny de joc amb les persones sense disléxia.



ACTUACIONS A PEDIATRIA

Donar resposta a les
dificultats detectades

ADAPTACIONS

Hi ha alguna base cientifica per
justificar la necessitat d’adaptacions
per persones amb disléxia?

Proporcionar adaptacions és una
necessitat per compensar la manca de
disponibilitat dels sistemes de lectura
posterior.

N\

J

Sistemes compensatoris que permeten augmentar la precisio al llarg del

temps
» ales regions frontals dels hemisferis esquerre i dret (verd)

» I’'nomoleg de

Tot i aix0, les vies compensatories no proporcionen la lectura fluida o

automatica dels bons lectors.

(Shaywitz S. Overcoming dyxlexia. 2003)



ACTUACIONS A PEDIATRIA

Acompanyament a les families

- Ajudar les families a entendre la dislexia dels seus fills i com pot afectar en les seus
aprenentatges, conducta i emocions. Informacio clara sobre la base neurobiologica. Trencar
mites. Desculpabilitzar.

- Ajudar 'infant a entendre la dislexia

- Involucrar les families en la intervencio: I'entorn familiar és clau.

- Donar pautes per la intervencio de la familia: activitats que han demostrat efectes

beneficiosos.



ACTUACIONS A PEDIATRIA

Intervencions a fer a casa:

Acom panyament a Ies fam“ies = Desenvolupar la parla oral ("explica'm", "conta'm", anem al

cinema i després comentem ...)

= Jugar amb les paraules (jocs fonologics)
= Parlar amb el nen sobre la disléxia

= Afavorir que trobi un terreny en el qual tingui éxit: dinosaures,

esports, musica, escacs, animals,....
= Dedicar estones a llegir junts i gaudir-ho.
o Modelatge: I'adult llegeix en veu alta

o Lectura dialogica: llegir AMB els nens en lloc de llegir als

infants

= Rutines horaries

= Vincles afectius




ACTUACIONS A PEDIATRIA

Acompanyament a les families

Ajudar I'infant a trobar les seves fortaleses

Treballar des de la capacitat

PROLOGO DE GEMMA NIERGA

FERNANDO CUETOS

MANUEL SORIANO RUFINA PEARSON

LUZ RELLO

‘
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UNA NOVELA SOBRE LA DISLEXIA
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DIFERENTE DE LEER

PAIDOS

LYNDA MULLALY HUNT

NUSE DE TINTA

La majoria...

Resiliéncia notable i capacitat d'adaptacio

Empatia, calidesa i sentiment excepcionals pels altres
Acostumen a pensar i recordar millor amb imatges

Exit en arees que no depenen de I'activitat memoristica
Capacitat de presentar idees originals

Alta capacitat d'esforc

Altres....

Talent per a la conceptualitzacié d'alt nivell
Capacitat per pensar fora de la norma

Gran capacitat en I'expressio d'idees i sentiments
Molta imaginacio

Molt bona orientacié i memoria visual



Moltes gracies per la

STEP 1: ASSEMBLE PART A TO
PART B. STEPZ: GLUE THESE
PIECES SECURELY. STEP 3:
FIND PART C AND CONNECT
TO PARTD...

¢ &

vostra atencio

"La dislexia és meés que una simple dificultat lectora, és
una manera de pensar i de ser"



