Dislexia, ultimos descubrimientos

Si un nifio tiene problemas a la hora de leer o escribir, puede que sea disléxico. La dislexia afecta a cerca de un
15% de la poblacion escolar. Detectada a tiempo, antes de los siete afos, y tratada por expertos puede corregirse,
aunque deja una huella neural persistente. Por Susana Nieto. llustracion de Pep Montserrat.
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Los nifos disléxicos sueclen tener
gran dificultad para comprender lo que
leen, v su escritura en general es descuida-
da, desordenada e incomprensible. Sin em-
bargo, su coeficiente de inteligencia es si-
milar o incluso mayor al de un nifo no
disléxico. El nifio disléxico no tiene con-
ciencia de sus errores, pero si se da cuenta
de que lee y escribe mal. Esta situacion

Como reconocer la dislexia

» Los nifios que tienen dislexia sufren de lo que se llama sig-
nos neurolégicos menores o incapacidad para controlar bien
los movimientos. No reconocen bien la lateralidad (derecha-
izquierda) e incluso pueden ser ambidiestros.

» Pueden padecer trastornos de psicomotricidad fina y gruesa:
dificultades para coger un lapiz o hacer bien un circulo, un cua-
drado, etcétera. Son torpes a la hora de hacerse la lazada del
zapato. Pueden llegar a tirarse el agua mientras beben por fal-

ta de coordinacion entre la mano y el ojo.

» Es posible que tengan problemas de atencion.

» Comienzan a hablar més tarde, ienen poca fluidez verbal y
una baja conciencia fonolégica y de segmentacion del lenguaje.
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puede provocar problemas psicolégicos,
como falta de autoestima, ansiedad o pro-
blemas en la escolarizacion por una mala
entendida actitud ante el aprendizaje. La si-
tuacion puede empeorar con la edad, lle-
gando a presentar problemas de agresivi-
dad o conductas de fuga. Se cuestionan
para que van al colegio y pueden llegar a
perder todo interés por el aprendizaje.

» Se conocen dos causas de aparicion de
la dislexia, segiin José Antonio Portellano,
profesor de la Facultad de Psicologia de la
Universidad Complutense de Madrid v ex-
perto en el trastorno del aprendizaje en ni-
fos. Las dislexias de tipo genético se deben
a la existencia de ciertos cromosomas con
mutaciones. Las otras dislexias estan liga-
das a algin tipo de disfuncion cerebral pro-
ducida durante el embarazo o en el mo-
mento del parto: sufrimiento fetal ligero,
infecciones, falta de oxigeno, etcétera.

En dislexia, la curacion no existe, sdlo
se corrige; por eso resulta tan importante
detectarla a tiempo, lo que significa hacer-
lo anfes de los siete atios, “La dislexia no
aparece solo en el momento del aprendiza-
je de la lectura v la escritura; antes el nino
va presenta problemas de atencion, de psi-
comotricidad o dificultades para hablar co-
rrectamente”, puntualiza Rocio Mateos,
también profesora de la Universidad Com-
plutense. “Por eso es muy importante la de-
teccion temprana, que depende en gran
parte de los educadores, que son los encar-
gados de ese proceso de aprendizaje”.

» No existen recetas magicas para reedu-
car, advierte Portellano. La dislexia deja una
huella neural que dura toda la vida. Ademas,
no hay dos nifios disléxicos iguales. “A lo me-
jor uno sufre de problemas emocionales y de
lateralidad y otro no; uno no lee y otro si,
pero mal. Por eso la rehabilitacion debe ser
individualizada. Hay tres factores funda-
mentales: la precocidad en la deteccion del
problema, como va se ha sefalado; adaptar el
método de tratamiento a cada nino, y tener
unos conocimientos del cerebro v de los tras-
tornos especificos del desarrollo infantil”.

Los tratamientos estan basados en pro-
eesos lingiiisticos, a través de la estimulacion
del lenguaje en general. Suelen durar cerca
de dos anos, vy si se detectan antes de los sie-

» Suelen presentar dislalia; es decir, problemas de articulacion.
» Tienen falta de ritmo, no puntian los textos.

» Cometen errores de conversion de las letras en los sonidos,
» Invierten algunas letras que tienen grafias parecidas o simé-
tricas, tales como d, p, g o b.

» No tienen buena comprension lectora porgue no son capa-
ces de descodificar correctamente el texto.

» Mo pueden recordar las secuencias de las cosas, como los

dias de la semana, los meses, efcétera.

» Tienen mas alergias y dolores de cabeza que los demas, y
mas trastornos y enfermedades que los ninos no disléxicos.
» Pueden sufnr mayor falta de memona. e




te anos el porcentaje de éxito es alto,
aunque depende también de la colabo-
racion de padres, educadores y profesio-
nales. A partir de los ocho afios, mas de
un 40% de estos ninos no conseguira
nunca superar el problema. Por ello los
profesionales coinciden en la necesidad
de realizar programas de atencion tem-
prana con expertos en las poblaciones
de 0 a 6 afios, tanto en la escuela infan-
til como en las de educacion primaria.

* Un nuevo tratamiento acaba de re-
cibir el visto bueno del Ministerio de
Sanidad v Consumo. Se trata de unas
gafas con lentes de colores bautizadas
como Chromagen, ¥ que estdn en nues-
tro pais gracias a la insistencia de Ni-
cole King, madre de una hija disléxica,
que encontrd en estas gafas una solu-
cion para el problema que sufria su
hija. King vio un articulo publicado en
el periddico britanico Deily Mail sobre
este método, y ante la ineficacia, en su
caso concreto, de otros tratamientos
viajo al Reino Unido para probarlas. La
positiva evolucion de su hija hizo que
haya estado luchando desde entonces
por lograr que este descubrimiento lle-
gara a otras familias espafniolas.

Estas gafas reajustan, a traves de
las distintas combinaciones de colores
que requiera cada nifio, 1a onda de luz
capaz de estimular los nervios Magno
gue llevan la informacion desde el ojo
hasta el cerebro. Estos nervios contro-
lan el tiempo v el espacio, la secuencia
0 la perspectiva, medidas que normal-
mente los disléxicos no manejan bien.

Nicole King averiguo que, segin
estudios realizados en la Universidad
de Harvard, en Boston, en los cere-
bros de ninos disléxicos los nervios
Magno son un 27% mas pequenos que
en ninos no dislexicos. Por esta razon
reaccionan de forma diferente ante el
estimulo de la luz natural que entra
en el ojo. Asi, las combinaciones de
colores en las lentes Chromagen con-
siguen aumentar o disminuir la velo-
cidad de la luz que entra por el ojo
hasta el cerebro para que éste pueda
interpretar sin distorsiones lo que ve
¥ evitar que las letras bailen, salten,
se borren o se inviertan en el papel.

Los resultados son espectaculares a
los dos meses de usar las lentes. Ade-
mas de facilitar 1a lectura a los nifios
disléxicos ¥ corregir su torpeza carac-
teristica, ayudan a solucionar proble-
mas en personas daltonicas, hiperacti-
vas v epilépticas. Las lentes Chroma-
gen recibieron en 1998 el Premio del
Producto del Milenio, otorgado por el
primer ministro britanico, Tony Blair,
por sus beneficios en personas daltoni-
cas, v cuentan con certificaciones de la
Food and Drug Administration, el or-
ganismo que aprueba en Estados Uni-
dos descubrimientos relacionados con
la salud pablica. e
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Escuela de salud

Por el Dr. Ignacio Ferrando

La caries

» Cepillarse los dientes suave vy
cvidadosamente después de coda
comida.

¢ Usar colutorios y pastas dentifricas
* |o cories es una enfermedad infecciosa fluoruradas. Son dfiles los antimicrobianos
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* La higiene y el iempo equilibrada, moderada

de actuacién de los y sin excesos en

factores de riesgo también son azicares relinados.

determinantes.

* Educar dietética e higiénicamente a
* En nifios pequefios debe tratarse la los nifios con habitos dentales coherentes.

caries para evitar dolor y afectacion de * Visitar regularmente al odontélogo vy
seguir sus recomendaciones,

los dientes permanentes.
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