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Ευχαριστίες

Αισθάνομαι ιδιαίτερα πεΡΙ1φανη και ευτυχής για την εκπόνηση αυηις της

εργασίας, την οποία παραδίδω με την πεποίθηση ότι έδωσα τον καλύτερο μου εαυτό.

Δεν μπορώ όμως να παραβλέψω ότι η εργασία δεν θα είχε ολοκληρωθεί χωρίς την

καίρια συμβολή κάποιων ανθρώπων.

Αρχικά, θα ήθελα να ευχαρισηισω τον καθηγηηι και υπεύθυνο της πτυχιαΚ11ς

μου εργασίας κ. Ανάργυρο Καραπέτσα. Θα ήθελα να τον ευχαρισηισω πρωτίστως για

την εμπιστοσύνη που έδειξε στο πρόσωπό μου, δίνοντας μου την έγκριση του για την

πτυχιαΚΙ1 εργασία. Επίσης, η βοήθεια και η συμβολ11 του Ι1ταν καθορισΤΙΚ11 κατά την

συγγραφή της, ενώ οι συμβουλές και οι παρατηρήσεις του θα με συνοδεύουν σε όλη

μου την επαγγελματική και ακαδημαϊκή σταδιοδρομία. Η συνεργασία μαζί του Ι1ταν

άψογη και τόσο ουσιασΤΙΚ11 για μένα, που ολοκληρώνοντας τις σπουδές μου είμαι σε

θέση να μην τον θεωρώ ως έναν απλό καθηγηηι, αλλά ως μέντορα και καθοδηγητΊl

μου.

Θα Ι1θελα επίσης να ευχαριστήσω τη δεύτερη επιβλέπουσα καθηγήτρια, την

κα. Γεωργία Ανδρέου, της οποίας οι επισημάνσεις και οι συμβουλές αποδείχθηκαν

εύστοχες και ιδιαίτερα ΧΡΙ1σιμες για την πραγματοποίηση της εργασίας μου.

Επιπλέον, θεωρώ μείζονος σημασίας την συνεισφορά της κας Ειρήνης­

Ροδόπης Λασκαράκη, υποψήφιας διδάκτωρ του Πανεπιστημίου Θεσσαλίας, για την

ολοκλήρωση της διπλωμαΤΙΚΙ1ς μου εργασίας. Η βοήθεια της σε όλα τα μέρη της

εργασίας, καθώς και οι παρατηρήσεις και οι συμβουλές της Ι1ταν ιδιαίτερα χρήσιμες

και αισθάνομαι τυχεΡΙ1 για αυηιν τη συνεργασία.

Θα Ι1θελα επίσης να ευχαριστήσω τους διευθυντές και τους δασκάλους των

δημοτικών σχολείων του Βόλου, που με χαρά με δέχτηκαν και μου επέτρεψαν να

πραγματοποιήσω το ερευνητικό κομμάτι της

Ακόμη, αισθάνομαι την ανάγκη να ευχαριστήσω θερμά τους φίλους και

συμφοιτητές μου, οι οποίοι μου έδιναν την απαραίτητη ενέργεια και το κίνητρο να

συνεχίσω την σκληΡΙ1 δουλειά, καθώς και για την ψυχολογική υποστήριξη που μου

παρείχαν.
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Τέλος, θα Ι1θελα να ευχαριστήσω το πιο σημαντικό κομμάτι της ζωΙ1ς μου, την

οικογένεια μου. Είμαι ευγνώμων για τις θυσίες που έκαναν όλα αυτά τα χρόνια, ώστε

να βρίσκομαι τώρα σε αυTlΙ την ευχάριστη θέση, για την στήριξη, την αγάπη και την

κατανόηση, που μου έδειξαν και κυρίως για τις αρχές και τις αξίες με τις οποίες με

ανέθρεψαν.

Παραδίδω, λοιπόν, αυTlΙ την εργασία με την αίσθηση ότι ανταποκρίθηκα

ικανοποιητικά στις απαιτήσεις μιας διπλωμαΤΙΚΙ1ς εργασίας και ότι έκανα

υπερήφανους τους καθηγητές μου, τους συμφοιτητές μου και την οικογένεια μου.
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Περίληψη

Με τον όρο δυσλεξία νοείται η ειδικι1 μαθησιακι1 δυσκολία που εμφανίζεται

στο 15% περίπου των παιδιών της σΧOλΙΚll ηλικίας, η οποία αξιολογείται ως η

διαταραχή στην ανάγνωση και στην κατανόηση γραπτού κειμένου. Στην παρούσα

πτυχιακή εργασία, γίνεται μια ιστορική αναδρομή της μελέτης της δυσλεξίας.

Δηλαδι1, αναδρομή από την εξέλιξη του όρου και τα στάδια της έρευνας πολλών

επιστημόνων και καθηγητών, προκειμένου να ανακαλύψουν τα χαρακτηριστικά της

και να προσδιορίσουν τα αίτια, τις κατηγορίες και τους τύπους της δυσλεξίας.

Επίσης, παρατίθενται εργαλεία - τεστ αλλά και Νευροψυχολογικές δοκιμασίες, που

συμβάλλουν στην αξιολόγηση των παιδιών αυτών. Ακολουθεί, ιδιαίτερη αναφορά

στη χρήση των Γνωστικών Προκλητών Δυναμικών, ως ενός αξιόπιστου, μη

επεμβατικού εργαλείου που παρέχει πληροφορίες για τη νευρωνική δραστηριότητα,

που εκλύεται κατά τη διαδικασία ενεργοποίησης των γνωστικών λειτουργιών και

συμβάλλει μ' αυτόν τον τρόπο στην πρόγνωση, τη διάγνωση και την αποκατάστασι1

της δυσλεξίας. Επίσης, γίνεται αναφορά στην τυπολογικι1 ταξινόμηση της δυσλεξίας,

σύμφωνα με τα διεθνι1 ερευνητικά δεδομένα αλλά και τα ελληνικά, μέσα από την

ερευνητική μελέτη του Α.Β. Καραπέτσα, πάνω στον συγκεκριμένο τομέα.

Επιπρόσθετα, γίνεται αναφορά σε πιθανά προγράμματα παρέμβασης και πως αυτά

λειτουργούν, για την αποκατάσταση της δυσλεξίας.

Στο δεύτερο μέρος της πτυχιακι1ς, παρατίθενται στοιχεία από τη στατιστικι1

ανάλυση της έρευνας που πραγματοποιήθηκε στα σχολεία της Μαγνησίας, με σκοπό

τον εντοπισμό διαφορών μεταξύ παιδιών με δυσλεξία και παιδιών με τυΠΙΚll

αναγνωστική ικανότητα, ηλικίας από 9 έως 11 ετών. Τέλος, τα αποτελέσματα της

παρούσας έρευνας σχολιάζονται και συσχετίζονται με τα αποτελέσματα ερευνών

τόσο από τη διεθνή όσο και από την ελληνική βιβλιογραφία, που έχουν ως σκοπό την

νευροψυχολογική αξιολόγηση της δυσλεξίας και καταλήγουν σε αποτελέσματα

συναφι1 ή διαφορετικά με την παρούσα έρευνα, αν και χρησιμοποιώντας διαφορετικά

εργαλεία.
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Abstract

The teΓn1 dyslexia means a specific leaΓnίng difficulty that ΟCCΙΙΓS ίη aboιιt

15 % of chίΙdΓen of school age , assessed as ίmΡaίΓn1ent ίη Γeadίng . Ιη this tl1esis ,

theΓe is a thlΌwback to the stιιdy of dyslexia. ΜΟΓe specifically, theΓe is the evolιιtion

of the teIΊll and the stages of ΓeseaΓch of n1any scientists and tecιcheΓs,ίn ΟΓdeΓ to

discoveΓ the chCΙΓacteΓίstίcs and to ίdentίfΎ the ccιuses, the categΟΓίes cιnd tl1e types of

dyslexicι . Also NeUΓOpsycl1010giccιl tests whicl1 contlΏibιιte to the evaluarion of these

chίΙdΓen aΓe listed. ΜΟΓeΟVeΓ, theΓe is a paniculaI' ΓefeΓence to the use οΥ Cognitive

Evoked Potenticιls cιs cι ΓeΙίable, non-invasive toοl thcιt plΌvides ίnfΟΓn1atίοn οη

nelIlΌnal activity, Ieleased dlIIing the activatiol1 plΌcess of cognitive functjol1s, which

helps with that applΌach ίη pΓOgnosis, dicιgnosis and Γehabjιitatίοn οΥ dyslexia. Α

ΓefeΓence is also made to the typological classification οΥ dyslexicl, CΙCCΟΓdίng to

intelΊ1arional as we]] as GΓeek ΓeseaΓch data, thlΌugh tl1e stυdy of ΑΒ ΚaΓaΡetsas,

mΟΓe in this aΓea. 1η addition, Γefel'ence is l11ade to possibJe ίnteΙΎentίοn ΡωgΓaιηs and

how they wOl'k, to ΓestoΓe dyslexja.

Tl1e second pcιΓΙ of tl1e thesis il1cludes data fIΌn1 tl1e statistical analysis of the

Sl1ΓveΥ conducted ίη schools of Magnesia to identify dίffeΓences between 9- 1Ι-ΥeaΓ­

old chίΙdΓen with dyslexia and chίΙdΓen with typical Γeadίng ability. Final1y, the ΓesιιΙts

of this SΙΙΓveΥ discussed and cOlTelated the ['esults

of investigations flΌI11 both inteιηatiοnal and GΓeek ΙίteΓatΙ1l'e whose plIΓposeis the

neuIΌpsycl1010gical assesslllent of dyslexia, and glves ΓesuΙts sil11ilaI' ΟΙ' dίffeΓent to

the ΡΓesent SUΙΎeΥ despite using dίffeΓent tests.
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 1- 0ΕΩΡΙΑ

1.1 Ορισμός της δυσλεξίας

Από την αρχή της σχολΙΚ11ς τους ζωΙ1ς, τα παιδιά καλούνται να καταΚτΊισουν

διάφορες δεξιότητες, μέσα στις οποίες βρίσκονται η ανάγνωση και η γραφι1. Όμως,

παρά το γεγονός ότι καταβάλλεται μεγάλη προσπάθεια για την ορθ11 και εύκολη

μετάδοσης της γνώσης, τα παιδιά συναντούν προβλ11ματα όχι μόνο στο αποτέλεσμα

της μάθησης (δηλαδΙ1 στο τι τελικά θα μάθουν) αλλά και γενικότερα στην

προσπάθειά τους να ενταχθούν εκπαιδευτικά, εργασιακά και κοινωνικά (Πόρποδας,

1998).

Διαταραχές στους μηχανισμούς λειτουργίας της δεΚΤΙΚΙ1ς γραπτής γλώσσας, έχουν

ως αποτέλεσμα το φαινόμενο της δυσλεξίας (Καραπέτσας, 1991). Πιο συγκεκριμένα,

ο όρος δυσλεξία αναφέρεται σε αναπτυξιαΚΙ1 διαταραΧΙ1 της ικανότητας συλλαβισμού

και ανάγνωσης, παρά το γεγονός της εκπαιδευΤΙΚΙ1ς, αισθητηριαΚ11ς και

κοινωνικοοικονομικής επάρκειας και της νοημοσύνης του ατόμου (Καραπέτσας &

Ζυγούρης, 2011).

Για την πιο δημοφιλή Ειδική ΜαθησιαΚ11 Δυσκολία, που επηρεάζει το 5 - 15 % του

μαθητικού πληθυσμού (Καραπέτσας & Ζυγούρης, 20 Ι ]), έχουν δοθεί κατά καιρούς

ποικίλοι ορισμοί, μερικοί από τους οποίους παρατίθενται παρακάτω. Το 1968, ο

Παγκόσμιος Οργανισμός Νευρολογίας οριοθετεί της δυσλεξία ως υποομάδα των

μαθησιακών διαταραχών με τον όρο «ειδΙΚΙ1 αναπτυξιακή δυσλεξία» για να τη

διαφοροποιήσει από άλλες καταστάσεις νευρολογΙΚ11ς βάσης. Πιο συγκεκριμένα ο

ορισμός αναφέρει ότι: «πρόκειται για διαταραχή που εκδηλώνεται με δυσκολία στην

εκμάθηση της ανάγνωσης παρά τη συμβατική διδασκαλία, την επαρκι] νοημοσύνη και

τις επαρκείς κοινωνικο-πολιτισμικές ευκαιρίες. Συνδέεται με βασικές γνωστικές

δυσκολίες οι οποίες έχουν εγγενή προέλευση».

Ένας άλλος ορισμός που χρησιμοποιήθηκε ευρέως είναι ο ακόλουθος:

«Δυσλεξία είναι μια δυσλειτουργία που έχει νευρολογικι] και συχνά κληρονομικι] βάση,

και η οποία συνδέεται με την κατάκτηση και την επεξεργασία της γλώσσας.

Διαφέροντας ως προς το βαθμό σοβαρότητας, εκδηλώνεται ως δυσκολία στην

πρόσληψη και έκφραση της γλώσσας, (συμπεριλαμβανομένης και της φωνολογικι]ς

επεξεργασίας), στην ανάγνωση, στη γραφή, στην ορθογραφία, στη γραφι] με το χέρι και
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μερικές φορές στην αριθμητικll. Η δυσλεξία δεν είναι αποτέλεσμα της έΙ.λειψης

κινlΙτΡων, αισθητηριακιις βλάβης, ανεπαρκειών σε μορφωτικές ή πφιβαΙ.λοντικές

ευκαιρίες, 11 άλλες περιορισμένες συνθήκες, αλλά μπορεί να εμφανιστεί μαζί με αυτές

τις συνθllκες. Παρόλο που η δυσλεξία διαρκεί όσο και η ζω 11, τα άτομα με δυσλεξία

συχνά ανταποκρίνονται με επιτυχία στην έγκαιρη και κατάλληλη παρέμβαση». (ΟΓtoη

Dyslexia Society, 1994 αναφέρεται σε Πόρποδας, 2003).

Ένας πιο πρόσφατος ορισμός που επιχειρεί να περιορίσει τη δυσλεξία στις

λειτουργίες του λόγου, διατυπώθηκε από το ΙnteΓnatiοnal Dyslexia Association

(2002), διατυπώνεται ως εξΙ1ς: «Η δυσλεξία χαρακτηρίζεται από δυσκολίες στην

ακριβή και ευχερή αναγνώριση των λέξεων και από χαμηλές ικανότητες ορθογραφίας

και αποκωδικοποίησης. Οι δυσκολίες αυτές τυπικά προέρχονται από ανεπάρκεια στο

φωνολογικό στοιχείο του λόγου, γεγονός που συχνά δεν αναμένεται εάν λάβει κανείς

υπόψη τις γνωστικές ικανότητες του παιδιού και τις διδακτικές παροχές που του

προσφέρονται. Δευτερογενείς συνέπειες της ανεπάρκειας μπορεί να περιλαμβάνουν

προβλήματα στην κατανόηση και να περιορίζουν τις εμπειρίες ανάγνωσης με

αποτέλεσμα να μην αναπτύσσεται επαρκώς το λεξιλόγιο αλλά και η γνώση γενικότφα».

Σύμφωνα με τους Καραπέτσα & Ζυγούρη (2011) η δυσλεξία ως πρόβλημα της

ανάγνωσης, διακρίνεται σε δύο μεγάλες και σαφώς καθορισμένες κατηγορίες: την

επίκτητη δυσλεξία και την ειδικιι ή εξελικτική δυσλεξία. Η επίκτητη δυσλεξία

χαρακτηρίζεται από μία δυσκολία ή ανικανότητα του ατόμου στην επεξεργασία του

γραπτού λόγου. Η διαφορά τη από την ειδΙΚΙ1 δυσλεξία βρίσκεται στο ότι στις

περιπτώσεις της επίκτητης δυσλεξίας οι ικανότητες της ανάγνωσης είχαν πλήρως

αποκτηθεί αλλά χάθηκαν ή ελαττώθηκαν ως αποτέλεσμα εγκεφαλικού τραυματισμού

στην πλευρικό-κροταφΙΚ11χώρα του αριστερού ημισφαιρίου.

Τέλος, στην ΒρετανΙΚΙ1 Εταιρία Δυσλεξίας (ΒΓίtish Dyslexia Association, 2013), η

δυσλεξία ορίζεται ως μια κρυφή δυσκολία, η οποία επηρεάζει περίπου το 10% του

πληθυσμού, με το 4% να αφορά σοβαρές περιπτώσεις. Πρόκειται για την πιο συχνή

Ειδική Μαθησιακή Δυσκολία και συνήθως είναι κληρονομική. Οι μαθητές με

δυσλεξία μπορεί να συγχέουν τα γράμματα μέσα στις λέξεις και τις λέξεις μέσα στις

προτάσεις κατά τη διαδικασία της ανάγνωσης. Μπορεί επίσης να εμφανίζουν

δυσκολία στην απόδοση σωστά ορθογραφημένων λέξεων κατά τη διάρκεια της

γραφι1ς. Οι αντιστροφές των γραμμάτων είναι συχνό φαινόμενο. Ωστόσο, η δυσλεξία

ι,



Αξιολόγηση και Αποκατάσταση της δυσλεξίας

Μ. Τηγανίτα

δεν αφορά μόνο την εκπαίδευση, αν και οι δυσκολίες σ' αυτόν τον τομέα είναι συχνά

το πιο ορατό σημάδι. Η δυσλεξία επηρεάζει τον τρόπο επεξεργασίας των

πληροφοριών, την αποθήκευση και ανάκτηση τους, συνδέεται με προβλ11ματα

μνΙ1μης, ταχύτητας επεξεργασίας πληροφοριών, αντίληψης χρόνου, οργάνωσης και

αλληλουχίας. Ορισμένα παιδιά μπορεί να έχουν δυσκολία στο να πλοηγηθούν σε μια

πορεία, αριστερά, δεξιά καθώς και στις κατευθύνσεις που υποδεικνύει η πυξίδα.

Περισσότερα από 20 χρόνια ερευνών ορίζουν τη δυσλεξία ως μία ειδική μαθησιακή

διαταραΧΙ1 νευροψυχολογΙΚ11ς προέλευσης και αιτιολογίας. Τα κύρια χαρακτηριστικά

της είναι η δυσκολία αναγνώρισης των λέξεων από την πλευρά του ατόμου, καθώς

και οι περιορισμένες του ικανότητες για συλλαβισμό και αποκωδικοποίηση. Αυτές οι

δυσκολίες πηγάζουν από έλλειμμα, διαταραχή του φωνολογικού στοιχείου της

γλώσσας και δεν αναμένονται λαμβάνοντας υπόψη τις άλλες γνωστικές ικανότητες

του ατόμου. (Α. Καραπέτσας, 2003, Lyon, Shaywitz,2003).

( Ι
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1.2 Ιστορική αναδρομή της δυσλεξίας

Ο όρος δυσλεξία είναι δύσκολο να προσδιοριστεί από χρονολογΙΚ11ς άποψης.

Ήδη από την εποχή του Ιπποκράτη (50ς αιώνας π.Χ), σημειώνονται οι πρώτες

μαρτυρίες από άτομα τα οποία αντιμετώπιζαν προβλ11ματα με τη γλώσσα και κυρίως

στον προφορικό λόγο. Παρόλο που θα μπορούσαμε να μιλΙ1σουμε και για αφασία, δεν

υπάρχουν μαρτυρίες που να αποδεικνύουν ότι υπάρχει σύνδεση τέτοιου είδους

προβλημάτων με κάποια εγκεφαλική βλάβη.

Ο ερευνητ11ς Johannes Schmidt, ήταν ο πρώτος ο οποίος περιέγραψε την

απώλεια της αναγνωστικής ικανότητας σε άτομο. Εν συνεχεία, και αρκετά αργότερα,

το ]86], ο Γάλλος χειρούργος ιατρός Paul BlΌca, μελετώντας ασθενΙ1 του με αφασία

και ημιπληγία, υπέδειξε την ύπαρξη συγκεκριμένης πεΡΙΟΧΙ1ς του εγκεφάλου, η οποία

έχει αποκλειστική ευθύνη των λειτουργιών του προφορικού λόγου και θεώρησε ότι

ευθύνεται για τέτοιου είδους διαταραχές. Η πεΡΙΟΧΙ1 που ευθύνεται για την ομιλία

είναι ο αριστερός οπίσθιος λοβός, ανακάλυψη που συγκέντρωσε το ενδιαφέρον

πολλών ερευνητών. Συγκεκριμένα, ο ασθενΙ1ς αδυνατούσε να πει οτιδ11ποτε άλλο

εκτός από «ταν». Μετά το θάνατό του, διεξΙ1χθησαν αρκετές εξετάσεις στον

εγκέφαλό του και διαπιστώθηκε, ότι υπήρχε βλάβη στην οπίσθια πεΡΙΟΧΙ1 του

αριστερού μετωπιαίου λοβού, και πιο συγκεκριμένα στο πόδι της τρίτης μετωπιαίας

έλικας. Ύστερα από τέσσερα χρόνια ερευνών, εξακριβώθηκε το ]865, ότι

εγκεφαλικές βλάβες στη μεσαία πεΡΙΟΧΙ1 του κυρίαρχου εγκεφαλικού ημισφαιρίου

μπορούν να προκαλέσουν όχι μόνο ημιπληγία, αλλά και δυσκολίες στη γλωσσΙΚΙ1

επικοινωνία. Η διαπίστωση τέτοιου είδους γλωσσικών ανωμαλιών, οδ11γηση την

επιστημονική κοινότητα σε περαιτέρω έρευνες, με πρωτοπόρο τον Bastian (1869), ο

οποίος κατέγραψε τη σύνδεση της αδυναμίας και τις δυσχέρειες αναγνώρισης

γραπτών λέξεων με εγκεφαλικές βλάβες. Σήμερα, η πεΡΙΟΧΙ1 αυτή είναι γνωστ11 ως

περιοχή BlΌca.

Λίγες δεκαετίες αργότερα, το ]878, ο Γερμανός νευρολόγος Adolph

Kussmaul έχοντας δουλέψει με αρκετούς ενήλικες που παρουσίαζαν αναγνωστικές

δυσκολίες, παρατήρησε ότι πολλοί από τους ασθενείς του, εκτός του ότι δε

μπορούσαν να διαβάσουν σωστά, χρησιμοποιούσαν τακτικά λέξεις σε διαφορεΤΙΚ11

σειρά. Για να περιγράψει τη φύση της εν λόγω διαταραχής, χρησιμοποίησε τον όρο
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«λεξΙΚ11 τύφλωση» 11 «αναγνωστική τύφλωση» και τη χώρισε σε δυο κατηγορίες.

Στην πρώτη, εντάσσονταν τα άτομα που είχαν τη δυνατότητα να εκφράζουν τις

σκέψεις τους γραπτά, αλλά δεν μπορούσαν να διαβάσουν ούτε μια λέξη ακόμα και

απ' αυτές που είχαν οι ίδιοι γράψει. Ενώ στη δεύτερη, εντάσσονταν τα άτομα που δεν

μπορούσαν ούτε να γράψουν ούτε να διαβάσουν. Οι νεκροψίες που έγιναν, έδειξαν

ότι υΠ11ρχαν οργανικές βλάβες στην πίσω κροταφΙΚ11 χώρα του αριστερού

εγκεφαλικού ημισφαιρίου. Αντί του όρου «λεξική τύφλωση», προτάθηκε το 1887 από

τον καθηγητή DI' ΒeΓΙίl1, ο όρος «δυσλεξία», με σκοπό την καλύτερη απόδοση της

έwοιας της λειτουργικής αυη1ς ανωμαλίας και περιγραφ11ς επίκτητης κατάστασης.

Το 1891, είναι χρονιά ορόσημο για την ιστορία της δυσλεξίας, καθώς ο Dr

DejeΓl1e στο ιατρικό περιοδικό «The Lal1cet», περιέγραψε την περίπτωση ενός

ασθεν11, ο οποίος εξαιτίας κάποιου εγκεφαλικού τραυματισμού, έχασε αρκετές

γλωσσικές λειτουργίες, συμπεριλαμβανομένης και της αναγνωσΤΙΚ11ς. Έτσι, για

πρώτη φορά, παρουσιάστηκε η ιαΤρΙΚ11 υπόθεση του, ότι τα άτομα που έχουν

αναγνωστικές δυσκολίες πιθανόν να πάσχουν από κάποια εγκεφαλική βλάβη, ενώ

έκτοτε, ακολούθησαν αρκετά άρθρα σε άλλα ιατρικά περιοδικά που ανέφεραν

παρόμοια περιστατικά με ίδια αιτιολογία.

Το Ι 895, ο Σκοτσέζος χειρούργος οφθαλμίατρος 1ames Hil1selwood,

δημοσίευσε τη δουλειά του, στα ιατρικά περιοδικά «The Lal1cet» και «ΒΓίtίsh

Medical 10LlΓl1al» και ανέφερε για πρώτη φορά τον όρο «συγγενής λεξική τύφλωση»

ενώ ανέφερε και τη συσχέτισ11 του με τη λεΚΤΙΚ11 μνήμη. Αυτό προέκυψε από

παρατηΡ11σεις που πραγματοποίησε σε μαθητές, που παρά το γεγονός ότι είχαν καλές

επιδόσεις στα μαθηματικά και φυσιολογική νοημοσύνη, δεν μπορούσαν να μάθουν

ανάγνωση και γραφή. Επίσης παραη1ρησε ότι τα συμπτώματα 11ταν ίδια με αυτά των

ενηλίκων που είχαν υποστεί εγκεφαλικά τραύματα 11 εγκεφαλικές κακώσεις.

Η σημαντικότερη, όμως, συμβολ11 του έρχεται είκοσι χρόνια, περίπου,

αργότερα, το 1917, όταν στο βιβλίο του «Συγγεν11ς λεξΙΚ11 τύφλωση» επιβεβαίωσε,

ότι η εν λόγω δυσκολία έγκειται στην ΟΠΤΙΚ11 μνήμη για τις λέξεις και τα γράμματα,

στην οποία προσέδωσε κληρονομΙΚ11 φύση, ενώ περιέγραψε συμπτώματα

συμπεριλαμβανομένων των αντεστραμμένων γραμμάτων και των δυσκολιών στην

ορθογραφία και στην κατανόηση της ανάγνωσης. Μέσα από τις διάφορες μελέτες που

διεξ11γαγε κατέληξε στο συμπέρασμα πως η δυσλεξία οφειλόταν σε ελλιπή ανάπτυξη

των εγκεφαλικών κέντρων, τα οποία 11ταν υπεύθυνα για τη λειτουργία της ΟΠΤΙΚ11ς
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μν11μης των γραμμάτων και των λέξεων. Η συγκεκριμένη όμως έλλειψη δεν είχε

επηρεάσει τις ικανότητες του συλλογισμού και της ακουσΤΙΚ11ς μν11μης.

Το 1896, ο W. PI'ingle ΜΟΓgan, στο επιστημονικό περιοδικό «ΒΓίtίsh Medica!

]ΟUΓnal», περιέγραψε την περίπτωση ενός δεκατριάχρονου αγοριού, το οποίο αν και

είχε κανονική νοημοσύνη, παρουσίαζε προβλ11ματα στην ανάγνωση. Στην

συγκεκριμένη δημοσίευση γίνεται λόγος για την ειδική αναγνωσΤΙΚ11 δυσλειτουργία

που στη συνέχεια έγινε γνωστή ως «σύμφυτη λεξική τύφλωση».

Αργότερα, κατά τα έτη 1925-1937, ο Αμερικάνος νευρολόγος Samuel Onon,

μελετώνταςπάνω από 1.000 περιπτώσεις παιδιών με αναγνωστικές δυσκολίες:

• Επισ11μανε τη χΡ11ση καθρεφΤΙΚ11ς γραφ11ς.

• Το 1926 εισαγάγει τον όρο «στρεφοσυμβολία», για να περιγράψει την

αναστροφ11 των γραμμάτων από τα παιδιά και προχωράει στη συσχέτισ11 του με τους

αριστερόχειρες ή με αυτούς που παρουσιάζουν ασαφΙ1 ή ελλειμμαΤΙΚ11 κυριαρχία του

εγκεφάλου.

• Παρατl1ρησε, ότι τα αναγνωστικά ελλείμματα των ατόμων δεν πηγάζουν

αποκλειστικά από οπτικά ελλείμματα. Πίστευε, ότι η όλη κατάσταση έχει προκληθεί

από την αποτυχία επίτευξης εγκεφαλΙΚ11ς κυριαρχίας, δηλαδ11 ελλΙΠ11 διαμόρφωση του

κυρίαρχου ημισφαιρίου το οποίο είναι υπεύθυνο για τις γλωσσικές λειτουργίες (όπως

για παράδειγμα τη γραμματtκ11 και το λεξιλόγιο) και που στους δεξιόχειρες είναι το

αριστερό. Η θεώρησή του προέκυψε από την παρατήρηση του ότι τα άτομα με τα

οποία δούλεψε, 11ταν στο μεγαλύτερο ποσοστό αριστερόχειρες 11 δεν είχαν σαφή

προτίμηση σε ένα από τα δυο χέρια, με αποτέλεσμα να μην έχει υπάρξει επαρΚ11ς

ωρίμανση της κυριαρχίας και αβίαστη κατάκτηση των γλωσσικών δεξΙOτl1των.

• Έψαξε να βρει τρόπους διδασκαλίας της γραφής χρησιμοποιώντας, τόσο τις

δεξιές, όσο και τις αριστερές εγκεφαλικές λειτουργίες.

• Τέλος, επηρεασμένος από τον παράδειγμα της Hellen ΚelΙeΓ, που αποτέλεσε

την πρώτη περίπτωση τυφλού και κωφού ατόμου που εκπαιδεύτηκε επιτυχώς,

δούλεψε με την ψυχολόγο και εκπαιδευτικό Anna GilΙinghalη για την ανάπτυξη

εκπαιδευΤΙΚΙ1ς παρέμβασης που καινοτομούσε δεδομένης της χρήσης ταυτόχρονων

πολυαισθητηριακώνοδηγιών.

Παρά το γεγονός ότι η θεωρία του ΟΓton αμφισβητήθηκε και θεωΡ11θηκε ασταθ11,

είναι γεγονός ότι περιέχει ορισμένα κοινά στοιχεία με επαφής με σύγχρονες θεωρίες

για την εγκεφαλΙΚ11 κυριαρχία και τη σύνδεσ11 της με τις γνωστικές λειτουργίες,
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συμπεριλαμβανομένης της ομιλίας, της ανάγνωσης, της γραφ11ς και του συλλαβισμού

(Βλάχος, 1998). Συγκριτικά με τον Hinshelwood, η ένσταση της θεωρίας του ΟΓtoη

έγκειτο στο ότι οι δυσκολίες ανάγνωσης στο συμβολικό επίπεδο δεν αποδιδόταν σε

συγκεκριμένο εγκεφαλικό τραύμα 11 βλάβη, αλλά μάλλον σε δυσλειτουργία ή

διαταραΧ11 (FletcheI' et al., 2007), ενώ το 1937 αυτός πρώτος προέβη στη διάκριση

ανάμεσα στις επίκτητες διαταραχές στην ανάγνωση των ενηλίκων και στις ειδικές

διαταραχές ανάγνωσης των παιδιών, δίχως καμία προφανή παθολογική βλάβη του

κεντρικού νευρικού συστήματος (Βλάχος, 2008).

Εν συνεχεία, το 1959 ο Rabinovitch, υιοθέτησε τον όρο «πρωταρχική

αναγνωστική καθυστέρηση» με σκοπό να περιγράψει τις δυσκολίες ανάγνωσης ως

αποτέλεσμα εγκεφαλικής βλάβης 11 δυσλειτουργίας, ενώ για την περίπτωση που η

ικανότητα μάθησης στην ανάγνωση είναι ικανοποιητική αλλά αναποτελεσμαΤΙΚ11 ,

χρησιμοποίησε τον όρο «δευτερογεν11ς αναγνωστική καθυστέρηση». Οι Russel και

EspiI (1961), σε μια εξέταση τραυμάτων εγκεφάλων ασθενών του Β' Παγκοσμίου

πολέμου, μέσω της χρήσης ειδtκ11ς τεχνΙΚ11ς (ακτίνες Χ), και επιχειρώντας να

αποσαφηνίσουν τις εγκεφαλικές δομές που σχετίζονται άμεσα με τον μηχανισμό της

ανάγνωσης, κατέληξαν στη διαπίστωση: ότι τα άτομα με αφασία είχαν εντοπιστεί με

βλάβες στην πεΡΙΟΧΙ1 του BlΌCa, κάτω περιοχή του αριστερού κινητήριου πεδίου,

όπου και διεξάγεται ο έλεγχος των μυών ομιλίας και δεξιού χεριού, στην αριστεΡ11

γωνιώδη έλικα (L.A.G). Επιπλέον κατά τον Geschwind, η L.A.G. συνιστά νευΡΙΚ11

δομή, υπέυθυνη για την επικοινωνία με άλλες εγκεφαλικές δομές, αποτελώντας το

κεντρικό σημείοο σύνδεσης οπτικών, ακουστικών, κινητικών και απτικών

πληροφοριών του φλοιού. Γι' αυτό, αποτελεί μοναδικό γνώρισμα των ανθρώπων και

συνιστά τη βάση για τη γλώσσα τους (Καραπέτσας, 1991).

Σημαντικότατη, ωστόσο και αξιοσημείωτη, θεωρείται η αναφορά στην

καθοριστικότατη συμβολ11 του Ρώσου νευροψυχολόγου LUΓίa. Ο LΙΙΓίa, υποστήριξε,

όπως και οι υπόλοιποι, ότι το αριστερό ημισφαίριο σχετίζεται με τον μηχανισμό

ανάγνωσης και ότι ο μηχανισμός αυτός, συγκεκριμένα, διαταράσσεται από βλάβες

στην περΙΟχ11 του Weι-nicke ή στον αριστερό κροταφικό λοβό. Ταυτοχρόνως,

ανάμεσα στους ισχυρισμού του LLIΓia, Ι1ταν και το ότι οι βλάβες στα ινιακο ­

βραγματικά πεδία του αριστερού ημισφαιρίου 11 στα «οπτικό - γνωστικά συσΤ11ματα»

(γραμμαΤΙΚ11 αλεξία), προκαλούν τις οπτικο- αντιληπτικές διαταραχές της ανάγνωσης.

+
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Ακολούθως, ο ΒiΓch, το 1962, θεώρησε ότι οι διαταραχές ΟΠΤΙΚ11ς αντίληψης

ευθύνονται για τις δυσκολίες ανάγνωσης. ΥποστΊιριξε μάλιστα ότι τα δυσλεξικά

άτομα διαθέτουν ικανοποιηΤΙΚ11 ΟΠΤΙΚΙ1 αντίληψη και γνωστική επεξεργασία

γεωμετρικών σχεδίων και φωτογραφιών. Κατά τη χρονΙΚ11 περίοδο του 1968,

προτάθηκαν από την Παγκόσμια Ομοσπονδία Νευρολογίας οι εξΙ1ς δύο ορισμοί για

τη δυσλεξία: α. «ΕιδΙΚΙ1 αναπτυξιακή δυσλεξία», οποία αναφέρεται σε διαταραΧΙ1 που

παρουσιάζεται με δυσχέρεια στη μάθηση της ανάγνωσης, και β. «Δυσλεξία».

Σύμφωνα με τον ορισμό αυτό, η δυσλεξία συνιστά παιδική διαταραχή όπου, μολονότι

η εκπαίδευση είναι συμβαΤΙΚΙ1ς μορφής, το παιδί αποτυγχάνει να μάθει ανάγνωση,

γραφΙ1 και ορθογραφία, προκειμένου να συμβαδίσει με την ηλικία του.

Το 1979, οι GalabUΓda & Kempel" παρατllρησαν από αυτοψία του εγκεφάλου

των δυσλεκτικών ατόμων, ανατομικές διαφορές στα κέντρα γλώσσας του

δυσλεκτικού εγκεφάλου, ενώ στις δεκαετίες του 80 και του 90, λόγω της ανάπτυξης

των τεχνολογιών νευροαπεικόνισης στην ιαΤΡΙΚΙ1, εντοπίστηκε συγκεκριμένη

δυσλειτουργία της φωνολογικής επεξεργασίας για τη δυσλεξία σε περιοχές του

αριστερού ημισφαιρίου.

Από όλη την παραπάνω ισΤΟΡΙΚ11 αναδρομή του όρου, μπορούμε να

αντιληφθούμε το πλήθος των προσεγγίσεων επί του συγκεκριμένου φαινομένου

καθώς και το πλΙ1θος των αιτιολογιών του. Τέλος, αν και ο όρος «τύφλωση» που

χρησιμοποιήθηκε από τον Hinshelwood έχει απορριφθεί, δεδομένης της ακέραιης

ΟΠΤΙΚΙ1ς ικανότητας των δυσλεκτικών ατόμων, όλες οι προαναφερθείσες προσεγγίσεις

επί της συγκεκριμένης διαταραχής αποτελούν προσδιορισμό της δυσλεξίας, γεγονός

που υποδεικνύει την πολυδιάστατη φύση και την πολυπλοκότητά της.
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1.3 Κατηγορίες και τύποι δυσλεξίας

Η δυσλεξία όπως αναφέρθηκε και παραπάνω, διακρίνεται σε δυο μεγάλες κατηγορίες,

την επίκτητη και την ειδlΚΙ111 εξεΙ.lκτική δυσλεξία (Καραπέτσας & Ζυγούρης, 2011). Η

επίκτητη δυσλεξία χαρακτηρίζεται από μία δυσκολία ή ανικανότητα του ατόμου στην

επεξεργασία του γραπτού λόγου. Η διαφορά της από την ειδική δυσλεξία βρίσκεται

στο ότι στις περιπτώσεις της επίκτητης δυσλεξίας, οι ικανότητες της ανάγνωσης είχαν

πλ11ρως αποκτηθεί αλλά χάθηκαν 11 ελαττώθηκαν, ως αποτέλεσμα εγκεφαλικού

τραυματισμού στην πλευρικό- κροταφική χώρα του αριστερού ημισφαιρίου. Το 1962

ο Geschwil1d διέκρινε τρεις τύπους επίκτητης δυσλεξίας. Ο πρώτος χαρακτηρίζεται

από σοβαΡ11 ανικανότητα στην κατανόηση του προφορικού και γραπτού λόγου και

μια δυσκολία στην παραγωγ11 ορθογραφημένης γραφ11ς. Ο δεύτερος και λιγότερο

συνηθισμένος τύπος, χαρακτηρίζεται από σαφ11 ανικανότητα στην ανάγνωση και

γραφή. Ο τρίτος τύπος χαρακτηρίζεται από ανικανότητα στην ανάγνωση αλλά όχι και

τόσο στη γραφ11. Από τους τρεις τύπους ο τελευταίος είναι εκείνος που μοιάζει με την

ειδική δυσλεξία. Εκτεταμένες μελέτες στο πρόβλημα της επίκτητης δυσλεξίας έχουν

γίνει από τους Shallice & WaITil1gtol1 (1975) και ΡatteΓSΟI1 & ΜaΓcel (1977). Οι

ερευνητές αυτοί αναφέρουν περιπτώσεις ασθενών με επίκτητη δυσλεξία οι οποίοι

είχαν μεγάλη δυσκολία στην ονομασία γραμμάτων του αλφαβήτου 11 στην προφορά

ορθογραφικά κανονικών ψευδολέξεων.

Με την ειδnG1 δυσλεξία έχουν ασχοληθεί διάφοροι ερευνητές και έχουν

χρησιμοποιηθεί διαφορετικοί όροι για την τυπολογική ταξινόμησή της. Στο παρελθόν

υποστήριζαν δύο τύπους ειδικής δυσλεξίας, την οπτική και την ακουσΤΙΚ11. Για τη

διατύπωση αυτή, οι ερευνητές στηρίχθηκαν στο ότι οι διαταραχές στην ανάπτυξη της

οπτικής αντίληψης ευθύνονται πρωταρχικά για τη διαμόρφωση της δυσλεξίας. Λίγα

χρόνια αργότερα ο MykJebust (Ι 973), βασιζόμενος σε κλινικές νευροψυχολογικές

μελέτες υποση1ριζε επίσης δύο βασικούς τύπους δυσλεξίας: α) τον οπτικό και β) τον

ακουστικό. ΣΙ αυτούς τους δύο, ενέτασσε και άλλους τρεις:

Ι) τη δυσλεξία της εσωτερικής γλώσσας,

2) την ακουστnG1 δυσλεξία και

3) την οπτικό-λεξική αγνωσία (Καραπέτσας & Ζυγούρης, 2011).

Πάρα πολλές είναι οι έρευνες που δίνουν έμφαση στους μηχανισμούς της
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ανάγνωσης και του συλλαβισμού. Κυρίαρχο όνομα είναι αυτό της ΒοdeΓ, που

διέκρινε τρεις τύπους αναγνωστικής δυσκολίας βασιζόμενη σε κλινικό-εκπαιδευτική

ανάλυση των λαθών ανάγνωσης και συλλαβισμού. Σύμφωνα μ' αυτές τις έρευνες

υπάρχουν οι ακόλουθοι δυσλεξικοί τύποι:

]) ο δυσφωνητικός αναγνώστης που χαρακτηρίζεται από μειωμένη κατανόηση των

σχέσεων γράμματος - ήχου,

2) ο δυσειδητικός τύπος που χαρακτηρίζεται από μία ανικανότητα να διαβάζει τις

λέξεις σαν όλα και σύνολα και,

3) ο μεικτός τύπος (δυσφωνητικός - δυσειδητικός) 11 αλεξικός που έχει όλες τις

δυσκολίες των δύο προηγούμενων τύπων (Καραπέτσας & Ζυγούρης, 2011).

Στο σημείο αυτό του κειμένου κρίνεται σκόπιμο να αναφερθούν οι τέσσερεις

βασικότεροι σύμφωνα με τα διεθνή ερευνητικά δεδομένα (Zaccolotti & FΓίedmann,

20 lO, αναφέρεται σε Καραπέτσας & Ζυγούρης, 2011).

]) Οπτική δυσλεξία. Τα παιδιά με αυτό τον τύπο δυσλεξίας παρουσιάζουν

διαταραχές στην αναγνώριση των γραμμάτων των λέξεων ανάμεσα σε γειτονικές

λέξεις (Zacco]otti & FΓίedπιann, 2010).

2) Δυσλεξία φωνολογικού τύπου. Ο τύπος αυτός συνοδεύεται με διαταραχές στην

κατάκτηση της σύνδεσης μεταξύ γραφ11ματος και φων11ματος. Δηλαδή, τα παιδιά δεν

μπορούν να μετατρέψουν τον τρόπο γραφ11ς της λέξης στον τρόπο προφοράς της.

Αυτό έχει ως αποτέλεσμα να μην μπορούν να κατακτήσουν δεξιότητες σωση1ς

ανάγνωσης και κατανόησης του κειμένου (Castles Datta, Gayan & O]son, 1999).

3) Δυσλεξία επιφάνειας. Στην περίπτωση αυτού του τύπου, τα παιδιά

παρουσιάζουν διαταραχές στην κατάκτηση της λεξιλογΙΚ11ς οδού ανάγνωσης. Αυτό

έχει ως αποτέλεσμα να μην μπορούν να αναγνωρίσουν τη λέξη στο σύνολό της.

Μπορούν, ωστόσο, να μετατρέψουν τα γραφ11ματα σε φωνήματα και τελικά να

διαβάσουν τη λέξη (Castles, Datta, Gayan, & 0lson, ]999).

4) Ανάγνωση χωρίς κατανόηση. Ο τύπος αυτός έχει κοινά χαρακτηριστικά με την

υπερλεξία. Ωστόσο, προτιμάτε ο πρώτος όρος, αφού τα άτομα με αυτό τον τύπο

δυσλεξίας δεν έχουν τόσο καλή ανάγνωση, όσο τους προσδίδει ο όρος «υπέρ». Στην

έρευνα της Castles (2006) περιγράφονται με λεπτομέρειες δύο παιδιά με αυτό τον

τύπο δυσλεξίας στην εξελΙΚΤΙΚ11 του μορφ11. Τα παιδιά αυτά παρουσίασαν πολύ καλ11

αναγνωστική ικανότητα, τόσο για τις λέξεις όσο και για τις ψευδολέξεις που τους

χορηγήθηκαν. Ωστόσο, η ικανότητα κατανόησ11ς τους παρουσίασε έντονα
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προβλ11ματα. Τα αποτελέσματα αυτά καταδεικνύουν το γεγονός, ότι η ανάγνωση

χωρίς κατανόηση μπορεί να συναντηθεί και στην εξελικτική μορφ11 της δυσλεξίας,

με τα ίδια ακριβώς χαρακτηριστικά που έχει ο τύπος της επίκτητης.

5) Σύνδρομο του αργού αναγνώστη. Τα παιδιά εδώ παρουσιάζουν δυσκολίες στη

μεταΤρΟΠ11 του γραφ11ματος σε φώνημα, χωρίς ωστόσο, να εμφανίζουν την χρονική

καθυστέρηση που παρουσιάζουν άλλοι τύποι δυσλεξίας. Ερευνητικά έχει

υποστηριχθεί ότι παιδιά που παρουσιάζουν ένα έως δύο χρόνια χαμηλότερο επίπεδο

ανάγνωσης από την ηλικία τους αν11κουν σε αυτΊ1 την κατηγορία. Αντίθετα, παιδιά

των οποίων η αναγνωσΤΙΚ11 δεξιότητα υπολείπεται περισσότερο από δύο χρόνια

ανήκουν σε κάποιο άλλο τύπο δυσλεξίας (Castles & CοltheaΓt, 2004).

Εκτός, όμως, από τα διεθν11 ερευνητικά δεδομένα, υπάρχουν και ελληνικά

επιστημονικά δεδομένα αναφορικά με την τυπολογΙΚ11 ταξινόμηση της δυσλεξίας.

Συγκεκριμένα, κρίνεται σημαντικό να αναφερθεί η έρευνα του Α. Καραπέτσα ( Ι 984 ­

2008) στον τομέα αυτό. Με βάση αυτά τα δεδομένα εντοπίστηκαν 13 τύποι

εξελΙΚΤΙΚ11ς δυσλεξίας, σε παιδιά και εφ11βους. Η ονομασία τους καθώς και μερικά

από τα χαρακτηριστικά τους περιγράφονται παρακάτω.

1) Σύνδρομο του αργού αναγνώστη: Αργ11 ανάγνωση φωναχτά και σιωπηλά.

ΣημανΤΙΚ11 βραδυρυθμία στη ροή της ανάγνωσης. Δυσκολία κατανόησης κλπ.

2) Ολική Δυσλεξία: Δυσκολία ΟΠΤΙΚ11ς διάκρισης και αναγνώρισης. Αδύνατη η

ανάγνωση γραμμάτων, λέξεων και μουσικών συμβόλων. Ένα παιδί με αυτόν τον τύπο

διαταραΧ11ς μπορεί να αναγνωρίζει τους αριθμούς κλπ.

3) Λεξική Δυσλεξία: Το άτομο δεν μπορεί να αναγνωρίσει τη λέξη ή τα γράμματα

όλα μαζί που απαρτίζουν τη λέξη. Αναγνωρίζει καλά μεμονωμένα τα γράμματα μέσω

του οπτικού δρόμου και μετά αναγωγή στη συνολικότητα. Δυσλειτουργία στο

αριστερό κροταφικό πεδίο κλπ.

4) Δυσλεξία ημιαμέλειας: Αγνοεί τα στοιχεία γράμματα 11 λέξεις στο αριστερό, μέσο

ή δεξιό τμ11μα μιας πρότασης. Παραλείψεις λέξεων και υπεΡΠ11δηση σειρών κλπ.
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5) Ολική Δυσλεξία και Δυσγραφία: Διαταραχή όλων των διόδων (οπτικά­

ακουστικά- απτικά) ανάγνωσης και όλων των τύπων γραφ11ς.

6) Προμετωπιαία Δυσλεξία: Δυσκολία στην χρήση των κατάλληλων

(σημασιολογικά) λέξεων για την σε βάθος κατανόηση από πλευράς σύνταξης και

σημασίας ενός κειμένου. Οι μικρές λέξεις αναγνωρίζονται καλύτερα. Οι ψευδολέξεις

δεν διαβάζονται. Είναι αδύνατη η μεγαλόφωνη επανάληψη και κατανόηση με των

φράσεων. Δυσορθογραφία και διαταραχές σε όλους τους τύπους γραφ11ς με

σημαντικές διαταραχές κατανόησης κλπ.

7) Βαθειά Δυσλεξία: Σημασιολογικές παραλεξίες, δύσκολη η ανάγνωση

αφηρημένων λέξεων, νέων λέξεων και ψευδολέξεων. Διαταραγμένος ο φωνολογικός

δρόμος. Λάθη μορφολογικο φωνολογικά κλπ.

8) Φωνολογική Δυσλεξία: Δύσκολη η ανάγνωση ψευδολέξεων, δημιουργία

λεξικοποη1σεων, νεολογισμών, προσθέσεις 11 αφαιρέσεις 11 αντικατάσταση στοιχείων

από τις λέξεις, πεΡΙΚΟΠ11 λέξεων. Παραλεξίες μορφολογικές και οπτικές. Τύπος L.

Λάθη οπτικής αντίληψης. Διαταραγμένη η ακουστική αναπαράσταση με δυσκολίες

στην έκφραση των λέξεων.

9) Δυσλεξία επιφάνειας: Δύσκολη η ανάγνωση ανώμαλων λέξεων, δύσκολη η ολική

αναγνώριση των λέξεων. Τα παιδιά με αυτό τον τύπο δυσλεξίας δεν μπορούν να

χρησιμοποιήσουν στοιχεία από τα συμφραζόμενα για να κατανοήσουν ένα κείμενο.

Αργοί οι ρυθμοί ανάγνωσης. Η ανάγνωση γίνεται συλλαβιστά, τμηματικά, με

επαναλήψεις και περικοπές των λέξεων. Τύπος Ρ. Διαταραγμένος ο

λεξικοσημασιολογικός δρόμος.

10) Οπτική Δυσλεξία: Αργ11 ανάγνωση, υπεΡΠ11δηση σειρών, υποκαταστάσεις και

παραλείψεις λέξεων, οπτικές παραλεξίες και λεξικοποιήσεις με σημασιολογικά

ασύνδετους αναγραμματισμούς κλπ.
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] 1) Δυσμετρική Δυσλεξία: Δυσκολίες στην εκτίμηση κατεύθυνσης και απόστασης.

Το παιδί δυσκολεύεται να ακολουθιισει με τα μάτια του ένα ερέθισμα για κάποιο

χρόνο.

]2) Άμεση Δυσλεξία ή Υπερλεξία: Ευφραδής και γριιγορη ανάγνωση αλλά με

πτωχιι κατανόηση.

13) Διακριτική Δυσλεξία: Δύσκολη η ανάγνωση των λέξεων μαζί με άλλες λέξεις

π.χ. σε κείμενο. Αναγιγνώσκεται όμως η λέξη μόνη της. Δύσκολη η διάκριση

γραμμάτων σε μια λέξη, η διάκριση μιας λέξης όταν στην αρχή τοποθετείται ένα

άσχετο γράμμα. Κάνει τυφλά λάθη, μετακινήσεις συλλαβών από λέξη (π.χ. οι λέξεις

έλα πάνω διαβάζονται ΕΠΑ κλπ.)
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1.4 Διαγνωστικά Τεστ - Αξιολόγηση δυσλεξίας

Η αξιολόγηση και διάγνωση των ειδικών μαθησιακών δυσκολιών επομένως

και της δυσλεξίας, απαιτεί τη συνεργασία διεπιστημονΙΚ11ς ομάδας (π.χ. ψυχολόγος,

ειδικός παιδαγωγός, κοινωνικός λειτουργός, λογοπεδικός κ.α.), η οποία μάλιστα είναι

ειδικά εκπαιδευμένη και καταρτισμένη στη ΧΡΙ1ση σταθμισμένων εργαλείων-τεστ. Τα

τελευταία χρόνια στην Ελλάδα, έλαβε χώρα μια μεγάλη ερευνηΤΙΚΙ1 προσπάθεια στο

πλαίσιο του Επιχειρησιακού Προγράμματος Εκπαίδευσης και ΑΡΧΙΚΙ1ς

ΕπαγγελμαΤΙΚΙ1ς Κατάρτισης (ΕΠΕΑΕΚ), με τίτλο «ΚατασκευΙ1 και στάθμιση Ι 2

διερευνητικών- ανιχνευτικών εργαλείων (κριτηρίων) των μαθησιακών δυσκολιών»

(Μέτρο Ι. Ι - Ενέργεια Ι .Ι.3 - Κατηγορία Πράξεων 1.Ι.3), που οδ11γησε στη

στάθμιση Ι2 εργαλείων (τεστ) ανίχνευσης μαθησιακών δυσκολιών σε

αντιπροσωπευτικό ελληνικό πληθυσμό.

Πρόκειται για ψυχομετρικά εργαλεία-συστοιχίες τεστ τα οποία παρέχουν τη

δυνατότητα αξιολόγησης της ανάπτυξης του παιδιού σε διαστάσεις που σχετίζονται

με τη μάθηση και τις δυσκολίες της (ανάγνωση, γραπτός λόγος, μνΙ1μη και μάθηση,

προφορικός λόγος, συγκέντρωση-προσΟΧ11, επιτελικές λειτουργίες και ψυχοκοινωνική

προσαρμογι1). Τα περισσότερα από αυτά χορηγούνται ατομικά στον εξεταζόμενο, δύο

συμπληρώνονται από εκπαιδευτικούς, ενώ άλλα δύο είναι αυτοματοποιημένα

εργαλεία (Πολυχρόνη, 2011).

Παρακάτω αναφέρονται ονομαστικά τα εργαλεία αυτά, ενώ ενδεικτικά

αναλύονται τα δύο από αυτά:

• Τεστ Ανάγνωσης 11 Τεστ-Α (Παντελιάδου & Αντωνίου, 2008)

• Λογισμικό Ανίχνευσης Μαθησιακών ΔεςΙΟΤΙ1των και Αδυναμιών - ΛΆΜΔΑ

(Πρωτόπαπας & Σκαλαμπούκας, 2008)

• ΑΘΗΝΑ Τεστ

• Άλφα Τεστ (Α' Τεστ)

• Συστοιχία ΙΙΙΓία - Νehωskα (LΙlΓία-Νehωskα ΝeuωΡS)'C!10!οgίcα! Barrel)' for

Cl1ild"en - ReIlised/LNNB)

• Κλίμακα WISC- Wechsler Intelligence Scale fOΓ ChildΓen ( WechsleΓ , Ι939 )
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• Δοκιμασίες Αξιολόγησης των διαταραχών ανάγνωσης-δυσλεξιών

(Α. Καραπέτσας,2000)

• Αξιολόγηση Δυσλεξίας (Α.Καραπέτσας,2005)

• Halstead-Reitan ΒatteΓies (Halstead & Reitan, 1947)

• Γνωστικά Προκλητά Δυναμικά (Event-Re]ated Potentia]s, ERP'S,1960)

• Raven's ΡlΌgΓessiveΜatΓices (Raven's ΜatΓices): (Raven, 1963)

• WIAT-III (Wechs]el" Individual ΑchίeνeΠ1ent Test- ΤhίΓd Edition-WlATT-IIl)

(David Wechs]eΓ, 1992)

• Εργαλείο Ανίχνευσης Μαθησιακών Δυσκολιών από Εκπαιδευτικούς 11 ΑΜΔΕ

(Παντελιάδου & Σιδερίδης,2008)

• Εργαλείο Ανίχνευσης και Διερεύνησης Μνήμης στο Νηπιαγωγείο και στο

Δημοτικό ή Τεστ Μν11μης (Μπεζεβέγκης, Οικονόμου & Μυλωνάς,2008)

Κλίμακα WISC- Wechsler InteIIigence ScaIe for Children ( Wechs]eI" , ]939 )

ΑυτΊ1 η δοκιμασία δημιουργήθηκε από τον David WechsleI" και αποτελεί ένα

σύνολο από τεστ νοημοσύνης. Αυτά χορηγούνται σε παιδιά ηλικίας 6 έως 16 ετών και

η διαδικασία της δοκιμασίας μπορεί να χρησιμοποιηθεί χωρίς τη γραφή 11 την

ανάγνωση. Ολοκλ11ρωση της δοκιμασίας κυμαίνεται στα 65-80 λεπτά και εξάγει ένα

σκορ IQ, που αντιπροσωπεύει τη γενΙΚ11 γνωστική ικανότητα του παιδιού. Κάθε

έκδοση του συγκεκριμένου τεστ έχει ξαναρυθμιστεί για να ισοσταθμίσει την

επίδραση του F]ynn, ο οποίος ισχυρίστηκε ότι ο μέσος όρος επιδόσεων του πηλίκου

νοημοσύνης (IQ) έχει αυξηθεί από γενιά σε γενιά και ήταν και ο πρώτος που ανέφερε

την διαφορά μεταξύ επιπέδου IQ σε διαδοχικές γενεές (Flynn, 1999, ΜataΓaΖΖΟ,

1972).Το WlSC είναι ένα σταθμισμένο τεστ νοημοσύνηςπου χορηγείται σε ατομική

βάση για τον προσδιορισμό του γνωστικού επιπέδου του δυσλεξικού παιδιού, στην

Ελλάδα χρησιμοποιείταιτο WlSC-III (αναθεωρημένη έκδοση). Αποτελεί πλέον ένα

έγκυρο και αξιόπιστο ψυχομετρικό τεστ για την αξιολόγηση των γνωστικών

λειτουργιών στα παιδιά και βοηθάει στην διάγνωση μαθησιακών δυσκολιών, νοηΤΙΚ11

καθυστέρησης, δυσλεξίας, προβλημάτων αναπτυξιακού τύπου ή προβλημάτων

προσαρμογής στο σχολείο. Περιέχει 12 επιμέρους κλίμακες, οι έξι από αυτές τις

δοκιμασίες αποτελούν την λεκτική κλίμακα και έξι δοκιμασίες αποτελούν την
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πρακτική κλίμακα. Το παιδί αντιμετωπίζει εναλλάξ τις ) εκτικές και τις πρακτικές

δοκιμασίες (Γεώργας, 1997).

Η ΛεκτιΚ1Ι Κλίμακα αποτελείται από τις εξΙ1ς υποκλίμακες :

• Πληροφορίες

• Ομοιότητες

• Αριθμητική

• Λεξιλόγιο

• Κατανόηση

• Μνήμη αριθμών

Η Πρακτική Κλίμακα αποτελείται από τις εξής υποκλίμακες :

• Συμπλήρωση εικόνων

• Κωδικοποίηση

• Σειροθέτηση εικόνων

• Σχέδια με κύβους

• Συναρμολόγηση εικόνων

• Λαβύρινθοι

Ο συνολικός αριθμός των υποδοκιμασιών εκφράζει τη λεγόμενη «γενική νοημοσύνη»

και ο συνδυασμός συγκεκριμένων υποδοκιμασιών δίνει εκτιμήσεις για την «πρακτική

νοημοσύνη» και τη «λεκτική νοημοσύνη». Η αξιολόγηση γίνεται αφού συμψηφιστεί

ο βαθμός κάθε κλίμακας (λεΚΤΙΚΙ1ς και πραΚΤΙΚ11ς) και η νοηΤΙΚ11 ηλικία του ατόμου

που έχει πραγματοποιήσει το τεστ.

Αναλυτικότερα:
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• στην κλίμακα «Πληροφορίες», θετική επιρροή στην επίδοση του παιδιού

έχουν τα ερεθίσματα που δέχεται από το περιβάλλον, οι πολιτισμικές δυνατότητες της

οικογένειας, τα ενδιαφέροντα του παιδιού, το εξωσχολικό διάβασμα και η σχολΙΚ11

μάθηση ως αρνηΤΙΚ11 επίδραση θεωρείται τα χαμηλά κίνητρα επίτευξης.

• Στην κλίμακα «Ομοιότητες» παίζουν σημαντικό ρόλο τα ενδιαφέροντα, το

εξωσχολικό διάβασμα, και η ευέλικτη σκέψη ενώ αρνητική επίδραση θεωρείται ο

αρνητισμός.

• Στην κλίμακα της «Αριθμητικής», θεΤΙΚΙ1 εΠΙΡΡ011 έχουν η ικανότητα

συγκέντρωσης και διατήρησης αυηις για μεγάλο χρονικό διάστημα, η ικανότητα

εργασίας υπό πίεση και η σχολική μάθηση ενώ ως αρνητικά συγκαταλέγεται το

άγχος, η αδυναμία συγκέντρωσης, οι μαθησιακές δυσκολίες και το σύνδρομο

Δ.Ε.π.Υ.

• Στην κλίμακα του «Λεξιλογίου» θετική επίδραση παίζουν οι πολιτισμικές

ευκαιρίες της οικογένειας, η πνευματική περιέργεια και τα ενδιαφέροντα, το

εξωσχολικό διάβασμα, η σχολΙΚ11 μάθηση ενώ ως αρνητικά επηρεάζει η διαφορά του

γλωσσικού-πολιτισμικού περιβάλλοντος.

• Στην κλίμακα «Κατανόησης» συμβάλλουν θετικά οι πολιτισμικές ευκαιρίες

της οικογένειας, ενώ αρνητικά η αρνητική σκέψη.

• Στην κλίμακα «Μνήμη Αριθμών», επηρεάζει θετικά η ικανότητα

συγκέντρωσης ενώ αρνητικά το άγχος, η αδυναμία συγκέντρωσης, οι μαθησιακές

δυσκολίες και το σύνδρομο Δ.Ε.Π.Υ.

• Στην κλίμακα «ΣυμπλΙ1ρωση εικόνων» θεΤΙΚ11 εΠΙΡΡ011 έχει η ικανότητα

ανταπόκρισης και η ικανότητα συγκέντρωσης.

• Στην κλίμακα «Κωδικοποίηση» επηρεάζεται θετικά η επιμονή, η εργασία υπό

πίεση, η ικανότητα συγκέντρωσης ενώ αρνητικά το άγχος, η αδυναμία

συγκέντρωσης, οι μαθησιακές δυσκολίες και το σύνδρομο Δ.Ε.π. Υ.

• Στην κλίμακα «Σειροθέτηση εικόνων», η δημιουργικότητα, οι πολιτιστικές

ευκαιρίες της οικογένειας επηρεάζουν θετικά ενώ αρνητικό είναι τα οπτικο­

αντιληπτικά προβλήματα.
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• Στην κλίμακα «Σχέδια με κύβους», θεΤlΚll επιρροιι έχει η καλή οπτική και

χωρικιι αντίληψη αλλά και η εργασία υπό πίεση.

• Στην κλίμακα «Συναρμολόγηση εικόνων», επηρεάζει θετικά η ικανότητα

ανταπόκρισης σε περίπτωση αβεβαιότητας, την εμπειρία με πάζλ και την εργασία υπό

πίεση.

• Στην κλίμακα «Σύμβολα», σημαντικό ρόλο παίζουν τα κίνητρα, η επιμονή και

η εργασία υπό πίεση ενώ ως αρνητικό υπολογίζεται το άγχος, η αδυναμία

συγκέντρωσης, οι μαθησιακές δυσκολίες, το σύνδρομο Δ.Ε.π.Υ. και οι

ψυχαναγκαστικές διαταραχές.

• Τέλος, στην κλίμακα «Λαβυρίνθους», η OΠΤΙΚll και χωΡΙΚΙ1 αντίληψη και η

προσΟΧ11 συμβάλουν θετικά ενώ αρνητικά η διάσπαση προσΟΧ11 και η

παρορμητικότητα (Καραπέτσας Α.& Ζυγούρης Ν.2000).

Δοκιμασίες Αξιολόγησης

(Α.Καραπέτσας,2000)

των διαταραχών ανάγνωσης-δυσλεξιών

Η προεργασία και η επεξεργασία οργάνωσης του τεστ αυτού πραγμαΤΟΠΟΗ1θηκε από

το Εργαστήριο Νευροψυχολογίας Πανεπιστημίου Θεσσαλίας με επιστημονικό

υπεύθυνο τον Α.Καραπέτσα. Ξεκίνησε να υλοποιείται το 1995 και ολοκληρώθηκε το

2000. Το τεστ βασίζεται σε ολοκληρωμένα δεδομένα και αποτελεί μια σημαντική

εμπειρική έρευνα. Περιέχει 9 κλίμακες, οι οποίες είναι οι εξής:

1. Κινητικές λειτουργίες (προσανατολισμός, συντονισμός, πλευρίωση,

αριστεροχειρία, δεξιοχειρία, εγκεφαλικές λειτουργίες),

2. Οπτική Ανάκληση Μνήμης,

3. Οπτική Διάκριση,

4. ΟΠΤΙΚΙ1 Ανάκληση Ακολουθιών,

5. ΑκουσΤΙΚ11 Ανάκληση,

6. ΑκουσΤΙΚ11 Διάκριση,

7. Ακουστική Ανάκληση Ακολουθιών,

8. Ασκήσεις ΔιαδΟΧΙ1ς,

9. Μέτρηση Ειδικών ΔεξΙΟτΊιτων Ανάγνωσης -Γραφ ι1ς·
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Μετά από την ολοκλ11ρωση όλων των κλιμάκων, υπολογίζεται μια τελtκ11

βαθμολογία όπου μας αναδεικνύεται που εντοπίζεται το έλλειμμα στο παιδί.

Αξιολόγηση Δυσλεξίας (Α.Καραπέτσας,2005)

Είναι το μοναδικό στην Ελλάδα τεστ, το οποίο διαχωρίζει τις διαταραχές και την

τυπολογία ξεχωριστά. Στην ουσία εντοπίζει ξεκάθαρα πιο είναι το πρόβλημα του

εκάστοτε παιδιού. Περιέχει Ι Ο κλίμακες και είναι οι εξής:

Ι. Αξιολόγηση Παράγοντας G.,

2. Αξιολόγηση Ειδικών Λειτουργιών Ευφυιας,

3. Εργαζόμενη Μνήμη,

4. Φωνολογικές Επιδόσεις,

5. Οπτική ΠροσΟΧ11 Γραμμάτων (Αναγνώριση- Αγνωσία),

6. ΟΠΤΙΚΙ1 Κινητικότητα,

7. Οπτική Χωρητικότητα,

8. ΟπτικοχωΡΙΚ11 Διάκριση,

9. ΟΠΤΙΚΙ1 Ικανότητα Γνώσης,

10. Στρατηγική Βλέμματος,

11. ΟΠΤΙΚΙ1 Επιλογή.

Μετά από την ολοκλ11ρωση όλων των κλιμάκων, υπολογίζεται μια τελΙΚΙ1 βαθμολογία

όπου μας αναδεικνύεται που εντοπίζεται το έλλειμμα στο παιδί.
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1.5 Τα Γνωστικά Προκλητά Δυναμικά στην πρόγνωση, διάγνωση και την

θεραπευτική αποκατάσταση της δυσλεξίας

Στο EργαστllΡΙO Νευροψυχολογίας του Πανεπιστημίου Θεσσαλίας,

οργανώνεται και διεξάγεται έρευνα σε τομείς της κλινΙΚΙ1ς νευροψυχολογίας και

νευρογλωσσολογίας με τη ΧΡΙ1ση σύγχρονης επιστημονικής τεχνολογίας όπως είναι

τα Γνωστικά Προκλητά Δυναμικά, ενώ ταυτόχρονα παρέχονται υπηρεσιές στο

ευρύτερο κοινωνικό σύνολο με διαγνώσεις, αξιολογήσεις και προγράμματα

αποκατάστασης σε ένα ευρύ φάσμα νευροψυχολογικών διαταραχών, όλων των

ηλικιακών ομάδων.

Τα Γνωστικά Προκλητά Δυναμικά, όπως αναφέρθηκε και παραπάνω είναι μια

ηλεκτροφυσιολογΙΚ11 τεχνική που έχει ως στόχο την αξιολόγηση του χρόνου και του

τρόπου επεξεργασίας του εγκεφάλου, ερεθισμάτων που ενεργοποιούν τις γνωστικές

του λειτουργίες. Αντιπροσωπεύουν την ταυτόχρονη ενεργοποίηση ηλεκτρικών πεδίων

ενός μεγάλου αριθμού νευρώνων. Η δραστηριότητα αυτή επικοινωνεί με το τριχωτό

της κεφαλής και μπορεί να καταγραφεί μια και τα ηλεκτρικά πεδία αθροίζονται

σχηματίζοντας ένα δίπολο, θετικό και αρνητικό ηλεκτρικό πεδίο. Τα Γνωστικά

Προκλητά Δυναμικά αντικατοπτρίζουν αλλαγές στην ηλεκτρική δραστηριότητα του

εγκεφάλου σαν αποτέλεσμα ενός γεγονότος - ερεθίσματος. Η ηλεΚΤΡΙΚΙ1

δραστηριότητα συγκεντρώνεται μετά την επαναλαμβανόμενη παρουσίαση του

ερεθίσματος. Η καταγραφή, γενικά, της ηλεΚΤΡΙΚΙ1ς δραστηριότητας ξεκινά από

εκατό ή και περισσότερα χιλιοστά του δευτερολέπτου πριν την ΧΟΡΙ1γηση του

ερεθίσματος και συνεχίζεται για πεντακόσια έως και δύο χιλιάδες χιλιοστά του

δευτερολέπτου, μετά το τέλος της παρουσίασης του ερεθίσματος. Κάθε εφαρμογή

(ΧΟΡΙ1γηση) σε γενικές γραμμές αθροίζεται με σκοπό την εξάλειψη ηλεκτρικών

θορύβων που μπορεί να καταγραφούν, αλλά δεν σχετίζονται με το χορηγούμενο

ερέθισμα. Ως αποτέλεσμα του αθροίσματος οι ηλεκτρικοί θόρυβοι μηδενίζονται και

οι θετικές και αρνητικές κυματομορφές που καταγράφονται αντιπροσωπεύουν μια

διαφορεΤΙΚ11 νευρωνική αντιληπτική - ΓVωσΤΙK11 δραστηριότητα (Nelson & ΜcLeeΓΥ,

2008). Οι κυματομορφές των Γνωστικών Προκλητών Δυναμικών εμφανίζονται τόσο

με τη ΧΟΡΙ1γηση ακουστικών όσο και με τη χορήγηση οπτικών ερεθισμάτων και

εντοπίζονται μετά τη χορήγηση του ερεθίσματος στόχου σε διάφορα στάδια
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ενεργοποίησης των γνωστικών λειτουργιών, που χρησιμοποιεί ο εγκέφαλος

προκειμένου να ανταποκριθεί σε αυτό.

(Καραπέτσας & Ζυγούρης, 2011). Οι βασικότερες κυματομορφέςτων Γνωστικών

ΠροκλητώνΔυναμικών που χρησιμοποιούνταιστην πρόγνωση και τη διάγνωση των

Ειδικών ΜαθησιακώνΔυσκολιών είναι η Ρ300, η ΜΜΝ και η LDN.

Ηχριjση των Γνωστικών Προκί.ητών Δυ)'αμΖκιον στην πρόγνωση της δυσλεξίας

Οι δυσκολίες στην κατάκτηση της ανάγνωσης, όπως προαναφέραμε, μπορεί

να οφείλονται σε διάφορους λόγους. Ωστόσο, οι δυσκολίες αυτές μπορούν να

εντοπιστούν με διάφορες μεθόδους αρκετά χρόνια πριν το παιδί φτάσει στην ηλικία

που πρέπει να αναπτύξει την αναγνωσΤΙΚΙ1 του ικανότητα. Παρόλο που μερικά

προβλήματα ανάγνωσης εντοπίζονται σε προβλ11ματα κατανόησης των οδηγιών βάσει

των οποίων διαβάζουμε 11 οφείλονται σε έλλειψη εμπειρίας, έχει υποστηριχθεί από

πολλούς ερευνητές ότι η εξελΙΚΤΙΚΙ1 δυσλεξία έχει γενεΤΙΚ11 βάση. Η εξελΙΚΤΙΚΙ1

δυσλεξία θεωρείται ότι είναι αποτέλεσμα δυσκολίας της φωνολογΙΚ11ς κατάκτησης

που εντοπίζεται στο πρόβλημα απομνημόνευσης και εκφοράς των φωνημάτων,

γραμμάτων και λέξεων (Καραπέτσας & Ζυγούρης 201 1).

Είναι ευρύτερα αποδεκτό ότι πολλά παιδιά που θα εξελιχθούν σε δυσλεκτικά

εμφανίζουν προβλ11ματα αρκετά νωρίς στη ζω11 τους. Πολλοί ερευνητές θεωρούν ότι

η πιο ενδεδειγμένη ηλικία για την πρόγνωση της δυσλεξίας είναι αυη1 των τριών

ετών. Στη συγκεκριμένη ηλικία μπορεί να εμφανιστούν προβλ11ματα σηιν ανάπτυξη

του λόγου, γεγονός που αποτελεί μια πρώτη ένδειξη για μια πιθανή επιβράδυνση της

κατάκτησης της ανάγνωσης. Ωστόσο, οι κλασικές νευροψυχολογικές δοκιμασίες που

εντοπίζουν την δυσλεξία πριν την σχολΙΚ11 ηλικία δεν είναι τόσο ευαίσθητες και

συχνά εντοπίζονται σημαντικές παραλείψεις με αποτέλεσμα να μην καθίσταται

αξιόπιστος ο έγκαιρος εντοπισμός της. Εξαιτίας αυτού του γεγονότος οι σύγχρονες

έρευνες με απεικονιστικές τεχνικές έχουν στραφεί στον εντοπισμό της συγκεκριμένης

μαθησιακής δυσκολίας με τις τεχνικές απεικόνισης της εγκεφαλΙΚΙ1ς δραστηριότητας

που συνδέεται με τις διαδικασίες κατανόησης και επεξεργασίας του λόγου, όπως για

παράδειγμα τα Γνωστικά Προκλητά Δυναμικά με χορήγηση ακουστικών

ερεθισμάτων. Πολλοί ερευνητές θεωρούν ότι η μέτρηση της εγκεφαλικής
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δραστηριότητας με χρήση της συγκεκριμένης τεχνικής είναι πολύ χΡ11σιμη μια και

μπορεί να αποκαλύψει διαφορές μεταξύ παιδιών που αργότερα θα εμφανίσουν ή δεν

θα εμφανίσουν δυσκολίες στην κατάκτηση της ανάγνωσης, αλλά και ταυτόχρονα

μπορεί να εντοπιστεί και η εξέλιξη των παιδιών που θα εμφανίσουν τέτοια

προβλ11ματα, αφού ανάλογα με τον τρόπο λειτουργίας συγκεκριμένων εγκεφαλικών

περιοχών, μπορούμε να επιτύχουμε μια πρόγνωση για την εξέλιξη της δυσλεξίας

(Καραπέτσας & Ζυγούρης 2011).

Οι έρευνες προς αυτΊ1 την κατεύθυνση έχουν ξεκιν11σει και για ένα επιπλέον

λόγο. Είναι ευρύτερα αποδεκτό το γεγονός ότι όσο πιο νωρίς εντοπιστεί το πρόβλημα

τΊις δυσλεξίας, όπως και οποιαδήποτε μαθησιαΚ11 δυσκολία ή ψυχοπαθολογΙΚ11

δυσλειτουργία, τόσο πιο εύκολη και μόνιμη, με βάση τις αρχές της πλαστικότητας

του εγκεφάλου, είναι η αποκατάσταση της δυσλειτουργίας μέσα από το σχεδιασμό

του κατάλληλου θεραπευτικού προγράμματος. Οι έρευνες, λοιπόν, για τον έγκαιρο

εντοπισμό της δυσλεξίας με χΡ11ση Γνωστικών Προκλητών Δυναμικών έχουν στραφεί

στη μελέτη παιδιών που και οι δύο 11 ο ένας από τους δύο γονείς τους έχουν δυσλεξία.

Εξάλλου, υπάρχουν ισχυρά ερευνητικά δεδομένα που αποδεικνύουν ότι κάποιες

μορφές δυσλεξίας είναι γονιδιακά μεταφερόμενες, άρα και τα παιδιά με δυσλεκτικούς

γονείς 11 στενούς συγγενείς έχουν περισσότερες πιθανότητες να αναπτύξουν

δ λ ξ ' 19"0 Ο ' . θ' ) . .
υσ ε ια '-. ι ερευνες αυτες κα ιστουν ευκο ωτερο των εντοπισμο των

παραγόντων που οδηγούν στην εκδήλωση δυσλεξίας εξαιτίας των γονιδίων και όχι

εξαιτίας διάφορωνπεριβαλλοντικώνπαραγόντων(Καραπέτσας& Ζυγούρης 2011).

Ένας λογικός τρόπος εξέτασης των παραγόντων αυτών θα 11ταν η παρουσίαση

ακουστικών ερεθισμάτων που σχετίζονται με φωνολογικούς τύπους λέξεων που

αναμένουμε ότι δεν θα μπορέσουν να ανταποκριθούν παιδιά που αντιμετωπίζουν

αυτό το πρόβλημα. Ωστόσο, σε αρκετές έρευνες η μελέτη αυτών των λειτουργιών

είναι εξαιρετικά πολύπλοκη, εξαιτίας του γεγονότος ότι η συγκεκριμένη δοκιμασία

απαιτεί από πολύ μικρά παιδιά να ανταποκριθούν σε δοκιμασίες που εξελικτικά θα

κατορθώσουν, όπως η συγκέντρωση της προσΟχ11ς και η ικανότητα λύσης

προβλημάτων. Για το λόγο αυτό ερευνητικά χρησιμοποιούνται ευκολότερα

προβλ11ματα που αναμένεται ότι τα παιδιά που έχουν δυσλεξία θα δυσκολευτούν να

ανταποκριθούν. Για το λόγο αυτό τα Προκλητά Δυναμικά είναι ένα εξαιρετικά καλό

εργαλείο μια και δεν εξαρτάται το αποτέλεσμά τους από τους προαναφερθέντες
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περιορισμούς, τους οποίους εντοπίζουμε στα κλασικά διαγνωστικά εργαλεία των

μαθησιακών δυσκολιών. Αντίθετα, επειδή χρησιμοποιούν απλές μεθόδους εξέτασης

και το αποτέλεσμά τους επηρεάζεται από την εγκεφαλική δραστηριότητα και μόνο

αποτελούν ένα αξιόπιστο διαγνωστικό εργαλείο αξιολόγησης παιδιών που βρίσκονται

σε μικρή ηλικία (Καραπέτσας & Ζυγούρης 201 Ι).

Ηχρήση των Γνωστικών Προκ;.ητών Δυ1'αμικών στη διάγνωση της δυσλεξίας

Όπως έχει ήδη αναφερθεί με τον όρο δυσλεξία νοείται η διαταραχή στην

κατάκτηση της ανάγνωσης που είναι αποτέλεσμα του προβλήματος στην επεξεργασία

του προφορικού και γραπτού λόγου και της διασύνδεσής τους. Η εξελΙΚΤΙΚ11 δυσλεξία

θεωρείται ότι προέρχεται από διαταραχές στη φωνολογία πιθανότατα εξαιτίας ενός

προβλ11ματος που σχετίζεται με την κατάκτηση του λόγου και την απομνημόνευση

και χρησιμοποίηση της φωνολογίας. Το γεγονός αυτό είναι έκδηλο όταν ένα παιδί

αρχίζει να κατακτά τη σχέση γράμματος 11χου (Καραπέτσας & Ζυγούρης 2011).

Τα Γνωστικά Προκλητά Δυναμικά έχουν χρησιμοποιηθεί ευρέως στη

διάγνωση της δυσλεξίας. Ο εντοπισμός των εγκεφαλικών περιοχών που ευθύνονται

για τη γένεση της δυσλεξίας, οι διαφορές στην ενεργοποίηση των εγκεφαλικών

ημισφαιρίων και οι διαφορές στην ενεργοποίηση των εγκεφαλικών λοβών έχουν

εντοπιστεί με τη χρήση ηλεκτροφυσιολογικών τεχνικών. Τα χαρακτηριστικά των

κυματομορφών των Γνωστικών Προκλητών Δυναμικών που έχουν κυρίως

χρησιμοποιηθεί είναι το εύρος και ο χρόνος έκλυσ11ς τους. Σε επίπεδο χρόνου

έκλυσης το ενδιαφέρον κυρίως εντοπίζεται σε κυματομορφές που εκλύονται από 100­

500 χιλιοστά του δευτερολέπτου. Στη διάγνωση, λοιπόν, της δυσλ.εξίας έχουν γίνει

μελέτες που αξιολογούν παιδιά με δυσλεξία και ομάδες μαρτύρων με χΡ11ση των

κυματομορφών με μεγάλο λανθάνοντα χρόνο έκλυσης ή όπως αλλιώς αναφέρονται

γνωστικών κυματομορφών με χρήση ακουστικών ερεθισμάτων 11 γλωσσικών

ερεθισμάτων που διαδραματίζουν σημαντικό ρόλο στον εντοπισμό των γνωστικών

διεργασιών που σχετίζονται με τη γλωσσική κατάκτηση (Καραπέτσας & Ζυγούρης

2011).

Οι κυματομορφές των Γνωστικών Προκλητών Δυναμικών με χορήγηση

ακουστικών ερεθισμάτων που φαίνεται ότι καταδεικνύουν τις διαφορές μεταξύ
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ερευνητικών ομάδων δυσλεξικών και ομάδων ελέγχου φαίνεται ότι είναι η Ν Ι 00, η

ΜΜΝ και η Ρ300 κυματομορφή. Πολλοί ερευνητές2S-30 έχουν εντοπίσει διαφορές στο

χρόνο έκλυσης και το εύρος της κυματομορφής Ν 100. Ο Neville και

συνεργάτες3ι εντόπισαν διαφορές στην ημισφαΙΡlΚll επικράτηση μεταξύ παιδιών με

δυσλεξία και παιδιών της ομάδας ελέγχου. Το εύρος της κυματομορφής Ν j 00

βρέθηκε ότι είναι μικρότερο και ο χρόνος έκλυσης μεγαλύτερος στο αριστερό

εγκεφαλικό ημισφαίριο παιδιών με αναγνωστικές δυσκολίες. Μάλιστα, οι διαφορές

Ι1ταν μεγαλύτερες όταν το ακουστικό ερέθισμα που χρησιμοποιήθηκεΙ1ταν λεκτικό

και όχι τόνοι. Επίσης, στην αξιολόγηση των παιδιών με δυσλεξία χρησιμοποιείταικαι

η κυματομορφ11 Ν200. Στα παιδιά με προβλ11ματα στην ανάγνωση η συγκεκριμένη

κυματομορφή εμφανίζεται με μικρότερο εύρος και μεγαλύτερο λανθάνοντα χρόνο

έκλυσης (Καραπέτσας& Ζυγούρης 201 j).

Μία σημαντική κυματομορφ11 που χρησιμοποιείται στη διάγνωση της

δυσλεξίας είναι η Mismatch Negativity (ΜΜΝ). Η ΜΜΝ αποκρίνεται σε

διαφορετικάερεθίσματαπου φαίνεται να προέρχονταιαπό διαφορετικέςπεριοχές του

ακουστικού φλοιού. Επομένως, αν αποτύχει η εμφάνιση της ΜΜΝ πιθανόν αυτό να

οφείλεται σε προβλ11ματα της ακουσΤΙΚ11ς μνΙ1μης ή στη διαδικασία διάκρισης των

ακουστικών ερεθισμάτων. ·Ενα ισχυρό πλεονέκτημα της ΜΜΝ είναι ότι έχει τη

δυνατότητανα χρησιμοποιηθείμία ανεξάρτητη-προσεΚΤΙΚ11μέτρηση της ακουστικής

συνείδησης. Πολλοί ερευνητέςυ.34, παραηιρησαν στατιστικά σημαντικές διαφορές

μεταξύ παιδιών και δυσλεξία και φυσιολογικώναναγνωστών στο χρόνο έκλυσης της

κυματομορφ11ς ΜΜΝ. Μια πρόσφατη έρευνα35 παραηιρησε μεγάλο λανθάνοντα

χρόνο έκλυσης της κυματομορφής ΜΜΝ όταν το ερέθισμα που χορηγ11θηκε ήταν

λεκτικό. Αντίθετα, όταν το ακουστικό ερέθισμα ήταν τόνοι (tones) δεν

παρατηΡΙ1θηκαν στατιστικά σημαντικές διαφορές μεταξύ δυσλεξικών παιδιών και

ομάδας ελέγχου (Καραπέτσας& Ζυγούρης 201 j).

ΗΧΡΙJση των ΓνωστικώνΠροκλητώνΔυναμικώνστην θεραπευτικι]αποκατάστασητης

δυσλεξίας

Πριν αναφερθούμε στα ερευνητικά δεδομένα που προκύπτουν σχετικά με τις

προσπάθειες αποκατάστασηςπαιδιών που πάσχουν από δυσλεξία κρίνεται αναγκαίο

να εξηγήσουμετο ρόλο των Γνωστικών ΠροκλητώνΔυναμικώνστην αποκατάσταση.
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Ο βασικός ρόλος της συγκεκριμένης μεθόδου βασίζεται στο γεγονός ότι μπορεί να

μας παρέχει αξιόπιστα αποτελέσματα αναφορικά με το εκπαιδευτικό πρόγραμμα που

ακολουθούμε. Ο κάθε άνθρωπος είναι μια ξεχωρισΤ11 οντότητα, άρα κατά την

αντιμετώπιση της οποιασδήποτε δυσλειτουργίας, όσο αξιόπιστο και αποτελεσματικό

και αν είναι το θεραπευτικό πρόγραμμα που ακολουθούμε κρίνεται αναγκαία η

συνεχ11ς αξιολόγησή του προκειμένου να ελέγχουμε εάν το συγκεκριμένο άτομο

μπορεί να βοηθηθεί από αυτό 11 τι ΤΡΟΠΟΠΟΙΙ1σεις είναι αναγκαίο να γίνουν

προκειμένου το άτομο να βελτιώσει την απόδοσ11 του. Με τα Γνωστικά Προκλητά

Δυναμικά, αυτό μπορεί να καταστεί εφικτό μια και μας παρέχεται η δυνατότητα να

συγκρίνουμε τον εξεταζόμενο με βάση την απόκλιση που εμφανίζει στο εύρος ή/και

στο χρόνο έκλυσης των κυματομορφών σε συνδυασμό με τις τιμές που εμφανίζει η

ομάδα ελέγχου. Αυτό, έχει ως αποτέλεσμα να μην αξιολογούμε την αποκατάσταση

αποκλειστικά με συμπεριφορικά δεδομένα που μπορεί να αργ11σουν να εμφανιστούν

ή μπορεί να οφείλονται σε παροδικές επιδράσεις, αλλά αντίθετα με μονιμότερα

δεδομένα που προέρχονται από τον τρόπο και το χρόνο δραστηριοποίησης των

συγκεκριμένων εγκεφαλικών περιοχών που παρουσιάζουν δυσλειτουργία εξαιτίας της

ειδικής μαθησιακής διαταραχής (Καραπέτσας & Ζυγούρης 201]).

Σε μια έρευνα, λοιπόν, των Kuja]a και συνεργάτες45 γίνεται προσπάθεια

αξιολόγησης ενός οπτικοακουστικού προγράμματος για την αποκατάσταση της

Δυσλεξίας με χρ11ση Γνωστικών Προκλητών Δυναμικών και συγκεκριμένα της

κυματομορφ11ς ΜΜΝ. Ο λόγος που χρησιμοποιήθηκε η συγκεκριμένη κυματομορφ11

είναι το γεγονός ότι δεν απαιτείται από τον εξεταζόμενο η προσΟχ11 του, ο

διαχωρισμός των ηχητικών ερεθισμάτων και η κινητική του αντίδραση κατά την

παρουσίαση των παράδοξων ερεθισμάτων προκειμένου να εκλυθεί (Καραπέτσας &

Ζυγούρης 2011).

Μετά την οπτικοακουσΤΙΚ11 εκπαίδευση τα δυσλεξικά παιδιά είχαν χρόνο

έκλυσης της κυματομορφ11ς ΜΜΝ στα 225-275 χιλιοστά του δευτερολέπτου, ενώ

πριν την αποκατάσταση σχημάτιζαν την κυματομορφή ΜΜΝ στα 400-450 ms.

Γίνεται, λοιπόν, εύκολα αντιληπτό ότι το συγκεκριμένο πρόγραμμα βοήθησε τα

παιδιά να ξεπεράσουν την μαθησιαΚ11 δυσκολία που αντιμετώπιζαν μέσω της

ανάπτυξης της μνημονΙΚ11ς τους δραστηριότητας (Καραπέτσας & Ζυγούρης 20 Ι Ι).
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Επιπλέον, σε μια έρευνα των Santos και συνεργατών46 αξιολογ11θηκε η

αποκατάσταση 1Ο παιδιών με δυσλεξία αφού παρακολούθησαν ένα εκπαιδευτικό

πρόγραμμα φωνολογικής αποκατάστασης. Κατά την αξιολόγηση χορηγ11θηκαν

ακουστικά ερεθίσματα, προτάσεις όπου η τελευταία λέξη ήταν όμοια ηχητικά,

διαφορετική εννοιολογικά. Κατά τη διαδικασία της αξιολόγησης τα παιδιά με

δυσλεξία εμφάνισαν υψηλά στατιστικά σημαντικά μικρότερο εύρος στην

κυματομορφ11 Ρ300 σε σχέση με τα παιδιά της ομάδας ελέγχου. Αναλυτικότερα, αυτό

οφείλεται στο γεγονός ότι δεν κατάφεραν να εντοπίσουν την εwοιολογΙΚ11 διαφορά

στο ακουστικό ερέθισμα. Αντίθετα, μετά από τρεις μΙ1νες συμμεΤΟΧΙ1ς στο

εκπαιδευτικό πρόγραμμα αποκατάστασης δεν υΠΙ1ρχαν στατιστικά σημαντικές

διαφορές στο εύρος της κυματομορφ11ς Ρ300. Τα παιδιά με δυσλεξία, δηλαδΙ1,

εντόπισαν την εwοιολογική διαφορά αφενός και αφετέρου η αλλαγΙ1 στη νευρωνική

τους δραστηριότητα ήταν τόσο έντονη ώστε δεν εμφάνισε διαφορές με την ομάδα

ελέγχου (Καραπέτσας & Ζυγούρης 20] ]).

Συμπερασματικά, διακρίνουμε ότι ο σωστός και επαΡΚΙ1ς εντοπισμός των

ελλειμμάτων στη διάγνωση, πιθανόν να βοηθ11σει στην επιλογή του κατάλληλου

προγράμματος παρέμβασης. Εξάλλου, αναλογιζόμενοι ότι κάθε άνθρωπος είναι μια

διαφορετική προσωπικότητα, ομοίως και οι διαταραχές στην εγκεφαλΙΚΙ1

δραστηριότητα των δυσλεξικών δεν είναι ίδιες. Παρ' όλα αυτά, με τα Γνωστικά

Προκλητά Δυναμικά, μας δίνεται η δυνατότητα να ορίσουμε τα ελλείμματα και

συνεπώς, να είμαστε ικανοί να αξιολογ11σουμε το επίπεδο της βελτίωσης που

παρουσιάζει ένα παιδί με αναγνωστικές δυσκολίες, προτού εντοπίσουμε τα

αποτελέσματα της αποκατάστασης στον τομέα της συμπεριφοράς. Με τον τρόπο αυτό

παρέχεται η δυνατότητα κατάρτισης προσαρμοσμένων και εξειδικευμένων

προγραμμάτων αποκατάστασης ανάλογα με τα αίτια γένεσης της δυσλεξ ίας26.

Συνεπώς, με τον τρόπο αυτό αφενός μειώνεται ο χρόνος της αποκατάστασης, γεγονός

που διαδραματίζει σημαντικό ρόλο στην εξελικτική πορεία του παιδιού, και αφετέρου

η αποκατάσταση στηρίζεται στην αλλαγή της νευρωνΙΚ11ς δραστηριότητας, γεγονός

που παρέχει μεγαλύτερη διάρκεια στις αλλαγές της συμπεριφοράς.
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1.6 Οι βασικότερες κυματομορφές των Γνωστικών Προκλητών Δυναμικών

Η κυματομορφή ΝJ00

Πρόκειται για ένα αρνητικό δυναμικό ενέργειας που εκλύεται σε 100 περίπου

χιλιοστά του δευτερολέπτου ως αντίδραση του εγκεφάλου σε επαναλαμβανόμενο

ακουστικό ερέθισμα, όταν το άτομο βρίσκεται σε εγρήγορση. Ουσιαστικά, μπορούμε

να ισχυριστούμε ότι πρόκειται για αυθόρμητη αντίδραση του εγκεφάλου μετά την

παρουσίαση του ερεθίσματος'Ο.

Η κυματομορφl] Ν200

Η κυματομορφή Ν200 συνήθως εκλύεται μεταξύ 180-325 χιλιοστών του

δευτερολέπτου μετά την παρουσίαση ενός οπτικού 11 ακουστικού ερεθίσματος.

Πρόκειται για ένα αρνητικό δυναμικό ενέργειας που εμφανίζεται ως αποτέλεσμα του

διαχωρισμού στα ερεθίσματα (οπτικά ή ακουστικά) στα οποία καλείται ο

εξεταζόμενος να ανταποκριθεί. Η έκκληση της συνήθως επιτυγχάνεται με την

χρησιμοποίηση του κλασικού παράδοξου ερεθίσματος. Όταν, δηλαδ11, ο

εξεταζόμενος καλείται να αναγνωρίσει δύο ειδών ερεθίσματα που το ένα διαφέρει σε

μικρό βαθμό από το άλλο. Επίσης, το ένα παρουσιάζεται συχνότερα από το άλλο.

Κατά την παρουσίαση του λιγότερο συχνού ερεθίσματος αναμένεται να εντοπιστεί η

κυματομορφή Ν200. Επίσης, η κυματομορφ11 Ν200 εμφανίζεται πριν την ξεκάθαρη

συνειδητοποίηση του εγκεφάλου του εξεταζόμενου ότι του παρουσιάστηκε ένα

ερέθισμα στο οποίο δεν έχει συνηθίσει. Πρόκειται, δηλαδή, για την αυθόρμητη

αντίδραση του εγκεφάλου του εξεταζόμενου όταν χορηγείται το ερέθισμα. Η

συγκεκριμένη κυματομορφ11 δεν εντοπίζεται συχνά σε παιδιά μΙΚΡ Ι1ς ηλικίας ι Ι.

Η κυματομορφl] Ρ300

Είναι η πλέον μελετημένη των Γνωστικών Προκλητών Δυναμικών. Πρόκειται για ένα

θετικό δυναμικό ενέργειας που εκλύεται σε περίπου 300 χιλιοστά του δευτερολέπτου

μετά την παρουσίαση του ερεθίσματος. Η συγκεκριμένη κυματομορφή είναι ένα

φλοιώδες μετασυναπτικό δυναμικό ενέργειας και στη δημιουργία του διαδραματίζουν

σημαντικό ρόλο διάφοροι νευροδιαβιβαστές καθώς και διάφορες εγκεφαλικές δομές.

Όπως έχει ήδη αναφερθεί είναι η πρώτη κυματομορφή των Γνωστικών Προκλητών
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Δυναμικών που εντοπίστηκε το 1965 από τον S. Sutton και τους συνεργάτες του8 . Οι

συγκεκριμένοι την είχαν χαρακτηρίσει ως μια ηλεκτροφυσιολογική μέτρηση που

μπορεί να χρησιμοποιηθεί ως ένα πολλά υποσχόμενο εργαλείο για την αξιολόγηση

μιας διαταραχής με ψυχολογικά συμπτώματα. Η έκλυση της κυματομορφής

εξαρτάται από το ποσοστό προσοχής του ατόμου απέναντι σε μια διαδικασία καθώς

και την προσπάθεια που καταβάλλει για να διακρίνει τις διαφορές μεταξύ των

φυσικών χαρακτηριστικών ενός ερεθίσματοςl2. Για την καταγραφΙ1 της μπορούν να

χρησιμοποιηθούν ακουστικά, οπτικά και σωματοαισθητικά ερεθίσματα. Πιο απλά η

κυματομορφ11 αυηι μας παρέχει πληροφορίες για τον τρόπο ενεργοποίησης και

λειτουργίας όλων των ανώτερων γνωστικών λειτουργιών1:1 του εξεταζόμενου όπως

είναι η μνΙ1μη, η μάθηση, η προσοχή, το επίπεδο εγρήγορσης και η αντίληψηΙ-Ι.

Οι κυματομορφές ΜΜΝ και LDN

Η κυματομορφ11ΜΜΝ εντοπίστηκεαπό τον R. NiH.ίtanen και τους συνεργάτες του το

197815. Η κυματομορφ11 αυηι αντανακλά την αντίδραση του εγκεφάλου στην αλλαγή

των ερεθισμάτων. Πιο απλά ο εγκέφαλος έχει διατηρήσει στη μνήμη του ένα

ερέθισμα, το οποίο κατά τη διάρκεια της αξιολόγησης χωρίς προειδοποίηση

αντικαθίσταται από κάποιο άλλο. Σε αυηι τη χρονΙΚ11 στιγμή εκλύεται η

κυματομορφ11 ΜΜΝ. Γενικά, η συγκεκριμένη κυματομορφή είναι εξειδικευμένη για

την αξιολόγηση τΊις μνημονικής λειτουργίας του εξεταζόμενου
Ι6

. Μάλιστα, επειδΙ1

δεν απαιτείται η ενεργητική προσΟΧ11 του, όπως στην κυματομορφή Ρ300, θεωρείται

ότι η ΜΜΝ μπορεί να χρησιμοποιηθεί και για την αξιολόγηση της μνΙ1μης βρεφών.

Στο σημείο αυτό αξίζει να τονιστεί ότι η καταγραφΙ1 της ΜΜΝ σε βρέφη και μικρά

παιδιά συνΙ1θως ακολουθείται από ένα αρνητικό αργό δυναμικό ενέργειας την

κυματομορφ11 LDN. Η τελευταία συνήθως εκλύεται μετά τα 600 χιλιοστά του

δευτερολέπτου και συνδέεται με την προσπάθεια του παιδιού να διακρίνει τα νέα

ερεθίσματα μέσα σε μια σειρά από γνωστά του ερεθίσματα.



Αξιολόγηση και Αποκατάσταση της δυσλεξίας

Μ. Τηγανίτα

1.7 Αποκατάσταση της δυσλεξίας

Για την ουσιασΤΙΚ11 αντιμετώπιση της δυσλεξίας θεωρείται ιδιαίτερα

σημαντική η διαδικασία της αξιολόγησης και της διάγνωσης. Η όλη διαδικασία, αν

και μπορεί να είναι χρονοβόρα, είναι απαραίτητη. Από τη στιγμ11 που θα διαγνωστεί η

δυσλεξία, η διεπιστημονΙΚ11 ομάδα προτείνει στους γονείς τρόπους παρέμβασης, οι

οποίοι, αν αξιοποιηθούν σωστά, θα επιφέρουν πολύ θετικά αποτελέσματα. Η

αξιολόγηση πραγματοποιείται από μια ομάδα ειδικών επιστημόνων στην οποία

συμμετέχουν συν11θως σχολικός ψυχολόγος, γιατρός, ειδικός παιδαγωγός και

λογοπεδικός και γίνεται σε νοσοκομεία, ιατροπαιδαγωγικά κέντρα και υπηρεσίες του

Υπουργείου Υγείας και Πρόνοιας, σε Κέντρα Ψυχικής Υγιειν11ς 11 σε Ινστιτούτα

Δυσλεξίας (ΡLlιηfΓeΥ Ι 997: 331) ή ιδιωτικά από ειδικό ψυχολόγο. Επίσης, δυσλεξία

μπορεί να διαγνωστεί όταν η συνολΙΚ11 σχολΙΚ11 επίδοση του παιδιού είναι

χαμηλότερη κατά ένα 11 δύο χρόνια από το αναμενόμενο. Επιπλέον, τα ΚΕΔΔ Υ, τα

οποία παρέχουν επίσημη διάγνωση που γίνεται αποδεκτή από τα σχολεία. Ιδιαίτερα

στη δευτεροβάθμια εκπαίδευση, η διάγνωση αυΤΙ1 κρίνεται απαραίτητη προκειμένου

τα παιδιά να εξετάζονται προφορικά αλλά και να αντιμετωπίζονται οι δυσκολίες τους

με τον κατάλληλο τρόπο.

Η έγκαιρη και έγκυρη αξιολόγηση και διάγνωση, μπορεί να αποδειχτεί

ιδιαιτέρως σημανΤΙΚl1 για κάθε παιδί με μαθησιακές δυσκολίες, αφού παρέχει τη

δυνατότητα έγκαιρης παρέμβασης με απώτερο σκοπό να αποφευχθούν οι αρνητικές

συνέπειες στο γνωστικό αλλά και στον ψυχολογικό τομέα, που είναι ίσως

σημαντικότερος για τη μετέπειτα ζω11 του. Κάθε περίπτωση μαθησιακής δυσκολίας

είναι διαφορετική. Έτσι, λοιπόν, το πρόγραμμα που θα καταρτιστεί και θα

εφαρμοστεί πρέπει να ανταποκρίνεται στις ξεχωριστές ανάγκες, στις δυνατότητες και

στα ενδιαφέροντα του κάθε παιδιού, να είναι δηλαδ11 εξατομικευμένο. Είναι ακόμα

απαραίτητο να τεθούν εξ αΡΧ11ς οι στόχοι του προγράμματος με ακρίβεια. Η χρονική

διάρκεια του προγράμματος καλό είναι να είναι προδιαγεγραμμένη και να υπάρχει

ένα χρονοδιάγραμμα, το όποιο θα ακολουθείται με συστηματικότητα.

Το παρεμβατικό πρόγραμμα είναι σκόπιμο να ακολουθείται τόσο στο σχολείο

όσο και στο σπίτι. Για το λόγο αυτό, οι εμπλεκόμενοι (γονείς, εκπαιδευτικοί) θα

πρέπει να είναι ενήμεροι για να μπορούν να βοηθ11σουν το παιδί, ο καθένας από την
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πλευρά του, με τον κατάλληλο τρόπο. Το παιδί θα πρέπει διαρκώς να υποστηρίζεται

τόσο μαθησιακά όσο και ψυχολογικά. Τέλος, η συνεχ11ς αξιολόγησ11 του μπορεί να

φανεί ΧΡ11σιμη, ώστε, αν χρειαστεί, να γίνουν έγκαιρα κάποιες μετατροπές

(Πολυχρόνη, ΧατζηΧΡΙ1στου & Μπίμπου 2006: 74).

Κάποιες μορφές παροχής βοήθειας, στην πρωτοβάθμια κυρίως εκπαίδευση,

είναι οι ακόλουθες. Οι μαθητές με δυσλεξία μπορούν να παρακολουθούν κάποιες

ώρες του σχολικού ωρολογίου προγράμματος μαθήματα σε τμήματα ένταξης, όπου ο

ειδικός παιδαγωγός αναλαμβάνει να διδάξει στα παιδιά αυτά ακολουθώντας ένα

συγκεκριμένο πρόγραμμα. Ακόμα, οι μαθητές έχουν τη δυνατότητα υποστηΡΙΚΤΙΚ11ς

διδασκαλίας στο σπίτι, όπου ένας ειδικός παιδαγωγός αναλαμβάνει τη διδασκαλία

του παιδιού και την ενίσχυσή του στα μαθ11ματα. Τέλος, υπάρχει και το ενδεχόμενο

της υποστηρικτικής διδασκαλίας από ειδικό παιδαγωγό 11 εκπαιδευτικό άλλης

ειδικότητας μέσα στην κανονική τάξη του σχολείου (Πολυχρόνη, ΧατζηΧΡ11στου,

Μπίμπου 2006: 75).

Για την αντιμετώπιση της δυσλεξίας έχουν σχεδιαστεί πολλά παρεμβατικά

προγράμματα, από τα οποία άλλα είναι εξατομικευμένα και άλλα εφαρμόζονται με τη

συμμετοχή συνομηλίκων. Επίσης, κατά καιρούς ειδικοί επισTl1μονες έχουν προτείνει

ειδικές μεθόδους ανάγνωσης όπως η πολυαισθητηριαΚ11 και η εικονογραφική. Τα

προγράμματα παρέμβασης αποσκοπούν στην ανάπτυξη δεξΙΟTl1των με βάση τις

ανάγκες του κάθε παιδιού με δυσλεξία (Reid 1998: 82). Τα προγράμματα

παρέμβασης έχουν ως στόχο να βοηθήσουν τα παιδιά να βελτιώσουν την ανάγνωση,

την ορθογραφημένη γραφ11 και άλλες δεξιότητες που αφορούν τη μαθησιαΚ11

διαδικασία, όπως τη μν11μη. Για παράδειγμα, η διορθωΤΙΚ11 αγωγ11 ανάγνωσης και

γραφής αποτελεί μια μέθοδο παρέμβασης που βασίζεται στην απλοποίηση και την

επανάληψη. Έτσι, το παιδί με δυσλεξία μπορεί να φτάσει σε ένα επίπεδο αρκετά

ικανοποιητικό, όπου έχει βελτιώσει τη φωνολογΙΚ11 του ικανότητα (φωνολογική

ενημερότητα) και μπορεί να διαβάζει και να γράφει καλύτερα από πριν (αναγνωστική

κατανόηση). Εξίσου απαραίτητη θεωρείται και η παρέμβαση σε ψυχοκοινωνικό

επίπεδο. Για το συγκεκριμένο θέμα θα γίνει εκτενέστερη ανάλυση σε επόμενο

κεφάλαιο. Σε πολλά από τα παρεμβατικά προγράμματα διδάσκονται στα παιδιά

στρατηγικές και τεχνικές βελτίωσης της μν11μης και επιχειρείται να μάθουν τα παιδιά

να ομαδοποιούν, να συνδέουν πληροφορίες και να τις οργανώνουν και με τη συνεχ11
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εξάσκηση και επανάληψη μπορούν να βελτιώνουν τη μνήμη τους (ΜατΊΙ-Ζι1ση 2004:

J82).

Οι δυσκολίες των δυσλεξικών ατόμων εκφράζονται με τη χαμηλι1 επίδοση που

δείχνουν στις υποδοκιμασίες που εξετάζουν το επίπεδο ανάπτυξης των ικανΟτΊΙτων

για:

ο Κατάτμηση του προφορικού λόγου

ο Συγκερασμό γλωσσικών φθόγγων

ο Κατανόηση της σχέσης συμβόλου-ακούσματος

ο Γραφημική-φωνημικι1 μετάφραση και το αντίστροφο

ο Γενικά φωνολογική ενημερότητα

ο Διάκριση της ομοιοκαταληξία

ο Έκφραση δια λόγου

ο Μνιlμη οπτικών ακολουθιών

ο Μνιlμη ακουστικών ακολουθιών

ο Ανάγνωση

ο Γραφι1-0ρθογραφία-αυθόρμητη γραφή

Είναι απαραίτητη η σωστή εκτίμηση αυτών των δυσκολιών, γιατί μπορεί

κάποιο άτομο ν' αντιμετωπίζει δυσκολίες σ' αυτούς τους τομείς, χωρίς να είναι

δυσλεξικό και το αντίστροφο. Αυτό παίζει βασικό ρόλο στην κατάρτιση του

προγράμματος της αποκατάστασης των ικανΟτΊΙτων, διότι με διαφορετικό τρόπο θα

φροντίσουμε μια πραγμαΤΙΚll μειονεξία στον προσανατολισμό και με διαφορετικό αν

ξέρουμε ότι αυτΊΙ η αδυναμία οφείλεται μόνο στη δυσκολία της μνήμης για

κωδικοποίηση του γλωσσικού υλικού, δηλαδι1 των ονομάτων «αριστερά» και «δεξιά»

που προσδίδονται στις κατευθύνσεις. (Δ.Μαυρομάτη J995).

Τα διάφορα θεραπευτικά στάδια, ανάλογα με την ηλικία και τις ιδιαιτερότητες

του κάθε δυσλεξικού παιδιού, είναι:

ΜΗ ΛΕΚTlΚΕΣ ΑΣΚΗΣΕΙΣ

• Ασκήσεις οπτικό- κινητικού συγχρονισμού

• Ασκήσεις ακουστικο- κινητικού συγχρονισμού

• Ασκι1σεις οπτικο-ακουστικο-κινητικού συγχρονισμού



Αξιολόγηση και Αποκατάσταση της δυσλεξίας

Μ. Τηγανίτα

• ΑσΚ11σεις μαθηματικών υπολογισμών

• Ασκήσεις λεκτικών μαθηματικών

• AσΚl1σεις χρονικών λειτουργιών

• Ασκήσεις χωρικών λειτουργιών

• ΑσΚ11σεις επί πιθανών απραξιών

• Ασκήσεις επί πιθανών αγνωσιών

• ΑσΚ11σεις τοπογραφΙΚ11ς έwοιας του χώρου

• Ασκήσεις χωρο- χρονικών λειτουργιών

• ΑσΚ11σεις εσωτερικού λόγου

ΛΕΚΤΙΚΕΣ ΔΟΚΙΜΑΣΙΕΣ

Αποτελούνται από συμπλέγματα γραμμάτων, σε προκαθορισμένη

γλωσσολογΙΚ11 δομ11 και διαδοχικότητα, με βάση τη δραστηριότητα την οποία

διαθέτουν σε εγκεφαλικό επίπεδο. «Πιο αναλυτικά τα συμπλέγματα αυτά, τα οποία

προτείνονται για να διαβάσει το δυσλεξικό παιδί, αναγνωρίζοντας τα με βάση την

έννοια της ανεξαΡΊ11του λεKΤΙΚl1ς και μόνο μονάδες, αρχίζουν από τα πιο απλά, τα

οποία μπορούν να είναι η απλΙ1 αναγνώριση και αναπαραγωγΙ1 της ηχητικής

συχνότητας ενός και μόνο γράμματος, αρχής γενομένης από τα φωνήεντα, και

συνεχίζουν σε αναγνώριση και αναπαραγωγΙ1 της ηχηΤΙΚΙ1ς συχνότητας δύο ή και

περισσότερων γραμμάτων.» (Χρ. Καρπαθίου, 1995).

Τέλος, σκόπιμο θα ήταν να αναφερθούμε πέρα από τα πρακτικά προγράμματα

παρέμβασης που έχουν κατά καιρούς δημιουργηθεί από διάφορους επισΊ11μονες και

παιδαγωγούς, στις σύγχρονες τεχνικές αποκατάστασης των γλωσσικών διαταραχών,

με πρωτοπόρο τον ενδοκρανιακό μαγνητικό ερεθισμό.

Η προαναφερθείσα τεχνική, περιλαμβάνει τη ΧΟρ11γηση ενός μαγνητικού

πεδίου πάνω από το τριχωτό της κεφαλ11ς με τη διέλευση του ηλεκτρικού ρεύματος

μέσω του ειδικού υποδοχέα ερεθιστή, ο οποίος ως αποτέλεσμα παράγει ηλεκτρικό

πεδίο στον εγκεφαλικό φλοιό. Αυτό έχει ως αποτέλεσμα την εκπόλωση των

νευρώνων και την παραγωγ11 ενός κυκλώματος που υπερβαίνει τον ουδό ερεθισμού

με αποτέλεσμα να δημιουργείτε ένα δυναμικό ηρεμίας 11 δεν το ξεπερνάει με

αποτέλεσμα τη δημιουργία δυναμικού ενέργειας άρα και ερεθισμού της εγκεφαλικής

λειτουργίας της συγκεκριμένης πεΡΙΟχ11ς. Η επαναλαμβανόμενη χρ11ση του
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μαγνητικού ερεθισμού σε μία συγκεκριμένη εγκεφαλΙΚΙ1 περιοχή ονομάζεται

επαναλαμβανόμενος ενδοκρανιακός ερεθισμός, ενώ η χρήση του με διαφορές

συχνότητας μεγαλύτερες του 1ΗΖ αναφέρεται ως ταχείας συχνότητας

επαναλαμβανόμενος μαγνητικός ερεθισμός (ΤeΓaο, γ., et al., 2002).

Τα τελευταία χρόνια, ο ενδοκρανιακός μαγνητικός ερεθισμός έχει αποδείξει

τις δυνατότητές του στην αλλαγΙ1 της εγκεφαλιr..'11ς δραστηριότητας με μη επεμβατικό

τρόπο. Ανάλογα με τις παραμέτρους ερεθισμού είναι εφικτό να αυξηθεί ή να μειωθεί

η εγκεφαλΙΚΙ1 δραστηριότητα σύμφωνα με την επίδραση που πρέπει να επιτευχθεί στη

συμπεριφορά. Οι επακόλουθες αλλαγές στη διέγερση των νευρώνων έχει αποδειχτεί

ότι βοηθούν στο να διαρκέσει ο ερεθισμός για μεγαλύτερο χρονικό διάστημα

(HlImnlel & Cohen, 2005). Ιδανικά, ο ενδοκρανιακός μαγνητικός ερεθισμός ως μη

επεμβατική τεχνΙΚΙ1 μπορεί να προσφέρει σημαντικές υπηρεσίες ως συμπληρωματικό

θεραπευτικό πρόγραμμα (HlIJnΠlel & Cohen, 2006).
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ 2 - ΕΡΕΥΝΑ

2.1 Μεθοδολογία

Στο παρόν ερευνητικό πρωτόκολλο, συμμετείχαν 60 παιδιά (32 αγόρια και 28

κορίτσια). Αναλυτικότερα, συμμετείχαν 30 παιδιά που παρακολουθούσαν τμήμα

ένταξης (17 αγόρια και 13 κορίτσια) με μέσο όρο ηλικίας 9,80 έτη και 30 παιδιά

τυπικοί αναγνώστες ως ομάδα ελέγχου (15 αγόρια και 15 κορίτσια) με μέσο όρο

ηλικίας 9,80 έτη. Το σύνολο των παιδιών με δυσλεξία εντοπίστηκε σε δημοτικά

σχολεία των νομών Μαγνησίας, όπου παρακολουθούσαν και το ΤμΙ1μα Ένταξης των

σχολείων αυτών. Οσον αφορά τα παιδιά της ομάδας ελέγχου (Ν=30), επιλέχθηκαν

μετά από συνέντευξη των εκπαιδευτικών τους, με γνώμονα να μην παρουσιάζουν

οποιαδήποτε μαθησιακή δυσκολία, ψυχοπαθολογΙΚ1111 νευρολογική διαταραΧΙ1 και να

μην έχουν υποστεί εγκεφαλικό τραυματισμό. Επιλέχτηκαν με βάση την ερευνηΤΙΚ11

ομάδα των παιδιών με δυσλεξία. Πιο συγκεκριμένα, οι τυπικοί αναγνώστες έπρεπε να

είναι του ίδιου φύλου και της ίδιας ηλικίας (Μ.ο. 9,80) με την 1η ερευνητική ομάδα.

Στο σύνολο των συμμετεχόντων ( =60), χορηγ11θηκαν οι ακόλουθες δοκιμασίες

ΟΠΤΙΚΙ1ς και ακουστικής διάκρισης

Αρχικά, χορηγήθηκε μια δοκιμασία για την αξιολόγηση της ΟΠΤΙΚΙ1ς διάκρισης

του κάθε συμμετέχοντα, που δημιουργΙ1θηκε από τον Δρ κλινικής νευροψυχολογίας

Καραπέτσα Ανάργυρο. Πρόκειται, για μια νευροψυχολογΙΚ11 αξιολόγηση, κατά την

οποία ο κάθε εξεταζόμενος κλήθηκε να αναπαράγει κάποια γεωμετρικά Σχήματα και

κάποια σχέδια παρόμοιας φύσης. Πιο συγκεκριμένα, στη δοκιμασία αυηι ο

εξεταζόμενος έπρεπε να αναπαράγει το κάθε σχέδιο δύο φορές. Για να αξιολογηθεί το

σχέδιο έπρεπε τα αντίγραφά του να είναι επακριβώς ίδια, και να έχουν αναπαραχθεί 2

φορές το καθένα. Τα σχέδια Ι1ταν 12, επομένως η μέγιστη βαθμολογία ήταν το 12 και

η χαμηλότερη το ο.

Η δεύτερη δοκιμασία, εξέταζε την ικανότητα στην ακουσΤΙΚ11 διάκριση των

μαθητών. Πιο συγκεκριμένα, υπήρχαν 30 ζεύγη λέξεων, εκ των οποίων μερικά Ι1ταν

ακριβώς ίδια, μερικά διαφορετικά και μερικά διαφορετικά αλλά σχεδόν ομόηχα. Για

παράδειγμα: βόλος - βόλι, μεJ.άνι - μελάνι, μπαίνω - βγαίνω. Οι εξεταζόμενοι

μεταφέρονταν σε Ι1συχο μέρος και χωρίς να κοιτάνε το χαρτί με τα ζεύγη λέξεων,

παρά μόνο με την αΚΟΙ1, καλούνταν να πουν εάν οι δύο λέξεις που ακούνε είναι ίδιες
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ή διαφορετικές. Η μέγιστη βαθμολογία στη δοκιμασία αυτΊΙ ήταν το 30 και η

μικρότερη το ο.

2.2 Ερευνητικέςγποθέσεις

Ο σκοπός της έρευνας είναι να εντοπιστούν οι διαφορές μεταξύ παιδιών με δυσλεξία

και παιδιών με τυπυΟ1 αναγνωσΤl1Ο1 ικανότητα στο σύνολο των δοκιμασιών που

χορηγήθηκαν.

,. Η πρώτη ερευνηΤΙΚΙ1 υπόθεση είναι ότι τα παιδιά με δυσλεξία θα

παρουσιάσουνχαμηλότερουςΜέσουςΌρους στο σύνολο των δοκιμασιών (2),

σε σύγκριση με τα παιδιά της ομάδας ελέγχου.

>- Η δεύτερη ερευνηΤΙΚΙ1 υπόθεση είναι ότι τα κορίτσια θα παρουσιάσουν

υψηλότερους Μέσους Όρους σε σύγκριση με τα αγόρια στο σύνολο των

δοκιμασιών (2).

>- Η τρίτη ερευνηΤΙΚΙ1 υπόθεση είναι ότι τα μεγαλύτερης ηλικίας παιδιά θα

παρουσιάσουν υψηλότερους Μέσους Όρους σε σύγκριση με τα μικρότερης

ηλικίας παιδιά στο σύνολο των δοκιμασιών
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2.3 Στατιστική Ανάλυση Αποτελεσμάτων

Ξεκινώντας την παράθεση των αποτελεσμάτων της έρευνας και εστιάζοντας στα

δημογραφικά χαρακτηριστικά των παιδιών αρχικά παρατηρείται ότι το 53,3% του

δείγματος αποτελείται από αγόρια και το 46,7% από κορίτσια. Εστιάζοντας σε κάθε

πειραματική ομάδα ξεχωριστά προκύπτει ότι το δείγμα των παιδιών με χαμηλότερες

επιδόσεις αποτελείται κατά 56,7% από αγόρια και κατά 43,3% από κορίτσια, ενώ

μοιρασμένο ανάλογα όσον αφορά το φύλο των παιδιών είναι το δείγμα της ομάδας

ελέγχου.

Φύλο

8Α-,'ΟΡ,"
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Αναφορικά με την ηλικία των παιδιών της μελέτης προκύπτει ότι το 40,0% αυτών

είναι 10 ετών, το 31,7% είναι 9 ετών και το 28,3% είναι ηλικίας 11 ετών.

Διαχωρίζοντας το δείγμα με βάση την πειραματική ομάδα που ανήκουν οι μαθητές

παρατηρείται ότι το δείγμα των παιδιών με χαμηλότερες επιδόσεις αποτελείται κατά

30,0% από παιδιά 9 ετών, κατά 46,7% από παιδιά 10 ετών και κατά 23,7% από παιδιά

11 ετών, ενώ αντίθετα ισομερώς μοιρασμένο είναι το δείγμα των παιδιών που

ανήκουν στην πειραματική ομάδα όσον αφορά την ηλικία τους.
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Εξετάζοντας την ύπαρξη ή μη στατιστικά σημαντικών διαφοροποιήσεων στο μέσο

αριθμό των επιτυχών απαντήσεων στα τεστ ΟΠΤΙΚ11ς και ακουσΤΙΚ11ς διάκρισης με

βάση το φύλο των παιδιών μέσω του ελέγχου t για ανεξάρτητα δείγματα, προκύπτει

ότι τα κορίτσια και στις δύο περιπτώσεις παρουσιάζουν ελαφρώς καλύτερες επιδόσεις

σε σχέση με τα αγόρια με τις διαφορές όμως ανάμεσα στις δύο ομάδες να μην

καθίστανται στατιστικά σημαντικές καθώς τα παρατηρηθέντα επίπεδα

σημαντικότητας είναι ανώτερα του α=0,05 (Ρ ίσο με 0,750 και 0,742 αντίστοιχα).

Φύλο

Αγόρια Κορίτσια

Μ.ο. Τ.Α. Μ.ο. Τ.Α. df Ρ

Τεστ oΠΤlΚ11ς
10,00 2,86 ]0,21 2,23 -0,320 58 0,750

διάκρισης

Τεστ ακουσΤΙΚ11ς
26,06 5,]0 26,54 5,97 -0,331 58 0,742

διάκρισης

Βάση του ελέγχου Ανάλυσης Διακύμανσης Μονι1ς Κατεύθυνσης (One Way

ΑΝΟVΑ), παρατηρείται ότι η επίδραση της ηλικίας στις επιδόσεις των παιδιών στα

τεστ οπτικής και ακουστικι1ς διάκρισης επίσης δεν είναι στατιστικά σημαντικι1 (Ρ ίσο

με 0,579 και 0,232 αντίστοιχα). Παρόλα αυτά προκύπτει ότι ο μέσος αριθμός των

επιτυχιών στις απανTlΙσεις στα τεστ οπτικής και ακουστικής διάκρισης αυξάνεται όσο

αυξάνεται και η ηλικία των παιδιών, ιδιαίτερα μάλιστα στα παιδιά ηλικίας 11 ετών.

Ηλικία

9 ετών ]0 ετών 11 ετών

η
Μ.ο. Τ.Α. Μ.ο. Τ.Α. Μ.ο. Τ.Α. F df Ρ

Τεστ ΟΠΤΙΚ11ς
9,79 3,03 9,96 2,54 10,65 2,06 0,552 59 0,579

διάκρισης

Τεστ ακουσΤΙΚ11ς
25,05 7,58 25,96 4,5] 28,]2 3,35 1,500 59 0,232

διάκρισης
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Αντίθετα, παρατηρείται ότι οι διαφοροποιήσεις του μέσου αριθμού των επιτυχιών στα

τεστ ΟΠΤΙΚΙ1ς και ακουστικής διάκρισης κρίνονται στατιστικά σημαντικές δεδομένου

ότι το σύνολο των παιδιών της ομάδας ελέγχου απάντησαν σωστά σε όλες τις

δοκιμασίες ενώ ο μέσος αριθμός των επιτυχιών των παιδιών με χαμηλότερες

επιδόσεις ισούται με 8,20 απανΤ11σεις (ρ<Ο,ΟΟ Ι) για το τεστ ΟΠΤΙΚΙ1ς διάκρισης και με

22,57 απανΤ11σεις (ρ<Ο,ΟΟ 1) για το τεστ ακουστικής διάκρισης.

Επιδόσεις

Χαμηλότερες επιδόσεις

Μ.ο. Τ.Α.

Ομάδα ελέγχου

Μ.ο. Τ.Α. df Ρ

Τεστ οπτικής
8,20 2,44 12,00 0,00

διάκρισης

Τεστ αKoυσΤΙΚllς
22,57 5,70 30,00 0,00

διάκρισης

-8,527

-7,146

58

58

0,000

0,000

Εξετάζοντας την επίδραση του φύλου στο μέσο αριθμό των επιτυχών απανΤ11σεων

των παιδιών με χαμηλότερες επιδόσεις προκύπτει ότι αυτή δεν είναι στατιστικά

σημανΤΙΚ11 με τα παρατηρηθέντα επίπεδα σημαντικότηταςτων αντίστοιχων ελέγχων t

για ανεξάρτητα δείγματα να είναι εξαιρετικά υψηλά καθώς ισούνται με 0,930 και

0,982 για το τεστ οπτικής και ακουσΤΙΚ11ς διάκρισης. Επίσης παρά το γεγονός ότι όσο

μεγαλύτερα είναι τα παιδιά τόσο αυξάνεται και ο μέσος αριθμός των επιτυχών

απανΤ11σεων τους στα τεστ ΟΠΤΙΚΙ1ς και ακουσΤΙΚ11ς διάκρισης δεν προκύπτει

στατιστικά σημαντική επίδραση της ηλικίας στις επιδόσεις τους (Ρ ίσο με 0,452 και

0,109 αντίστοιχα).
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Χαμηλότερες επιδόσεις

Φύλο

Τεστ ΟΠΤΙΚ1)ς διάκρισης

Τεστ αKOυστιΚJ)ς

διάκρισης

Αγόρια

Μ.ο. ΤΑ.

8,24 2,97

22.59 4,80

Κορίτσια

Μ.ο.

8,15

22,54

ΤΑ.

1,63

6,91

0,089

0,023

df

28

28

Ρ

0,930

0,982

Χαμηλότερες επιδόσεις

Ηλικία

9 ετών ]0 ετών 11 ετών

Μ.ο. ΤΑ. Μ.ο. ΤΑ. Μ.ο. Τ.Α. F df Ρ

Τεστ ΟΠΤΙΚ1)ς διάκρισης 7,33 2,78 8,50 2,44 8,7 Ι 1,98 ,8] 8 29 0,452

Τεστ ακουσΤΙΚ1)ς
19,56 8,05 23,07 3,79 25,43 3,95 2,408 29 0,109

διάκρισης

Συγκρίνοντας τα ποσοστά των επιτυχιών στα τεστ ΟΠΤΙΚΙ1ς και ακουστικής διάκρισης

παρατηρείται ότι το ποσοστό των επιτυχιών του συνόλου του δείγματος για το τεστ

οπτικής διάκρισης ισούται με 84,16% ενώ για το τεστ ακουστικής διάκρισης με

87,61 % με τις εν λόγω διαφοροποη1σεις των ποσοστών των δύο δοκιμασιών να μην

καθίστανται στατιστικά σημαντικές (ρ=Ο,Ο] 71). Παράλληλα, ο συντελεσΊllς

συσχέτισης κατά ΡeaΓsοn του ποσοστού των επιτυχιών στα τεστ ΟΠΤΙΚ11ς και

ακουσΤΙΚ11ς διάκρισης είναι θετικός (1"=0,538) και στατιστικά σημαντικός (ρ<Ο,ΟΟ])

και ως εκ τούτου παρατηρείται ευθεία γραμμικής σχέση των δύο μεταβλητών.

Μ.Ο. Τ.Α. t df Ρ r Ρ
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Τεστ ΟΠΤΙI(Ίις

διάκρισης

Τεστ ακουσΤΙΚΊις

διάκρισης

84,169c

87,61%

21,409c

18,259c

-Ι ,384 59 0,171 0,538 0,000

Τέλος, αντίστοιχα είναι τα αποτελέσματα αναφορικά με την ύπαρξη στατιστικά

σημαντικών διαφOΡOΠOtΊlσεων των μέσων ποσοστών επιτυχίας των παιδιών με

χαμηλότερες επιδόσεις (ρ=Ο, 173), με το συντελεσηι συσχέτισης κατά ΡeaΓsοn να μην

καθίσταται στατιστικά σημαντικός (1'=0,056, ρ=0,769)

Μ.Ο. Τ.Α. Ι df Ρ r Ρ

Τεστ ΟΠΤΙΚΊις

διάκρισης
68,339c 20,349c

Τεστ ακουσΤΙλ11ς
-Ι ,395 29 0,173 0,056 0,769

διάκρισης
75,229c 18,99%
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ΣΥΖΗΤΗΣΗ

Σκοπός της παρούσας έρευνας, ήταν να εντοπιστούν οι διαφορές μεταξύ

παιδιών με δυσλεξία και παιδιών με τυπική αναγνωστική ικανότητα στο σύνολο των

δοκιμασιών που χορηγι1θηκαν. Από τη στατισΤΙΚΙ1 ανάλυση που πραγματοποt11θηκε,

η πρώτη ερευνηΤΙΚΙ1 υπόθεση, σύμφωνα με την οποία τα παιδιά με δυσλεξία

αναμενόταν να παρουσιάσουν χαμηλότερους Μ.ο. στο σύνολο των δοκιμασιών σε

σύγκριση με τα παιδιά της ομάδας ελέγχου επαληθεύτηκε. Οι μαθητές της ομάδας

ελέγχου παρουσίασαν σημαντικά υψηλότερες επιδόσεις από τους υπόλοιπους

μαθητές, τόσο στο τεστ οπτικής διάκρισης όσο και στο τεστ ακουστικής διάκρισης.

Οι διαφοροποιήσεις του μέσου αριθμού των επιτυχιών στα τεστ ΟΠΤΙΚΙ1ς και

ακουσΤΙΚ11ς διάκρισης κρίνονται στατιστικά σημαντικές δεδομένου ότι το σύνολο των

παιδιών της ομάδας ελέγχου απάντησαν σωστά σε όλες τις δοκιμασίες ενώ ο μέσος

αριθμός των επιτυχιών των παιδιών με χαμηλότερες επιδόσεις ισούται με 8,20

απανΊ11σεις (p<O,OOl) για το τεστ οπτικής διάκρισης και με 22,57 απανΊ11σεις

(p<O,OOl) για το τεστ ακουσΤΙΚ11ς διάκρισης.

Παρομοίως, και η Τρίτη ερευνητική υπόθεση σύμφωνα με την οποία τα παιδιά

μεγαλύτερης ηλικίας θα παρουσιάσουν υψηλότερα ποσοστά επίδοσης συγκριτικά με

τα παιδιά μικρότερης ηλικίας, επαληθεύτηκε. Πιο συγκεκριμένα, βάση του ελέγχου

Ανάλυσης Διακύμανσης Μον11ς Κατεύθυνσης (One Way ΑΝΟVΑ) προκύπτει ότι ο

μέσος αριθμός των επιτυχιών στις απανΊ11σεις στα τεστ ΟΠΤΙΚΙ1ς και ακουστικής

διάκρισης αυξάνεται όσο αυξάνεται και η ηλικία των παιδιών, ιδιαίτερα μάλιστα στα

παιδιά ηλικίας 11 ετών. Παρόλα αυτά, παρατηρείται ότι η επίδραση της ηλικίας στις

επιδόσεις των παιδιών στα τεστ ΟΠΤΙΚΙ1ς και ακουστικής διάκρισης δεν είναι

στατιστικά σημανΤΙΚ11 (Ρ ίσο με 0,579 και 0,232 αντίστοιχα). ΔηλαδΙ1 οι διαφορές

εντοπίζονται στην ηλικία και όχι στο είδος του τεστ που χορηγήθηκε.

Ωστόσο, η δεύτερη ερευνηΤΙΚΙ1 υπόθεση, σύμφωνα με την οποία τα κορίτσια

αναμενόταν να παρουσιάσουν υψηλότερους Μ.ο. σε σύγκριση με τα αγόρια στο

σύνολο των δοκιμασιών, δεν επαληθεύτηκε. Και στις δύο δοκιμασίες που

χορηγήθηκαν στα παιδιά τα κορίτσια παρουσιάζουν ελαφρώς καλύτερες επιδόσεις σε

σχέση με τα αγόρια με τις διαφορές όμως ανάμεσα στις δύο ομάδες να μην

καθίστανται στατιστικά σημαντικές καθώς τα παρατηρηθέντα επίπεδα

σημαντικότητας είναι ανώτερα του α=0,05 (ρ ίσο με 0,750 και 0,742 αντίστοιχα).
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Ένας επιπλέον παράγοντας που εξετάστηκε στην παρούσα έρευνα είναι οι

τυχόν διαφοροποιήσεις στις επιδόσεις των παιδιών ανάμεσα στο τεστ οπτικής

διάκρισης και στο τεστ ακουστικής διάκρισης. το ποσοστό των επιτυχιών του

συνόλου του δείγματος για το τεστ οπτικής διάκρισης ισούται με 84,16% ενώ για το

τεστ ακουστικι1ς διάκρισης με 87,61 % με τις εν λόγω διαφοροποιιlσεις των ποσοστών

των δύο δοκιμασιών να μην καθίστανται στατιστικά σημαντικές (ρ=Ο,Ο 171).

Τα αποτελέσματα του παρόντος πρωτοκόλλου, όπως παρουσιάζονται

παραπάνω, συμπίπτουν με πολλές έρευνες παρόμοιου τύπου που έχουν

πραγματοποιηθεί κατά καιρούς με σκοπό την αξιολόγηση της δυσλεξίας. Παρόλο που

σε κάθε έρευνα χρησιμοποιούνται διαφορετικά εργαλεία αξιολόγησης, ωστόσο τα

αποτελέσματα είναι συναφή. Παρακάτω παρατίθενται μερικές έρευνες που

πραγματοποιιlθηκαν τόσο στην Ελλάδα όσο και στο εξωτερικό από πολλούς

επιστήμονες, των οποίων τα αποτελέσματα επαληθεύουν τις ερευνητικές υποθέσεις

της έρευνας αυτής.

Στην έρευνα των KalΌlyi, WinneΓ, GΓaΥ & ShetΊηand (2002), όπου

συμμετείχαν 29 δυσλεξικοί μαθητές και 35 τυπικοί αναγνώστες, λιγότερα δυσλεξικά

κορίτσια σε σύγκριση με τα κορίτσια της ομάδας ελέγχου σχεδίασαν αντιγράφοντας

και από μνήμη το σχέδιο (Rey-OstetTieth), αξιοποιώντας ολικά τις πληροφορίες.

AυΊll η χαμηλι1 επίδοση των δυσλεξικών κοριτσιών στο Rey-OstelTieth, ενδεχομένως

να μη σχετίζεται με την ολιστικι1 οπτικοχωρική ικανότητα επεξεργασίας των

πληροφοριών, αλλά με ελλείματα στην εργαζόμενη μνι1μη, ένα χαρακτηριστικό των

δυσλεξικών ατόμων (Swanson & Siegel, 2001). Ωστόσο, τα δυσλεξικά αγόρια τα

πι1γαν εξίσου καλά με τα αγόρια της ομάδας ελέγχου και άρα καλύτερα από τα

κορίτσια. Η παρούσα έρευνα κατέληξε στο συμπέρασμα, ότι τα άτομα με δυσλεξία

υπερέχουν στην ικανότητα ολιστικι1ς οπτικοχωρικής επεξεργασίας των πληροφοριών.

Το συμπέρασμα αυτό βασίζεται στην ικανότητά τους να αναγνωρίζουν πιο γρι1γορα,

αλλά όχι λιγότερο ακριβι1 από ό, τι οι τυπικοί αναγνώστες τα στοιχεία των

δοκιμασιών.

Μια άλλη έρευνα υποστηρίζει, οι δυσλεξικοί παρουσιάζουν ακουστικά και

οπτικά ελλείμματα, τα οποία θα μπορούσαν να είναι αποτέλεσμα μιας γενικότερης

δυσλειτουργίας στην πρόσληψη των αντιληπτικών ερεθισμάτων. Τα αποτελέσματα

της έρευνας υποδηλώνουν, ότι ένα έλλειμμα στην επιλεκτική χωρική προσοχή μπορεί
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να επηρεάσει αρνητικά την ανάπτυξη των φωνολογικών και ορθογραφικών

αναπαραστάσεων, που είναι απαραίτητες για την εκμάθηση της ανάγνωσης (Facoettj,

Loγusso, Paganoni, & Umilta, 2003). Πρόσφατες μελέτες αναφέρουν ελλείμματα

στην χωρική και χρονική επεξεργασία (Steil1 & Walsh, 1997, Hal'i & Rel1vall, 2001).

Ωστόσο, σε μερικές μελέτες, που αξιολογήθηκαν από τον Rugel (1974), οι

επιδόσεις των δυσλεξικών ατόμων σε δοκιμασίες του WISC, δεν ήταν υψηλότερες

από του μέσου όρου. Άλλες μελέτες έχουν καταδείξει, ότι τα άτομα με δυσλεξία δεν

έχουν ούτε ανώτερες ούτε κατώτερες χωρικές δεξιότητες από του μέσου πληθυσμού

(Koel1ig, Kosslyl1, & Wolff, 1991, LaFΓal1ce, 1997, RΟUΓke & Finlaysol1, 1978, Rudel

& Del1ckla, 1976, Siegel & Ryal1, 1989). Επιπλέον, οι MoιTis et al. (1998), βΡΙ1καν

μια ομάδα δυσλεξικών να είναι σχετικά αδύναμη ως προς τις οπτικοχωρικές

δεξιότητες. Ο Bel1tol1 (1984), υποστΊιριξε ότι δεν υπάρχει καμία απόδειξη συσχέτισης

του οπτικού ελλείμματος με τη δυσλεξία. Επιπλέον, σε τρεις μελέτες των Wίl1neΓ,

KaIΌlyi, Malinsky, FΓel1ch, SeligeI', et. aJ. (2001), οι ερευνητές έλεγξαν τΊιν υπόθεση

ότι η δυσλεξία συνδέεται με αυξημένες οπτικοχωρικές ικανότητες. Ωστόσο, τα άτομα

με δυσλεξία όχι μόνο απέτυχαν καταδείξουν υπεροχή σε μια σειρά οπτικοχωρικών

δοκιμασιών, ακόμα και όταν οι δοκιμασίες αυτές παρουσιάστηκαν χωρίς χρονικούς

περιορισμούς, αλλά διαπιστώθηκαν επίσης ελλείμματα σε πολλές δοκιμασίες.
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ΧΡΗΣΙΜΟΤΗΤΑ ΕΡΓΑΣΙΑΣ

Η Νευροψυχολογία είναι μια καινούργια επισΤ11μη με λαμπρό μέλλον και

μελετά τους νευρικούς εγκεφαλικούς μηχανισμούς που ευθύνονται για τη

συμπεριφορά και τη μάθηση. Κρίνεται KαθOρισΤlΚl1 η συμβολή της , η οποία

προσφέροντας τα κατάλληλα εργαλεία συμβάλει στον έγκαιρο και έγκυρο εντοπισμό,

στη διάγνωση, την αιτιολόγηση και την απoτελεσμαΤlΚl1 παρέμβαση της δυσλεξίας,

τόσο από τους ειδικούς παιδαγωγούς, όσο και από άλλους επιστήμονες, που

ασχολούνται με τη δυσλεξία, όπως για παράδειγμα νευροψυχολόγους,

νευρογλωσσολόγους, παιδοψυχίατρους, λογοθεραπευτές κ.α.

Η παρούσα εργασία προσεγγίζει τις Ειδικές Μαθησιακές Δυσκολίες, και

ειδικότερα την δυσλεξία, με την πραγματοποίηση μιας έρευνας που αφορά την

αξιολόγηση της δυσλεξίας ανάμεσα σε δείγμα 60 παιδιών που φοιτούν σε τμήματα

ένταξης. Η ολοκλήρωση αυτής επετέυχθηκε με τη χρ11ση νευροψυχολογικών

εργαλείων προκειμένουνα εντοπιστούν διαφορές στα παιδιά με δυσλεξία και μη.

Τα αποτελέσματα της, καταδεικνύουν ότι το παρόν ερευνητικό πρωτόκολλο

μπορεί να αποτελέσει ένα σημαντικό εργαλείο στα χέρια των εκπαιδευτικών, καθώς

τους προσφέρει τη δυνατότητα να κατανΟ11σουν την πολυδιάστατη φύση της

δυσλεξίας, την αιτιολογία, τη συμπτωματολογία, τη συχνότητα εμφάνισης της, καθώς

και να γνωρίσουν νευροψυχολογικά εργαλεία που μπορούν να χρησιμΟΠΟΙΙ1σουν

προκειμένου να αξιολογ11σουν μαθητές, για τους οποίους έχουν την υπόνοια

εμφάνισης 11 ύπαρξης δυσλεξίας. Επίσης με την παρούσα εργασία, μπορεί κανείς να

καταν0l1σει ότι ο τομέας της δυσλεξίας, είναι ένας τομέας ο οποίος είναι σε εξέλιξη

και η παρέμβαση αυτής επιδέχεται πολλές βελτιώσεις. Άλλωστε η έρευνα έχει

καταλήξει, ότι τα παιδιά με δυσλεξία μπορούν να αντιμετωπίσουν τις δυσκολίες τους

και να βελτιώσουν τις δεξιότητες τους εάν ακολουθήσουν ένα σωστό εκπαιδευτικό

πρόγραμμα.

" ,
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