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RESUMO
O presente trabalho, intitulado Discalculia na sala de aula de Matematica: um estudo
de caso com dois estudantes, apresenta-se como um estudo preliminar dos
aspectos neuroldgicos relacionados a dificuldade de aprendizagem na matematica,
particularmente o distarbio Discalculia. Primeiramente, elabora-se um questionario
com docentes buscando investigar se os possiveis problemas na aprendizagem
matematica se dao por fatores neuroldgicos. Apoés, é realizado outro questionéario
com profissionais da saude procurando obter informagbes do processo de
identificacdo, formas de tratamento, propostas de habilitacdo, orientacbes e
propostas para o professor de matematica com o aluno discalculico. Por fim, dois
alunos realizam um conjunto de exercicios problema, com intuito de identificar e
reconhecer tracos caracteristicos da Discalculia, e atividades investigativas com
perfil ladico, utilizadas como ferramentas de intervencdo pedagdgica para reabilitar
alunos com Discalculia e aqueles que apresentam problemas de aprendizagem na
matematica. A analise buscou identificar as caracteristicas ou sintomas por situacédo
problema dentro do contexto de ensino. O estudo estd fundamentado em leituras de
varios tedricos, como Bastos (2008, 2016), Farrell (2008), Diaz (2011), Shalev et al.
(2004, 2005, 2007), entre outros. A partir do questionario com os docentes, foi
possivel contatar que 0os mesmos, como nao distinguem e nem reconhecem 0s
termos dificuldades de aprendizagem, transtornos e disturbios de aprendizagem,
ndo foram capazes de identificar que as causas do déficit de aprendizagem na
matematica também podem estar atribuidas as disfuncées neurolégicas, como é o
caso do disturbio de aprendizagem, a Discalculia. Ja as especialistas reconheceram
esse distarbio, mas apontaram que esse tema ainda esta em processo de pesquisa
e gque os problemas associados as dificuldades de aprendizagem, as vezes, sao
semelhantes e se sobrepfem, acarretando dificuldades na avaliacdo e identificacao.
A partir dos resultados obtidos das analises dos exercicios problemas, constatou-se
que um dos alunos diagnosticado como discalculico apresentou fortes
caracteristicas de Discalculia. O outro, que nao apresentava laudo, também
apresentou tracos significativos, surpreendendo. Importante salientar que esse
resultado é inicial, havendo a necessidade de uma investigagdo com especialistas.
Os resultados permitem afirmar também que os déficits apresentados nos sujeitos

nao foram necessariamente idénticos, mas qualitativamente diversificados. O estudo



ressalta também a importancia dos professores conhecerem as dificuldades dos
alunos para que se tenha um planejamento e uma conducdo de ensino que

corresponda aos mesmos.

Palavras-chave: Discalculia do Desenvolvimento; Matematica; Distlrbio de

aprendizagem; Dificuldades de aprendizagem na matematica.



ABSTRACT
This study, entitled Dyscalculia in the Mathematics classroom: a case study with two
students, is presented as a preliminary study of the neurological aspects related to
the difficulty of learning in mathematics, particularly the Dyscalculia disorder. Firstly,
we made a questionnaire to teachers to investigate that it is possible problems in
mathematical learning are due to neurological factors. After that, we made another
guestionnaire with health professionals, to get information on the identification
process, treatment forms, habilitation proposals, guidelines and proposals for the
math teacher with the dyscalculia student. Finally, two students perform a set of
problem exercises in order to identify and recognize characteristic features of
Dyscalculia, and research activities with a playful profile, used as pedagogical
intervention tools to rehabilitate students with Dyscalculia and those with learning
problems in mathematics. The analysis sought to identify the characteristics or
symptoms by problem situation within the teaching context. The study is based on
readings by several theorists, such as Bastos (2008, 2016), Farrell (2008), Diaz
(2011), Shalev et al. (2004, 2005, 2007), Campos (2014), among others. From the
guestionnaire with the teachers, it was possible to contact them, as they do not
distinguish and do not recognize the terms learning difficulties, disorders and learning
disorders. Then, they were not able to identify that the causes of the learning deficit
in mathematics can also be attributed to neurological dysfunctions, such as the
learning disorder, Dyscalculia. Experts have acknowledged this disorder, but pointed
out that this theme has still been in the process of researched and that problems
associated with learning difficulties are sometimes similar and overlapping, leading to
difficulties in evaluation and identification. From the results, that was obtained from
the analyzes of the problem exercises, it was verified that one of the students
diagnosed as dyscalculia presented strong characteristics of Dyscalculia. The other,
which did not present an award, has also presented significant features, surprising. It
IS important to point out that this result is initial, and there is a need for an
investigation with specialists. The results have also allowed us to affirm that the
deficits presented in the subjects were not necessarily identical, but qualitatively
diversified. The study has also highlighted the importance of teachers to know the
difficulties of the students so that they have a planning and a teaching direction that

corresponds to them.
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1. INQUIETACOES

A matematica sempre foi ensinada sem levar em consideracdo quem
pretendia aprender: o aluno. (BICUDO, 2005, p. 14)

1.1 UM CONVITE

Convido vocé, leitor, a acompanhar-nos nessa trajetéria em que narramos a
pesquisa realizada com o tema da Discalculia.

Esta pesquisa ndo s6 discute sobre a Discalculia e o que ela gera de desafios
aos educadores matematicos, pais e comunidade escolar, como também é uma
pesquisa com sujeitos historicos, com vida social, esperancas, incertezas e que
amam a vida e almejam conhecer coisas novas, como 0s nimeros. E também uma
pesquisa que, seja na figura de pesquisador, ou de pesquisando, as hierarquias as
vezes se inverteram. Quando deixamos de ser o pesquisador e passamos a ser 0
objeto de nossa investigacdo? E quando quem estamos pesquisando, também nos
pega pela mao e nos revela a simplicidade e importancia do ato de pesquisar?

Esta pesquisa, em alguns momentos, apresenta narrativas técnicas que
julgamos pertinentes, para que os que busquem embarcar e pesquisar mais sobre o
tema possam fazé-lo, com os apetrechos cientificos que consolidem suas propostas
e sua argumentacdo. Em outros momentos, buscamos (e esperamos ter
conseguido) narrar de forma lidica como é estar com dois estudantes com uma
riqueza cultural enorme, com esperancgas e com velocidades e timing diferentes para
aprender conteldos matematicos e nao-matematicos.

Assim, adiantamos ao leitor, académico ou nao, leigo ou especialista, que
buscamos em nossa trajetoria de pesquisa inédita na area da Educacdo Matematica,
com a profundidade e zelo com que a tratamos, caminhar na neblina, mas sempre
buscando respostas, mesmos que parciais, que iluminem novos caminhos de
pesquisas com essa tematica ou outra que a tangencie.

O grau de dificuldade desta pesquisa, salientamos, foi para nos, enorme.
Inicialmente devido a escassez de pesquisas na area da Educacdo e Educacéao
Matematica, além de uma escassez ainda de pesquisas consolidadas na area da

Psicopedagogia e da Saude. Destacamos que ndo havia uma pesquisa de porte, até
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2016, na area de Educacdo Matematica em que pudéssemos nos apoiar ou nos
inspirar.

A area dos obstaculos e distarbios ainda € pouco frequentada, invade,
literalmente, os ambitos escolares e, ainda, sofre o preconceito advindo do
desconhecimento e da inddstria dos laudos. E mais facil dizer que alguém é
hiperativo, do que de fato buscar cenarios que promovam sua aprendizagem e
inclusdo. E mais comodo ignorar e dizer que o individuo é especial, ser desonesto
nao Ihe ensinando nada e dando figuras para o0 mesmo colorir.

Mas é ético ser professor de Matematica assim? E ético tratar o filho dos
outros ndo lhe proporcionando o bem-estar e o prazer de aprender, mesmo em um
ritmo e com materiais alternativos aos eleitos pela escola? A resposta é NAO!

Em nossa trajetéria académica, inclusive na Licenciatura em Matematica,
presenciamos uma maneira rotineira de ensino, ou seja, a exposi¢cao dos conteldos
e a resolucdo dos problemas-modelo feitos pelo professor, para os alunos
acostumados de forma continua a passividade.

Néo foi diferente em nossa trajetoria profissional. Sempre focamos em
cumprir os contetados programados, sem a preocupagdo em ter um contato com 0s
estudantes, visando obter uma aproximacao, um conhecimento de como eram esses
alunos, como viam ou estavam entendendo o conteudo matematico que lhes era
ensinado e quais as suas necessidades, pois sempre foram tidos como iguais no
momento da aprendizagem e avaliagéo.

Dessa forma, geralmente os conteldos de Matematica sdao aplicados e,
guando nao ficam logo entendidos pelos alunos, por muitas ocasifes, 0S mesmos
recebem o atributo de incapazes para matemética, sem que fosse tentado situar as
origens dessas dificuldades.

Em geral, os saberes do professor de Mateméatica devem ir muito além dos
conhecimentos mateméaticos escolares. Devemos pensar na formacado inicial e
continuada de professores de Matematica, e entender que muitos sdo providos por
uma formacéo académica muitas vezes limitada.

Ao longo de minha atuacao profissional, lecionando em escolas da rede
particular de ensino da cidade de Juiz de Fora (MG), deparei em varios momentos
com estudantes que apresentavam baixo rendimento em matematica devido a

fatores neurologicos.
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Em uma dessas escolas sempre recebemos, no inicio do ano letivo, o
comunicado que possuia em sala de aula alunos com necessidades educacionais
especiais e que “mereciam ateng¢ao especial’. O comunicado trazia o nome do aluno
e o tipo de necessidade educacional especial.

Retivemos na lembranca algumas situacdes desses alunos.

Experienciamos em sala de aula um aluno com o disturbio, a Dislexia. Este
aluno cursava pela segunda vez o 1° ano do Ensino Médio. Ele tinha imensa
dificuldade em focar a aten¢&@o na aula, assim como em ler e escrever. Nao possuia
caderno, ndo portava o livro didatico, ndo fazia os exercicios propostos em sala nem
os deveres de casa. Certa vez, com os olhos cheios de lagrimas, apds uma
avaliacdo bimestral, o aluno dizia que nao voltaria mais a frequentar as aulas,
desistiria de estudar, pois ndo havia alcancado o resultado satisfatério. Alguns dias
depois, recebia a noticia que esse mesmo aluno havia pedido a transferéncia da
escola.

Em um encontro de reunifes de pais na escola, atendemos um pai com 0s
nervos a flor da pele. Procurava uma resposta pelo fracasso de sua filha na
disciplina de matematica, afinal ele sempre havia sido um aluno brilhante na area de
exatas, conseguindo nota maxima no ensino fundamental, médio e nas disciplinas
de Célculo na universidade, porém sua filha ndo conseguia atingir a média das
provas. Esse pai dissera-me que eu, professor, havia causado uma perturbacdo em
sua filha diante das “matematicas” e sofria, emocionalmente, as vésperas das
avaliacoes.

Apos o ocorrido, ficamos angustiados e paramos para refletir pensando que
jamais desejaria o sofrimento de alguém. Prometemos ao pai que dariamos uma
atencao especial a ela e logo pude perceber diversos fatores que a levavam a um
baixo desempenho em matematica, sendo um deles a imensa dificuldade para
entender os enunciados de exercicios, consequentemente ndo conseguia resolver
problemas basicos por falta de interpretacdo. Verificamos no seu histérico escolar
gue a estudante vinha de um colégio com o sistema de progressao continuada, em
gue néo havia retencao (reprovacao).

Junto com o pedagogo do servico de orientagdo educacional do colégio,
direcionamos a aluna citada para um profissional para uma criteriosa investigacao

clinica, mas seu pai ndo aceitava que ela precisaria se submeter a um diagndéstico
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clinico. No final do ano, a aluna foi reprovada em Matematica e Fisica, mas foi
instruida a fazer dependéncia, no ano seguinte, nessas duas disciplinas.

No decorrer do ano de 2010, um dos nossos alunos do 9° ano do Ensino
Fundamental apresentou dificuldade para manter atencdo nas explicacbes dadas,
em tarefas ou atividades ludicas, pois facilmente se distraia.

Parecia ndo escutar quando eu, professor, dirigia-lhe a palavra, ndo terminava
seus deveres escolares, apresentava dificuldades para se organizar e envolver-se
com atividades que exigiam reforco mental. Muito agitado, abandonava sempre a
cadeira em sala de aula, conversava muito, dava respostas precipitadas antes de as
perguntas terem sido completadas.

Esse aluno possuia baixo rendimento escolar e perda da autoestima. No final
do ano letivo, o aluno ndo obteve éxito e teve sua reprovagdo. NO ano seguinte,
esse mesmo estudante tivera um comportamento totalmente diferente, seus pais
haviam procurado assisténcia médica e esse aluno fora diagnosticado com
transtorno de déficit de atencdo e hiperatividade. Com a intervencao apropriada de
uma equipe interdisciplinar de profissionais e o uso de medicamentos, houve uma
mudanca significativa e o aluno alcancou o sucesso escolar.

Outro exemplo ocorreu em certa instituicdo privada de ensino que atendemos
alunos, sobretudo oriundos de escolas publicas que buscam um ensino de qualidade
com o0 objetivo de ingressar na universidade federal, em que pudemos encontrar
uma diversidade de estudantes que apresentavam dificuldades de aprendizagem na
matematica, sejam por problema de ordem académica ou neuroldgico. Tornava-se
uma tarefa ardua para que nos, como professor, conseguissemos dar uma atencao
individualizada a esses estudantes, tendo em vista que as classes contavam com 40
a 45 estudantes.

Em um determinado ano, tivemos um aluno com laudo clinico discriminando
varios transtornos e distarbios, um deles era nomeado como Discalculia, termo este
gue me chamou atencéo, pois poderia ter alguma relacdo com a matematica. Esse
aluno cursava o 1° ano do Ensino Médio e havia sendo aprovado ano apos ano, por
ser assegurado devido o laudo médico. O estudante carregava o titulo de “o
coitadinho”, porém era dedicado e empenhava-se em fazer os exercicios propostos

em sala e as tarefas de casa.
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Durante as avaliacbes, sempre solicitivamos auxilio ao professor para
interpretar os problemas. Em nenhuma circunstancia obteve éxito nas avaliacdes,
mas por apresentar atestado no final do ano letivo fui aconselhado pela direcéo a
aprova-lo. Soubemos que apos “concluir” o Ensino Médio prestou vestibular para
area de Engenharia na Universidade Federal, no qual bastava acertar apenas uma
questdo da prova discursiva de Matematica para ser aprovado, mas nao obteve
sucesso e optou por ingressar em uma faculdade particular. Acredito que
conhecendo o disturbio poderia ficar atento e ter a possibilidade de auxilid-lo
corretamente na sua aprendizagem matematica.

Na sala de aula, no encontro entre aluno e professores, as transformacdes
podem acontecer.

Desde entéo, a partir da convivéncia com esses e outros inumeros alunos nao
citados nesse texto, suscitou-nos questionamentos, reflexdes e amplo interesse
investigativo a respeito de um trabalho educativo que contemplasse os diferentes
estilos ensino-aprendizagem, diante de uma nova realidade. Agora, ndo mais de
como se ensina, mas como o aluno aprende, para estar preparado para
intervensdes adequadas as necessidades do mesmo e superar suas dificuldades em
aprender matematica. Cremos que

N&o ha pesquisa sem pesquisa e pesquisa sem ensino. Esses que-fazeres
se encontram um no corpo do outro. Enquanto ensino continuo buscando,
reprocurando. Ensino porque busco, porque indaguei, porque me indago e
me indago. Pesquiso para constatar, constatando, intervenho, intervindo,

educo e me educo. Pesquiso para conhecer o que ainda nao conheco e
comunicar ou anunciar a novidade. (FREIRE, 1996, p.14)

E imprescindivel que professores comprometidos com a educacdo tenham
subsidio e informacdo acerca dessa problematica, pesquisem, abandonem a sua
zona de conforto, para realizar seu trabalho com competéncia e seguranca
necessarias para conquistar a qualidade da educacdo, colaborando para a
construcéo da cidadania desses brasileiros. Assim, possibilitando a incluséo desses
estudantes discalcilicos que sofrem discriminagdo por apresentarem

comportamentos e organizagédo do pensamento diferentes da maioria.
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1.2 DO QUE ESTAMOS FALANDO, AFINAL?

A Organizagdo das Nacdes Unidas (ONU) estima que cerca de 10% da
populacdo mundial, ou 700 milhdes de pessoas, convivam com algum tipo de
deficiéncia. No ambito nacional, de acordo com censo realizado no ano de 2010 pelo
IBGE, aproximadamente 24% da populacdo € constituida por pessoas com
deficiéncia, o que representa cerca de 45,6 milhdes de pessoas.

Um dos maiores desafios enfrentados pela escola esta relacionado com os
alunos que apresentam dificuldades na aprendizagem.

Os educandos com pouca ou henhuma motivacao para aprender e que, mais
cedo ou mais tarde, fracassam diante das demandas conteudistas e acabam por
adquirir inameras dificuldades de aprendizagem. Por outro lado, alguns educadores
possuem poucas expectativas com relacdo a esses alunos e se sentem pouco
competentes para uma intervencdo adequada. Ou seja, problemas no sistema e nos
alunos.

A néo obtencéo de éxito dos estudantes nas aprendizagens pode associar-se
a diferenca de recursos biolégicos e psicolégicos necessarios para que o aluno
aprenda. Problemas maturacionais de certas estruturas cerebrais podem originar
transtornos especificos na aprendizagem, definindo os alunos como individuos com
disturbios ou transtornos de aprendizagem.

Zorzi (2004) aponta que no Brasil, e também em paises desenvolvidos, existe
um numero elevado de criancas em fase escolar com dificuldades no processo de
aprendizagem. Segundo a autora, 40% da populacdo brasileira de estudantes do
ensino fundamental, que vai até o 9° ano, ou seja, 16 milhdes de criangas, possuem
dificuldades de aprendizagem. Importante salientar que em torno de 10% da
populacdo brasileira escolar apresenta transtornos ou distlrbios de aprendizagem
caracterizando dificuldades para ler, escrever e realizar calculos. (GIACHETI, 2002;
GARCIA, 2003).

De acordo com Weinstein (2010), a manifestacdo de tais transtornos
geralmente ocasiona muito sofrimento para o aluno e a familia. Sem uma
intervencdo personalizada e duradoura, a defasagem aumenta com o passar dos
anos, trazendo prejuizos pessoais desastrosos tais como: transtornos psico-afetivos,

abandono escolar, inadaptacao social e subemprego e outros. Nos Estados Unidos
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da Ameérica, segundo a autora, estatisticas apontam que 40% dos jovens que
apresentam transtornos de aprendizagem (TA) ou Disturbios de aprendizagem (DA)
ndo concluem o ensino médio.

A autora afirma que esses transtornos se manifestam muito cedo na vida e
nao € resultado da auséncia oportuna de aprender, de deficiéncia sensorial ou
intelectual ou de doencas adquiridas.

De acordo com o Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais
Anisio Teixeira (Inep), desde 2012 a prova do ENEM (Exame Nacional do Ensino
Médio) tem buscado se tornar uma avaliacdo inclusiva, pretendendo atender as
diferencas e as particularidades de cada candidato. As regras do exame orientam
estudantes que apresentarem um laudo médico como documento comprobatorio,
afirmando a necessidade de atendimento especializado, o auxilio durante a
realizacdo da prova, podendo variar segundo as efetivas necessidades de cada
participante.

De acordo com o Inep, alunos com dislexia, hiperativos e autistas tém direito
ao auxilio de um profissional ledor e transcritor e podem solicitar tempo a mais para
realizarem as provas, sendo que as redacfes dos disléxicos séo corrigidas sob
critérios diferenciados de avaliacdo. Somente a partir de 2014 os candidatos que
atestaram Discalculia tiveram auxilio durante as provas e acesso a uma calculadora.
Ja na edicdo de 2015, além da calculadora, uma hora a mais para concluir a prova.

Buscando significado, encontramos no dicionario Aurélio da Lingua
Portuguesa (2002) os seguintes termos de a palavra “incluir’:. abranger,
compreender, conter, envolver, implicar, introduzir, inserir num ou fazer parte. Diante
isso, inclusdo tem um sentido amplo, porém no contexto escolar observamos
comumente o ndo cumprimento do significado integro da palavra. Sustentado pela
desinformacéo: ignorancia, negligéncia, supersticio e medo sao diversos fatores
gue interferem na inclusdo (WERNECK, 1997).

Os professores e a escola carregam preconceitos e estigmas, angustias,
frustracdes e medos, declarando-se incapazes, ndo sabendo por onde comecar, que
atitude tomar, quais metodologias seriam eficientes e adequadas, ou seja, perdidos
diante de um aluno com necessidades especiais.

No sentido de um processo de inclusdo somando esforcos para compreender,

envolver, garantir a igualdade de oportunidades, equacionar problemas e buscar
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solucBes nessa perspectiva, nossa pesquisa traz como objetivo geral investigar o
distarbio especifico do aprendizado de matematica, a Discalculia, e as dificuldades
de aprendizagem de dois estudantes e avaliar jogos como ferramentas de
intervencao e promocéao da aprendizagem.

Objetivos especificos:

- Problematizar a Discalculia;

- Explicitar sintomas;

- Produzir teste de sondagem;

- Propor atividades através de um produto educacional.

Esta pesquisa caracteriza-se com uma abordagem qualitativa de
investigacdo. A metodologia a ser usada é do Estudo de Caso, pelo fato de esse
tipo de pesquisa qualitativa permitir uma andlise aprofundada do objeto de estudo,
bem como dos sujeitos envolvidos.

Nossa pesquisa de campo foi desenvolvida com dois estudantes, na idade de
13 anos. Um dos estudantes foi diagnosticado com Discalculia e cursa o 8° ano, de
uma escola particular. J& o outro estudante ndo apresenta laudo médico, mas
possuia dificuldades de aprendizagem em Matematica, e cursa o0 7° ano de uma
escola da rede publica. Ambos séo da cidade de Juiz de fora (MG).

Reiterando, nosso objetivo foi investigar a Discalculia e as dificuldades de
aprendizagem com esses dois sujeitos, descrevendo e avaliando em detalhes suas
acOes nas atividades propostas. Dessa maneira, identificamos uma possivel
proposta pedagodgica para alunos diagnosticados com o distarbio de aprendizagem:
Discalculia.

Os instrumentos metodoldgicos utilizados na pesquisa “Discalculia na sala
de aula de Matematica: um estudo de caso com dois estudantes” seréo observacao
participativa, atividades e entrevista. Os dados produzidos serdo analisados com
base a luz do referencial tedrico-metodoldgico escolhido.

Esta pesquisa organiza-se em cinco capitulos.

O 1° capitulo oferece ao leitor um norte descrevendo as inquietacfes e
motivagbes do pesquisador, 0os objetivos gerais e especificos, a metodologia e a

estrutura geral da dissertacéo que sera desenvolvida.
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O 2° capitulo traz uma abordagem de como a aprendizagem se da e se
desenvolve. Diferencia, caracteriza e considera propostas gerais de avaliacao
diagnostica aos chamados disturbios, transtornos e dificuldades da aprendizagem.

No 3° capitulo, realizamos uma revisdo bibliografica acerca dos principais
distarbios de aprendizagem, com destaque na Discalculia, e tratou de esclarecer
conceitos, classificacbes, causa, como se manifestam, suas consequéncias dentro
do contexto de ensino regular e como e quem diagnostica-los.

No 4° capitulo, foram abordados os procedimentos metodoldgicos e
investigativos. Apresentamos as atividades investigativas e 0s sujeitos de pesquisa.
Com o intuito de alcancar os objetivos apresentados, propomos utilizar nessa
pesquisa o Estudo de Caso.

O 5° capitulo apresenta dois questiondrios distintos utilizados como
instrumento de coleta de informacdo para profissionais (psicopedagogo (as),
psicologos (as), fonoaudidlogo (as)) que tratam de distarbios ou transtornos de
aprendizagem, pesquisando quais sao os testes padronizados utilizados para se
diagnosticar a Discalculia, como € o processo do diagndstico, tratamento e quais as
impressoes e visfes desses profissionais e para professores de mateméatica, com o
objetivo de colher informacoes.

Propiciando a pesquisa a identificacdo dos conhecimentos desses docentes,
relacionadas a situacdes e fatores que implicam em dificuldades para a aquisi¢ao
das habilidades matematicas, comparando os dados entre 0s pesquisados.

Além disso, relatamos com detalhes as atividades investigativas,
desenvolvidas para problematizacdo junto aos nossos dois sujeitos de pesquisa.
Essas atividades trazem revelacfes e confirmagdes das caracteristicas de um aluno
discalculico descrito na literatura, e investigaram em outro sujeito um possivel
distarbio de aprendizagem, bem como atestar a¢des ludicas propostas para reabilitar
alunos com ou sem Discalculia.

Finalizando, no 6° capitulo, apresentamos as consideracdes finais, conclusao
dos dados obtidos e as perspectivas.

Além disso, as descobertas desta pesquisa resultam em um produto
educacional. Neste produto, disponibilizamos material didatico no formato de
atividades investigativas objetivando aos professores de matematica e comunidade

escolar a possibilidade de reconhecerem provaveis alunos com Discalculia. Também
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estdo inseridos no produto algumas atividades Iddicas como propostas de
intervencao e promocao pedagdgica a fim de problematizar conteddos matematicos
e ndo-matematicos em sua sala de aula com todos os estudantes, discalculicos ou

nao, com laudo ou sem laudo.
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2- DIFICULDADES NA APRENDIZAGEM

Por meio de uma revisdo de literatura especializada, este capitulo intenciona
apresentar informacbes do processo e do desenvolvimento da aprendizagem,
apontando a necessidade e a importancia de um perfeito funcionamento cerebral
para o desenvolvimento pleno do alunado.

Neste capitulo, foram discutidas as diferencas entre: transtornos de
aprendizagem, disturbios de aprendizagem e dificuldades de aprendizagem com a
finalidade de contribuir aos educadores a conhecé-los, compreendé-los, diferencia-
los e possivelmente adquirir a possibilidade de detecta-los, direcionando o educando
a uma avaliacdo diagnostica precisa com profissionais especializados resultando no
desenvolvimento de programas de reabilitacao.

Torna-se relevante esse contetdo de viés técnico necessario para o texto, de

forma a favorecer a investigacdo da pesquisa nas analises dos dados produzidos.

2.1 APRENDIZAGEM

O homem néo € igual a nenhum outro homem, bicho ou coisa. Nao é igual a
nada. Ninguém é igual a ninguém. Todo ser humano é um estranho impar.
(Trecho do poema “lgual-desigual” de Carlos Drummond de Andrade)

A esséncia desse trecho apresenta com clareza ao que pressupbe a
aprendizagem do aluno. Cada pessoa tem uma histéria particular e Gnica, formada
por sua estrutura bioldgica, psicoldgica, social e cultural.

Os individuos apresentam adversidades, processos e tempo de
aprendizagem distintos. Enquanto isso, nés, educadores, temos de estar preparados
para respeitar as diferencas e colaborar para uma educacao eficiente que resgate o
aluno marcado pelo fracasso escolar, que corre o risco de desadaptacéo
psicossocial e abandono escolar levando ao subemprego, aumentando a
probabilidade de afiliar-se a grupos marginalizados e delimitando o seu acesso a
melhores oportunidades.

E consideravelmente grande a literatura sobre o tema aprendizagem.
Inimeras sé@o as definicbes propostas por diversos autores como a existéncia de
diferentes linhas de pesquisa.

Para autores como Romanelli (2003), a aprendizagem € resultado da

recepcgéo e da troca de informacéo entre o meio ambiente e os diferentes centros



25

nervosos. Comeca com um estimulo de natureza fisico-quimica proveniente do
ambiente e é transformado pelos 6rgaos do sentido em impulsos nervosos.

Ohlweiler (2016, p. 28) esclarece que a

aprendizagem consiste em um processo de aquisicdo, conservacdo e a
evocacao do conhecimento, ocorrendo a partir de modificacdes do Sistema
Nervoso Central (SNC), mais ou menos permanentes quando o individuo é
submetido a estimulos e ou experiéncias que se traduzem por modificagfes
cerebrais.

Os componentes principais que se fazem necessarios para a ocorréncia da
aprendizagem sao: prestar atencdo, compreender, reter, transferir e agir. A
aprendizagem se torna um continuo processamento e elaboracdo de forma
complexa, desde a extracdo das caracteristicas sensoriais, a interpretacdo do
significado, até, finalmente, a emissao da resposta. (CIASCA, 2003).

Sendo assim, a aprendizagem é um processo continuo dependendo,
essencialmente, da memoéria e da atencdo e opera sobre todos os dados que
alcancam a significacdo. De certo, a memoéria € primordial para que a aprendizagem
aconteca, pois possui a habilidade de reter e evocar informacdes.

E hoje incontestavel a afirmacdo de que o 6rgdo privilegiado da
aprendizagem é o cérebro. Dadas as relag8es inevitaveis entre o cérebro e
0 comportamento entre o cérebro e a aprendizagem, da mesma forma essa
relacdo se verifica quando se abordam as Dificuldades de Aprendizagem.
(FONSECA, 1995, p. 148)

O cérebro € onde se forma a cognigao, de acordo com Riesgo “o aprendizado
transcorre no cérebro” (2016, p. 9), porém existem varios outros componentes
envolvidos nesse processo, tais como o ambiente, o aprendiz, o professor, o estado
emocional, entre outros. Entretanto, sob o ponto de vista neurobioldgico, o
aprendizado ocorre no cérebro, mais precisamente no sistema nervoso central
(SNC).

Quando um estimulo novo chega ao cérebro, € gerado um padrdo diferente
de descargas elétricas, causando uma modificacdo. Ohlweiler (2016, p.36) afirma
que “a aprendizagem € um evento sinaptico, e, no seu transcurso, sdo produzidas
modificagdes moleculares”. A posse dessa modificagao se relaciona com a memoaria
ou as engramas, criando duas etapas na aprendizagem, uma de aquisi¢ao e outra

de consolidagéo.



26

Diante de tal situacéo, a autora afirma que o cérebro possui a capacidade em
armazenar, codificar e decodificar dados (‘engramas”) para serem utilizados
posteriormente mediante a memoéria. Toda operagao é realizada no cérebro. “A base
da aprendizagem encontra-se nas modificagbes estruturais e funcionais do neurénio
e suas conexdes. As funcdes cerebrais sdo executadas por um conjunto de
neurénios formando sistemas funcionais”. (OHLWEILER, 2016, p. 39). Na etapa de
aquisicao da aprendizagem ocorre o surgimento de novas sinapses (conexdes entre
neurénios) e uma modificagdo nas existentes. “Na etapa de consolidagdo da
aprendizagem ocorrem modificacdes bioquimicas e moleculares nos potenciais pés
sinapticos que se referem a memdria.” (OHLWEILER, 2016, p. 36). Além das
modificagdes morfologicas durante as etapas, verificam-se alteracbes na atividade
elétrica.

Sousa (2011) afirma que os processos neurofuncionais e as diferentes
situacdes de aprendizagem modificam a estrutura fisica cerebral, estabelecendo ou
eliminando conexdes entre as células, provocando mudancas na quantidade de
substancias quimicas (neurotransmissores). Cada estrutura exerce uma funcao
especifica no processo de aquisicdo de aprendizagem. Portanto, torna-se
necessario que haja integridade entre essas funcoes.

Os estudos neurocientificos categorizam essas integridades em trés niveis de
funcdes:

- Psicodinamicas: responsaveis pelo controle e integridade psicoemocional.
A aprendizagem ocorre também pela assimilacdo através dos processos
psiquicos.
- Funcdes do Sistema Nervoso Periférico: responsaveis pelos receptores
sensoriais. O que significa que aprendemos ao receber informacdes por
meio dos sentidos, principalmente a audi¢éo e a visao.
- Fun¢des do Sistema Nervoso Central: responsaveis pelo armazenamento,
elaboracdo e processamento da informacéo, pelas modificagdes funcionais
e de condutas.

As areas cerebrais envolvidas nesses estimulos séo:
- cértex cerebral, nas areas do lobo temporal, recebe, integra e organiza as
percepc¢bes auditivas;
- as areas do lobo occipital recebem, integram e organizam as percepgdes
visuais;
- as areas temporais e occipitais se ligam as areas motoras do lobo frontal,
situadas na terceira circunvolugdo frontal, responséavel pela articulacdo das
palavras. A circunvolugéo frontal ascendente é responsavel pela expressao

da escrita (grafia).
(SOUSA, 2011, p.18)
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Figura 1 - Localizacéo das funcdes especificas no processo de aquisicdo de aprendizagem.
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Fonte: Adaptado, disponivel em:< http://slideplayer.com.br/slide/333407> Acesso em 28 set. 2016

Conforme Riesgo (2016, p. 9), ha uma relacdo solida entre aprendizado e
memoria. Uma informagdo conhecida quando entra no SNC, “esta gera uma
lembranga, que nada mais é do que uma memoéria.” Uma informacé&o inteiramente
nova, quando atinge o SNC, “ela nada evoca, mas produz uma mudanga de
estrutura e na funcdo do SNC — isto é aprendizado”. O mesmo autor sugere que nao
s6 profissionais da saude, mas também os da educacdo tenham nocbes béasicas a
respeito do funcionamento normal e patolégico do SNC. Entretanto, para alcancar
entendimento desse funcionamento, € preciso adquirir o dominio de sélidas
informac@es acerca das estruturas anatbmicas rodeadas nas contingéncias definidas
como aprendizado da crianga.

Segundo Panisset (2008), para que haja aprendizagem, é preciso que as
funcdes psicodindmicas do sistema periférico e do sistema nervoso central néo
estejam avariadas. Caso contrario, 0 desempenho escolar estara comprometido, ou
seja, abaixo do esperado.

Se por algum motivo houver falha no desenrolar desse processo, uma
disfuncéo cerebral provocara problemas na aquisicdo da aprendizagem destacando-
se um transtorno ou um disturbio de aprendizagem. Diante dessa realidade, seria
relevante o professor compreender que existem uma biologia, uma anatomia e uma
fisiologia no cérebro que aprende.

Entretanto, a presenca de uma dificuldade na aprendizagem do aluno né&o
necessariamente pode implicar em um transtorno ou distarbio de aprendizagem, ou

seja, disfuncbes cerebrais. Muitas criancas em fase escolar podem apresentar
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problemas na aprendizagem por diversos motivos, como problemas na proposta

pedagogica, capacitacdo do professor, problemas familiares, entre outros.

2.2 TRANSTORNOS OU DISTURBIOS E DIFICULDADES DE APRENDIZAGEM

Muita confusdo no uso das terminologias transtorno, déficit, dificuldades de
aprendizagem, que muitas vezes sdo vistas como sindnimos, embora n&o sejam. E
preciso empenhar esfor¢cos para a uniformizacdo desses termos e caracteriza-los.

Conforme Ohlweilwer (2016), atualmente tem-se aumentado
consideravelmente a importancia dada aos problemas relacionados a aprendizagem,
em razdo ao fato de que o sucesso do individuo estd vinculado ao perfeito
desempenho académico.

Na revisdo de literatura sobre problemas na aprendizagem, encontramos uma
tematica complexa, com discordancia em relacédo as suas definicées, concepcdes e
causas, empregando termos diferentes para transtornos, disturbios e dificuldades de
aprendizagem. Varios autores sinalizam a importancia da distingdo entre os termos.

Ohlweilwer (2016, p. 107) diz que,

Os termos utilizados, tais como ‘disturbios’, ‘dificuldades’, ‘problemas’,
‘discapacidades’, ‘transtornos’, sado encontrados na literatura, e muitas
vezes sdo empregados de forma inadequada [...] Na tentativa de permitir
uma melhor comunicacdo entre os profissionais que atuam na area de

aprendizagem, é importante que exista uma terminologia uniforme. Dessa
forma, é importante estabelecer diferencgas.

Ainda aponta que ndo sdo estabelecidas diferencas entre os termos
dificuldades de aprendizagem e transtornos de aprendizagem, provocando
indefinicdo. Entretanto, a autora ndo difere os termos distlrbios e transtornos,
empregando em sua producdo unicamente a expressao transtorno.

Os manuais internacionais de diagnosticos de doencas, como o CID-10
também conhecido como Classificagdo Internacional de Doencas, publicado pela
Organizagdo Mundial de Saude (OMS), que visa padronizar a codificacdo de
doencas e outros problemas relacionados a saude e o DSM-5, Manual Diagnéstico e
Estatistico de Transtornos Mentais, organizado pela Associagdo de Psiquiatria
Americana, que define como é feito o diagndstico de transtornos mentais, ndo fazem

a diferenca entre transtorno e distarbio, mas usam a terminologia transtorno,
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afirmando que ndo é um termo perfeito, justificando seu emprego para evitar
complicacBes caracteristicas ao uso das expressdes como doenca ou enfermidade.
No DSM-5, j& em sua nova versdo de 2014, traz alteracdo na terminologia de
transtorno da aprendizagem para transtornos especificos de aprendizagem.

Durante a revisao bibliografica da pesquisa encontramos grandes dificuldades
na compreensdo das terminologias empregadas. Ha autores que tratam disturbios,
transtornos e dificuldades de aprendizagem como uma ideia Unica produzindo
indefinicdbes e ambiguidades. Entretanto, a investigacdo apontou questdes distintas
gue auxiliam e esclarecem no estudo, como elucida Sousa (2011), que na literatura
especializada e na pratica clinica e escolar, os termos dificuldades, transtornos ou
distarbios de aprendizagem ndo tém sido empregados de formas distintas para
caracterizar diferentes quadros diagndsticos, existindo uma desordem nas definicfes
consensuais acerca dos termos e dos critérios.

Nem todos os profissionais concordam em relacdo as suas definicdes,
concepcdes e causas, empregando termos diferentes como seus sindbnimos; é o
caso de déficit, deficiéncia, insucesso, alteracdo, problema, distirbio e transtorno.
Tornando-se uma tematica complexa. (CORREIA, 2007; BACHA; FINOCCHIO &
RIBEIRO, 2008)

O conhecimento das diferencas dessas terminologias se faz importante e
exerce influéncia no favorecimento da aprendizagem para reduzir os problemas.
(PANISSET, 2008).

Conforme Panisset (2008) afirma, os termos disturbios da aprendizagem e
transtornos da aprendizagem n&o sdo sindnimos, existe uma distincdo, pois ha
diferengas, por exemplo, na é&rea afetada do cérebro e no comportamento do

individuo.

2.2.1 DISTURBIO DE APRENDIZAGEM

A autora referida conceitua o disturbio de aprendizagem como um
desequilibrio anormal, patolégico de ordem natural. Sendo um problema com
caracteristicas pessoais e organicas, € detectado na regido parietal (lateral) do
cérebro com falha na atencdo sustentada, no processamento do estimulo e na

resposta que é dada a ele, provocando uma demora no processamento cognitivo e



30

na leitura. Nao apresentando comprometimento comportamental aparente no
individuo.

Conforme Sousa (2011, p. 25), a Coordinated Campaign for Learning
Disabilities (CCLD), uma coalizdo de organiza¢Bes nacionais ligadas aos distlurbios
de aprendizagem, define-os como “uma desordem neurobioldgica na qual o cérebro
da pessoa trabalha ou é estruturado de uma maneira diferente.” Os disturbios de
aprendizagem n&o ocorrem pelo fato do individuo trocar frequentemente de escolas,
por faltar constantemente as aulas ou obter falhas no ensino das habilidades
basicas. Além disso, ndo pode ser equiparado como deficiéncia ou retardo mental,
autismo, deficiéncia auditiva ou visual, deficiéncia fisica, disturbio emocional,
processo normal de aquisicdo de uma segunda lingua e Transtorno do Déficit de
Atencéo/Hiperatividade (TDAH)

O disturbio é uma disfuncédo do Sistema Nervoso Central, e se da geralmente
de forma leve, mas com consequéncias importantes para o futuro social do escolar,
alterando o desenvolvimento académico esperado de acordo com sua inteligéncia
normal. E um problema em nivel organico, mas se inclui dentro das alteracées
funcionais (disfuncées) (CAMPOS — CASTELO, 2000).

Portanto, o distlrbio é relacionado ao processo natural da aquisicdo de
aprendizagem, ou seja, na selecdo do estimulo, no processamento e no
armazenamento da informagdo e, consequentemente, na emissao da resposta
(CIASCA, 2003).

Para o National Institute of Child Health and Human Development, (NICHD,
2000), o disturbio de aprendizagem (DA) € um déficit nas habilidades de:

- linguagem oral (fonologia, morfologia, semantica, sintaxe, pragmatica);

- leitura (habilidade no wuso da palavra, reconhecimento de letras,

compreensao);

- escrita (soletrar, ditado, cépia),

- matematica (habilidades de célculo basico, raciocinio matematico), e

- nas combinacdes e/ou relagbes entre elas.

Os principais Disturbios de Aprendizagem, segundo Ciasca (2003), séo:

- Dislexia;

- Discalculia;

- Disgrafia.
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Das criancas que frequentam os primeiros anos escolares, a porcentagem de
DA fica em torno de 5 a 7%, que pode ser confirmado também em paises mais
desenvolvidos (CIASCA, 2003).

Algumas caracteristicas dos distarbios de aprendizagem, de acordo com
Sousa (2011, p. 26), séo:

Fase pré-escolar:

- comeca a falar mais tarde do que a maioria das criancas;

- tem dificuldades para encontrar as palavras apropriadas em situacdo de
conversacao;

- tem dificuldades para nhomear rapidamente palavras de uma determinada
categoria;

- apresenta dificuldades com rimas;

-tem problemas para aprender o alfabeto, dias da semana, cores, forma e
nameros;

- é extremamente agitada e facilmente se distrai;

- tem dificuldades para seguir ordens e rotinas.

Fase escolar inicial:

- demora em aprender as relacdes entre letras e sons;

- tem dificuldades para sintetizar os sons e formar palavras;

- faz erros consistentes de leitura e de ortografia;

- tem dificuldades para relembrar sequéncias e para dizer as horas;

- possui lentiddo para aprender novas habilidades;

- tem dificuldades em termos de planejamento.

Fase escolar — séries mais avancadas:

- possui lentiddo para aprender prefixos, sufixos, rota lexical e outras
estratégias de leitura;

- evita leitura em voz alta;

- tem dificuldades para entender os enunciados de problemas em
matematica;

- soletra a mesma palavra de modos diferentes;

- evita tarefas envolvendo leitura e escrita;

- tem dificuldades para lembrar ou compreender o que foi lido;

- trabalha lentamente;

- tem dificuldades para compreender e/ou generalizar conceitos;

- faz confusdes em termos de enderecos e informacdes.

De acordo com a mesma autora (2011, p. 27), as pesquisas atentam para nao
inserir todas as criangas com disturbio no mesmo grupo, pelo fato de “existirem
varias deficiéncias que apresentam o distlrbio de leitura e escrita como resultante
de problemas especificos”.

O diagnéstico do distarbio, segundo Zorzi (2003), envolve testes que
gualificam e quantificam as habilidades cognitivas e do desenvolvimento escolar na
area da leitura, escrita e matematica, esperado para sua idade, escolarizacdo ou
nivel intelectual.

Zorzi (2004) esclarece ao educador para ndo se confundir e pressupor que
uma crianga apresente disturbios, pelo fato de apresentar dificuldades em aprender,

devido a aspectos: Motivacionais, pontuais em determinado conceito cientifico,
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fonético, emocionais primarios (ansiedade, depressao, fobias etc.), deficiéncias
mentais, autismo, etc. Também aspectos sensoriais (auditivo e visual), incapacidade
cognitiva por falta de oportunidades de estudo continuo. Auséncia de aprendizagem
devido a problemas na proposta pedagodgica da escola/professor. Todas essas

dificuldades ndo sdo consideradas disturbios.

2.2.2 TRANSTORNO DE APRENDIZAGEM

O transtorno de aprendizagem, diferente do disturbio, € resultado de uma
disfuncdo na regido frontal do cérebro, que causa transtorno no individuo.
Compromete a atencéo seletiva e gera impulsividade, hiperatividade e dificuldade
visuomotora. O individuo com transtorno apresenta comprometimento
comportamental aparente (PANISSET, 2008).

Um dos transtornos de aprendizagem com maior incidéncia na infancia e na
adolescéncia é o TDA/H (Transtorno de déficit de atencao/hiperatividade)
(TEIXEIRA, 2013). Entretanto, de acordo com Ciasca (2003), a crianca com TDA/H
pode ou néo ter dificuldade em aprender academicamente.

A falta de motivacdo, imaturidade e problemas comportamentais
acompanham os transtornos de aprendizagem. Porém, se a crianga apresenta
consideravelmente dificuldades nas habilidades bésicas de leitura, escrita e
aritmética e sdo mais duradouras, o problema é um distlurbio de aprendizagem
(SOUSA, 2011).

Conforme Ohlweilwer (2016), os distirbios ou transtornos ndo séo obtidos
pela falta de estimulacdo apropriada ou de qualquer forma de traumatismo ou
doenca cerebral. Pode estar presente desde o nascimento, sendo destacado por
uma caréncia no desenvolvimento das habilidades, e pode persistir por toda a vida.

Segundo Sousa (2011), produz perturbacédo no individuo devido a falha na
entrada do estimulo, e da integracdo de informac¢des. Dessa maneira, compromete a
atencao seletiva e gera impulsividade e dificuldade visuomotora.

A mesma autora classifica os transtornos na aprendizagem como:

- transtornos da percepcao;

- transtornos psicomotores;
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- transtornos da atencao;

- transtornos da linguagem;

- transtornos de conduta;

- transtornos globais do desenvolvimento.

A mesma autora ainda diz que disturbios e transtornos podem ocorrer ao
mesmo tempo.

Conforme o CID 10 (1993), que ndo faz distincdo entre distarbios e
transtornos, e o0s considera sindnimos, descreve que 0s transtornos de
aprendizagem se originam de anormalidades no processo cognitivo, impulsionada
por algum tipo de disfuncédo biolégica, ndo decorrente de doencas cerebrais ou
traumatismo. Tais transtornos comprometem especificamente e significamente
alterando a aquisicdo das habilidades escolares e ndo sao originados diretamente
de retardo mental, déficits neuroldgicos grosseiros, perturbacfes emocionais e
problemas visuais e auditivo.

Afetam as funcdes da linguagem, habilidades visuoespaciais e/ou
coordenacdo motora. Entre os meninos, 0s transtornos sao mais comuns, e na
maioria dos casos podem diminuir com a idade ou persistir até a idade adulta (CID-
10,1991).

O conjunto de sintomas ou comportamentos € clinicamente reconhecivel,
transtornando a vida da pessoa, resultando na maioria dos casos em sofrimento e
interferéncia na vida pessoal (CID-10,1992).

O diagndéstico se faz através de testes padronizados de acordo com a idade
cronoldgica, mental e escolar (DSM -1V, 1995).

E relevante para o diagnostico de um distirbio ou transtorno o grau de
comprometimento, que deve ser feito por teste padronizado, “referindo-se a média
de dois anos abaixo do desempenho esperado para uma crianca da mesma idade,
nivel mental e de escolaridade” (OHLWEILER, 2016, p. 108).

Deve-se considerar, de acordo com Ohlweilwer (2016), que para uma crianca

ser submetida a uma avaliagcdo neuroldgica e testagens seja necessario:

- Grau de comprometimento abaixo do esperado para sua idade escolar;

- Manifestac&o do distarbio ou transtorno desde os primeiros anos da escola;
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- Persisténcia do transtorno ou disturbio apesar do atendimento especifico
apropriado;

- Auséncia de deficiéncia mental ap6s avaliagdo cognitiva;

- Historico familiar de dificuldades na aprendizagem.

Segundo a mesma autora (2016, p. 108), a prevaléncia varia de 5% a 15%,
dependendo do tipo de testagem utilizada. O transtorno pode ser suspeitado em
individuos que apresentam “inteligéncia normal, auséncia de alteragbes motoras ou

sensoriais, bom ajuste emocional e nivel socioecondémico e cultural aceitavel.”

Figura 2 - Localizagdo do TA e DA no cérebro.

(Disturbio de aprendizagem)

PARIETAL

(Transtorno de aprendizagem)

FRONTAL

Fonte: Adaptado, disponivel em:< http://sandralage.blogspot.com.br/2010/10/0-cerebro-lobos-frontais-
e-lobos.html> Acesso em 12 set. 2015

2.2.3 DIFICULDADES DE APRENDIZAGEM

Dificuldades de aprendizagem, para Zorzi (2003), esta relacionado aquelas
manifestacbes escolares decorrentes de uma situacdo problematica mais geral,
como inadaptacdo escolar, proposta pedagoégica, desenvolvimento emocional e

guestdes comportamentais que afetam o desempenho académico.


http://sandralage.blogspot.com.br/2010/10/o-cerebro-lobos-frontais-e-lobos.html
http://sandralage.blogspot.com.br/2010/10/o-cerebro-lobos-frontais-e-lobos.html
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Segundo Ciasca (2003), a porcentagem no Brasil esta em torno de 30% a
40% dos alunos das séries iniciais. Entretanto, nos paises desenvolvidos, esse
namero esta em torno de 10% a 15%.

A mesma autora propde uma intervencéo feita pelo préprio professor na sala
de aula sem que haja procura de outros profissionais especializados. Profissional
este que deve estar capacitado e ter condi¢cdes para avaliar, distinguir, respeitar
cada crianga em seu desenvolvimento, habilidades, necessidades e individualidade.

Ohlweilwer (2015) afirma que a dificuldade de uma crianca ao realizar uma
atividade escolar pode ser devido a falta de capacitacdo do professor no processo
ensino aprendizagem a proposta pedagdégica da escola, ou seja, ndo disponibiliza
condicdes favoraveis ao éxito da crianca. Bem como problemas na familia.

ndo implica necessariamente um transtorno, que se traduz por um conjunto
de sinais sintomatolégicos que provocam uma série de perturba¢cées no
processo de aprendizagem da crianga, interferindo no processo de

aquisicdo e manutencdo de uma forma acentuada. (OHLWEILER, 2016, p.
107).

Essas dificuldades sdo chamadas de “percurso”.

Zorzi (2003) menciona a respeito da ambiguidade do termo dificuldade de
aprendizagem, dizendo que criancas chegam até os profissionais especializados
como portadores de deficiéncias de aprendizagem ou com caréncias culturais, que
necessitam de estimulacdo de habilidades. No entanto, em sua grande maioria,
essas criancas sao frutos de consequéncias de politicas econbmicas, sociais e
educacionais.

Devemos atentar que uma dificuldade de aprendizagem nao se refere a um
problema neuroldgico, ou seja, um cérebro com estruturas normais, com perfeitas
condicbes funcionais neuroquimicas, ndo € garantia de aprendizado normal
(ROTTA, N. T; RIESGO, L.; OHLWEILER, R. dos S., 2016).

Portanto, deve ficar claro que existem alteragcbes na aprendizagem que se
deve a causas internas como externas que ndo comprometem o bem-estar estrutural
e fisiolégico cerebral e ndo devido a afetacdes do cérebro. Ndo podemos enfatizar
fatores biogenéticos e neuroldgicos, em detrimento de fatores sociais e culturais.

Fonseca (1995, p. 56) considera que a confusdo que estamos afirmando é
utilizada “[...] para absorver uma diversidade de problemas educacionais acrescidos

de uma grande complexidade de acontecimentos externos a eles inerentes [...]"
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N&o se conseguiu ainda, na area internacional, um consenso na
definicdo das dificuldades de aprendizagem, porque elas tém
emergido mais de pressdes e de necessidades sociais e politicas
do que de pressupostos empiricos e cientificos. (FONSECA,1995,
p. 72)

As Principais caracteristicas das Dificuldades de Aprendizagem (SOUSA,
2011) séo:

- O desempenho académico € incompativel com a capacidade cognitiva do
estudante;

- Diante de grande esforco pessoal e de seus professores, ndo consegue
superar as dificuldades gerando uma autoestima negativa,

- E geralmente transitoria;

- Respeitando o nivel cognitivo do estudante, ela pode ser evitada.

As dificuldades de aprendizagem surgem em geral na troca de escolas; na
familia, por desorganizacdo; excesso de atividades extracurriculares; pais muito ou
pouco presentes; problemas emocionais; uso de medicamentos que diminuem a
atencao do aluno; problemas sécios culturais; drogas e violéncia.

O diagndstico se da por uma equipe multidisciplinar formada por neurologista,
psicopedagogo e psicélogo, dessa forma eliminando qualquer fator que nao é
relevante para a identificacdo da causa real do problema.

Autores ressaltam que a familia exerce papel fundamental para o sucesso da
aprendizagem escolar. Um dos principais fatores que causa dificuldades de
aprendizagem € a familia, segundo Belleboni.

As autoras Strick e Smith (2001) destacam que o ambiente familiar exerce
forte influéncia na determinagcdo da ma ou boa aprendizagem da crianca. O estresse
emocional, a ansiedade em relacdo as financas da familia, as mudancas de
residéncia, a discérdia familiar ou a doenca comprometem a capacidade de
aprendizagem.

Por outro lado, os professores indiferentes, inflexiveis sobre tarefas e testes,
qgue utilizam métodos inapropriados, ou seja, praticas pedagdgicas divergentes das
necessidades dos alunos, também podem ser responsaveis pelo fracasso da
aprendizagem, segundo as autoras.

Inidmeros fatores contribuem para dificuldades de aprendizagem, como sala
de aula com grande numero de alunos, escolas mal equipadas, carentes de

materiais didaticos inovadores e professores desmotivados. (FONSECA, 1995).
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Professores estes que precisam respeitar o ritmo, estilo de aprender do aluno, ou
seja, a individualidade.

A aprendizagem € a capacidade de processar e elaborar as informacdes
através da conexao que nossos receptores sensoriais estabelecem com o ambiente,
e ndo o resultado de um simples armazenamento de dados (SOUSA, 2011).

As causas da deficiéncia na aprendizagem escolar podem ser atribuidas a
fatores organicos, a influéncias do contexto escolar e ao contexto familiar.

Segundo Ohlweiler (2016, p. 107), a manifestacdo de uma dificuldade de
aprendizagem também pode estar ligada a outros quadros diagnosticos, “tais como
alteracbes das funcdes sensoriais, doencas cronicas, transtornos psiquiatricos,
deficiéncia mental e doengas neuroldgicas.”

Panisset (2008) afirma que o aluno que apresenta dificuldades de
aprendizagem necessita de um psicopedagogo para acompanhamento, a fim de

diminuir as interferéncias externas que afetam a aprendizagem.

2.2.4 AVALIACAO E DIAGNOSTICO

De acordo com Hubner (2004), é importante que os docentes conhecam as
dificuldades dos alunos para que se tenha um planejamento e uma conducao de
ensino que corresponda aos mesmos. Quando o educando n&o responde a diversas
estratégias diferenciadas de aprendizagem, é hora, entdo, amparada por uma
equipe  multidisciplinar de  profissionais  (fonoaudidlogo, neuropsicélogo,
neuropediatra e psicopedagogos), de realizarem uma investigagcdo mais profunda,
para avaliar e diagnosticar a ndo aprendizagem.

Segundo Teixeira (2013), uma avaliagdo comportamental podera identificar
possiveis transtornos que podem interferir negativamente na vida e no
desenvolvimento académico. Essa investigacdo € realizada por um médico
especialista psiquiatra ou neurologista devendo envolver um detalhado estudo
clinico, dividido em cinco etapas:

- avaliacdo com pais ou responsaveis;

- avaliagéo da escola;

- avaliagbes complementares;

- aplicacao de escalas padronizadas;
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- avaliacao do aluno.

A primeira etapa serd uma entrevista com 0s pais ou responsaveis e devera
ser realizada sem a presenca do aluno, detalhando um histérico de todo o
desenvolvimento do mesmo, desde o Utero materno até a idade atual.

Faz-se importante a identificacdo de possiveis doencas da mae durante a
gestacado, assim como o uso de drogas licitas ou ilicitas, medicamentos e cigarros, e
de informagbes sobre o parto. Sdo também documentados os marcos do
desenvolvimento motor da crianca, por exemplo, a idade em que comecou a andar e
a falar. Em seguida, uma investigacdo sobre o ambiente familiar obtendo
informacdes se a ocorréncia atual foi devido a algum acontecimento familiar.

Para obter o maximo de informacfes sobre o estudante, sera solicitada aos
professores uma avaliagdo escolar escrita e dissertativa envolvendo aspectos
académicos e sociais durante a permanéncia desse aluno na escola. O objetivo &
conhecer a crianca ou o jovem sob o olhar do profissional da educacéao.

Se esse aluno esta acompanhado por outros profissionais, por exemplo,
psicologo, fonoaudidlogo, professor particular, dentre outros, suas informacdes
também sé&o valiosas.

Para complementar a avaliacdo, sera utillizada a aplicacdo de escalas
padronizadas para pais e professores. Entretanto, mostra-se pouco eficaz. O mais
interessante € a avaliacdo escrita do educador.

Finalmente, a partir dessas etapas, a avaliagdo é concluida e o médico
decidira pelo melhor tratamento disponivel, muitas vezes optando por uma
intervencao interdisciplinar, envolvendo psicélogo, fonoaudiélogo, psicomotricista,
professor de educacdo fisica, refor¢o escolar e psicopedagogo.

Para Pestun (2002), a investigacdo precisa ser realizada por uma equipe
multidisciplinar analisando os déficits funcionais, avaliando o grau de desempenho
da crianca, formulando hipéteses explicativas e especificando quais o0s
procedimentos a serem adotados no decorrer da intervencao. O psicologo conduz a
avaliacdo emocional, perceptual e intelectual; o pedagogo, a avaliacdo académica; o
fonoaudidlogo, a avaliacdo audiométrica; o médico oftalmologista, o exame visual; o
médico neurologista realiza o Exame Neurolégico Tradicional (ENT) e o Evolutivo
(ENE), certificando se ha comprometimento neurol6gico; o neurorradiologista conduz

a avaliacdo por imagem usando ressonancia magnética e tomografia
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computadorizada; o psicopedagogo faz a entrevista inicial e da anamnese com 0s
pais, investiga sobre a familia, a escola e faz um levantamento sobre as dificuldades
de aprendizagem, leitura oral e silenciosa, escrita, orientacao espacial, coordenacao
motora, entre outros.

Diante dos fatos e evidéncias, alicercado pelos estudos neurocientificos e
psicopedagdgicos, hoje, entendemos que a atuacdo nos disturbios, nos transtornos
e nas dificuldades de aprendizagem se faz necessaria com uma equipe
multidisciplinar que inclua especialistas em salde e educacdo. Para se chegar a um
diagnéstico € preciso ter um solido saber, como se da o desenvolvimento humano,
as diversas formas de aprender e os fatores que podem colaborar para se obter uma
aprendizagem desejada.

Por outro lado, de acordo com a literatura, percebe-se que ha uma forte
tendéncia para se acreditar que os problemas escolares relacionados as questdes
de aprendizagem, somente serdo solucionados se forem encaminhados aos
especialistas, removendo as responsabilidades do sistema de ensino, possivelmente
uma maneira de justificar acées escolares improdutivas.

A atuacdo de um profissional da saude no espaco escolar
inevitavelmente acarreta a patologizacdo desse espacgo. Sua
formagdo é calcada exclusivamente no modelo clinico,
preferencialmente individual, biolégico... De modo geral, esses
profissionais, assim como o médico, tendem a utilizar o modelo
clinico indiscriminadamente, frente a qualquer problema, inclusive
frente as questbes sociais. Tornam-se, assim, eficientes (porque
inconscientes) agentes de um processo de ocultacdo dos
determinantes sociais dos conflitos; tendem a biologizar, a
patologizar qualquer problema que devam enfrentar. Tentam
encontrar a doencga, o distlrbio, o desvio que explique e justifique
o problema. 'Doenga’ preferencialmente biolégica, mas sempre

localizada no individuo, isentando de responsabilidades o sistema
educacional. (COLLARES; MOYSES, 1992, p.27)

Esses autores criticam as acfes dos profissionais da saude relatando que
esse modo de atuacdo pode direcionar a um processo de patologizagcdo para 0s
problemas de aprendizagem. Geralmente os professores consideram que o
problema sempre esta localizado no aluno, encaminhando-os aos especialistas da
saude, para servigos psicologicos, porque aparentemente consideram que esses
alunos que apresentam problemas nas questdes de aprendizagem sao provenientes
de fatores psicologicos e néo pedagogicos. Dessa maneira ficam isentos,

transferindo as preocupacdes ao individuo e ndo buscando solu¢cdes e mudancas
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para auxiliar esses nas suas dificuldades. Além disso, rotulando e classificando o
aluno, que passa a se julgar doente, podendo interferir nAo somente na vida escolar,

mas em todo o desenvolvimento da personalidade, da autoestima e do autoconceito.

2.2.5 CONSIDERACOES

Ao buscar para este capitulo algumas questdes de insucesso de
aprendizagem objetivando a orientacdo do nosso estudo e pesquisa, podemos
perceber que o conhecimento nos leva a novas perspectivas, contribuindo para uma
aproximacao dos que nos distanciam.

O século XXI com tudo quanto representa de novidade, com as grandes e
diferentes forcas de mudanca que apresenta, requer uma educacdo atualizada, ou
seja, requer aos educadores a capacidade de produzir um mundo de aprendizagem
gue convirja na formacéo total do individuo, a servico do bem comum.

A educacéo de hoje é para um amanha desconhecido, por isso a mudanca de
paradigma educativo exige refletir sobre todas as oportunidades e desafios que o
futuro apresenta para possibilitar que todos os alunos desenvolvam, por meio de um
conhecimento, as competéncias que necessitardo ao longo da vida.

As (ltimas investigacbes e experiéncias da neurociéncia, acerca do
funcionamento do cérebro humano, tém demonstrado que a aprendizagem €
pessoal e depende do fomento de uma organizacao cerebral que permita atingir um
desenvolvimento neuroldgico harménico e equilibrado. Portanto, educar no
crescimento e na formacéo de uma pessoa com uma grande responsabilidade exige
atencdo com as possibilidades de cada aluno, com o0s recursos disponiveis e as
circunstancias que o circundam para poder ajuda-lo a aprender para a vida.

Devemos reconhecer os limites dos individuos e suas inumeras dificuldades
gue podem gerar insucesso na aprendizagem. Conforme a nossa investigagao, as
causas podem ser ou nédo disfuncdes cerebrais. Sdo diversos fatores que cabem a
nos professores que somos 0s primeiros a detectarem os déficits de aprendizagem
na crianga, a capacidade em trabalhar com adversidades, por exemplo, com alunos
que tenham dificuldades de aprendizagem, ou seja, ndo tem causas bioldgicas

diferentemente dos transtornos e disturbios na aprendizagem.
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Portanto, ha uma exigéncia na qualificacdo dos profissionais da educacéo
para diferenciar no aluno quais sédo realmente os fatores relacionados as questbes
de problemas de aprendizagem. De tal forma que ndo devemos isentar de nossas
responsabilidades pedagdgicas e transferir o problema para o aluno.

Ha situacdes que verdadeiramente fatores biologicos interferem na
aprendizagem. Diante disso, o docente deve ter o cuidado de estabelecer
estratégias, organizar e desenvolver habilidades de estudo adequadas, promover
um ambiente escolar que possua estrutura fisica e planejamentos adequados, e
ainda, resultando em parceria com a familia, a orientacdo ao atendimento
psicopedagdgico para diagndéstico e reabilitacdo para o desenvolvimento de suas
potencialidades.

E de suma importancia que o educador esteja alicercado e fundamentado
para propiciar a esses estudantes, uma aprendizagem adequada de acordo com a
necessidade de cada um.

O capitulo seguinte abordard questdes relacionadas ao distirbio de
aprendizagem denominado Discalculia, como caracteristicas, causas, identificagao,

avaliacao e reabilitacéo.
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3 - DISTURBIOS ESPECIFICOS DE APRENDIZAGEM NAS HABILIDADES
MATEMATICAS

O presente capitulo tem como foco discutir e expor ao conhecimento,
principalmente, aos educadores matematicos, uma significativa situacdo relacionada
ao fracasso nas habilidades logico-matematicas que se mistura a muitos outros
aspectos do individuo. E um disttrbio de aprendizagem denominado Discalculia do
desenvolvimento (DD). Trata-se de um disturbio de aprendizagem silencioso que
afeta milhares de estudantes, trazendo gravissimas consequéncias.

Abordaremos, a seguir, as manifestacbes caracteristicas, causas,
identificacéo, avaliac@o e reabilitagdo da DD. Este capitulo coloca-nos estruturados
e embasados dispostos a compreender e analisar nossa pesquisa de campo.

3.1 SITUACOES ASSOCIADAS A DIFICULDADES EM MATEMATICA

Existem véarias anormalidades neuroldgicas e ndo neuroldgicas, que podem
implicar em dificuldades para a aquisicdo das habilidades mateméticas. Diversas
pesquisas realizadas apontam condi¢cdes neurolégicas como um fator substancial
para a dificuldade no aprendizado de matemaética.

Conforme Bastos (2016), ainda € heterogénea uma terminologia universal
usada para especificar individuos com mau desempenho em matematica. Além
disso, embora a literatura apresente propostas, ndo existem testes universais para o
diagnéstico.

Ainda sugere a seguinte classificagdo para causas de mau rendimento em

matematica como mostra a tabela abaixo:
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Quadro 1 — Classificacéo das dificuldades em matematica

Disturbio Acalculia
primario Discalculia
Neuroldgica
Causas de
mau L Dislexia
rendimento SES#QZSO TDAH
em Disfasia
Matematica Epilepsia
Sindrome de Turner
Sindrome do X fragil
N&o neurolégica Sindrome fetal alcodlica
Baixo peso

Deficiéncia mental
Fenilcetondria tratada
Outros

Fatores escolares
Fatores sociais
Ansiedade para matematica

Fonte: BASTOS (2016, p. 181).

3.2 ACALCULIA

Segundo Rosselli e Ardilla (1994, apud BASTOS, 2016), basicamente existem
dois tipos de distarbios em matematica: a acalculia e a Discalculia.

A palavra acalculia é formada do termo grego “a” (ndo) e do latim “calculare”
(contar) (BASTOS, 2008).

Os autores Keller e Sutton (1991, apud GARCIA, 1998, p. 212) definem a
acalculia como “um transtorno relacionado com a aritmética, adquirido apés uma
lesdo cerebral, sabendo que as habilidades ja se haviam consolidado e
desenvolvido”.

Corroborando com a afirmacdo, vém também Heilman e Valeinstein (2003,
apud SANTOS, 2011, p. 243) que dizem que a acalculia “corresponde a um prejuizo

ou perda dos fatos aritméticos previamente aprendidos apds uma leséo cerebral’.
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Portanto, a acalculia ocorre apés o individuo sofrer leséo cerebral, que pode
ser causada por um acidente vascular cerebral ou um traumatismo cranio-encefalico
(CAMPOS, 2014).

Para Bastos (2008), a acalculia pode ser diagnosticada em criangas com
inteligéncia normal.

Pesquisas feitas por Hecaen et. al. (1961, apud BASTOS, 2016) identificaram
trés tipos de acalculia em 183 pacientes com lesdes cerebrais:

a) Alexia e grafia para numeros: em virtude do comprometimento do
hemisfério cerebral esquerdo, o individuo apresenta dificuldades para ler e
escrever quantidades.

b) Acalculia espacial: o comprometimento € no hemisfério cerebral direito
dificultando a orientagcdo espacial, incapacitando o arranjo dos numeros
em posicdes corretas para efetuar os calculos.

c) Anaritmetia: inabilidade em realizar operacdes aritméticas devido ao
comprometimento lesional de ambos os hemisférios. (corresponde a

acalculia primaria)

Benton (1987, apud BERNARDI, 2006) define como uma deficiéncia com as
operacdes numéricas. Distinguido de duas formas:

a) As primérias, ou acalculia priméria, ou verdadeira acalculia, ou

anaritmética: caracterizada por perturbacdo somente no dominio da

matematica.

b) Acalculia secundéria: distinguido em dois tipos:

- Acalculia afasica: associada a alexia e ou agrafia para os nimeros.

- Acalculia secundaria ou alteracdes viso espaciais.

O autor ainda aponta outras caracteristicas da Acalculia: a desorientacéo
direita-esquerda; Agnosia: auséncia perceptiva de reconhecimento de objetos;
Frontal: dificuldade para calculo mental e problemas matematicos.
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3.3 DISCALCULIA DO DESENVOLVIMENTO (DD)

Atualmente, observa-se um crescente interesse de educadores e cientistas
pela Discalculia do Desenvolvimento (DD), contudo, o nUmero de pesquisas ainda é
pequeno em comparacdo aos outros disturbios e transtornos, provavelmente devido
aos complexos dominios envolvidos no estudo da matematica (MUSSOLIN;
MEIJIAS; NOEL, 2010).

Existe pouquissima producdo na é&rea da educagcdo e principalmente
direcionada ao professor de matematica. Através da revisdo bibliografica,
observamos que os estudos sobre DD estdo centrados nas areas das ciéncias
biolégicas e médicas, ou seja, a literatura estd ligada a disciplinas como
Neurociéncia, Psicologia, Psicopedagogia, Fonoaudiologia e Psiquiatria.

De acordo com a Associacdo Americana de Psiquiatria (1994), a Discalculia
ou Discalculia do desenvolvimento (DD) néo € causada por lesdo cerebral, mas sim
por um problema motivado por mé formacao neuroldgica.

A DD acomete de 5% a 7% da populagao escolar, de acordo com estudos
epidemioldgicos realizados em paises diversos como os Estados Unidos, Alemanha,
india e Israel e é ti0 comum em meninas como em meninos, uma conclus&o
inesperada, jA que os distirbios geralmente s&o visiveis mais em meninos
(SHALEV, 2007; SHALEV MANO, GROSS -TSUR, 2005). No entanto, sua
manifestacdo pura é encontrada somente em 1% dos casos (VON ASTER,
SHALEV, 2007).

Cerca de 25% dos casos ocorre em comorbidade com outros transtornos,
principalmente com transtorno de Déficit de atencdo/Hiperatividade (TDAH) e o
disturbio Dislexia (ASHKENAZI; HENIK, 2010; KOUMOULA et al., 2004). Shalev
(2004) acrescenta que a DD também é frequentemente encontrada com epilepsia e
sindrome do X fragil. Geralmente as criangas com DD em comorbidade com Dislexia
sofrem mais prejuizo do que as com DD pura ou em associagdo com TDAH
(transtorno de déficit de atengéo e hiperatividade).

Levantamento de dados feito nos Estados Unidos da América, mostram que
5% a 8% dos alunos possuem o disturbio, ou seja, em uma sala com 30 alunos, dois
ou trés sao discalculicos (CAMPOS, 2014).
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O pioneiro nos estudos de DD foi o neurologista Salomon Henschen, em
1920, quando utilizou o termo Discalculia pela primeira vez para descrever uma
sindrome que apresenta dificuldades no calculo e no ditado. O pesquisador
suspeitava que fosse provocado por uma lesdo cerebral. Hoje, sabe-se que a
Discalculia ndo é causada por lesbes na regido cerebral e estd associada,
principalmente, a alunos que apresentam dificuldades durante a aprendizagem das
habilidades matematicas, caracterizando-a como uma desordem estrutural da
maturacdo das capacidades matematicas, sem manifestar, no entanto, uma
desordem nas demais funcdes mentais generalizadas. (GARCIA, 1998).

Cohn (1961, apud FILHO, C. A. B. et al.,, 2016) define a Discalculia como
dificuldade em realizar operagcBes matematicas correlacionando a problemas de
aplicacdo de instrucbes matematicas, de revisualizacdo de numeros, ideacao, e
calculo.

Em 1974, na Bratislava, capital da Eslovaquia, a DD foi descrita pelo
neuropsicologo Ladislav Kosc para diferenciar as dificuldades da matematica
adquirida durante o periodo educacional e a definiu como uma dificuldade no
desempenho matematico em decorréncia de um prejuizo especifico das funcbes
cerebrais, envolvidas no processamento matematico (GARCIA, 1998).

Campos (2014, p.21) informa que o termo Discalculia, surge do grego dis =
dificil, dificuldade; e do latin calculare = Calculo, ou seja, “dificuldade ao calcular.”

Os dois principais manuais médicos internacionais de diagndsticos trazem
conceitos de Discalculia. O CID 10 (Classificacdo Estatistica Internacional de
Doencas e Problemas Relacionados a Saude) descreve que Discalculia € o:

transtorno que implica uma alteracdo especifica de habilidade em
aritmética, ndo atribuivel exclusivamente a um retardo mental global ou a
escolarizacao inadequada. O déficit concerne ao dominio de habilidades
computacionais basicas de adi¢do, subtracdo, multiplicacdo e divisdo mais

do que as habilidades matematicas abstratas envolvidas na 4&lgebra,
trigonometria, geometria ou célculo. (CID 10)

O Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais da Associagéo
Americana de Psiquiatria (2002), vigente até 2014, oferece trés critérios a serem
utilizados no seu diagnéstico:

A capacidade matematica, medida por testes padronizados, individualmente

administrados, acentuadamente abaixo do esperado para a idade
cronoldgica da pessoa, a inteligéncia medida, e escolaridade do individuo.
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B. a perturbacdo no Critério A interfere significativamente no rendimento
escolar ou nas atividades da vida diaria que exigem habilidades
matematicas. C. sem presenga de um déficit sensorial, as dificuldades em
capacidade matematica excedem aqueles habitualmente associados a ele
(ASSOCIACAO AMERICANA DE PSIQUIATRIA, 1994, p. 65).

O CID 10 insere a Discalculia entre as subcategorias associadas aos
transtornos especificos de desenvolvimento das habilidades escolares e menciona
como transtorno especifico de habilidades aritméticas (F81.2). No DSM-IV, a
Discalculia é conhecida como transtorno da matematica (315,1).

Percebe-se claramente que o CID 10 ndo associa a Discalculia a matematica
em geral, mas sim especificamente as habilidades computacionais bésicas.
Entretanto, a APA nédo limita somente a aritmética, mas engloba a dificuldades em
habilidades mateméticas.

No manual vigente DSM-5 (2014), o disturbio Discalculia apresenta-se como
uma codificagdo dentro do transtorno especifico de aprendizagem, “com prejuizo na
matematica” (p.315.1) e expde quatro areas em que se manifestam as dificuldades:
senso numérico; memorizacdo de fatos numéricos; precisao ou fluéncia de calculo;
precisdo no raciocinio matematico.

Ainda nessa mesma categorizacdo expde uma nota esclarecendo que o
termo Discalculia € uma alternativa empregada a um modelo padrédo de dificuldades
que tem como caracteristicas “problemas no processamento de informacdes
numeéericas, a aprendizagem de fatos aritméticos e realizacdo de célculos firmes ou
fluentes” (315.1). Dessa forma, a definigdo da APA passa a especificar quais
habilidades matematicas s@o envolvidas na Discalculia.

Segundo Krans e Healy (2012, p.4), a definicdo do CID emprega termos
gerais como “aritmética” e “dominio de habilidades computacionais basicas” que
podem ter o significado ambiguo.

Gifford (2005, apud KRANS; HEALY, 2012, p. 4) reconhece essa
ambiguidade mostrando que outras pesquisas “sugerem que a capacidade
aritmética ndo € unitaria, mas composta de variados componentes e que a
dificuldade em um deles n&o necessariamente implica em dificuldade em outro.” As
autoras gquestionam, portanto, se a Discalculia € uma dificuldade a tudo que se
relaciona a aritmética ou seria a componentes especificos.

Grifford (2005, apud KRANS E HEALY, 2012, p.4) ainda exp0e que

“Pesquisadores vém privilegiando componentes diversos; alguns avaliando todos os
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procedimentos de calculo; outros, problemas com procedimentos escritos ou a
incapacidade em lembrar fatos numéricos”.

Kosc (1974, apud, GARCIA, 1998) classifica a DD em seis tipos:

a) Discalculia Verbal — dificuldades para nomear quantidades matematicas,
nameros, termos, simbolos e relacdes;

b) Discalculia Practognéstica - dificuldade para enumerar, comparar e
manipular objetos, reais ou em imagens, matematicamente;

c) Discalculia Léxica — dificuldade na leitura de simbolos matematicos;

d) Discalculia Gréfica — dificuldades na escrita de simbolos matematicos;

e) Discalculia ldeogndstica — dificuldade em fazer operacdes mentais e na
compreensao de conceitos;

f) Discalculia Operacional — dificuldades na execucdo de operacdes e

calculos numéricos.

Para Farrell (2008), atualmente, pesquisadores se empenham em identificar e
delinear diferentes tipos de Discalculia para acrescentar e ampliar as definicoes
béasicas:

a) Discalculia Espacial: dificuldade em avaliacdo e organizacdo viso

espacial;

b) Anaritmetria: perturbacdo na utlizagcdo de procedimentos
aritméticos, como confusGes entre operagdes escritas como adicéo,
subtracao, divisdo e multiplicacao.

C) Discalculia Léxica: dificuldade em compreender a linguagem
matematica (e seus sindnimos) com a simbologia, como exemplo, subtrair,
retirar, deduzir, menos e “-”

d) Discalculia Grafica: dificuldade em escrever os simbolos e digitos
gue séo indispensaveis para a realizagdo do célculo.

e) Discalculia Practografica: deficiéncia na capacidade de manipular
objetos concretos ou ilustrados, ou seja, pode apresentar dificuldade em

comparar dois objetos em relagédo ao tamanho e peso.

Santos (2011, p. 243) afirma que na literatura n&o existe consenso quanto aos

subtipos de DD, “Alguns autores descrevem subtipos relacionando o padréo de
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disfuncdo cognitiva com as regides encefalicas correspondentes”. Geary (1994,
apud SANTOS, 2011, p. 243) expde dois subtipos de DD relacionados as
disfungdes do hemisfério esquerdo: “ligado a memdéria decorrente de falhas na
recuperacdo de fatos numéricos, frequentemente associado a dificuldades de
leitura”.

A disfuncdo do hemisfério cerebral direito é vinculada “ao subtipo
visuoespacial, associada a uma alta frequéncia de erros que indicam
representacdes incorretas de representacdes para informacdes numéricas”.

De acordo com Campos (2014, p. 26), a Discalculia pode ser dividida em trés

classes:

a) Natural: a crianga ainda nédo foi exposta a todo processo de contagem,
logo ndo adquire conhecimentos suficientes para compreender o raciocinio
matematico;

b) Verdadeira: ndo apresenta evolugédo favoravel no raciocinio logico-
matematico, mesmo diante de diversas intervenc¢des pedagdégicas;

¢) Secundéria: sua dificuldade na aprendizagem matematica esti
associada a outras comorbidades, como por exemplo, a dislexia.

Farrell (2008, p.74) define a Discalculia como uma dificuldade de

aprendizagem especifica em aprender e compreender a matematica.

E uma condicdo que afeta a capacidade de adquirir habilidades
matematicas. Os aprendizes com discalculia podem ter dificuldades para
compreender conceitos numéricos simples, ndo possuem compreensao
intuitiva de nimeros e tém problemas para aprender fatos e procedimentos
numéricos. Mesmo que produzam a resposta correta ou usem o método
correto, eles fazem isso mecanicamente e sem confianga.

3.3.1 MANIFESTACAO DA DISCALCULIA

Os sintomas encontrados e os danos apresentados sdo variados de acordo
com o grau de dificuldade, as caracteristicas individuais e a idade, segundo
Ashkenazi, Mark-Zigdon e Henik. (2009)

Os sintomas identificados com mais frequéncia séo:

a) Contagem e comparacdo de pequenas quantidades de itens (< 3 ou 9
itens) (SANTOS, 2011).

Ashkenazi, Mark-Zigdon e Henik (2009) realizaram investigacdes comparando
criangas diagnosticadas com DD com criangcas com desenvolvimento normal, todas

do 5° e 6° anos. Elas deveriam dizer se o nUmero exposto, que variava de um a
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nove, era menor ou maior que cinco. As criangas com DD apresentaram tempo de
reacao proporcional ao padrdo, entretanto, ocorreu um maior indice de erros. Além
disso, mais pesquisas foram feitas apresentando também as criancas numeros de
10 a 99, solicitando que respondessem se era menor ou maior que 55. O grupo com
DD demonstrou que as quantidades sdo menos diferenciadas do que em criancas
com desenvolvimento tipico. Portanto, a dificuldade para as criancas com DD é

maior, quanto maior a quantidade de algarismos e palavras numeéricas incluidas.

b) Falha na escrita de ndimeros, ficando invertidos como uma imagem do
espelho.

c¢) Dislexia

(BASTOS, 2016, p182).

Pollock et al (2004, apud FARRELL, 2008 p.137) diz que “seria surpreendente
muitas criancas que apresentam dificuldades em habilidades de letramento néo
terem também problemas na matematica”

O professor pesquisador Diaz (2011, p. 319) aponta a importadncia de
salientar que n&o se pode admitir como hipétese, “inclusive como defendem alguns
estudiosos”, que a “discalculia seja uma dislexia e/ou disgrafia matematica, ou seja,
ndo é uma discapacidade para ler ou escrever numeros e suas relacoes; ela
constitui uma incapacidade especifica para operar e calcular numeros.” Segundo
Diaz (2011), ha relatos de pesquisas investigativas que afirmam que existem alunos
bons leitores e bons escritores e que ndo apresentam historico de dificuldades de

leitura-escrita, mas manifestam dificuldades nas habilidades matematicas.

d) Inabilidade para efetuar somas simples.

e) Inabilidade para reconhecer sinais operacionais: adicdo (+), subtracédo (-),
multiplicacdo (x) e diviséo (:) e dificuldade para usar separacdes lineares.

f) Dificuldade para memorizar os fatos numéricos basicos.

g) Dificuldade para ler corretamente o valor de nimeros com multidigitos.

h) Dificuldade de transportar nimeros para local adequado na realizagéo de
calculos.

i) Ordenacéo e espacamento inapropriado dos nimeros em multiplicacdes e
divisbes.

(BASTOS, 2016, p182).

Campos (2014, p.43) cita alguns exemplos préaticos que podem ocorrer com

um individuo discalculico, mesmo ap6s uma nova explicacdo ou aula de reforco:

a) Quando o professor dita um nimero, como exemplo o nimero 211, a
crianca com discalculia escreve 20011,

b)  Ela mistura nidmeros como 107, 1007 e 1070, e confunde 5, 55, 555;

c) Tem dificuldade de sequenciar nimeros como 13, 14, 15;
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d) Escreve fora da linha e tem dificuldade em lateralidade (reconhecer
direita e esquerda)

e) Entende que 5+9 é 11 2+1 é 7 1+7=16, logo 25+19=161

f) Pode confundir o sinal, como por exemplo, 20 — 10 = 30;

g) Comeca a multiplicagdo usando o primeiro nimero da esquerda do
multiplicador, entre outros.

Diaz (2011, p.324) relaciona detalhadamente os sintomas discalculicos que

compreende como mais significativos:

1) NUmeros e signos:

- N&o identificacéo;

- Confuséo de cifras de sons semelhantes;

- Confuséo de cifras simétricas;

- Inversé@o de cifras;

- Confuséo de signos com formas semelhantes;
- Seriacdo numeérica.

2) Seriacdo numérica:

- Translagéo;

- Repetigcéo de cifras;

- Omisséo de cifras;

- Perseveracéo no ndo reconhecimento de um limite determinado;
- N&o abreviagao (ndo poder contar de “2 em 2”);

- Confuséo de signos semelhantes (+ por — por exemplo).

3) Escalas:

- Representacéo de cifras;

- Omisséo de cifras;

- Perseveracao (idem, seriagdo numérica);

- Nao abreviacéo (idem, seriacdo numérica);
- Ruptura da ordem numeérica.

4) Operacoes:

- Colunamento deficiente;

- Inicio da adicao ou subtragéo pela esquerda;

- Adicionar ou subtrair a unidade com a dezena;

- Realizar uma operacdo primeiramente com a mao direita e terminar (ou
alternar) com a méao esquerda,;

- Na multiplicacéo, iniciar a operagao multiplicando o primeiro nimero da
esquerda;

- Na divisdo, nao saber calcular quantas vezes o divisor esta contido no
dividendo;

- Comecar uma operacgéo pegando as cifras a direita do dividendo.

5) Calculo mental:

- Nao fazer efetivo o “levar e pedir” (“pego e empresto”);

- Esquecimento do quanto “levam e pedem” (“pegam e emprestam”);

- Esquecimento do proéprio calculo (somar, subtrair, multiplicar, dividir);
- Dificuldade significativa com o calculo utilizando digitos e polidigitos.

6) Problemas:

- Incompreenséo do enunciado;

- Linguagem inadequada, lenta, arritmica;

- Incompreenséo da relagéo entre o enunciado e a pergunta do problema;
- Erros na realizag@o dos mecanismos operacionais.
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De acordo com Silva (2011), o estudante discalculico € impossibilitado de
distinguir conjuntos de objetos em um conjunto maior; conservacao de quantidades,
como compreender que um quilo de aglUcar equivale a quatro pacotes de 250
gramas; compreender sinais matematicos (+, -, X e +.); sequenciar e classificar
nameros, organizar algoritmos de operacdes e memorizar oS passos para realiza-
las; entender os principios da medida; complexidade em compreender os numeros
cardinais e ordinais e estabelecer correspondéncias biunivocas. Além disso,
apresentam envolvidos processos cognitivos como dificuldade de memoéria de
trabalho e de memoaria em tarefas ndo verbais, dificuldades nas habilidades visoério-
espaciais, habilidades psicomotoras e perceptivo-tateis, entre outras.

Farrell (2008) define segundo sua concepcdo, algumas dificuldades
caracteristicas da Discalculia;

- dificuldades em realizar célculos simples;

- dificuldade em saber como responder os problemas matematicos;

- inverter nimeros;

- trocar um ndmero por outro;

- reverter a imagem de numeros (ex.:2 por 5, 6 por 9);

- nomear, ler e escrever de forma incorreta os simbolos matematicos.

Também podem ter dificuldades, segundo o mesmo autor, em

- escrever numeros, como fazer do tamanho correto, devido as dificuldades
de coordenacdo motora e relagbes espaciais ou o espacamento do numero ser
excessivo ou insuficiente.

- escrever as colunas de célculos de forma inconsistentes, proporcionando
erros.

- reproduzir a sequéncia de um célculo.

- reconhecer e compreender simbolos mateméticos devido as dificuldades de
lateralidade, ou até confundir o + por X, por exemplo.

- relacionar as formas com comandos, como: em cima, embaixo, atras e na
frente,

- compreender simetria, reconhecer e desenhar formas tridimensionais.

- recordar tabelas de multiplicacdo ou as sequéncias de uma operacao
matematica, sequéncias de nameros.

- recordar instrucoes.
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Para Campos (2014), é fundamental esclarecer que os discalculicos
apresentam inteligéncia normal, e que devemos considerar que nao existem
discalculicos iguais, sendo que cada um tem suas dificuldades especificas.

Dentre as caracteristicas de Discalculia encontradas, € importante mencionar
Wajnsztejn e Wajnsztejn (2009, p.188-189). Como veremos, eles apresentam
algumas delas ja citadas anteriormente por outros autores nesse texto, mas trazem

outras informacdes relevantes acerca das caracteristicas de Discalculia:

Simbolos numéricos séo escritos em espelho ou em posicédo invertida.
Digitos similares como 6 e 9, 3 e 8, sdo confundidos entre eles.

Inabilidade para compreender o espagamento entre dois numeros, por
exemplo: 9 17 sera lido novecentos e dezessete.

Dificuldade no relacionamento e uso dos simbolos das 4 operacdes
aritméticas basicas.

Problemas para entender mapas e tabelas.

Problemas para tomar nota de objetos ou simbolos quanto aparecem junto
a outros objetos e simbolos.

Problemas em copiar nimeros, digitos ou figuras geométricas ou em
reproduzi-las de memodria.

Problemas em compreender peso, dire¢do, espaco e tempo.

Falha na escrita ou leitura correta de valores com dois ou mais digitos.
Problemas em entender o significado de simbolos das quatro operacdes
aritméticas basicas ou reconhecer o uso de sinal negativo.

Problemas para entender a mudanca de uma operacdo aritmética para
outra.

N&o conseguir pensar automaticamente que 64 é cinco mais que 59.
Incapacidade de incluir corretamente 7 e 25 numa série numérica.
Problemas em organizar a sequéncia humérica, bem como problemas em
ordenar os numeros; por exemplo, se 16 vem antes ou depois de 17.

Ter péssima memoria para fatos numéricos.

Ter dificuldade em acessar informag6es ja aprendidas.

Problemas em associar palavras a simbolos ou vice-versa, ou em nomear
objetos.

Dificuldades para encontrar o melhor caminho para resolver um problema
proposto.

Problemas em seguir do nivel concreto para o pensamento abstrato. Isso é
percebido quando se alteram questdes onde se trabalham objetos concretos
para simbolos matematicos.

Dificuldade para seguir uma sequéncia de pensamentos na resolugdo de
problemas, incluindo a inabilidade para introduzir uma estratégia de
trabalho.

Dificuldade em entender responder oralmente ou por escrito 0os problemas
apresentados em termos verbais ou visuais.

Problemas para realizar na pratica as questdes de vida diaria.

Problemas na resolucao de assuntos relacionados a figura geométrica.
Dificuldade em considerar o que pode ser calculado com valores estimados.
Dificuldade em seguir corretamente estratégias para solucionar um
problema matematico.

Dificuldade em guardar todos os dados de um problema.
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J4 Romagnolli (2008, p. 15-16) apresenta alguns possiveis sintomas da

discalculia:

dificuldades frequentes com os nimeros, confundindo os sinais: +, -, + € X;
Problemas para diferenciar o esquerdo e o direito (lateralidade); Falta de
senso de direcdo (norte, sul, leste, e oeste) e pode também ter dificuldade
com um compasso. A inabilidade de dizer qual de dois nimeros é o maior.
Dificuldade com tabelas de tempo, aritmética mental, etc. Melhor nos
assuntos que requerem a légica, do que nas férmulas de nivel elevado que
requerem calculos mais elaborados; Dificuldade com tempo conceitual e
elaboracdo da passagem do tempo; Dificuldade com tarefas diarias, como
verificar a mudanca nos dias da semana e ler relégios analégicos; A
inabilidade de compreender o planejamento financeiro ou inclui-lo no
orgamento estimando, por exemplo, o custo dos artigos em uma cesta de
compras; Dificuldade mental de estimar a medida de um objeto ou de uma
distancia (por exemplo, se algo esta afastado 10 ou 20 metros); Inabilidade
de apreender e recordar conceitos matematicos, regras, férmulas, e
seqiiéncias matematicas; Dificuldade de manter a contagem durante jogos;
Dificuldade nas atividades que requerem processamento de seqiiéncias, tal
como etapas de danca ou leitura, escrita e coisas que sinalizem listas, Pode
ter o problema mesmo com uma calculadora devido as dificuldades no
processo da alimentagcdo nas varidveis. A circunstancia pode conduzir, em
casos extremos, a uma fobia da matemética e de quaisquer dispositivos
matematicos, como as relagbes com os numeros.

3.3.2 PERSISTENCIA E FATORES CAUSAIS

A Discalculia tem cura? Quais sdo os fatores que levam o individuo a
apresentar DD?

Shalev et al. (2005) descrevem que a DD pode ser um transtorno persistente
e duradouro. Segundo suas pesquisas, apos trés anos terem seu diagndéstico
confirmado, mais da metade dessas mesmas criancas submetidas a investigacoes,
ou seja, reavaliadas, apresentaram dificuldades em matematica preenchendo os
critérios diagnoésticos da DD.

O artigo de Shalev et al (2005) mostra na estatistica que 40% dos individuos
diagnosticados com DD no 5° ano, apds seis anos, continuavam com fraco
desempenho em aritmética, ou seja, permaneciam discalculicos, impossibilitados de
executar operacdes simples como multiplicagdo com um algarismo e dois algarismos
e soma de fragbes com o mesmo denominador. Quase a totalidade das criancas
diagnosticadas no 8° ano, ap6s trés anos, reavaliadas, apresentava DD. Essas
descobertas indicaram que os individuos com a DD persistente apresentam QI mais

baixo, falta de atencao, escrita fraca, “problemas cognitivas multiplos e o modelo de
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regressao logistica multivariada indicou que cada problema cognitivo teve uma
contribui¢ao independente.” (SHALEV ET AL, 2005, apud ROTA et al; 2016, p. 263)

A mesma autora descreve que, mesmo havendo uma intervencao
educacional, a Discalculia pode persistir no individuo. O nivel sécio econémico, a
formacdo académica dos pais, 0 sexo e 0 histérico familiar também néo estéo
associados com a persisténcia da DD.

Campos (2014) afirma que a Discalculia ndo é ampliada, agravada ao passar
do tempo, entretanto, pode sim trazer prejuizos ao individuo como baixa autoestima,
abandono escolar e outros.

Segundo Adler (2001), o diagnéstico da DD é uma forma de descrever o
estagio de desenvolvimento atual do individuo, validado por um ano. Com o
tratamento adequado para a crianga, as dificuldades podem desaparecer ou serem
minimizadas. H& grandes possibilidades de desenvolvimento da capacidade
matematica. Entretanto, algumas dificuldades frequentemente subsistem
moderadamente por toda a vida.

E inexistente um Gnico e simples motivo que justifigue o surgimento da
Discalculia. Estudos e pesquisas tém sido realizados em neurologia, linguistica,
psicologia, genética e pedagogia (SILVA, 2008, apud COELHO, 2013). Como o0s
estudos séo recentes, ainda ndo se pode gerar conclusdes.

De acordo com Shalev et al. (2004), a discalculia pode ser hereditaria, pois a
probabilidade de ocorréncia em familiares com um membro afetado é dez vezes
maior do que na populacdo em geral. A autora expde que ja foi demonstrada de
forma convincente em um paradigma de estudo que, de 8 a 12 vezes, € mais
provavel a DD entre gémeos monozigéticos do que dizigéticos. Apesar de a DD
exibir associagdo com quociente intelectual (Ql) levemente mais baixo, este ndo é
suficiente para causar Discalculia. (SHALEV, 2007; SHALEV et al., 2005).

A Discalculia pode ser causada pelo abuso de bebida alcodlica durante a
gestacdo, sendo conhecida como sindrome alcodlica fetal. Os bebés nascem com
os lobos parietais subdesenvolvidos que sdo importantes para a numeralizacdo. Na
idade escolar, essas criancas apresentardo dificuldades de cogni¢cdo matematica e
processamento numérico. (KOPERA-FRYE et al, 2008, apud FARRELL, 2008)
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Shalev (2004) afirma que criancas nascidas prematuras e de baixo peso ou
pequenas para a idade gestacional estdo em maior risco de ter problemas futuros
em matemaética, ou seja, esses também sdo fatores causais para discalculia.

Muller (2011) aponta alguns fatores causais:

- Neurologico: quando a lesdo é situada no supramarginal e os giros angulares na
juncao dos lobos temporal e parietal do cértex cerebral.

- Déficits na memoria (GEARY, 2004 apud MULLER, 2011).

- Baixo QI, ou seja, menos de 70, embora individuos com o QI normal ou elevado
possam ser discalculicos.

- Genética, ou seja, pode ser hereditaria.

- Memoria curta reduzida.

- Combinacdo de dois ou mais desses fatores (1998, GARCIA, apud MULLER,
2011).

Existem explicagbes, mas nao comprovacdo, da determinacdo do “gen”
responsavel por transmitir a heranca dos transtornos de calculo. H& significativos
registros de antecedentes familiares de discalculicos que também apresentam
dificuldades em matematica.

Vérias hipbteses sdo apresentadas por cientistas e pesquisadores, mas a
real etiologia ainda néo foi esclarecida, segundo Novaes (2007), havendo suposicao

de precedéncia de fatores biolégicos, os quais interagem com fatores nao biolégicos.

3.3.3 IDENTIFICACAO E AVALIACAO

A Discalculia ndo é detectada antes que a crianca comece sua vida
académica pelo motivo que as necessidades das habilidades em matematica
passam a ser exigidas com maior frequéncia e em nivel de dificuldade crescente na
escola (SHALEV et al.,, 2005). Assim, € a partir do terceiro ano do ensino
fundamental que as operagcdes passam a ser mais complexas (BASTOS, 2016)

Segundo Santos, Silva e Paula (2011), atualmente ainda € inexistente um
exame médico que detecta a DD, sendo necessario realizar uma avaliacdo
neuropsicoldgica criteriosa para possibilitar o diagnéstico, incluindo um psicologo,
“pois € necessario considerar a interagao de aspectos cognitivos, comportamentais,

emocionais e culturais sob o desempenho da criangca em contraste com as
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demandas e os recursos de seu ambiente” (VON ASTER, 2000, apud, CAPELINI;
SILVA; PINHEIRO (Orgs.), 2011, p.147). Além disso, ndo existe tratamento
farmacolégico especifico. O médico iré avaliar determinando a etiologia, ou seja, se
€ primaria, secundaria ou se tem comorbidade com outros distlrbios ou transtornos,
sendo realizada através de exames de neuroimagem, estudo genético, avaliacao
neuroldgica e psiquiatrica.

Santos, Silva e Paula (2011) veem a importancia de um diagnéstico correto,
pois caso contrério, levaria a crianca a tratamentos desnecessarios ou ineficientes,
ao mesmo tempo que a falta de um diagndéstico impossibilita 0 desenvolvimento das
potencialidades da crianca. Conforme os autores, o diagnostico se da por uma
avaliagcdo neuropsicoldgica, iniciando-se com uma entrevista de anamnese com 0s
responsaveis da crianca e visitas ao ambiente escolar. Sdo apuradas relacdes
emocionais como estresse, ansiedade e depressdo. A crianca é também avaliada
pelas habilidades gerais e especificamente da matematica, por testes cognitivos
padronizados. Essas testagens estimulam o desempenho cognitivo global: memoéria,
linguagem atenc¢do, habilidades visuoespaciais, bem como, o nivel intelectual do
individuo e sua competéncia para a aprendizagem.

Os mesmos escritores afirmam que o teste de QI é pré-requisito para o
diagnéstico de DD, considerando as capacidades adaptativas da crianca.
Finalmente, seréo analisados todos os dados coletados da avaliacdo e comparados
com os diagnésticos nos manuais médicos internacionais o CID-10 e o DSM - 5,
para estabelecer e desenvolver uma conduta clinica especifica.

A comorbidade da DD com outros transtornos ou disturbios acentua a
dificuldade no processo de aprendizagem mais do que a DD pura. (SHALEV ET AL,
1997, apud SANTOS, SILVA E PAULA, 2011). O envolvimento da familia e da
escola no processo diagnéstico € fundamental. Professores e familiares diante de
sinais de alteracbes de comportamento e demora no desenvolvimento da
aprendizagem, observados ndo sO0 no ambiente escolar como em outros
frequentados pela crianca, devem buscar auxilio de profissionais para uma avaliacéo
neuropsicoldgica preventiva (SANTOS, SILVA E PAULA, 2011).

Santos (2011) orienta ao educador, ja que geralmente a dificuldade é
percebida por ele, direcionar a familia pela necessidade de se realizar uma

avaliacao neuropsicologica na criancga.



58

Farrell (2008) afirma que reconhecer um individuo discalculico ndo é tarefa
facil, ja que nem sempre a Discalculia € vista como uma condi¢cdo separada, pois
pode estar associada a dislexia, a dispraxia. O educador tem de conhecer a
definicdo e as caracteristicas da DD e realizar observacfes gerais sobre dificuldades
matematicas. A identificacdo e a avaliacdo da DD tém de ser avaliadas em um
contexto, ou seja, se o0 aluno tiver dislexia ou dispraxia, as dificuldades matematicas
serdo analisadas dentro desse contexto.

Por outro lado, a autora Silva (2011) assegura que a DD é comumente
percebida na ultima condicdo da escala de Kosc, isto €, quando o educador propde
ao aluno executar calculos matematicos e este apresenta dificuldades.

Vieira (2004) elaborou um conjunto de manifestacdes na intencao de facilitar
ao educador a identificar um provavel aluno discalculico:

a) Dificuldades na identificacdo de numeros: o aluno pode trocar os algarismos
6 e9, 2eb, dizer dois quando o algarismo € quatro.

b) Incapacidade para estabelecer uma correspondéncia reciproca: dizer o
namero a uma velocidade e expressar, oralmente, em outra.

c) Escassa habilidade para contar compreensivamente: decorar rotina dos
nameros, ter déficit de memoria, nomear de forma incorreta 0s nameros
relativos ao ultimo dia da semana, estacfes do ano, férias.

d) Dificuldade na compreensdo dos conjuntos: compreender de maneira
errada o significado de um grupo de colecdo de objetos.

e) Dificuldades na conservacdo: ndo conseguir identificar que os valores 6 e
4+2 ou 5+1 se correspondem; para eles somente significam mais objetos.

f)  Dificuldades no célculo: o déficit de memdria dificulta essa aprendizagem.
Confuséo na direcionalidade ou na apresentacéo das operacgdes a realizar.

g) Dificuldade na compreensdo do conceito de medida: ndo conseguir fazer
estimagOes acertadas sobre algo quando necessitar dispor das medidas em
unidades precisas.

h) Dificuldade para aprender a dizer as horas: aprender as horas requer a
compreensao dos minutos e segundos e o aluno com Discalculia quase

sempre apresenta problemas.
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)] Dificuldade na compreensao do valor das moedas: dificuldade na aquisicao
da conservacao da quantidade, relacionada a moedas, por exemplo: 1 moeda
de 15 = 3 moedas de 5.

)] Dificuldade na compreensdo da linguagem matemética e dos simbolos:
adicao (+), subtracao (-), multiplicacéo (x) e diviséo (:).

k) Dificuldade em resolver problemas orais: o déficit de decodificacdo e
compreensdo do processo leitor impedira a interpretacdo correta dos
problemas orais.

Campos (2014) recomenda que a confirmacdo de um aluno ser provavel
discalculico ndo seja concluida por um educador, mas por uma equipe
multidisciplinar, com realizacdes de testes especificos.

O autor Farrell (2008) cita avaliagdes comerciais como o Dyscalcuia Screener
ou o Butterworth Screener, um instrumento especifico para avaliacdo da Discalculia
usado principalmente no Reino Unido. E um software que calcula o tempo e a
precisao das respostas do aluno destinado a criancas de 6 a 14 anos.

As avaliacbes comerciais tém sua funcdo principal de comparar o
desempenho de um estudante com um conjunto nacional de estudantes
semelhantes. O Dyscalcuia Screener € uma avaliacdo composta de dois testes, um
de capacidade, outro de desempenho e cada um com 0s seus subtestes. Em cada
subteste, o tempo de reacdo médio de acertos é calculado, e ajustado pela mediana
de tempo de reacdo simples. Em seguida, ele é dividido por proporcao correta de
respostas para produzir uma “medida de eficiéncia". Esses sao inicialmente
convertidos em escores padronizados ajustadas por idade. O programa ira dizer-lhe
o ranking do aluno em cada um dos testes em termos de stanines (segundo tipo de
scores padronizados) em que a distribuicio dos escores € dividido em nove
segmentos. Escores padronizados e stanines permitem que vocé compare o aluno
com uma amostra grande, nacionalmente representativa de alunos que realizaram o
teste antes da publicacdo. Cada aluno também é comparado diretamente com
outros alunos da mesma idade em anos e meses. O teste foi padronizado de modo
gue a média nacional escore padronizado saia automaticamente como 100,
independentemente da dificuldade do teste, e por isso é facil de ver se um aluno é

acima ou abaixo da média nacional. Se o aluno, por exemplo, apresentar nos dois
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testes resultados com baixo desempenho, isso evidencia Discalculia
(BUTTERWORTH, 2003)

No Brasil, Farrell (2008) sugere a utilizacado do subteste de aritmética, do teste
de desempenho escolar (TDE) de Lilian Stein, publicado em 1994 pela casa do
psicologo.

Na definicdo de Discalculia pela OMS (1993), ela cita que para ser
caracterizado um individuo discalculico tem que haver baixo desempenho em
aritmética de acordo com o esperado para a idade escolar, mas com inteligéncia
normal, e deve ser submetido a testes padronizados e especializados para a
matematica, como a Zareki-R.

A Zareki-R inicialmente validado na Suica e na Franca (SHALEV, 2004) é
uma bateria composto de onze testes que avalia o processamento numérico quanto
o célculo: (SANTOS, 2011)

1) Enumeracédo de pontos.

2) Contagem oral em ordem inversa.

3) Ditado de numeros.

4) Célculo mental.

5) Leitura de numeros.

6) Posicionamento de niumeros em escala vertical.
7) Comparacgédo de numeros apresentados oralmente.
8) Estimativa visual de quantidades.

9) Estimativa qualitativa de quantidades no contexto.
10) Problemas aritméticos apresentados oralmente.
11) Comparagdo de numeros escritos.

O Subteste Memorizacao de digitos também é incluido na avaliacédo (avalia a
memoria operacional fonoldgica do individuo).

O célculo é realizado somando as notas de todos os subtestes sem incluir a
pontuacdo do Subteste Memorizagéo de digitos. Ha dois escores:o0 AeoB.OAéa
soma de seis subtestes da Zareki-R: Comparagdo de numeros expressados
oralmente e escritos, calculo mental, ditado e leitura de numeros e problemas
aritméticos. Nessas tarefas séo avaliados os conhecimentos adquiridos no Ensino

Fundamental simultaneamente com o desenvolvimento cognitivo (habilidades
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guantitativas secundarias) (DELLATOLAS et al., 2000, apud CAPOVILLA, 2011). O
escore B sdo a soma dos outros cinco subtestes restantes, que ndo tem referéncia
direta com a educacao formal (habilidades quantitativas inatas) (SANTOS et. al,
2011).

Por outro lado, Kranz & Healy (2012, p. 4 ) atentam ao desempenho desses
instrumentos especificos de avaliacdo, como é o caso do Zareki —R e do Butterworth
Screener, e veem imprecisdes, sendo que cada um desses ressalta aspectos
numéricos distintos, “ndo havendo, portanto, um instrumento universalmente
utilizado”. As autoras destacam também que realizar “testes isolados corre o risco
de ndo fornecer resultados que nado representem as reais capacidades dos
individuos.” (LURIA, 1990, apud KRANS E HEALLY, 2012, p.4), e “nenhuma dessas
testagens € isenta culturalmente, uma vez que cada instrumento de testagem traz
consigo, para além dos fatores cognitivos individuais, aspectos culturais, sociais e
histéricos, como apontam diversas pesquisas na area.” (KRANS E HEALLY, 2012,
p.4)

As autoras sustentam que o instrumento Zareki-R ndo produz dados
suficientes sobre a DD na qualidade de distlrbio e sim a respeito de conceitos
aprendidos na escola e no cotidiano, pois os erros da criangca podem demonstrar
falta de aquisicdo dos conceitos e ndo de um disturbio de aprendizagem.

Bastos (2008) destaca a Bateria Luria (Diagnéstico Neuropsicolégico Infantil),
Ruth Shalev e o sub teste da escala Wescler Inteligence Scale for Children (WISC)
para avaliar as habilidades em matemaética. Entretanto, segundo o autor, ndo existe

um teste padréo, cada pesquisador deve realizar sua prépria proposta de avaliacéo.

3.3.4 LOCALIZACAO CEREBRAL

Nas tarefas do cotidiano do ser humano, os nimeros estdo sempre presentes,
sendo uma das execucdes basicas do cérebro humano a compreensdo dos
nameros. Pode-se comparar o0 sistema cerebral para numeros a outras areas
cerebrais especializadas no conhecimento de sons, cores etc. No primeiro ano de
vida, o interior do cérebro jA& contém uma representacdo especializada em
habilidades matematicas, essencial para a realizacdo de calculos e aprendizado de

simbolos.
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Desde 1970, ja se tem conhecimento sobre a representacdo cerebral para
guantidades. Através de estudos e pesquisas em neuropsicologia, foi-se
estruturando a organizagcdo cerebral do processamento numérico. Os hemisférios
cerebrais tém areas especificas para quantidades e célculos. Cada hemisfério tem
uma finalidade (FILHO, C. A. B. et al., 2016).

O’Hare e colaboradores (1991, apud BASTOS, 2016, p.182) apresentaram

diferentes sintomas clinicos de acordo com o hemisfério comprometido:

- Hemisfério direito — inabilidade em conceituar quantidades numéricas,
(preservando o reconhecimento e producdo dos simbolos numéricos),
podendo haver associacdo com incoordenacdo da mao esquerda, dispraxia
construtiva, pobre orientacdo espacial e perda da melodia normal da fala
(disprosdédia).

- Hemisfério esquerdo — inabilidade para reconhecer e produzir nimeros e
simbolos operacionais, preservando o conceito de quantidade numérica. H&
comprometimento em célculo, consequente & falta de habilidade em montar
sequéncias de numeros, memoéria auditiva de curto prazo comprometida,
podendo ainda apresentar desorientacdo direita-esquerda, agnosia para
dedos e dislexia.

Segundo o neurologista Bastos (2008), Gazzaninga e Cols estudaram
pacientes que tiveram lesdo de corpo caloso ou foram secionados cirurgicamente.
Estes comprovaram que ambos os hemisférios tém areas disponiveis para
quantidades e calculos e podem processar numeros e quantidades, mas com
diferencas. Por exemplo, nUmeros apresentados durante a pesquisa sé conseguiram
ser nomeados ao hemisfério esquerdo e somente com numeros apresentados a
esse hemisfério que os pacientes conseguiram calcular. O Unico calculo possivel
com o hemisfério direito foi o de aproximacéao, ou seja, ndo poderia decidir que 2 + 2
€ igual 4 ou 5, mas sabia-se que nao era nove.

Para a execucao de calculos é indispensavel mecanismos cognitivos como o
“‘processamento verbal ou grafico de informagéo; percepg¢do, reconhecimento e
producdo de numeros; representacdo numero simbolo; discriminacdo visuoespacial;
memoria de curto prazo; raciocinio sintatico e atencdo.” (FILHO, C. A. B. et al., 2016,
p.258). Portanto, calcular € uma atividade cerebral complexa. Essa a¢do ocorre nas

areas parietais inferiores, a partir das areas corticais pré-frontais.
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Quadro 2 — Areas cerebrais envolvidas nas habilidades em matematica.

Areas cerebrais envolvidas nas habilidades em matematica.

Regiédo Cerebral Funcéo
Hemisfério direito Organizagao viso-espacial
Hemisfério dominante na Habilidades linguisticas
linguagem
Areas de associacdo do Leitura e compreensao de problemas verbais.
hemisfério dominante Compreenséo de conceitos e procedimentos

matematicos.

Célculos mentais rapidos, conceitualizacao abstrata,
Lobos frontais habilidades de solugcéo de problemas, execucgéo oral e

escrita de calculos

Lobos parietais Funcdes motoras, uso das sensacoes tacteis.

Lobo pariental esquerdo Habilidade de sequenciacéo

Lobos occipitais Discriminacao visual dos simbolos matematicos
escritos

Lobos temporais Percepcao auditiva, memoéria verbal de longo prazo

Lobo temporal dominante Memodria de séries, realizagcdes matematicas basicas.

Subvocalizacdo durante solucdo de problemas

Fonte: BASTOS (2008, p. 33).

Para Shalev (2004), a discalculia pode resultar da disfuncdo de qualquer
hemisfério, embora o parieto temporal direito seja uma area de particular
importancia.

Segundo Diaz (2008, apud PENNINGTON, 1997), o principal setor cerebral
lesionado pela Discalculia é no hemisfério direito, em sua parte superior, préximo ao
limite occipital-parietal (LOP), que tem relacbes com a capacidade cognitiva espacial
numerica.

As regibes superficiais dos hemisférios cerebrais, ou seja, os lobos parietais,
sdo regides fundamentais no processamento de numeralizagdo e quando
subdesenvolvidos provocam dificuldades de processamento numérico e cogni¢cao
matematica (KOPERA-FRYE et al apud FARRELL, 2008). A afirmacdo vem também

de exames de imagem em que se observa um engajamento insuficiente de
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neurénios no processamento de magnitudes analogas de numeros nessas regides
(FIAS ET AL. 2003; DEHAENE, 2007 apud WEINSTEIN, 2011).

Através de exames de neuroimagem, Price et al. (2009) observaram uma
reducdo do fluxo sanguineo na regifes parietais do encéfalo mais especificamente
no sulco intraparietal direito e esquerdo em criancas com DD. Cohen Kadosh et al.
(2007) aplicaram a estimulacdo magnética transcraniana, paralisando a atividade do
sulco pariental direito e observaram um dano no processamento automatico de
magnitudes, certificando assim a associacdo desta area encefélica a estimativa de
guantidades. Segundo o0s pesquisadores, prejuizos em habilidades numéricas
podem também ser causados por déficits em outras regifes cerebrais, como cortex

pré-frontal e giro angular.

3.3.5 REABILITACAO DA DD

Independente de possuir disturbio ou transtorno, dificuldade de aprendizagem
ou ndo, a forma de ensinar tem que ser diferente para cada aluno, pois cada um tem
seu proprio tempo, forma de aprender diferenciadas “pelo conjunto de aprendizagem
de natureza cultural adquirida ao longo da vida, configurando-se como informacdes
transmitidas (entre animais da mesma espécie) e entendidas por aprendizagem
social”. (MOSTERIN, 1993, apud SILVA, 2011, p.73)

Na cultura brasileira, a educacao influenciada por teorias externas possui um
formato determinante, a crianca que possui um perfil diferente daquele esperado
pelas instituicbes de ensino sofre exclusdes. A criangca somente € inclusa
socialmente se adaptar corretamente ao modelo social estabelecido (SILVA 2011).

De acordo com Silva (2011), sao necesséarias acdes pedagogicas e
psicopedagogicas coerentes que possam incluir um individuo discalculico. E
possivel desenvolver e ampliar sua aprendizagem, pois apresentam competéncias
para tal, a diferenca esta no ritmo, nas ferramentas e nas propostas apresentadas. O
professor deve repensar a arte de ensinar, precisam ser fomentadores, “ajudar a
crianca a procurar e descobrir padrbes e relagcdes por meio de planejamento,
verbalizagdo cuidadosa das instrugbes e apresentacao de materiais.” (JOHNSON E
MYKLEBUST, 1987, apud SILVA, 2011, p.289)
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O individuo discalculico pode desenvolver limitacbes académicas e
profissionais se ndo houver um diagndstico, acompanhamento e tratamento.
Importante salientar que essas criangas buscam compensar suas dificuldades de
forma inadequada, insuficiente e desenvolvem ansiedade matemética, ou seja,
pavor, tensdo e medo ao desenvolver simples tarefas mateméticas e, com isso,
passam a ser rejeitadas.

Segundo Mendes (2000, apud FARRELL, 2011), deve fazer parte do
tratamento um acompanhamento psicopedagdgico, promovendo ac¢des estimulantes
a crianca para seu desenvolvimento na matematica, por isso devem desenvolver
com o discalculico acbes pedagogicas no sentido de aproximar os conhecimentos
matematicos adquiridos no cotidiano, estabelecendo uma aplicabilidade para o
ensino formal.

De acordo com Kroesbergen e Van Luit (2003, apud SANTOS et al, 2011),
existem varias curriculos com propostas de intervencdo na area da educacao para
criancas com dificuldades matematicas, porém, ndo especificamente para DD.
Entretanto, precisam ser devidamente testados para se certificar de sua eficacia.

Otimos resultados tém surgido quando a intervencdo ¢é realizada
criteriosamente. Shalev (2007, apud CAPOVILLA (Org.), 2011) vé como ponto
positivo o fato de se ter essencialmente uma equipe multidisciplinar para intervir na
DD, orientando a crianca, a familia e a escola com propostas pedagogicas de
reabilitacdo, adequadas para cada caso; discutir e esclarecer com 0s pais as
caracteristicas do dano cognitivo e aspectos neurobiolégicos e genéticos
subjacentes a DD.

Os programas devem ser especificos as dificuldades do discalculico. Por
exemplo, se a deficiéncia tiver relagdes visuoespaciais, o professor quando trabalhar
operacOes aritméticas deve enfatizar os sinais +, -, X e +, seu significado e como
montar as operagbes conforme a disposicdo adequada. Caso a limitacdo do
individuo seja no aspecto verbal do processo numeérico, o professor deve indicar
verbalizacbes sistematicas em voz alta para que possa compreender a tarefa
proposta (SANTOS, 2011).

A mesma autora sugere ao professor auxiliar o aluno individualmente, elogiar
seu desenvolvimento e acerto nos exercicios para que produza autoconfianca, ndo

pressionar a crianca discalculica por apresentar mais lentiddo que as demais,
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encoraja-la a se dirigir ao quadro negro para resolver um problema e, apés
compreender e acertar 0 exercicio, permitir o uso de calculadora para conferir os
resultados das operacfes e orientar 0os pais com estratégias de aprendizagem nas
atividades aritméticas para serem usadas em casa durante os deveres e estudos.

As intervencbes devem promover acdes que devem estimular todas as
dimensdes, motora, social, cognitiva e afetiva do sujeito, pois para que se tenha uma
evolucdo de maturidade € preciso que a aprendizagem aconteca de forma integral.
Portanto, pode-se considerar que exercicios de jogos ludicos quando aplicados de
forma sistematizada € um instrumento eficaz de intervencdo para o discalculico.
(SILVA 2011).

Grassi (2008, apud SANTOS, 2011) afirma que os jogos ludicos dao
possibilidades ao individuo de desenvolver todas as areas neuroldgicas e cognitivas,
pois colocam em movimento o0 corpo, acionam pensamentos e sentimentos. Ou seja,
aperfeicoam-se as habilidades motrizes, raciocinio, organizacdo, planejamento,
destreza e outros.

Silva (2011) considera que jogos s&o ferramentas motivadoras que favorecem
a aprendizagem de natureza objetiva, como contar, classificar, reconhecer, seriar,
desenvolver a orientacdo espacial, resolver exercicios vis0rio motor e varias outras
capacidades, além de vivenciar experiéncias, ou seja, aprendizagem de natureza
subjetiva como ganhar ou perder, isolar ou interagir.

Silva (2011, p.78) sugere alguns jogos:

Pega varetas:

Figura 3 - Pega varetas

Fonte: disponiivel em <http://www.brinkmobil.com.br/brinquedos/13/pega-varetas/> Acesso: 23
dez.2015


http://www.brinkmobil.com.br/brinquedos/13/pega-varetas/
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Pega varetas:

- Auxilia na evolucdo da percepcao visual, na classificacdo pela pontuacao
gue corresponde a cada cor;

- ajuda na motricidade, ou seja, a consequéncia de retirar as varetas requer
habilidade e estratégias;

- opera calculos aritméticos basicos;

- auxilia a aprendizagem de natureza subijetiva.

Domino:

Figura 4 - Domino

Fonte: disponivel em< http://mampituba.com.br/penultima-rodada-do-campeonato-de-domino-
masculino-acontecera-na-quinta-feira/>Acesso: 23 dez. 2015

Domino:

- Desenvolve concentracdo, planejamento, contagem e outros.

Jogos de quebra-cabeca:

Figura 5 - Quebra-cabeca

, L LG e It on
N &_. ST At
g il

g .
\.,. g//

Fonte: disponivel em< http://www.dicafeminina.net/wp-content/uploads/2011/08/jogos-de-quebra-
cabe%C3%A7a.jpg>Acesso: 23 dez. 2015
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Jogos de quebra-cabeca:

- Desenvolve a organizacao visual e espacial.

Jogo de trilha:

Figura 6 - Jogo de trilha

Fonte: disponivel em<http://ensfundamentall.files.wordpress.com/2010/06/viagem-
decabral.jpg?w=468&h=338>Acesso: 23 dez. 2015

Jogos de trilha:

- Inclui calculos como forma de situacdes problemas e desafios.

Jogo da velha:

Figura 7 - Jogo da velha

Fonte: disponivel em< http://www.elo7.com.br/jogo-da-velha-em-madeira/dp/21B00B >Acesso: 23
dez. 2015


http://ensfundamental1.files.wordpress.com/2010/06/viagem-de
http://ensfundamental1.files.wordpress.com/2010/06/viagem-de
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Jogo da velha:
- Estimula a capacidade de planejamento.

Brinquedos variados:

- Utilizam abstracéo.

A utilizacdo de materiais concretos, numeros moveis, palitos, tampas,
sucatas, material dourado, barras de Cuisinaire, jogos de encaixe matematicos,
quadros adaptados para fixar tais materiais, dinheiro sem valor monetario, placas de
montagem com formas coloridas, jogos criados, sdo imprescindiveis para o
discalculico manusear e vivenciar, dando possibilidade de conclusdo para suas
hipoteses.

O neurologista Bastos (2008) propde também atividades ludicas, com jogos
pedagogicos que trabalham a atencdo, acdo mental, concentracdo, desafio, rapidez
e planejamento. Além dos citados acima pela autora Silva (2011) como resta um,
quebra cabeca, Tangran e Material Dourado. Bastos (2008) sugere também:

Jogo da memoaria:
- Desenvolve a motricidade fina, hip6tese, memaria, estratégias e percepcdo

visual.
Figura 8 - Jogo da memadria
Que Que
horas horas
€407 8a0?
Que Que
horas horas
g40? gao0?
Que Que
horas horas
gao0? ga0?
Fonte: disponivel em< https://pt.slideshare.net/CelinaSousa2/jogo-da-memria-
48577230>Acesso: 8 jan. 2016.
Cilada:

- Percepcéo de formas, motricidade fina, planejamento, encaixe, organizagao,

estratégias, criatividade e projeto.


https://pt.slideshare.net/CelinaSousa2/jogo-da-memria-48577230%3eAcesso
https://pt.slideshare.net/CelinaSousa2/jogo-da-memria-48577230%3eAcesso
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Figura 9 - Jogo Cilada

Fonte: disponivel em< http://sp.olx.com.br/sao-paulo-e-regiao/hobbies-e-colecoes/jogo-cilada-da-
estrela-anos-90-em-perfeitas-condicoes-258918413> Acesso: 20 fev. 2016

Além disso, o mesmo autor recomenda ao aluno Discalculico o Jogo de
Capoeira e brincadeiras que levam a desenvolver através da educacdo motora
habilidades para o entendimento de conceitos matematicos, ou seja, localizacao,
planejamento, reconhecimento, observacdo, acompanhamento, correspondéncia,
movimentacgao, coordenagcao e cumprimento de regras.

O desenvolvimento se torna potencializado quando as atividades, jogos ou
brincadeiras séo praticados de forma prazerosa e com interven¢des adequadas.

Bernardi (2006) recomenda o uso do ludico visando um atendimento
educacional inclusivo. De acordo com sua pesquisa, concluiu que o trabalho com o
ladico exerce influéncia significativa nos niveis de autoestima e autoimagem. Os
resultados apontaram que todos 0s sujeitos investigados apresentaram
crescimentos significativos, variando entre 8% a 42% de acertos nos sujeitos
discalculicos.

Em contrapartida, no ano de 2009, Golbert e Muller (SANTOS, 2011)
submeteram a testes de estudo longitudinal intervencionista criancas com
dificuldades em matematica do quinto e sétimo ano, através de jogos ludicos,
durante trés anos. Embora algumas delas recuperarem suas capacidades de
compreensao, representacdo € COmMpOSICA0 numerica, outras nao obtiveram
desempenho satisfatério e os sintomas persistiram.

Bastos (2008) sugere, também, que a intervencdo em criangas com DD com o
objetivo de vencer falhas de percepcdo viso-espacial podera ser feita com a
utilizacao de figuras e de formas. A crianca podera observar detalhes, semelhancas,
diferencas, tamanho, espessura e largura. Ap0s cumprir essas tarefas podera

exercitar com nameros, letras e figuras geométricas.


http://sp.olx.com.br/sao-paulo-e-regiao/hobbies-e-colecoes/jogo-cilada-da-estrela-anos-90-em-perfeitas-condicoes-258918413
http://sp.olx.com.br/sao-paulo-e-regiao/hobbies-e-colecoes/jogo-cilada-da-estrela-anos-90-em-perfeitas-condicoes-258918413
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Diversos estudos vém sendo realizados sobre a utilizacdo de tecnologia de
midia para reabilitacdo de discalculicos. Ransanen et al (2009, SANTOS, 2011)
investigaram a eficiéncia de dois jogos computadorizados no desempenho de
habilidades numéricas basicas, principalmente com relacdo a comparacdo numerica.
O estudo foi de curta duracao e de intervencao intensiva com sessoes diarias de dez
a quinze minutos durante trés semanas com criancas na pré-escola que
apresentavam dificuldade de aprendizagem matematica. Apos a intervencdo, as
criangas tiveram melhora relacionada a repeticdo das tarefas, e melhora no
processo de subitizacdo, todavia, ndo demonstraram melhora na contagem e em
outras habilidades matematicas basicas.

Com a finalidade de proporcionar a interacdo das representacfes analogicas
(magnitudes) e simbdlicas (codigo visual-arabico e verbal) dos nuameros na
execucao de operacdes aritméticas de adicdo e subtracdo, Vilette et al. (2009, apud
SANTOS, 2011) realizaram um estudo com o software “Estimador” no qual testaram
um grupo de criancas com DD avaliadas pré e pos testes com a Zareki-R. Metade
dessas criangas treinaram com o Estimador e a outra metade n&o operaram com
esse software, mas realizaram outras tarefas computadorizadas para as mesmas
operacdes. As criancas que foram exercitadas com o Estimador demonstraram uma
melhora evidente na aquisicdo do célculo e das habilidades matematicas,
comparada com a outra metade. Diante disso, 0os autores recomendam que criancas
com DD devam ser reabilitadas com essa interacdo dos dois sistemas de
representacdo numérica durante a aprendizagem.

Outros softwares como o Numbershark, publicado pela White Space Ltd.,
podem ajudar a estimular esse aluno, pois sdo empregados todos os aspectos de
som, visdo e movimento. Esse software exibe um programa estruturado, no qual é
executado no ritmo do aluno (FARRELL, 2008).

Para Farrell (2008), o aluno com DD pode experienciar dificuldade com
relacdo a todos os elementos do calculo, o que ocorre também devido a problemas
de atencéo, que pode surgir e intensificar pelo estresse ou ansiedade em relacdo a
matematica. Cabe ao professor, ao ensinar em sala de aula, zelar por esse aluno,
para que esteja com atencdo voltada a explicagdo. Para facilitar a atencédo e o
entendimento, esta devera estar dividida em pequenas etapas com propositos e

contextos.
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Entre as possiveis intervencdes, é essencial que o professor torne a
aprendizagem relevante e significativa, explicando por que algum topico matematico
carece de aprendizagem e como pode ser usado (FARRELL, 2008).

Segundo Bastos (2016), estudos apontam que a interferéncia direta do
professor € mais eficiente do que o uso da tecnologia de midia no tratamento de
distirbios em matematica, pois aquele proporciona condi¢cdes melhores de ensino.

Campos (2014) lembra que os discalculicos aprendem de forma diferente,
pois apresentam condi¢des para tal desenvolvimento. Basta que os professores de
matematica exercam um papel fundamental de desenvolvimento do estudante,
utilizando recursos didaticos e conhecimento, buscando atividades que
proporcionem participacao, socializacdo e desenvolvimento do raciocinio légico.

E de conhecimento que a DD é um distarbio de aprendizagem complexo. Os
déficits apresentados nas criancas podem ser gualitativamente diversificados e as
intervencdes efetivas nas habilidades matematicas carecem de planejamento
individual com base nas necessidades do individuo. (SANTOS, 2011)

Outros distarbios ou transtornos sdo mais investigados, como a Dislexia,
dispondo de abundante material de pesquisa. Os estudos sobre a Discalculia até
agora estdo em um processo emergente. As teorias sdo inumeras, mas 0 subjacente
processo neuropsicoldgico ou déficits de Discalculia ainda continuam indefinidos.
(SHALEV, 2004).

Visto isso, a Discalculia pode apresentar inumeras dificuldades para o
aprendizado da matematica, fazendo com que muitos desistam dos estudos e
abandonem a escola. E importante salientar que o uso de materiais lidicos, visando
um atendimento educacional inclusivo, exerce influéncia significativa nos niveis de
autoestima e autoimagem, mesmo que algumas criancas ndo aparentem ter um

desenvolvimento satisfatorio.
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4 — PROCEDIMENTOS MEOTODOLOGICOS DA PESQUISA

Este capitulo tem como objetivo apresentar ao leitor os procedimentos
metodoldgicos utilizados na investigacdo e na analise dos resultados. Apresentamos
ainda as entrevistas concedidas aos professores de Matematica em pratica docente
no ensino fundamental e médio e a profissionais especialistas, que tratam de
distarbios ou transtornos de aprendizagem.

Além disso, apresentamos as duas etapas de atividades investigativas
desenvolvidas pelo pesquisador bem como os perfis dos sujeitos de pesquisa.

41 ESTUDO DE CASO

Com a intencdo de alcancar os objetivos apresentados, propomos utilizar
nesta pesquisa a estratégia de Estudo de Caso, uma vez que consideramos que
esse seja capaz de buscar a compreensdo de determinada situacdo ou
comportamento e ampliar as conclusdes, quando a investigacdo e as conclustes
sdo consistentes e fundamentadas, possibilitando buscar pequenos ajustes no
decorrer do trabalho que poderiam passar despercebidos, mas que podem ser
relevantes.

De acordo com Yin (2005, p. 32), “o estudo de caso é uma investigacao
empirica que investiga um fendbmeno contemporaneo dentro de seu contexto da vida
real”. E uma metodologia capaz de contribuir numa melhor compreenséo “dos
fendmenos individuais, organizacionais, sociais, politicos e de grupo, além de outros
fendmenos relacionados.” (YIN, 2005, p. 20).

Alguns pesquisadores ndo dao credibilidade em relacdo a estratégia de
estudo de caso, apontam que ha falta de rigor nas investigacdes, fornecem pouca
base para generalizacbes e absorvem muito tempo. Entretanto, Yin (2005) acredita,
apesar das limitacbes do método, ser o mais apropriado para analisar em

profundidade todas as nuances de um fenébmeno organizacional determinado.

Um estudo de caso visa conhecer uma entidade bem definida como uma
pessoa, uma instituicdo, um curso, uma disciplina, um sistema educativo,
uma politica ou qualquer outra unidade social. O seu objetivo é
compreender em profundidade o “como” e os “porqués” dessa entidade,
evidenciando a sua identidade e caracteristicas préprias, homeadamente
nos aspectos que interessam ao pesquisador. E uma investigacdo que se
assume como particularistica, isto €, que se debruca deliberadamente sobre
umas situacéo especifica que se supde ser Unica ou especial, pelo menos
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em certos aspectos, procurando descobrir a que ha nela de mais essencial
e caracteristico e, desse modo, contribuir para a compreensao global de um
certo fenbmeno de interesse. (PONTE, 2006, p. 2)

Ponte (2006) descreve uma definicdo do que vem a ser o estudo de caso, que
apesar de caracterizar um estudo e andlise de determinado fendmeno ou situagéo
especifica, tem a finalidade de compreender com profundidade a esséncia e as
caracteristicas, trazendo resultados e analises que poderdo colaborar para um
entendimento mais adequado da investigacao.

Yin (2010) relata que é necessario que um bom pesquisador de estudo de
caso seja apto para fazer boas perguntas e interpretar as respostas. Seja adaptavel,
e flexivel quanto as situacdes descobertas transformando-as em oportunidades e
nao ameacas. Ter fundamentos das questfes que estao sendo estudadas para focar
0s eventos e as informacdes importantes que devem ser alcancadas a medidas
controlaveis. Além disso, ha a necessidade do pesquisador tornar-se imparcial a
nocdes preconcebidas, ter sensibilidade e atencao a provas contraditérias.

Zanelli (2002, p. 83) diz que a

credibilidade de uma pesquisa consiste na articulagdo da base conceitual e

de adotar critérios rigorosos no uso da metodologia, além de transmitir
conflanga as pessoas e a organizacdo estudada, de modo que o
pesquisador certifique-se e garanta que nado trara nenhum transtorno na
conducéo do estudo.

Diante disso, o emprego de um protocolo € fundamental para atestar a
confiabilidade da pesquisa. Além disso, fornecendo orientacdo ao pesquisador na
coleta de dados (YIN, 2005).

O estudo de caso € uma investigacdo que se baseia principalmente no
trabalho de campo, que busca analisar uma pessoa, um programa ou uma
instituicio na sua realidade. S&o utilizados varios instrumentos: questionarios,
entrevistas, documentos, observagdes e artefatos. (YIN, 2005).

Enfim, diante desses conceitos, usando como metodologia o estudo de caso,
esta pesquisa foi desenvolvida com fidelidade e total imparcialidade nas respostas
das coletas de dados junto aos sujeitos de pesquisa, nos questionarios e quanto as
atividades investigativas propostas. Além disso, caracteriza-se por uma abordagem
qualitativa de investigacdo pelo fato de esse tipo de pesquisa qualitativa permitir

uma andlise aprofundada do objeto de estudo, bem como dos sujeitos envolvidos.
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Quando a finalidade € explicar ou descrever um evento ou uma situacdo, a
abordagem adotada deve ser a qualitativa. (GODQY, 1995b)

4.2 QUESTIONARIO, ATIVIDADES INVESTIGATIVAS E SUJEITOS DE
PESQUISA

A seguir, serdo apresentadas as entrevistas realizadas com docentes da area
da matemética e os profissionais especialistas em disturbios de aprendizagem,
assim como as atividades investigativas realizadas por dois alunos, um destes com

laudo de Discalculia.

4.2.1 QUESTIONARIOS

Foram elaborados dois questionarios distintos para professores (as) de
matematica em pratica docente no ensino fundamental e médio e a profissionais
(psicopedagogo (as), psicologos (as), fonoaudidlogo (as)) especialistas em
distarbios ou transtornos de aprendizagem, objetivando fornecer elementos a
pesquisa, capazes de encontrar respostas e sugerir solucdes.

O questionario proposto aos docentes buscava descobrir quais
conhecimentos possuem sobre o assunto, dificuldades, transtornos e distirbios de
aprendizagem, particularmente a Discalculia, se eles acreditam que o insucesso na
matematica pode estar ou ndo relacionado a fatores bioldgicos, quais seriam as
propostas de estratégias de ensino e instrumentos avaliativos diferenciados para
estudantes de matematica com quadro de disturbio de Discalculia diagnosticada.

Foram enviados e reenviados por e-mail 23 questionarios com 24 perguntas
cada, porém somente 5 deles foram respondidos pelos professores.

No decorrer das questdes néo foi inserido, instantaneamente, que as causas
de problemas de aprendizagem na matematica poderiam estar relacionadas com
fatores biologicos, propositalmente, para nao interferir ou induzir nas respostas dos
entrevistados.

As perguntas foram se desenvolvendo, culminando no propdsito que se
pretendia alcancar, ou seja, o professor tem o conhecimento ou percebe que 0s

fracassos nas habilidades matematicas possam estar atrelados a distarbios
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especialmente a Discalculia? Esse professor conhece tal distirbio? E qualificado em
desempenhar um trabalho diferenciado para esses alunos que possuem um parecer
de um profissional especialista? Seria capaz esse docente de perceber situacoes e
indicativos, fazendo-o suspeitar de um caso de Discalculia?

Por sua vez, considerando os profissionais da saude habilitados ao
tratamento de disturbios e transtornos, foi elaborado outro questionario, procurando
obter informacdes do processo de identificagdo, formas de tratamento, propostas de
habilitacdo, orientacBes e propostas para o professor de matemética com o aluno
discalculico.

Além disso, buscando encontrar o real motivo de diagnosticar um aluno com
Discalculia e qual seria o beneficiado, a instituicdo ou o préprio aluno? Nada mais
que dois profissionais atenderam a pesquisa: uma psicopedagoga e uma
fonoaudidloga retornando com o questionario respondido. Com o0s demais
encaminhados ndo houve desfecho.

A seguir apresentaremos o roteiro do questionario remetido aos professores

1 IDENTIFICACAO DO PROFESSOR:

1.1 Nome:

1.2 Instituicdo de formacéao (publica ou privada)?

1.3 Vocé tem alguma especializacdo? Se sim, em que area?
1.4 H4 quanto tempo exerce a docéncia?

1.5 Vocé leciona em instituicdo publica ou privada?

1.6 Em que nivel leciona? Ensino fundamental? Ensino médio? Ensino superior?

2 PRATICA PROFISSIONAL EM SALA DE AULA

2.1 Quais as maiores dificuldades encontradas pelo professor em relacdo ao ensino
e aprendizado da matemética?

2.2 Qual sua percepcdo sobre os fatores que levam o aluno ao insucesso em
matematica?

2.3 Vocé poderia descrever o grupo de alunos com o qual trabalha?

2.4 Em que momentos vocé percebe que o aluno tem dificuldade na aprendizagem?
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2.5 Como vocé contribui para a aprendizagem dos alunos com dificuldades em
matematica? Que dinamicas sdo utilizadas em sala de aula? Recebe alguma
orientacdo que |he auxilie no seu trabalho com esses alunos?

2.6 Vocé se considera apto a lidar com tais alunos e promover uma modificagcado no
ensino aprendizagem?

2.7 Com esses alunos, vocé utiliza formas de avaliacdo diferenciada?

2.8 Vocé percebe que os fracassos de um aluno com dificuldade de aprendizagem e
rendimento abaixo do esperado em matematica podem ser de carater biologico?

2.9 Vocé tem alunos que ndo conseguem memorizar a tabuada, efetuar somas
simples, inverte os numeros, possui dificuldade na compreensdo da linguagem
matematica e dos simbolos, em transportar nimeros para local adequado na
realizacdo de calculos, resolver problemas orais, na identificacdo de numeros,
embaraco ao ler corretamente o valor de nimeros com multidigitos, objecdo em
lateralidade e outros?

2.10 No caso de ter percebido em seus alunos indicios citados na questdo anterior,
quais foram suas agdes?

2.11 Possui algum aluno com laudo de transtorno/distarbio? Quais?

2.12 E imprescindivel o diagnéstico para um aluno com problemas escolares
relacionados as questbes de aprendizagem? Esses alunos no final do ano séo
aprovados automaticamente?

2.13 Vocé sabe o que € um disturbio, transtorno e dificuldade de aprendizagem?
2.14 Em sala de aula vocé utiliza de um processo de ensino aprendizagem
diferenciado para esse tipo de aluno?

2.15 Em seu ponto de vista, quem é o profissional que deveria tratar a crianca com
algum tipo de transtorno/disturbio?

2.16 Na sua formacao académica foi levantado o tema “Discalculia”? Vocé teve
alguma capacitacao que tratou sobre esse tema?

2.17 J& lecionou em algum momento para aluno com o disturbio Discalculia do
Desenvolvimento? Vocé sabe o que é Discalculia?

2.18 Ja percebeu situacdes e indicativos que o fez suspeitar alunos com Discalculia?
Quais foram suas acdes?

2.19 Como é o processo ensino aprendizagem e avaliativo do aluno discalculico em

sala de aula? H& avangos?
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Abaixo apresentaremos o roteiro do questionario remetido aos profissionais

especialistas.

1 IDENTIFICA(;AO DO PROFISSIONAL:
1.1 Nome:

1.2 Profisséo:
1.3 Especializacéao:

1.4 Tempo de atuacgéao:

2 DISTURBIO DE APRENDIZAGEM:

2.1 Quais as anormalidades neuroldgicas, que podem implicar em dificuldades para
aguisicao das habilidades matematicas?

2.2 Na maioria dos casos, quem encaminha esses alunos para uma intervencgao
clinica, solicitando assisténcia de um profissional especializado?

2.3 O que é Discalculia? Como se da a investigacao, ou seja, a identificacdo deste
distarbio de aprendizagem? Como € o processo? Ha necessidade de uma equipe
interdisciplinar? Ha testes padronizados utilizados para o diagnéstico? O diagnéstico
€ dado por qual profissional?

2.4 Quais sédo as formas de tratamento da discalculia? Quais sdo as propostas
pedagogicas de reabilitacdo? Quais 0s tipos de atividades que séo realizadas para o
desenvolvimento cognitivo? O aluno necessita de uma sala especial com o
profissional?

2.5 Por quanto tempo a crianca discalculica necessita de acompanhamento
profissional? O processo é lento? Trabalhoso?

2.6 Quando nao reconhecido a tempo a Discalculia, a reabilitacdo no individuo
podera ser impraticavel? A quem interessa estes diagnosticos de discalculia? Sera
que isso ajuda o aluno?

2.7 Quais sdo as orientacdes, dicas e propostas para o professor de matematica
trabalhar em sala de aula com o aluno discalculico?

2.8 Como se da o perfil da crianca apos a intervencao?

2.9 Ha cursos voltados para a formacéo continuada de docentes, que possibilitam a

capacitacao sobre o tema Discalculia?
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2.10 Porque existem poucas pesquisas sobre discalculia na area da educacao? Sera
gue a educacado acredita que a area biolégica nao influencia na sala de aula? Sera
que discalculia € apenas um rétulo?

2.11 No decorrer da pesquisa percebemos que h& controvérsias, ndo ha acordo
quanto as caracteristicas especificas da discalculia e aos instrumentos que
possibilitam seu diagndstico. Bem como a origem da discalculia, de estar associada

ao desenvolvimento anormal do cérebro. O que vocé pode dizer a respeito?

4.2.2 ATIVIDADES INVESTIGATIVAS

Foram produzidas, para nossa pesquisa, duas atividades investigativas,
desenvolvidas em duas etapas.

A etapa (1) é apresentada em forma de 13 exercicios problemas, com intuito
de identificar e reconhecer tracos caracteristicos da Discalculia.

Diversos testes padronizados apontados por autores séo utilizados nos
processos para diagnésticos, buscando detectar individuos que apresentam um
perfil compativel com Discalculia. Entretanto, para esta pesquisa nao utilizaremos

nenhum instrumento especifico.

Existem vérios testes capazes de avaliar as habilidades em matemética,
pode-se destacar a avaliagdo de Ldria, Ruth Shalev e o sub-teste da escala
Wescheler Inteligence Scale for Children (WISC) para mateméatica, ndo
existindo um teste ouro, fazendo com que cada pesquisador faca sua
prépria proposta. (BASTOS, 2008, p. 132)

O autor deixa claro que ndo existe um teste universalmente utilizado, cada
pesquisador deve propor sua avaliagdo conveniente. A vista disso, produzimos um
teste buscando produzir elementos para a investigagdo com pretensao de encontrar
respostas. Meramente sdo adaptacdes, elaboradas a partir do referencial teodrico,
empregando célculos nas quatro operacdes, conceitos, linguagem, compreensao,
transcodificacdo e raciocinios matematicos.

Para esta pesquisa, optamos em selecionar apenas sete atividades com a
finalidade de analisar as devidas habilidades matematicas. Desconsideramos seis,
pois se verificou uma quantidade muito grande de informacbes para serem

trabalhadas em uma Unica dissertagéo.
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Essas atividades foram realizadas nos laboratorios de matematica das
escolas frequentadas pelos sujeitos investigados. Ndo se faz importante a
especificacdo do género dos investigados, mas sim que sao duas criancas de 13
anos de idade, cursando o ensino Fundamental 1l. Ambas possuem bom
desempenho académico em outras areas do conhecimento, mas nao alcancam
resultados suficientes proporcionais aos seus niveis de idade e capacidades na area
especifica da matematica. Esses pesquisados foram previamente esclarecidos
quanto ao carater voluntario e sigiloso da pesquisa. A eles, daremos codinomes
“‘Pepe” e “Gegé”, a fim de preservar suas reais identidades.

Um dos participantes da pesquisa, com diagnostico de Discalculia, frequenta
0 oitavo ano em uma escola particular da cidade de Juiz de Fora. O outro
participante é de escola publica, da mesma cidade, cursando o sétimo ano. No
entanto, este ndo possui nenhum laudo, ou seja, um parecer técnico de
especialistas, porém a sua trajetoria escolar foi marcada por uma repeténcia no
quarto ano do Ensino Fundamental Il e problemas de desempenho no aprendizado
matematico.

A partir dai optamos em agregar somente fragmentos incorretos dos
exercicios, explorando e interpretando os varios tipos de erros cometidos pelos
sujeitos e confrontando com os autores, comprovando e reconhecendo tracos
caracteristicos de sintomas do discalculico e investigando o sujeito sem laudo,
descartando ou suspeitando de uma possivel Discalculia do desenvolvimento.

A opcéao por essas atividades possibilitou observacfes e analise contribuindo
significamente a pesquisa.

Além disso, ansiamos que essas atividades sejam um instrumento util ao
docente a fim de ser aplicado aos alunos com restricbes exclusivamente na
matematica que possam demonstrar caracteristicas relacionadas a fatores
biolégicos.

E sempre valido reforcar que logo testado e observado pelo professor a
caréncia de habilidades matematicas, nas atividades, identificando e caracterizando
uma possivel Discalculia, torna-se fundamental a comunicagdo a familia, para que
esta seja orientada a encaminhar o estudante para um especialista, para uma

avaliacdo neuropsicologica, para se obter um diagnostico preciso.
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Tudo isso, ndo para rotular e apresentar uma explicacdo convincente para o
insucesso na matematica, mas sim para promover intervencdes pedagogicas
especificas do profissional especialista e do proprio professor de matemética,
obviamente a partir do diagnéstico, para desenvolver suas potencialidades.

Apresentamos a seguir as atividades investigativas da etapa 1

Descrigdo: Atividade 01 - Leitura de horas

Nivel: Béasico.

Objetivo: Diagnosticar a dificuldade de leitura de horas por meio de relégio de
ponteiros.

Tempo de duracgéo:

a) b) 0)
R 1 SR TR
0|, 2 ;10\ 2 /10 2,
9 3 9 > 3 9 @<43 |
8 X .8 4/] /
N1g8 55 765
d) e) )
Rt ny AR
;;f”lOl ta ffgn]f lﬁ\ /10 2
9 3 9 3 A 5

Fonte: arquivo do autor
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Descricao: Atividade 02 - Situac&o problema envolvendo leitura de horas.

Nivel: Intermediario.

Objetivo: ldentificar a leitura e a compreensdo de horas por meio de relégio de
ponteiros.

Tempo de duracéo:

1) Quantos minutos faltam para 3 horas no reldgio abaixo?

710 21

9 %&
'“{1}8 _ .—';
N 5

X » &
6 °

~X

2) Se o ponteiro do reldgio abaixo deslocar-se mais 15 minutos, que horas serao?

SR
/10 2
\8 4/

Fonte: arquivo do autor

Descrigcéo: Atividade 03: Leitura de horas.
Nivel: Basico.
Objetivo: Identificar a leitura e compreenséo de horas por meio de relégio digital.

Tempo de duracgéo:

1) Que horas sao? Escreva por extenso

22110

2) Quantos minutos faltam para 10 horas no relégio abaixo?

09:35
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Descricéo: Atividade 04: Somando cédulas e moedas por calculo mental.

Nivel: Intermediario.

Objetivo: Indicar se 0 estudante possui compreensao, principalmente relacionadas
a moedas.

Tempo de duracéo:

1) Somando as cédulas e moedas abaixo, quanto de dinheiro tem ao todo? Faca

os calculos mentalmente.

Fonte: disponivel em:<http://www.curtoecurioso.com/2015/10/as-5-moedas-mais-raras-e-caras-do-

real.html >Acesso: 11 ago. 2016
Fonte: disponivel em:< http://diariodonordeste.verdesmares.com.br/cadernos/negocios/bc-lanca-
notas-de-r-10-e-r-20-1.547346 >Acesso: 11 ago. 2016

2) Somando as cédulas abaixo, quanto de dinheiro tem ao todo? Facga os célculos

mentalmente.

%m 4

Fonte: disponivel em:< http://diariodonordeste.verdesmares.com.br/cadernos/negocios/bc-lanca-
notas-de-r-10-e-r-20-1.547346 >Acesso: 11 ago. 2016

3) Francisco possui:

Miriam possui:
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Fonte: disponivel em:< http://www.curtoecurioso.com/2015/10/as-5-moedas-mais-raras-e-caras-do-

real.html >Acesso: 11 ago. 2016
Quanto de dinheiro cada um possui? Faca os calculos mentalmente.

4) Francisco gastou 6 reais e cinco centavos em uma loja. Esse valor é
representado por:
a) R$ 6,50 b) R$ 6,05 c¢) R$ 6,005 d) R$ 605,00

Descricdo: Atividade 05: Leitura e escrita de numeros.

Nivel: Béasico.

Objetivo: Perceber se acaso o estudante é capaz de escrever por extenso 0s
numerais, transformar em numerais o que esta em extenso e identificar os nimeros
sem cometer inversoes.

Tempo de duracgéo:

1) Escreva por extenso 0s numeros a seguir:
a) 107
b) 1007
c) 1070
d) 7117
e) 7117

2) Escreva em numerais:

a) Dois

b) Vinte e cinco

c) Duzentos e cinco

d) Dois mil quinhentos e sessenta e quatro

e) Dezesseis mil e trés




85

Descricao: Atividade 06: Sequéncia de numeros.
Nivel: Basico.
Objetivo: Observar as dificuldades de sequenciar numeros.

Tempo de duracgéo:

Continue a sequéncia numérica, escrevendo mais dez nimeros
a) 88, 89, ...

b) 1323, 1324, ...

c) 101, 100, ...

d) 35, 37, ..

2) qual é o antecessor de 6007?

Descricdo: Atividade 07: Calculo mental.

Nivel: Basico.

Objetivo: Identificar se 0 aluno compreende as quatro operacdes, reconhece 0s
sinais operacionais e se existe a possibilidade de ter memorizado a tabuada.

Tempo de duracgéo:

Calcule mentalmente:
a) 9+8=
b) 16+7=
c) 63+7
d 7x6=
e) 57-20=
f) 27+3=

Descricédo: Atividade 08: Expressdes numéricas.

Nivel: Intermediério.

Objetivo: Detectar no investigado o reconhecimento e distingdo dos sinais
operatorios e a ordem de resolucao.

Tempo de duracgéo:
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Determine o valor das express@es numeéricas
a) 8:3+2+7-3=
b) (+32) + (+4) X (+2)

Descrigcédo: Atividade 09: Medidas
Nivel: Intermediario.
Objetivo: Analisar o reconhecimento de conceitos de medidas

Tempo de duracgéo:

Assinale a alternativa que associe corretamente a segunda coluna com a primeira.
a) A velocidade de um automovel em uma via local:
b) A capacidade de uma caixa d’agua de uma casa tem o valor aproximado de:
c) A massa de um boi adulto é de aproximadamente:
d) A distancia entre duas cidades quaisquer é:
e) Foi medida a area de um quarto encontrando:
f) A colheita de uma producao de graos foi de:
g) Um comprimido de certo medicamento possui certa substancia medindo:
h) Em uma lata de suco de fruta a capacidade é de:
i) Um atleta brasileiro recordista em salto com vara alcancou a marca de:
j)) Em cada pacote contém 250g de balas sortidas. Juntando os 4 pacotes o
valor seré de:
k) Em certo mercado vende-se azeite contendo em cada vidro 500ml do liquido.
Se comprarmos dois vidros, estaremos adquirindo:
() 6m
() 50 toneladas
() 1 litro
() 5m?
() 350ml
() 2000 litros
() 1000kg
() 125 km
()1kg
() 40 km/h
() 0,25mg
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Descricao: Atividade 10: Operacdes Aritméticas

Nivel:

Intermediario.

Objetivo: Observar os procedimentos do célculo, dos fatos numéricos e orientacédo

espacial.

Tempo de duracéo:

1)
a)
b)
c)
d)
e)

2)
a)
b)
c)
d)

e)

Monte o algoritmo e calcule:
6+7=

89 + 56=

258 + 19=

2306 + 1704=

95634 + 3452=

Monte o algoritmo e calcule:
18-7=

52 — 25=

624 — 329=

6000 — 286=

95634 — 3452=

Monte o algoritmo e calcule:
23 x 234=

76 x 47

249 +3=

2240 + 64=

Descricao: Atividade 11: Par ou impar?

Nivel:

Objetivo: Identificar o conhecimento de niUmeros pares e impares

Basico.

Tempo de duracgéo:

Identifique se o nimero é par ou impar

a)

34
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b) 67

c) 423
d) 3570
e) 572

Descricao: Atividade 12: Quantidade - Compra — valor — troco.

Nivel: Avancado

Objetivo: Identificar o significado do dinheiro, suas cédulas e capacidade de efetuar
troco.

Tempo de duracgéo:

1) Observe os valores dos produtos abaixo:

Skate Relégio
R$236,00 R$ 120,00 R$22,00 R$ 550,00
Fonte:disponivel em

<http://colorir.estaticos.net/desenhos/color/201026/30f40a136147c550be9ad4alc2e476¢cd.png>
Acesso: 11 ago. 2016.
Fonte:disponivel<em<http://origl4.deviantart.net/367a/f/2009/121/5/c/all_star_vector_by_korstje.png>
Acesso: 11 ago.2016.

Fonte:disponivel em<http://cdn.xl.thumbs.canstockphoto.com.br/canstock17842188.jpg>Acesso0:11
ago.2016.

Fonte: disponivel em<http://nilson.loja2.com.br/img/da6e76fca768ccae80a6d80d46fc75b5.jpg>
Acesso: 11 ago. 2016.

1) De acordo com o enunciado acima, faga o que se pede:

a) Miriam comprou na loja um reldgio e pagou com 2 “7 = Quanto foi o seu

troco?



http://colorir.estaticos.net/desenhos/color/201026/30f40a136147c550be9a44a1c2e476cd.png
http://orig14.deviantart.net/367a/f/2009/121/5/c/all_star_vector_by_korstje.png
http://cdn.xl.thumbs.canstockphoto.com.br/canstock17842188.jpg
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b) Mais tarde voltou a loja e comprou um par de ténis pagando com

¥ =
P00 §c—758100
£9  ~F :

SR Y ~ . Qual foi 0 seu troco?

c) Francisco comprou um skate e um celular pagando com

@ um_:;mu T M%: 3 i 20 ’J'........ . ..;..'; so 'j.....,.... e ..;.,'.7 so J'........ iy ‘,5,’.7 50 ’j.......... s ..;..'; so
B b ;& g 1 g we g i g iz
=) 2 g = €2 = &3
g2 ¥, TR #A= Ta WS TR V= R V=
’j HESR e -v-ro.-f 50 J WA e Wr‘“‘ so g BN:‘..K‘.‘.‘.Y. _,,M;L‘ 3 20 g ,».,.,.:;..«.A = .,.M;" - 20
e e = ( - =) b -
9. 5 0. 5 4. s 2. el
"59‘ o - = A%A?s N7 aﬁm?s M LR

-

=

ele recebeu de troco?

2) Em um supermercado um cliente comprou cinco laranjas, cada uma custou R$
0,50. Ao passar no caixa ele pagou com uma nota de R$ 5,00. Qual foi o valor que

ele recebeu de troco?

Descricdo: Atividade 13: Problemas aritméticos.
Nivel: Avancado.
Objetivo: Identificar habilidades para o raciocinio matematico.

Tempo de duracgéo:

1) Se um automovel gasta 5 minutos para percorrer 10 quildmetros, quanto tempo
demora para percorrer 14 quildbmetros?

2) Tenho 125 balas, dei 55 para meu vizinho e 40 para meu irmdo. O restante
distribui para dois amigos. Com quantas balas ficaram cada um dos amigos?

3) Disponho de 600 canetas para colocar em 5 caixas. Qual sera a quantidade de

canetas que devo colocar em cada caixa?
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Descricao: Atividade 14: Fracdes
Nivel: Intermediario
Objetivo: ldentificar a habilidades em operar soma e subtragéo de fragoes.

Tempo de duracgéo:

O outro tipo de atividade investigativa tem o perfil lidico, denominada etapa 2.
O objetivo é testar acdes ludicas propostas como ferramentas de intervencao
pedagdgica para reabilitar alunos com Discalculia e aqueles que apresentam
problemas de aprendizagem na matematica, analisando todos o0s aspectos
envolvidos.

Apesar de existirem inameros jogos recomendados por autores e
especialistas para trabalhar contetdos matematicos, agindo como ferramentas
motivadoras que favorecem a aprendizagem do aluno com Discalculia, em nossa
pesquisa aplicaremos somente cinco jogos para analise, devido ao curto periodo de
investigacdo utilizado para desenvolver esse estudo e por se verificar um volume

muito grande de informagdes.

Apresentamos a seguir as atividades de testagem da etapa 2.

Atividade Ludica 1: Domin6 de Adicéo e Diviséo
Objetivo: Atencdo, concentracdo, percepcado visual, planejamento, estratégia,
habilidade nas 4 operagfes, memdaria e outros.
Tempo de duracgéo:

O modo de jogar é semelhante aos domin0ds convencionais, o que difere &
que o jogador para realizar a jogada tera que resolver de cabeca a operagao

matematica. Esse domin6 e formado por 28 pecas que possuem em cada uma de
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suas faces, operacdes matematicas. O numero de jogadores € 2 ou 4 e cada um
recebera 7 pecas. Escolhe-se por sorteio 0 primeiro a jogar, este deve jogar uma
peca e coloca-la na mesa, o proximo deverd escolher uma pega que tenha o
resultado ou a operacdo correspondente a um dos lados da primeira, para isso tera
gue resolver a operacdo matematica para poder encaixar a peca correta. Quando o
participante ndo tiver a peca para encaixar na sequéncia, ele devera passar a vez e
pegar uma peca no monte, se ndo houver no monte ele passara a sua vez. Ganha o
jogo quem primeiro ficar sem pecas na mao. Estes dominds educativos existem para
cada operacado fundamental, ou seja, para adicdo, subtracdo, multiplicacédo e divisao,
domind de expressdes com numeros inteiros, domindé de fracdes, potenciacdo

radiciacdo e figuras geométricas.

Figura 10 - Domind de adigéo

™y ™ ~ B \

49 |23+26 6 |5+4 8 |[7+8 21 [14+9

54 ho+10| |25 f16+10) |16 [22+16 | 20 |s0+54

L. . . S .

10 [34+2 9 | 4+4 32 o+1d |43 [25+20

. . \

23 [15+10| |15 [11+6| |34 [8+8 | [36 [2+4

40 [23+18] | 84| 2+5 17 |12+7 30 [19+13

19 [13+8| |41 |a+19 |26 28+12] 38 [23+17

47 p1+22] |45 |26+21 7 2 |5+5

S A \

Fonte: Arquivo do autor
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Figura 11 - Dominé da divisao

- ~ ~ I ™\ s A

25 [56+4 3 |90+3( | 27 [s0+10 7 [34:2

e S . v \ J \. J

s N N 7 N ~

11 |60=5 9 |70:7 30 [40:5 4 |75:3

- \ N\ N N

5 |42:2 17 [18+6 20 [38:2 33 |36:2

' g ™ g ™
1 32+s] 21 ss:—a] 8 |[54:6 16 |70+2

\ J | J

Fonte: Arquivo do autor

Jogo de Trilha
Objetivo: Explorar operacdes fundamentais como forma de situacdes problemas.
Tempo de duracgéo:

O jogo é composto por um tabuleiro, um dado, pedes e 25 cartas com
atividades a serem resolvidas. Podera ser jogado por 2 a 4 participantes. Cada
jogador escolherd um pedo, que devera ser colocado na linha de saida. Decide-se
quem comecara o jogo o jogador que obter no lancamento do dado o maior valor e
assim sucessivamente. Os jogadores em seguida deverdo avangar com seu peao
guantas casas forem tirando no dado. Apds avancar com seu pedo, 0 jogador
devera tirar uma carta da cor da casa em que parou, ler executar a ordem e devolve-
la para o monte. A cor da carta define o nivel de dificuldade da operacéo. Nivel

béasico: cor azul nivel intermediario: cor amarela e nivel avangado: cor vermelha.

O jogador devera fazer os calculos mentalmente dos cartbes da cor amarela e
azul. Os cartbes da cor vermelha o jogador podera usar lapis e papel para efetuar os
calculos. O vencedor é aquele que alcancar mais rapido a linha de chegada.




Figura 12 - Jogo de trilha
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Fonte: Arquivo do autor

Figura 13 - Cartdes do jogo de trilha

contratempo

Parabéns!

Vocé é solidario e
ajuda seus
colegas sempre
que precisam.
Volte para o lugar
que estava e
ajude o proximo
jogador.

confratempo

Vocé nédo estudou
para a prova de
matematica.
Consequetemente
tirou nota baixa.
Volte 5 casas para
tras

Observe os ponteiros
dos relégios e digao
horario que esta

marcando:

Se vocé acertou
avance 2 casas
Se errou volte 1 casa

Observe os ponteiros
dos relégios e diga o
horario que esta
marcando:

Se vocé acertou
avance 2 casas
Se errou volte 1 casa

Qual € o antecessor de
8007

Se vocé acertou
avance 2 casas
Se errou volte 1 casa

Calcule:

27432

Se vocé acertou
avance 2 casas
Se errou volte 1 casa

Calcule:

7+9

Se vocé acertou
avance 2 casas
Se errou volte 1 casa

Calcule:

14-6

Se vocé acertou
avance 2 casas
Se errou volte 1 casa
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Miriam comprou
um livroporR$32,00

0 - O namero e pagou com
A 2489 s
28 =

P =

2

A
3 @ ¢ par ou impar? T | =
co Quanto foi o seu

EVRE

Se vocé acertou troco?
avance 2 casas

Se errou volte 1 casa Se vocé acertou

avance 2 casas

n Se errou volte 1 casa
N — 1

Um pipoqueiro fez 230
) Se uma pessoa gasta h .
Disponho de 750 35 minutos para saquinhos de pipoca Qual é o valor da
canetas para colocar percorrer 2 km, quanto salgada e 180 de pipoca expressdo numérica?

doce. Vendeu 194
pipocas salgadas e 126

em 5 caixas.

Qual sera a quantidade tempo demora para

percorrer Tkm?

de canetas que devo doce. Quantos sacos de
colocar em cada caixa? pipoca sobraram? 6x13=-3-10+6
Se V°°953‘c’::;': avance Se vocé acertou avance Se vocé acertou avance Se vocé acertou avance

° 5 casas 5 casas 5 casas
Se voci:;;%u volte 3 Se vocé errou volte 3 Se vocé errou volte 3 Se vocé errou volte 3
. \ casas. \ casas. \ casas. \

Fui ao supermercado Em uma estante havia 1 . .

comprar 2kg de café. linidade de milhardelivrog Er::;'s::ufz';: m;r;":dn Tenho 135 balas, dei 43

No entanto s6 havia de histdria, 4 centenas de cada upma nustnupRSI] .;JI] para meu amigo e dei 38

livros de Portugués, meia
centena de livros de
matematica

e duas duzias de livros dg
Ciéncias. Quantos livros
tinham ao todo?

para minha irma. O
restante distribui para
dois amigos. Com
quantas balas ficaram
cada um dos amigos?

pacotes de 200g.
Quantos pacotes devo

levar para obter a

quahtiade 2kg?

Ao passar no caixa ele
pagou com uma nota de
R$10,00. Qual foi o valor
que recebeu de troco?

Se vocé acertou avance Se vocé acertou avance Se vocé acertou avance Se vocé acertou avance
5 casas 5 casas 5 casas 5 casas
Se vocé errou volte 3 Se vocé errou volte 3 Se voce errou volte 3 Se vocé errou volte 3
casas. \ casas. \ casas. \ casas. \

Fonte: Arquivo do autor

Pega varetas:
Objetivo: Realizar operagbes de adicdo e subtragdo de numeros inteiros.
Desenvolver motricidade, habilidade e estratégia para vencer o jogo. Auxiliar na
evolucéo da percepcao visual.
Tempo de duracdo:

E um jogo que consiste em 41 varetas coloridas. Sendo 14 amarelas, 14
vermelhas, 06 verdes, 06 azuis e uma preta. Cada cor recebe uma pontuacdo que

podera ser determinada pelo aplicador. Exemplo:
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Figura 14 — Pontuacéo do jogo de varetas

-8

-3

+3

+8

+ou-10

Fonte: disponivel em<http://inovandoamatematica.blogspot.com.br/2012/02/pega-varetas.html > Acesso: 20
dez. 2016.

Podem jogar 2 ou mais jogadores. Devem tirar na sorte para decidir quem
inicia o jogo. Ele junta todas as varetas com a méao apoiando um dos extremos sobre
a mesa e a seguir solta-as para espalharem de uma sé vez. O primeiro jogador,
usando as maos devera levantar uma vareta e cada vez sem mover nenhuma das
outras, pois se mové-las, perdera o direito de continuar a jogar e passara para o
outro da direita dando sequéncia ao jogo. A vareta preta podera ser utilizada como
vareta auxiliar para ajudar a levantar as demais. Encerrado o jogo, cada participante
contard as suas varetas e verificard a pontuacdo. O jogador que obter maior

pontuacao sera o vencedor.

Jogo da memdaria: (horas)

Objetivo: Desenvolver motricidade fina, memodria, atencdo, concentracdo e
estratégias. Auxiliar na evolucdo da percep¢do visual com cores. Reconhecer,
compreender a leitura de horas.

Tempo de duracgéo:

S&o misturadas as figuras na mesa com a face da figura voltada para baixo. O
jogador que inicia 0 jogo deve pegar uma primeira figura e em seguida outra e
observar se esta é idéntica com a primeira. Caso ndo ocorra, a figura devera ser
devolvida na posicdo que estava, sempre com os desenhos voltados para baixo e
passar a vez do jogo para outro participante. E importante que os outros jogadores
possam ver as figuras, suas posicoes e memoriza-las. O jogo continua, até que
todas as figuras sejam recolhidas da mesa. O vencedor sera o jogador que tiver o
maior numero de relégios. O numero de participantes desse jogo devera serde 2 a 6

jogadores.


http://inovandoamatematica.blogspot.com.br/2012/02/pega-varetas.html
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Existem variados jogos de memodria com operacbfes matematicas,

quantidades e numerais, figuras geomeétricas e outros.

Figura 15 — Jogo da meméria (horas)

.u N

112 4
10
9 L.
8 a
) ) 76 % "
1112 4
10 2
9 3
a/\a
76 5 I

Fonte: Arquivo do autor

Sequéncia légica:

Objetivo: formar de conceitos, solucionar problemas, desenvolver o calculo mental,
interpretar, interagir e outros.

Tempo de duracgéo:

A ideia do jogo é conseguir resolver mais rapidamente a estratégia
descobrindo um padréo para as sequéncias. E distribuido um cartio para cada
grupo ou aluno com cada uma das figuras abaixo. Elas possuem numeros que
representam uma sequéncia l6gica. Os participantes deverdo completar com o

namero que esté faltando em cada uma delas.

Figura 16 — Sequéncia Idgica

Pentagrama Hexagrama
/N
6
13 2
24

%\ Bva
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Octograma Hexagonos
1
22 24 28
3

243 27

oo

Fonte:disponivel em <http://educador.brasilescola.uol.com.br/estrategias-ensino/sequencia-

logica.htm> Acesso: 10 out. 2016.
Pentagrama:
A sequéncia numérica do Pentagrama envolve multiplicacdes por 4.
6Xx4=24,24x4=96,96x4=384e 384x4=1536

Hexagrama:

Na figura pentagonal a diferenca entre 0os numeros vai aumentando 1
unidade.

13-10=3,17-13=4,22-17=5,28-22=6e35-28=7

Octograma:

A sequéncia numérica dos quadrados envolve multiplicacbes por 3.
1x3=3,3x3=9,9x3=27,27x3=81,81x3=243,243x3=729e 729x3 =
2187

Hexagonos:

Na sequéncia numeérica dos hexagonos, a diferenca entre os nameros vai
aumentando 2 unidades.

24 —22=2,28-24=4,34-28=6,42-34=8,52-42=10,64-52=12
e78-64=14
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4.3 CONSIDERACOES

Neste capitulo, discorremos sobre a fundamentacao te6rica com Yin, Ponte,
Zanelli e Godoy e os motivos que nos levaram a escolha da metodologia do Estudo
de caso utilizada.

Apresentamos todas as atividades investigativas: questionarios destinados a
professores e profissionais especialistas, atividades investigativas (etapal) e
atividades ludicas (etapa2), com intencdo de possiveis respostas para a producao
da pesquisa. Além disso, foram dadas as informacdes a razado das escolhas dos 2

sujeitos de pesquisa.
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5 — ANALISES E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Nesse capitulo, utiizamos a forma narrativa para expor as respostas
atribuidas a dois distintos questionarios, que foram propostos a profissionais
(psicopedagogo (as), psicologos (as), fonoaudidlogo (as)) especialistas no
tratamento de distarbios e transtornos de aprendizagem e a educadores
matematicos, buscando alcancar informacdes especificas.

No que concerne aos especialistas da area da saude, o questionario
pretendeu investigar o que € Discalculia, o processo de identificacdo, formas de
tratamento, propostas de habilitacdo, acfes pedagdgicas sugestivas ao professor de
matematica, justificativa do diagndstico e outras.

Em relagdo aos questionarios formulados aos educadores matematicos,
pesquisou-se quais 0s conhecimentos do docente sobre dificuldades, transtornos e
distirbios de aprendizagem, particularmente a Discalculia, percepcbes ou
reconhecimento que o insucesso na matematica pode estar ou ndo relacionado a
fatores biologicos, propostas, estratégias de ensino, instrumentos avaliativos para
estudantes de mateméatica com quadro de disturbio de Discalculia diagnosticada e
outras.

Além disso, neste item, apresentaremos as andlises de sete das quatorze
atividades investigativas (etapa 1), e cinco atividades ludicas (etapa 2).

As atividades elaboradas da etapa 1 para problematizacdo junto aos nossos
dois sujeitos de pesquisa buscou investigar o disturbio especifico do aprendizado de
matematica (Discalculia) e dificuldades de aprendizagem. Os dois sujeitos exibem
limitagbes no desenvolvimento e no desempenho das habilidades matematicas.
Outro aspecto importante é que um deles apresenta o diagndstico de discalculia. Na
etapa 2 analisamos e avaliamos jogos usados como ferramentas pedagdgicas para

intervencado e promoc¢ao de aprendizagem de alunos discalculicos .

5.1 O QUE NOS REVELARAM OS QUESTIONARIO PARA DOCENTES

Nesta secdo iremos relatar as respostas obtidas dos questionarios,

elaborados para os educadores matematicos.
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Como foi dito na Secdo 4.2.1, enviamos e reenviamos por e-mail 23
questionarios contendo 24 perguntas. Entretanto, somente 5 professores atenderam
a solicitagao de participagao.

Um dos sujeitos que respondeu a pesquisa foi N. R. C. J. de 40 anos com
Mestrado na area da Educacdo Matematica, exercendo a docéncia em Matematica e
Fisica ha 21 anos em escola publica, no ensino Fundamental e Médio. Ele nos conta
gue suas maiores dificuldades encontradas em relagcdo ao ensino aprendizado da
matematica estd no interesse do estudante, pois estes ndo conseguem encontrar
sentido no que aprendem, repetindo o discurso de que estudar a matematica é
importante para “ser alguém na vida” tornando algo sem significado para esses
alunos.

Sua percepcdo sobre os fatores que levam o aluno ao insucesso em
matematica € novamente citada como desinteresse dos discentes e a maneira como
a matematica é apresentada em sala de aula contribuindo para essa falta de
interesse. Ele aponta que a mateméatica abordada ndo explora a criatividade do
aluno e nao faz referéncia com a matematica do dia a dia. Além disso, cita que
prevalece nas escolas a cultura do exame (provas) pela qual alunos, professores,
pais e comunidade escolar como um todo, privilegiam as tarefas escolares mais
pelos pontos avaliativos e menos pelas possibilidades de aprendizagem.

Descreve em seu questionario que as dificuldades em mateméatica sao
apresentadas no desenvolvimento das atividades de sala de aula, mas que, apesar
disso, ndo desenvolve algo diferenciado voltado para esses. O professor percebe
gue pode ser fruto de alguma “dificuldade intelectual proveniente de algum disturbio”
e ndo se sente capaz de promover uma modificagdo na pratica letiva que seja eficaz
no sentido de completar tais alunos.

N.R.C.J. revela que ndo toma a prova tradicional como instrumento Unico de
avaliacdo, mas promove atividades em forma de projetos de pesquisa, seminarios,
jogos, etc., contudo, nunca havia pensado em um instrumento de avaliacdo
especifico para alunos com dificuldades. Em nenhum momento procurou ou
observou alunos com dificuldade de aprendizagem e rendimento abaixo do esperado
gue possuiam sintomas diferenciados no modo de processar os dados numéricos,
memorizar a tabuada, efetuar contas simples, dificuldades na compreensdo da

linguagem matematica e dos simbolos. Além disso, o professor relata que ja teve
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alunos com dificuldades cognitivas, mas nunca atentou para essas dificuldades em
especial.

Em sala de aula, esse professor confirma ter dois alunos com laudos
diagnésticos: um com sindrome de Down e se limitou a dizer que o outro tinha um
“tipo de retardo”, sendo ambos acompanhados por um estagiario/professor que os
auxiliam. Em razdo desses pareceres técnicos (laudo), motivo imprescindivel para
ampara-los, ao final do ano letivo os dois ser8o aprovados automaticamente,
embora ndo adquirirem a pontuagao exigida nas avaliagoes.

Segundo o professor, para aqueles alunos que ndo possuem laudo, mas que
apresentam problemas na aprendizagem, ele procura integra-los nas atividades de
sala e avalia-los de uma maneira diferenciada. Assim, o docente apontou as
caracteristicas dessas avaliacdes na resposta do questionario.

De acordo com o docente, ha necessidade dos professores receberem
suporte e formacéao de profissionais especializados como psicélogos e médicos para
potencializar a atuagdo com alunos com distdrbios ou transtornos de aprendizagem.

Foi questionado ao profissional sobre o conhecimento do tema Discalculia, se
foi trabalhado o assunto na sua formacdo académica ou se houve alguma
capacitacdo nas escolas. Porém, o entrevistado esclarece que nado sabe
absolutamente nada sobre a questdo. Nunca lecionou para alunos diagnosticados
com tal distirbio e ndo sabe do que se trata. Portanto, ndo consegue perceber
situacdes e indicativos que o faz suspeitar alunos com Discalculia, nem tdo pouco
desempenhar um papel significativo para intervir no processo ensino aprendizagem
e avaliativo do aluno discalculico em sala de aula. O professor encerra sua
entrevista lamentando n&o ter mais informacdes a respeito.

Outro entrevistado foi D. D. A., especializada em Educacdo Matemética e ha
17 anos lecionando em escolas publicas no Ensino Fundamental e Médio. Em seu
questionario, relata que a maior dificuldade encontrada em relacdo ao ensino e
aprendizado em matematica é que as escolas ndo possuem infraestruturas
adequadas como tecnologia e papelaria e caréncia do apoio da gestdo escolar para
0S projetos a serem desenvolvidos na escola. Sua percepc¢do sobre os fatores que
colaboram com o insucesso do aluno em matematica é a falta de apoio familiar e do
proprio professor. Atualmente, leciona a alunos de familias de classe econémica

média.
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Quando é realizado em sala de aula um assunto complexo que ndo ha
exemplos do dia a dia, percebe-se, segundo a especialista, que o aluno manifesta
dificuldades na aprendizagem. Outro fato significativo provém de problemas e
conflitos familiares.

Escutar o aluno, dar atencéo, além de pedir que algum colega explique para
ele ou formar grupos de estudo sdo atitudes que a professora considera que
contribuem para a aprendizagem de alunos com dificuldades na matemética. Além
disso, apresenta o conteldo com jogos e explicacdes dentro de um contexto do
cotidiano acreditando estar apta a promover uma modificacdo no ensino
aprendizagem.

E uma profissional que, de acordo com suas respostas, utiliza formas de
avaliacdo diferenciadas para alunos com dificuldades na matemética, contudo n&o
esclareceu, nem exemplificou. Na pergunta sobre o fato de perceber que os
fracassos dos alunos com dificuldades de aprendizagem e rendimento abaixo do
esperado podem ser de caréater biolégico, se por acaso possui alunos com sintomas
de ndo memorizar a tabuada, efetuar somas simples, inverter nimeros, etc. e quais
foram suas acdes, sua resposta foi sim, mas considera sozinha e desesperada.
Logo apdés comecado a participar de um grupo de pesquisa, certifica que ndo é a
Gnica que estd em busca de solucdes.

Em sala de aula ndo conta com aluno diagnosticado por especialistas. Diz-se
saber o que é um distUrbio/transtorno. Todavia, ndo tem conhecimento do que fazer,
ou seja, qual metodologia a ser utilizada no processo de ensino aprendizado
diferenciada para tais alunos. Na sua formacéo académica ndo teve conhecimento
sobre o que é Discalculia e nem obteve capacitacdo, até o momento, durante o
exercicio de sua profissdo sobre o tema. Contudo, ja lecionou para aluno com esse
distarbio e afirma ter um conhecimento superficial sobre o que € Discalculia do
Desenvolvimento.

Ao perceber e suspeitar de estudante com indicios do disturbio Discalculia,
orienta-o a sentar junto de colegas que colaborem nos estudos, e o estimula a sanar
suas duvidas com a professora. A docente também investe em varias formas de
explicar o conteudo. Porém, o processo ensino aprendizagem e avaliativo € igual
para todos, ndo havendo diferencas, e procura avaliar seus alunos independente de

dificuldades, ndo somente com provas escritas, mas também com pesquisas,
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atividades realizadas no caderno, participacdo na hora da explicacdo e producéo
realizada em projetos.

O proximo entrevistado foi L.P.C., mestre em Educacdo Matematica,
professor de escola publica no Ensino Fundamental e Médio e, além disso, tutor de
curso de Licenciatura Matematica. Descreve em seu questionario que esbarra com a
falta de base dos alunos dificultando assim a relacdo ensino aprendizagem da
matematica. Considera que o insucesso da mateméatica se deve a varios aspectos
tais como: pelo professor trabalhar os conteudos de forma corrida, devido ao
curriculo extenso; por denominar a Matematica como algo culturalmente dificil e pela
falta dos alunos executarem as tarefas propostas para casa.

O professor narra na entrevista que percebe que o aluno tem dificuldade na
matematica no momento em que carece de algum conhecimento matematico mesmo
gue basico, para iniciar um conteudo da série.

Questionado sobre a sua contribuicdo para a aprendizagem de alunos com
dificuldades de aprendizagem em matemética, L.P.C. nos diz que procura
desmistificar que a Matematica é vila de todas as disciplinas, oferecendo um
atendimento individualizado se dirigindo a carteira do aluno e buscando caminhar
lado a lado. Jamais recebeu qualquer orientacdo pedagdgica da escola que o auxilie
no seu trabalho com esses alunos. Nao se considera habilitado para enfrentar essas
situacdes e promover modificagcbes no ensino aprendizagem, no entanto, diz
empregar outros meios de avaliacdo sem ser a escrita para favorecer esses alunos.

Ao trabalhar com atendimento individualizado, o sujeito L.P.C. percebe que o
insucesso da aprendizagem na matematica pode também ser de natureza biologica.
Por conta disso, apds a identificacdo desse aluno, encaminha-o para a direcdo
escolar que por sua vez encaminha para a familia solicitando o atendimento a
profissionais especializados a fim de emitir um parecer técnico, ou seja, um laudo.

Atualmente, o docente nédo possui em sala de aula alunos com dificuldades
em memorizar tabuada e efetuar contas simples, mas outrora sim. Nessas situagoes,
orientava 0s pais junto a direcdo a dirigirem aos profissionais qualificados. Mas o
mais comum, segundo o professor, € que muitos desses alunos chegam ao
Fundamental Il ou ao Ensino Médio sem nenhum amparo de terapeuta, sem um
laudo que identifique o caso para que o professor apligue métodos educativos e de

avaliagcdo. Atrelado a isso, cada sala de aula tem em média quarenta estudantes, e



104

sem o auxilio de um ajudante, torna-se dificil oferecer a qualquer aluno atendimento
de forma mais individualizada.

Quando possuiu em sala de aula alunos identificados clinicamente (laudo),
estes sempre foram e serdo aprovados automaticamente, uma vez que a direcao
intervém explorando o lado emocional, tratando-os como coitados, pois
permanecendo retidos a familia podera perder direitos a programas de assisténcia
sociais. O professor informa que desconhece o que seja e nem sequer sabe utilizar
acOes para alunos com algum tipo de disturbio ou transtorno. Também nao tem o
conhecimento se ja lecionou para alunos discalculicos, pelo menos ndo soube de
nenhum laudo, e admite desconhecer o que € Discalculia, portanto, fora incapaz de
continuar a responder o questionario, ja que se tratava de perceber indicativos
caracteristicos de alunos com Discalculia, ac6es e processos ensino pedagogicos e
avaliativos para esses estudantes.

A.B.C., mestre em Educacdo Matemaética, professor desde 2002, leciona em
escola publica atualmente no curso superior e constata que seu maior obstaculo em
relacdo ao ensino aprendizado da matematica esta na explicacdo de uma definicdo
a partir da propria definicdo (pratica muito comum no ensino profissional); a falta de
habilidade para traduzir da linguagem simbdlica matematica para linguagem materna
(portugués) e vice-versa; ndo respeitar e/ou compreender que ha conhecimentos
distintos para um mesmo objeto matematico e que, portanto, normalmente, o que o
professor “fala” ndo necessariamente é o que o aluno “ouve” fazendo com que aquilo
gue o professor gostaria que fosse entendido seja distorcido pelo conhecimento que
circunda o aluno. Percebe, além de tudo, que existe uma heterogeneidade quanto a
conteldos béasicos que deveriam ser pré-requisito para ingressarem no ensino
superior.

Quanto aos fatores que levam o estudante ao insucesso da matematica, o
professor acredita que sédo causados por dificuldades de entendimento, uso da
linguagem matematica, um ensino que faz a matematica ser vista como
desnecessaria e inutil, mostrando toda sua arquitetura estonteante, mas
incompreensivel para meros mortais, a falta de profissionais que sejam capazes de
apresentar para os alunos uma matematica advinda de necessidades cotidianas,
como um constructo humano, tornando-a prazerosa e processual no que diz respeito

a elaboracao de suas ideias, entre outros fatores.
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E durante as aulas, ao estabelecerem questionamentos e/ou davidas, durante
a correcdo e/ou revisdo da nota das avaliacbes, que o docente percebe as
dificuldades na aprendizagem mateméatica. Julga-se competente a enfrentar
situacdes proporcionando modificagcbes no ensino aprendizagem para alunos que
apresentam dificuldades. Faz-se necessario que esse aluno expresse seus
impasses para que o professor perceba que lugar cognitivo que ele esta falando,
pois acredita que somente assim podera intervir no processo ensino aprendizagem.
Em seguida, buscar entender qual a visdao desse aluno para determinado objeto
matematico apurando se ele tem ou ndo condi¢cbes de produzir significado para o
contexto (limite ou obstaculo epistemoldgico), para entdo trabalhar as ideias e
contextos desejados. S&o utilizadas metodologias conforme necessidades:
resolucao de problemas, modelagens e Tics.

A.B.C. ndo recebe diretamente orientacdes que auxiliem no seu trabalho com
esses alunos, porém percebe que ndo ha necessidade, visto que trabalhos e
informacdes estdo disponiveis na internet.

As avaliacdes e os trabalhos sdo os mesmos para todo o tipo de aluno, porém
além do carater avaliativo, tem também o diagndéstico, contribuindo para ressaltar o
gue esta bem compreendido e o que ainda esta em processo de compreensao e/ou
dificuldades.

Seus alunos sdo do curso de licenciatura e segundo sua percepg¢ao nunca
apresentaram indicios de dificuldades em gravar tabuada, efetuar contas simples
etc., ou seja, as dificuldades ndo possuem carater biologico. Identifica que a
dificuldade é pontual, somente na linguagem-simbdlica matematica muito utilizada
no ensino superior. Percebe que o maior dos obstaculos que esses estudantes
enfrentam € a traducao de uma definicdo para uma linguagem simples, de modo que
um aluno do ensino béasico (que sera, em sua maioria, o futuro publico desses
discentes) possa compreender.

O entrevistado n&do tem alunos com transtorno/disturbio. Também n&o soube
descrever o que seja. Na sua formacéo académica nao recebeu informacdes sobre
Discalculia. Diz que conhece o termo, mas nao esclarece o que seja. Em nenhum
momento de sua vida profissional percebeu e nem trabalhou com alunos
discalculicos. Avalia que os professores devam ter a devida formacgéo/capacitacao

para lidarem com esse caso e sugere que estudantes com tracos desviantes do
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padrdo normal sejam encaminhados a profissionais como psicologos e
psicopedagogos.

Finalizando as entrevistas com os professores, vem D.M.V.S., licenciada em
matematica e especialista em educac¢éo tecnologica ha 7 anos trabalhando como
professora na rede publica, atualmente no ensino meédio.

Acredita que a forma meramente declaratéria na qual se da o aprendizado de
matematica desde os anos iniciais se estendendo a faculdade é um dos principais
motivos para a dificuldade no processo de ensino aprendizagem da disciplina
matematica, uma vez que tendem a reproduzir como professores o que se viveu
engquanto estudantes, tornando-se um problema apontado por inUmeras pesquisas
cujo tema aborda a ineficacia desse modelo transmissivo de ensino. O fracasso na
matematica, conforme a professora cré, deve-se a falta de apoio da familia e do
professor. Sua percepcao nos alunos que apresentam dificuldades de aprendizagem
ocorre quando ela utiliza apenas um tipo de representacdo para o objeto matematico
com o qual esta trabalhando, isto é, quando inicia e termina a apresentacao Unica e
exclusivamente com a linguagem algébrica, por exemplo. A falta de coordenacéo de
registros dificulta e muito a apreensao do objeto a ser aprendido, relata a professora.

Para os alunos com dificuldades em aprendizagem matematica, D.M.V.S.
procura estruturar a apresentacdo dos objetos matematicos a partir do uso de pelo
menos dois registros em sistemas diferentes e cuja conversdo seja congruente, ou
seja, que um elemento significante do registro de partida corresponda a um Unico
elemento de chegada no registro de chegada, que cada elemento do registro de
chegada tenha um Unico entendimento possivel e que os elementos significantes de
partida e chegada estejam na mesma ordem, ja que essa organizacdo esta
associada a indices de sucesso na aprendizagem matematica segundo a obra de
Raymond Duval. Utlliza em sala de aula para esses alunos que apresentam
dificuldades em jogos e projetos a partir de um contexto. Mestranda em Educacgao
em Ciéncias e Matematica e participativa de um grupo colaborativo de estudos em
laboratorio de matematica considera apta para seu trabalho com esses alunos.

Sempre emprega formas diferenciadas de avaliacdo e a Teoria dos Registros
de Representacdo Semidtica, facilitando o aprendizado. Respondeu ao questionério
dizendo que percebe que alunos as dificuldades de aprendizagem matematica
podem ser de natureza biologica. Acaso haja ocorréncia solicita auxilio ao Napes.
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(Nucleo de apoio ao estudante). Em sua formacao académica ndo se ouviu dizer em
Discalculia e obteve contato com o tema em palestras e em leituras de artigos em
tempos recentes, e no momento ndo tem aluno com laudo de transtorno/disturbio
Quando trabalhava no ensino fundamental teve a oportunidade de lecionar
para um aluno Discalculico, entretanto nesse periodo ndo possuia nenhuma
formacdo e informacao para tratar o assunto. Disse ja ter percebido alunos que a fez
suspeitar de Discalculia e tentou utilizar jogos e musicas para auxilia-los. A
professora reconhece que ndo tem leitura suficiente sobre o assunto, portanto, nao

saberia como proceder adequadamente no ensino aprendizado desses estudantes.

5.2 O QUE NOS REVELARAM OS QUESTIONARIOS COM PROFISSIONAIS
ESPECIALIZADOS

A seguir, narraremos a coleta dos resultados dos questionarios elaborados
aos profissionais especialistas em dificuldades, transtornos e distlrbios de
aprendizagem.

Foram encaminhados questionarios a varios especialistas e clinicas de
psicologia. No entanto, obtivemos as respostas de apenas dois profissionais; uma
psicologa e uma fonoaudiéloga, permitindo-nos explorar, comparar, conhecer e
descobrir nas respostas individuais a tematica Discalculia.

A. psicéloga que contribuiu a pesquisa € J.D.M, especialista em Gestdo de
Recursos Humanos, Psicanalise, Psicologia Hospitalar e Psicopedagogia.
Desempenha sua atividade como psicologa escolar hd 19 anos. Relata no
questionario que as anormalidades neurologicas, que podem implicar em
dificuldades para aquisicdo das habilidades mateméticas, podem surgir no periodo
de gestacdo. O desenvolvimento irregular do feto pode acarretar no surgimento do
transtorno de aprendizagem e sO podera ser identificada quando a crianca precisar
expressar as habilidades matematicas.

Segundo a profissional, que atua em equipe na escola (professores, psicologa
e coordenacdo), o professor ao perceber algo diferente, algum caso especifico,
transmite a coordenacédo e a psicologia, e juntos discutem a situagdo. Em seguida,
ela, como psicologa, faz o contato com familiares ou responsaveis e o

encaminhamento do mesmo para o profissional adequado para se fazer o
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diagnoéstico preciso. A identificacdo de distarbios de aprendizagem como a
Discalculia de acordo com a especialista sempre se da através de observacoes.

Explica que ap6s o encaminhamento do aluno para o psicopedagogo, que
deve ser feito em parceria com a escola e com os familiares, esse profissional ira
contribuir com relacédo a autoestima e valorizar as atividades realizadas. Também no
decorrer do tratamento vai descobrir o processo de aprendizagem da crianca atraves
de instrumentos que irdo ajuda-la no entendimento, por exemplo, 0s jogos que
ajudam com as habilidades psicomotoras e espaciais na contagem. E também um
neurologista que ir4 confirmar, através de exames, a dificuldade especifica do aluno,
e encaminhéa-lo para o tratamento ideal. E importante detectar as areas do cérebro
afetadas. A maioria das criancas pode ndo gostar de contas, achar chatas e dificeis,
mas é importante diferenciar a inadaptacdo do aluno ao ensino da escola, ou ao
professor, ou do disturbio que provoca dificuldade com os numeros.

O tempo de acompanhamento profissional pode variar de acordo com o
desenvolvimento e a necessidade da crianca, afirma a psicéloga. Quanto antes for
descoberto e comecgar o tratamento, menor serd o prejuizo e melhor se adaptara
com as questdes do cotidiano. (Relacionamento, autoconfianca e poder de decisdo).
Portanto, considera ser indispensavel o diagndstico para o aluno, a familia e a
escola.

A psicéloga orienta aos professores de matemética o uso de calculadora, para
verificacdo dos calculos, tabuada e um caderno quadriculado, que podera ajudar no
dia a dia do aluno discalculico. O professor pode fazer seus questionamentos
oralmente para que o problema seja resolvido e elaborar exercicios e provas com
enunciados mais claros e diretos. Ainda pode estimular o individuo passando
trabalhos de casa com exercicios repetitivos e acumulativos.

Segundo a especialista, a crian¢a ap0s a intervencao sentir-se-4 mais segura
para enfrentar as dificuldades. Inevitavelmente esse aluno necessita da
compreensao de todas as pessoas que convivem proximas a ele, pois geralmente
encontra grandes dificuldades nas coisas que parecem simples.

A profissional acredita, mas ndo confirma que ha cursos especificos voltados
para a formagao continuada de docentes, que possibilitam a capacitagcdo sobre o

tema Discalculia. Recentemente, participou de um congresso de ciéncias da saude,
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em neuropediatria e areas afins onde foi abordada a Discalculia junto com outras
patologias.

Afirma que realmente ndo é facil o diagndstico da DD, pois pode ser
confundido com outras patologias. N&o vé como rotulo e sim como uma doenga com
fundo bioldgico. O objetivo central dos especialistas jamais € o de diagnosticar para
nomear ou rotular e sim intervir com estratégias especificas a partir do laudo.

A Ultima pergunta enunciando a percep¢do do pesquisador no decorrer da
revisdo de literatura, que havia desentendimentos quanto as caracteristicas da
Discalculia, aos instrumentos que tornam possivel a identificacdo e avaliacdo, bem
como a localizacéo cerebral ndo foram respondidas pela profissional.

Iremos agora expor as respostas obtidas por M.C.R.N., especialista em
Fonoaudiologia Clinica e Audiologia, desempenhando suas atividades ha 23 anos na
cidade do Rio de Janeiro. E a responsavel pelo atendimento clinico de nosso sujeito
de pesquisa diagnosticado discalculico.

A especialista em fonoaudiologia nos revela que hoje ainda se estuda muito
as causas da Discalculia, existindo pesquisas no campo neurolégico, onde citam que
possam ocorrer alteracdes entre os lobos temporal e parietal. Fala-se também em
desordens da memodria de curto prazo, podendo existir como etiologia também
causas congénitas ou genéticas.

Enfim, muito ainda se precisa estudar acerca da etiologia da Discalculia. O
encaminhamento para uma intervencado clinica é na maioria das vezes feito pela
escola, cujo professor € quem percebe que a crianca tem muita dificuldade em lidar
com 0s conceitos mateméaticos. Ocorrem também encaminhamentos feitos por
neurologistas que percebem as dificuldades.

Apés a chegada do paciente, faz-se uma anamnese com 0sS pais com um
levantamento de todo o aprendizado desde a primeira infancia. Avalia-se também a
evolucdo e aprendizagem escolar e realizam-se testes que visam identificar as
dificuldades relacionadas ao raciocinio matematico e ao pensamento quantitativo.

De acordo com a fonoauditloga, existe a necessidade de descartar outras
dificuldades, como fatores orgéanicos (auditivos, visuais), neuroldgicos, escolares,
socioambientais e emocionais etc., para um diagndstico preciso. Por isso as vezes
Sao necessarios outros profissionais. O diagnaostico final no caso da Discalculia &

dado pelo fonoaudiologo.
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Podem existir comorbidades, ou seja, a Discalculia pode vir associada a
outras patologias como, dislexia, TDAH etc.

Existem alguns testes neuropsicolégicos que podem ser aplicados, mas
avaliacdo e diagndstico dependem de um numero grande de fatores a serem
observados pelo profissional.

O tratamento depende de cada caso, mas em sintese baseia-se em
desenvolver o raciocinio matemético, com atividades que visem, por exemplo,
desenvolver a correspondéncia quantitativa, o trabalho com sequéncias numéricas,
leitura e escrita de numeros, calendario, relégio, simbolos matematicos, nocdes de
tempo e espaco, memoéria de curto prazo etc. A terapia em consultério é feita de
forma individual, devendo a fonoaudi6loga estar sempre atenta ao desempenho
escolar.

O tempo de acompanhamento pelo profissional a uma crianga discalculica é
uma questdo muito individual, pois depende da resposta terapéutica e do
comprometimento familiar. Quanto mais cedo a crianca iniciar atendimento, tende-se
a ter uma resposta mais efetiva, j& que as habilidades comecam a ser trabalhadas
na fase 6tima do desenvolvimento. Quanto mais cedo aproveitarmos a plasticidade
do cérebro, melhores serdo os resultados.

ApoOs a intervencdo clinica a crianca com a terapia fonoaudiol6gica passa a
ter nocao das suas dificuldades e através de estratégias consegue chegar aos seus
objetivos, ficando assim mais segura e confiante, obtendo melhores resultados na
vida escolar.

O professor de Mateméatica deve estar atento ao aluno discalculico. Esse
aluno deve estar sempre préximo ao professor de forma a facilitar a observacéo. O
contetdo deve ser passado sempre de forma concreta e com muitos exemplos e
devem ser revisados em sala e em casa com a familia. Os enunciados devem ser
trabalhados parte a parte de forma que melhorem a compreenséo. E importante que
a aprendizagem oferecida deva ser de forma lenta e gradual e sempre com reforco
de exercicios e orientagdes.

E necesséario também oferecer possibilidades para que o aluno discalculico
perceba que é capaz, para gue a sua autoestima seja sempre elevada, de forma que
ele acredite que podera conseguir, mesmo que mais lentamente, os resultados

esperados. Trabalhar sempre que possivel com material concreto, com jogos e
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exemplos praticos para explicar a matematica e permitir o uso de calculadoras
especialmente para célculos de maior complexidade.

Nesse sentido, o aluno deve ser mantido integrado, e o professor deve estar
atento e perceber em que parte do raciocinio o aluno parou e prosseguir desse
ponto com as orientacbes e explicagcbes. Muitas vezes uma pequena dica é o
suficiente para que ele consiga realizar uma atividade.

O professor deve tomar diversos exercicios, mas sempre inicializando com os
mais simples, para que aos poucos ele consiga desenvolver o raciocinio desejado.
Deve ser oferecido ao aluno um tempo maior para a realizacdo das provas e
exercicios. Procurar oferecer enunciados claros e sempre tirar dividas do que pode
ser feito, ajudard bastante. Caso ndo seja possivel tirar as duvidas na frente dos
outros alunos, permitir que as provas de matematica sejam realizadas separadas da
turma. Todas as dicas e estratégias sdo bem-vindas desde que resultem em
facilitadores do conhecimento.

Segundo a especialista, o aluno discalculico ndo apresenta comprometimento
cognitivo, existe apenas uma dificuldade de compreender o raciocinio matematico,
que pode ser superada com apoio e aprendizagem adequada. Geralmente
apresenta dificuldades: nas operacfes basicas e nos calculos em geral, tendo muita
lentiddo para realizar os exercicios; nas escalas e propor¢des; na leitura e escrita de
nameros mais complexos, em diferenciar numeros pares e impares, em
correspondéncia quantitativa, com sequéncia numérica; nos simbolos matematicos;
nas grandezas numeéricas; na manipulacdo de dinheiro e suas equivaléncias; nas
nocdes de espaco e tempo; calendario (dias e meses do ano); na leitura de relogio
de ponteiros, dentre outras.

Sobre cursos voltados especificamente para a formacdo continuada de
docentes, que possibilitem a capacitacdo sobre o tema Discalculia, a fonoaudiéloga
nao tem conhecimento, mas diz existir palestras e cursos oferecidos para
profissionais da reabilitacao.

O proposito de atribuir uma caracteristica definidora (diagnéstico) se torna
indispensavel porgue permite planejar o tratamento. O diagnéstico indica quais
serdo os recursos adequados que devem ser aplicados. Caso contrario corre-se 0

risco de ndo fornecer ajuda necessaria a esses alunos.
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Quanto a ultima pergunta do questionario, em relacédo aos desentendimentos
qguanto as caracteristicas da Discalculia, aos instrumentos que tornam possivel a
identificacdo e avaliacdo, bem como a localizagdo cerebral, a fonoaudidloga optou

em néo respondé-la.

5.2.1 ANALISES

Nesta seccdo analisaremos as respostas dos docentes e dos profissionais
especialistas, apresentando também, como comparacdo e complemento, varios
tedricos sobre o assunto.

Ciasca (2003) afirma que o cérebro (memdria) € primordial para que a
aprendizagem acontega pela habilidade de reter e evocar informagdes. Entretanto,
dentre os resultados encontrados foi possivel verificar claramente que a prevaléncia
dos professores de matematica € de ndo perceberem que para o desenvolvimento
da aprendizagem também h& a necessidade e a importancia de um perfeito
funcionamento cerebral.

Os questionarios nos mostram que os educadores ndo sao capazes de
identificar que as causas do déficit de aprendizagem na matematica também podem
estar atribuidas as disfuncdes neurolégicas, como € o caso do distarbio de
aprendizagem, Discalculia.

E de suma importancia que os professores conhecam as dificuldades dos
alunos para que se tenha um planejamento e uma conducdo de ensino que
corresponda aos mesmos. Se o educando ndo responde a diversas estratégias
diferenciadas de aprendizagem, é hora, entdo, amparada por uma equipe
multidisciplinar de profissionais (fonoaudidlogo, neuropsicélogo, neuropediatra e
psicopedagogos), de realizarem uma investigacdo mais profunda, para avaliar e
diagnosticar a ndo aprendizagem. (HUBNER, 2004).

Segundo os professores, durante suas graduacdes o tema Discalculia ndo
fora abordado, sendo desconhecido pela grande maioria. Além disso, nem todos
buscam para sua formacao esse tipo de conhecimento. O desentendimento desse
disturbio especifico de aprendizagem nas habilidades matematica leva o0s
educadores matematicos a incapacidade de desempenhar um trabalho diferenciado

com esses alunos que possuem um parecer de um profissional especialista nem ao
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menos perceber situacdes e indicativos, fazendo-os suspeitar de um caso de
Discalculia. A importancia do laudo, segundo os docentes, € simplesmente de
protegé-lo de reprovagdes, casualmente funcionando como informagéo do quadro
clinico com o objetivo de desenvolver acdes pedagogicas, indicadas para superagao
das dificuldades.

A importancia de se obter um diagndstico preciso, como é o caso para a
Discalculia, é afirmado por Adler (2001) dado como uma forma de descrever o
estagio de desenvolvimento atual do individuo para desenvolver um tratamento
adequado com o objetivo das dificuldades poderem desaparecer ou serem
minimizadas.

Além disso, verificamos que os docentes ndo distinguem e nem reconhecem
os termos dificuldades de aprendizagem, transtornos e disturbios de aprendizagem.

Conhecé-los € uma necessidade do professor que recebe alunos com as mais
diferentes necessidades, tendo como consequéncia propor uma aprendizagem
direcionada. Conhecer as caracteristicas favorece a aprendizagem diminuindo seus
problemas. (PANISSET, 2008)

Analisando as respostas suscitadas pelos especialistas, percebemos que a
fonoaudidloga referiu exclusivamente a Discalculia a causa das anormalidades
neuroldgicas, que podem implicar em dificuldades para aquisicdo das habilidades da
matematica, desconsiderando outros disturbios e transtornos de aprendizagem.
Enquanto a psicéloga se restringe em responder o surgimento das anormalidades,
ndo citando causa alguma, Bastos (2008) sustenta a existéncia de varias
anormalidades neuroldgicas, que podem implicar em dificuldades para a aquisi¢ao
das habilidades matematicas, mostrada no quadro 1 da secéo 3.1.

Segundo as especialistas Mussolin, Meijias & Noel (2010), inicialmente, o que
se aponta € que o tema Discalculia ainda se encontra em processo de pesquisa.

Ao realizar uma investigagdo em uma crianga, as especialistas reconhecem
que os problemas associados as dificuldades de aprendizagem, as vezes, sao
semelhantes e se sobrepdem, acarretando dificuldades na avaliagéao e identificagéo.
Farrell (2008) afirma que reconhecer um individuo discalculico ndo é tarefa facil, ja
que nem sempre a Discalculia € vista como uma condi¢céo separada, pois pode estar

associada a dislexia, a dispraxia e outras.
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O encaminhamento de um aluno para uma intervencao clinica as vezes é
realizado por neurologistas, psicélogos e outros. No entanto, geralmente séo feitos
pela escola. Santos et al. (2011) afirma que geralmente o primeiro a perceber as
dificuldades é o educador, orientando a familia para conduzir a crianga para uma
avaliacao neuropsicologica.

Nesse ponto, se estabelece a importancia dos professores em perceber as
caracteristicas de um sujeito discalculico, pois 0 modo e o tempo de tratamento por
especialistas dependem de cada individuo e quanto mais cedo for o diagnéstico
maior o sucesso de uma resposta mais efetiva.

Esse diagnostico se da na maioria das vezes segundo o0s especialistas por
observacoes, identificando as dificuldades relacionadas ao raciocinio matemaético.

De acordo com a psicologa, somente um neurologista pode confirmar através
de exames a dificuldade especifica, porém a fonoaudiéloga M.C.R.N. afirma que um
especialista na sua area é capaz de diagnosticar. No entanto, Sousa (2011), Pestun
(2002) e Hubner (2004) afirmam que o diagnostico se da por uma equipe
multidisciplinar.

E unanime entre as especialistas a necessidade fundamental de uma
avaliacdo neuropsicoldgica para um diagndstico preciso. Ou seja, um laudo técnico
objetivando desenvolvimento de programas de reabilitacdo no consultério e levar ao
conhecimento do professor de mateméatica que esse aluno necessita de uma
aprendizagem adequada, em sala de aula, desenvolvendo uma pedagogia coerente
e eficiente com o objetivo de minimizar os déficits e favorecer o desenvolvimento
cognitivo.

E quanto mais cedo for descoberto e iniciar o tratamento, os resultados serao
melhores e menores o prejuizo. Shalev (2007) vé como ponto positivo o fato de se
ter essencialmente uma equipe multidisciplinar para intervir na DD, orientando a
crianga, a familia e a escola com propostas pedagogicas de reabilitacdo, adequadas
para cada caso; discutir e esclarecer com 0s pais as caracteristicas do dano
cognitivo e aspectos neurobioldgicos e genéticos subjacentes a DD.

Silva (2011), Grassi (2008) e Bastos (2008) propdem jogos para reabilitagao
da DD. Também reconhecidos pelas especialistas que as atividades ludicas, o
material concreto e o uso da calculadora s&o fortes aliadas no tratamento eficaz da

Discalculia, influenciando o progresso, o desempenho e a autoestima desses alunos.
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Por fim, ficaram desconhecidas as concepcdes desses profissionais em
relacdo a existéncia de poucas pesquisas sobre Discalculia na area da educacéo.
Além disso, a Ultima pergunta do questionario que se referem aos desentendimentos
quanto as caracteristicas da Discalculia, aos instrumentos que tornam possivel a
identificacdo e avaliagdo, bem como a localizacédo cerebral, ndo foi respondida por
ambas.

No tépico a seguir, discutiremos sobre os resultados obtidos das atividades

investigativas realizadas dos dois sujeitos da pesquisa.

5.3 ATIVIDADES INVESTIGATIVAS - ETAPA 1.

Apresentamos nesta seccdo as analises realizadas pelos dois sujeitos da
pesquisa em sete das quatorze atividades investigativas da etapa 1. Foram
desconsideradas seis atividades, pois se verificou uma quantidade muito grande de

informacdes para serem trabalhadas em uma Unica dissertacao.

5.3.1 ANALISE DA ATIVIDADE INVESTIGATIVA 1

A atividade investigativa 1 é titulada: Leitura de horas em reldgio de ponteiros.
O objetivo dessa atividade é investigar se 0s sujeitos apresentam habilidades e
competéncias na leitura de horas por meio de relégio de ponteiros.

O intervalo de tempo utilizado pelo sujeito Gegé foi de aproximadamente 3
minutos. Porém, o segundo sujeito, Pepe, gastou um tempo maior, 5 minutos.

Um dos relégios marcava o ponteiro dos minutos no algarismo 10 e o ponteiro
das horas no algarismo 8, logo seriam 10 minutos para as 8 horas, ou 7 horas e 50
minutos, mas Gegé sinalizou como 8 horas e 50 minutos. Também ocorreu com o
relégio que marcava 5 minutos para as 6 horas, ou 5 horas e 55 minutos, sendo que
Gegé apontou como 6 horas e 55 minutos. E relevante relatar que no inicio das
atividades esse estudante externou baixa autoestima julgando ser “burrinho”.

A seguir, a ilustracdo mostra as analises feitas por Gegé na leitura dos

relogios.
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Figura 17 — Registro do sujeito Gegé para a Atividade 1
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Fonte: Dados da pesquisa

A analise feita pelo outro sujeito Pepe aparenta se referir a troca dos
ponteiros de horas por minutos. O relégio marcava uma hora, no entanto, ele
interpretou como 12 horas e 5 minutos. Dez para as oito horas, ele apontou como 10
horas, ou seja, misturando o significado dos ponteiros das horas pelo de minutos. A
terceira situacdo foi quando o relégio marcava 5 minutos para 6, fazendo a mesma
andlise de Gegé, entendendo também referir-se a 6 horas e 55 minutos. A figura

abaixo ilustra o resultado obtido por Pepe:

Figura 18 — Registro do sujeito Pepe para a Atividade 1
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Fonte: Dados da pesquisa

5.3.2 ANALISE DA ATIVIDADE INVESTIGATIVA 2

A atividade 2 € uma extensdo da primeira, propde situacbes problemas

envolvendo leitura de horas. O primeiro item do exercicio enunciava quantos
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minutos faltavam para as 3 horas no relogio da figura. Gegé informou que faltavam
45 minutos, enquanto a resposta correta seriam quarenta minutos. Pepe também
equivocou em seu resultado, registrando que faltavam 9 minutos para as 3 horas. No

outro item apenas Gegé obteve o registro correto.

Figura 19 — Registro do sujeito Gegé para a Atividade 2

a) Quantos minutos faltam para 3 horas no relégio abaixo?

/10 PAY
9 Qs
8 ) 4

\\'\*“Z {46;} O‘ y,/"

Fonte: Dados da pesquisa

Figura 20 — Registro do sujeito Pepe para a Atividade 2

a) Quantos minutos faltam para 3 horas no relégio abaixo?

P

Fonte: Dados da pesquisa

Figura 21 — Registro do sujeito Pepe para a Atividade 2

b) Se o ponteiro do reldgio abaixo deslocar-se mais 15 minutos, que horas

serao?

Fonte: Dados da pesquisa
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Essas duas atividades revelaram dificuldades dos dois sujeitos na leitura,
compreensao, significado, interpretacdo e entendimento de um relégio analdgico,
exigindo dos pesquisados o entendimento da configuragdo do mostrador e de
relagdes como “15 minutos depois de” e outros, envolvendo a compreensao
sequencial de niumeros e de relacbes espaciais. As analises nos possibilitaram
constatar e admitir conforme a literatura reproduz que o aluno discalculico quase
sempre possui dificuldade para aprender a dizer as horas, afirmado por Vieira
(2004), pois requer a compreensao dos minutos e segundos. Farrell (2008) teceu
algumas consideracfes sobre as dificuldades associadas a Discalculia. Dentre elas,
afirma que o aluno tenderd a experenciar dificuldades no entendimento de um

relégio de ponteiros, por possuir dificuldades de construcao.

5.3.3 ANALISE DA ATIVIDADE INVESTIGATIVA 4

A atividade 4 sugere a soma de cédulas e moedas por calculo mental, como o
propdsito de investigar se acaso 0 estudante possui ou ndo a compreensao de
valores, principalmente relacionadas a moedas. O tempo gasto pelos pesquisados
na realizacédo dessa atividade foi equivalente.

Pepe ndo realizou os célculos mentalmente nas atividades, solicitando a
possibilidade de montar o algoritmo para a resolucdo. Entretanto, com relacdo a
organizacdo do algoritmo, percebe-se que 0 sujeito posiciona 0s centavos e as
dezenas na coluna das centenas. Além disso, confundiu a centésima parte da
unidade monetéria, apresentando a quantia de quatro moedas de 25 centavos tal
como 100 reais. Por outro lado, Gegé apresentou os resultados corretamente nos
exercicios 1, 2 e 3, ou seja, em quase toda totalidade, ndo necessitando a
montagem dos algoritmos, e sim efetuando os calculos mentalmente. Porém, no
altimo exercicio ndo efetuou a analise de forma adequada.

A figura ilustra o registro da atividade 4 produzida por Pepe:
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Figura 22 — Registro do sujeito Pepe para a Atividade 4

1) Somando as cédulas e moedas abaixo, quanto de dinheiro tem ao todo?

/

. et

L@ oL

2) Somando as cédulas abaixo, quanto de dinheiro tem ao todo? Faca o
célculo mental.

3) Francisco possui:

Miriam possui:
- o

{ /

\S ?

Quanto de dinheiro cada um possui? Faga os calculos mentalmente

f\3§ 100 g\ﬂ

e

——

4) Francisco gastou 6 reais e cinco centavos emuma loja. Esse valor é representado
par:

“3)RS65  D)REE05 C)RSE,005  d)RS 605,00

Fonte: Dados da pesquisa
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Abaixo a imagem do exercicio realizado por Gegé:

Figura 23 — Registro do sujeito Gegé para a Atividade 4

4) Francisco gastou 6 reais e cinco centavos emuma loja. Esse valor é representado
par:

a)R§E5  b)RSE05 '©)RS 6005 d) RS 605,00

Fonte: Dados da pesquisa

A andlise dessa atividade evidenciou 0 que alguns autores caracterizam como
sintomas da Discalculia. De acordo com Vieira (2004), o discalculico tem dificuldade
na aquisicdo da conservacao da quantidade, relacionada a moedas. Santos (2011)
garante que a Discalculia gera dificuldades na contagem e comparacdo de
pequenas quantidades, enquanto Bastos (2016) sustenta a inabilidade para efetuar
somas simples.

Além disso, Diaz (2011) e Silva (2011) afirmam que as operacdes tém
colunamento deficiente, posicionamento incorreto dos nimeros em escala vertical ou
problema na organizacdo dos algoritmos de operagbes, como observado nos
algoritmos elaborados pelo sujeito de pesquisa Pepe. Portanto, constatamos
dificuldade em fazer conta.

Pepe demonstrou grande dificuldade em aplicar aprendizagens matematicas,
como ser capaz de contar dinheiro, na pratica, e manipular o mesmo diante de uma
compra. A confirmacao também se da segundo Farrell (2008) em que o aluno com
Discalculia apresenta esse prejuizo. Em uma das conversas informais com a mae de
Pepe ela nos conta que, por existir essa inabilidade de manuseio com dinheiro, ele

utiliza um cartdo de vale transporte para locomocao no transporte publico.

5.3.4 ANALISE DA ATIVIDADE INVESTIGATIVA 5

A atividade 5 interpreta a leitura e escrita de niumeros. A principal intencdo na
sua formulacdo era averiguar se 0 sujeito é capaz de escrever por extenso 0S
numerais, transformar em numerais 0s que estdo em extenso e identificar os
nameros sem inverté-los como uma imagem no espelho.

Ao analisarmos essa atividade, Pepe equivocou-se na escrita dos numeros
7117 e 7171 por extenso, escrevendo setenta e um mil e dezessete e setenta e um

mil e setenta e um, respectivamente. Na escrita dos numerais apresentou as
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seguintes situacfes: no numeral dezesseis mil e trés, seu registro foi 1603 e no
numeral dois mil quinhentos e sessenta e quatro, escreveu 2574. Enquanto Gegé
apresentou a escrita do numeral dezesseis mil e trés, como 160003.

Os registros de Pepe observados na atividade 5 tiveram seu registro na figura
abaixo:

Figura 24 — Registro do sujeito Pepe para a Atividade 5

1) Escreva por extenso 0s nimeros a seguir:

<N\ \ F\'{ A % SR B
d) 7H7_ Dalefos S RN A i

e) 7171
2) Escreva em numerais: .
d) Dois mil quinhentos e sessenta e quatro Lo+ \

e) Dezesseismiletrés_ | L)

Fonte: Dados da pesquisa
Registro de Gegé:

Figura 25 — Registro do sujeito Gegé para a Atividade 5

2) Escreva em numerais: ;
e s L chbh>
e) Dezesseismiletrés_ = U |

Fonte: Dados da pesquisa

Nos resultados dessa atividade, observa-se claramente a evidéncia de
entrave quanto a leitura e a representacdo de nimeros com multidigitos. Segundo
Bastos (2016), o estudante pode apresentar dificuldade para ler corretamente o valor
de numeros com multidigitos, sintoma caracteristico da Discalculia. Também
observada por Campos (2014) e Diaz (2011) afirmando que o discalculico tem

dificuldade em escrever ou representar em numerais. Assim como Farrell (2008), em
trocar niUmeros.

5.3.5 ANALISE DA ATIVIDADE INVESTIGATIVA 8

Na atividade 8, nomeada expressbes numéricas, buscou detectar nos

investigados o reconhecimento, a distincdo dos sinais operatorios e a ordem de
resolugéo.
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A figura a seguir apresenta o desenvolvimento das expressdes numeéricas

realizada por Pepe.

Figura 26 — Registro do sujeito Pepe para a Atividade 8

a)Qual é o valor da express&o 8-3+2+47-3=

Fonte: Dados da pesquisa

Figura 27 — Registro do sujeito Pepe para a Atividade 8

b) Qual é o resultado de (+ 32) + (+ 4) x (+ 2)
*.\/,

;74

L

Fonte: Dados da pesquisa

Observe na figura abaixo a resolucéo de Gegé.

Figura 28 — Registro do sujeito Gegé para a Atividade 8

a)Qual é o valor da expressdo 8-3+2+7-3=

Fonte: Dados da pesquisa

Pepe consumiu cinco minutos para a realizacdo dos exercicios. Porém, o
critério da solucdo usado nas expressdes numéricas desobedeceu a ordem de

resolucao das operacoes, nao percebendo que a divisdo deve ser realizada antes da
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soma e havendo apenas multiplicacdes e divisbes, como na letra b, elas devem ser
efetuadas na ordem da leitura.

Gegé, por sua vez, ficou aproximadamente cinco minutos diante da letra a da
atividade 8. Iniciou corretamente multiplicando oito vezes trés encontrando o
resultado correto. Em seguida, arriscou efetuar vinte e quatro dividido por dois
encontrando o resultado quarenta e oito, porém apdés verificar usando a operacao
inversa, ainda assim de forma incorreta, nao foi capaz de realizar essa divisao, como
registrado na figura acima. Na letra b optou por nao resolvé-la. Percebe-se
claramente que ainda ndo adquiriu competéncia e habilidade na realizacdo de
operacdes de divisao.

Observamos que tais fatos sédo corroborados com o autor Farrell (2008),
dizendo que € um sintoma do discalcilico a perturbacdo na utilizacdo de
procedimentos aritméticos, como confusfes entre operacdes escritas como adicao,
subtracdo, divisdo e multiplicacdo. Bem como Vieira (2004), Silva (2011) e Kosc
(1974, apud GARCIA, 1998) que afirmam que na Discalculia h& dificuldade na
compreensao da linguagem matemética e dos simbolos: adicdo (+), subtracédo (-),
multiplicacéo (x) e divisédo (:). Na investigacao observou-se que ndao houve por parte

dos sujeitos a dificuldade na leitura dos simbolos matematicos.

5.3.6 ANALISE DA ATIVIDADE INVESTIGATIVA 10

Essa questdo tinha por objetivo avaliar os procedimentos do calculo, os fatos
numericos e a orientacdo espacial. As atividades envolviam operacdes aritméticas
de adicéo, subtracdo, multiplicacdo e divisdo, em que 0s sujeitos deveriam montar
os algoritmos e efetuar as operacoes.

Abaixo representado pela figura temos o registro das questdes produzidas por

Pepe.
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Figura 29 — Registro do sujeito Pepe para a Atividade 10

C) 624 -329 = d) 6000—286 =

c) 76 x 47= d) 2240 + 64=

/

Fonte: Dados da pesquisa

No box da soma, todos os dois pesquisados alcancaram com éxito 0s
resultados das operacdes. No box 2 acima, que pertencia as operacdes de
subtracdo, Pepe ndo conseguiu realizar duas operagdes, na operacdo 624 — 329, o
estudante trocou o minuendo pelo subtraendo, além de efetuar a conta de forma
incorreta, e na letra d realizou uma soma ao invés da subtracéo.

Farrell (2008) reconhece que a Discalculia causa perturbacéao na utilizacao de
procedimentos aritméticos e Kosc (1974, apud, GARCIA, 1998) afirma que traz
dificuldades na execucdo de operacdes e calculos numéricos. Na operacdo 6000 —
286 a troca de sinais é confirmada por Campos (2014) que menciona que o
discalculico pode confundir os sinais operatorios. Farrell (2008) afirma que as
Dificuldades no céalculo sdo provenientes do déficit de memodria, da confusdo na
direcionalidade ou da apresentacdo das operacdes a realizar, dificultando essa

aprendizagem.
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Figura 30 — Registro do sujeito Gegé para a Atividade 10

e) 95634 — 3452=

B3R A= b) 76 x 47= c) 249+3= d) 2240+64=

Fonte: Dados da pesquisa

Gegé equivocou-se na letra e do box da subtracdo, pois ao subtrair cinco
menos quatro registrou onze. Assim, percebe-se que ele raciocinou quinze menos
quatro. Nas multiplicacbes houve um embaraco na execucdo do algoritmo. Kosc
(1974, apud, GARCIA, 1998) reconhece esse tipo de dificuldades na execucdo de
operacbes. As operacbes de divisio como se era de esperar, ndo foram

concretizadas, como nas atividades anteriores.

5.3.7 ANALISE DA ATIVIDADE INVESTIGATIVA 13

A atividade 13 envolvia problemas aritméticos, a fim de identificar
incompreensdo do enunciado e problemas na realizacdo e dos mecanismos
operacionais, seguindo os sintomas que Diaz (2011) exp&e do discalculico.

No primeiro exercicio dessa atividade, Pepe efetuou uma operacao de adicéo,
dispondo de incoeréncia na resolucdo do problema, revelando inabilidade para o
raciocinio matematico. No segundo exercicio, Pepe deveria ter chegado ao resultado
30 e ainda dividir por 2 este resultado. Uma dificuldade apresentada por Diaz (2011)
€ a realizacdo dos mecanismos operacionais. Apresentou também dificuldade de
memoria de curto prazo, para sequenciar as operacoes matematicas (FARRELL,

2008). Na figura abaixo segue a resolucao interpretada por Pepe.
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Figura 31 — Registro do sujeito Pepe para a Atividade 13

a) Se um automovel gasta 5 minutos para percorrer 10 quildmetros, quanto
tempo demora para percorrer 14 quildmetros?

b) Tenho 125 balas, dei 55 para meu vizinho e dei 40 para meu irmdo. O

restante distribui para dois amigos. Com quantas balas ficaram cada amigo?

Fonte: Dados da pesquisa

O sujeito Gegé consumiu o dobro do tempo de Pepe na atividade. Embora
nao haja registro dos calculos matematicos do primeiro exercicio a sua resposta foi
inadequada. Na letra b dessa atividade, Gegé realizou uma operacao de subtracao
ao invés de divisdo. Segundo Kosc (1974, apud, GARCIA, 1998), na Discalculia ha
dificuldades na execucdo de operacdes. Para Bastos (2016) também ha dificuldade
para memorizar os fatos numéricos basicos. Na letra ¢, Gegé deixou em branco,
possivelmente pelo fato de ainda ndo compreender o mecanismo e ndo memorizar
as operacoes de divisdo. A seguir, apresentamos as atividades solucionadas por
Gegé.

Figura 32 — Registro do sujeito Gegé para a Atividade 13

a) Se um automovel gasta 5 minutos para percorrer 10 quildmetros, quanto

tempo demora para percorrer 14 quildmetros?
\ 6 K} .

b) Tenho 125 balas, dei 55 para meu vizinho e dei 40 para meu irmdo. O
restante distribui para dois amigos. Com quantas balas ficaram cada amigo?

c) Dispondo de 600 canetas para colocar em 5 caixas. Qual sera a quantidade

que devo colocar em cada caixa?

Fonte: Dados da pesquisa
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5.3.8 CONSIDERACOES

Como observados no item anterior, analisamos apenas seis das treze
atividades desenvolvidas pelos sujeitos, por verificarmos que seria uma vasta
guantidade de informacdes para serem trabalhadas em uma Unica dissertacao.

Nessa pesquisa investigamos e analisamos, segundo o0s autores, as
caracteristicas da DD no aluno com laudo, comprovando que 0 mesmo apresentou
as particularidades da Discalculia. Ja no aluno sem laudo, investigamos qual seria o
motivo do seu insucesso académico em matematica, ou seja, se por acaso existe
uma dificuldade, disturbio ou transtorno de aprendizagem.

Quanto a concepc¢do das argumentagcdes que ancora o estudo, 0s equivocos
cometidos pelos sujeitos parecem ndo ser caracteristicas comuns que percebemos
nos alunos que possuem dificuldades de aprendizagem. Podemos perceber que
existe algo a mais, que pode ser ocasionado por fatores biologicos.

Um dos achados da pesquisa € que ao analisar as questdes da primeira
etapa de exercicios propostos descritas nesse texto, o leitor pode ter se
surpreendido. Percebe-se que o0s dois sujeitos de pesquisa apresentam
efetivamente tragcos caracteristicos de DD, reforcados pelos autores na literatura.

Os déficits apresentados nos sujeitos ndo foram necessariamente idénticos,
mas qualitativamente diversificados. Segundo Campos (2014,) devemos considerar
que ndo existem discalculicos iguais, cada um tem suas dificuldades especificas.
Coincidentemente constatamos que Gegé, desprovido de laudo técnico, manifesta
perceptivel perfil compativel com Discalculia, apresentando um rendimento
matematico inferior ao esperado para sua faixa etaria e nivel de escolarizacao.

Além disso, os demais exercicios ndo inseridos nesse texto também
evidenciaram fortes indicativos desse distlurbio de aprendizagem. Diante dessas
situagdes encontradas na investigacdo, podemos afirmar que o sujeito sem laudo é
discalculico? Com certeza ndo. A investigacdo aponta indicios de Discalculia no
aluno sem laudo (Gegé), mas ressalta que um professor ndo esta apto a emitir
parecer sobre o tema.

Segundo Luria (1990, apud KRANS E HEALLY, 2012), a realizag&o de testes
visando somente condi¢cdes cognitivas, ou seja, ndao levando em conta outros

aspectos culturais, historicos e sociais, pode ndo apresentar um resultado correto.
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Todavia, faz-se necessario aprofundar, ampliar as investigacbes e extrair
todas as duvidas de que as questdes relacionadas ao problema de aprendizagem
desse aluno de fato ndo sé@o provenientes de fatores pedagdgicos e outros, mas
psicolégicos. Em seguida, devera ser encaminhado a um profissional especialista
da saude, que ira analisar e provavelmente diagnosticar.

Assim, tornar-se-a o diagnostico imprescindivel para a vida académica desse
sujeito, pois a partir dai promover-se-ao as intervencbes pedagogicas. Porém,
devemos ponderar, pois impor um diagndstico incorreto ou precoce pode ser
irreversivel. Além disso, rotulando um individuo pode reforcar suas qualidades mais
negativas, validando-o como incapaz e impactando-o em sua autoestima, levando-o

inclusive ao abandono escolar.

5.4  ATIVIDADES LUDICAS: JOGOS PEDAGOGICOS - ETAPA 2

Detalharemos as atividades ludicas desenvolvidas pelos dois sujeitos de
pesquisa, com a finalidade de investigar se 0s jogos propostos por autores séo de
fato ferramentas que auxiliam na aprendizagem matematica, independente dos

alunos serem ou néo diagnosticados discalculicos.

5.4.1 ANALISE DA ATIVIDADE LUDICA 1: DOMINO DE ADICAO E DIVISAO

Iniciamos com o jogo de domind, com o propdsito de analisar os beneficios
para o estudante e suas competéncias e habilidades.

O jogo de domin6 da adicdo é semelhante aos dominds tradicionais,
diferenciando que o jogador, para realizar a jogada, terd que resolver uma operagao
matematica para justapor a peca correta. O objetivo dessa atividade ludica é
provocar no sujeito atenc&do, concentracdo, percepg¢do visual, planejamento,
estratégia, habilidade nas 4 opera¢des, memdria e outros.

Analisando 0 comportamento dos sujeitos, ambos revelaram-se
entusiasmados e descontraidos durante o jogo, verificando também interacdo social

entre os participantes (investigador).
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Gegé nédo conhecia essa atividade ludica. No entanto, assimilou rapidamente
as regras e p0s-se a jogar. Foi observado que o sujeito apresentou dificuldades em
certas operacgoes.

Na soma 28 + 36, por exemplo, ndo foi capaz de concluir o célculo mental, dai
usou anotacgdes, armando o algoritmo e concluindo o resultado. Apresentou varias
dificuldades na habilidade de efetuar pequenas adicbes mentalmente, 19 + 13= 42,
20+ 14=30e 28 + 26 = 34.

No entanto, em relacdo a percepcdo visual, ndo correspondeu as
expectativas, pois, em um dado momento, estava com a peca correta nas maos,
mas nao percebendo comprou uma nova no monte. Nado dispds desenvoltura nem
percepc¢ao visual, ou inabilidade na operacao de adicdo para captar que poderia com
estratégia impedir o adversario de fechar o jogo. Permaneceu concentrado e atento
as jogadas. Apés dez minutos de partida, apesar de sair vencido, apresentava um
sorriso nos labios.

Na atividade investigativa ludica do dominé da divisdo, o sujeito de pesquisa
Gegé apresentou grandes dificuldades. Nao foi capaz de mover uma peca sequer
por ndo possuir habilidade e competéncia na resolucdo de operacdes envolvendo
divisdo. Percebe-se nitidamente que ainda ndo entendeu e memorizou a tabuada da
divisdo.

Sem duvida alguma, na hipétese de um educador ou um especialista
promover novas partidas, o sujeito podera ser capaz de adquirir autoconfianca,
autoestima, criar planejamento, estratégias, estimulando a imaginacdo, e
principalmente alcancar habilidades nas operacdes matematicas.

Na etapa 2 de investigacdo, analisamos o sujeito Pepe no desenvolvimento
das atividades ludicas. A principio questionou se as atividades seriam extensas.
Porém, ao inteira-lo que se referiam a jogos, Pepe logo modificou seu semblante
externando euforia.

Na primeira brincadeira com o dominé de adi¢cédo, Pepe como conhecedor do
jogo, mostrou dominio. Esteve sempre atento as jogadas, ou seja, com o foco na
partida.

Foi desenvolvendo os calculos de forma natural e sentiu-se livre na

exploragéo do jogo. Houve determinados momentos que surgiam dificuldades em
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executar os calculos mentalmente, como 28+26, 19+13 e 14+9, portanto, em um
bloquinho de papel montava os algoritmos.

Em algumas operagbes, como 28+26=114 e 19+13=29, percebe-se que o
sujeito reverteu a imagem do namero 2 por 5 e 9 por 6, tal como a caracteristica do
discalculico apontado por Campos (2014), Farrell (2008) e dificuldades para ler
corretamente o valor de numeros com multidigitos (BASTOS, 2016) . Contudo foi o
vencedor da disputa.

Analisando o jogo de domin6é da divisdo observamos que 0 sujeito Pepe
também apresentou dificuldades nas operacfes de divisdo. Ndo conseguiu realizar
mentalmente, havendo a necessidade de montar os algoritmos em uma folha de
papel a parte. No entanto, permaneceram as dificuldades.

Ao efetuar 45+3=8 verifica-se que Pepe nao realizou a divisdo e sim uma
soma, ou seja, trocou os sinais, confirmado pelos autores que o discalculico
confunde os sinais (DIAZ, 2011; CAMPOS, 2014; BASTOS; 2016; FARRELL, 2008).
Na operacdo 64+4=8, de acordo com Bastos (2016), o discalculico apresenta

dificuldade para memorizar os fatos numéricos basicos.

5.4.2 ANALISE DA ATIVIDADE LUDICA 2: JOGO DE TRILHA

Esse jogo buscava analisar o comportamento do sujeito, como incentivo de
desenvolvimento do raciocinio l6gico matematico, compreender a sequéncia
numeérica, numero antecessor e sucessor, resolver as situacdes problemas
envolvendo as quatro operacdes, fatos numéricos, estratégias pessoais, velocidade
nas reacgoes, leitura e interpretagcéo, sobre contagem e horas.

Perguntou-se a Gegé se conhecia e como se jogava. Nada respondeu,
entretanto, inclinou-se sobre o tabuleiro, pds-se a movimentar os dados e
rapidamente percorreu o total de casas obtidas com o seu pedo.

Sua primeira parada foi na casa de cor azul de nivel basico, onde nao obteve
dificuldades em encontrar o desafio de uma simples operacdo de adigcao.
Entretanto, na segunda jogada, movimentou-se para uma casa na cor vermelha que
significa nivel avancado.

Ao retirar a carta desafio havia a multiplicacdo 308x73. Montou o algoritmo
utilizando lapis e papel, porém efetuou-a de uma maneira encontrando 1424, que
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ndo é o resultado correto, resultando o recuo de algumas casas. No entanto,
continuou motivado pelo jogo. Nao obteve sucesso nos desafios na cor amarela e
vermelha na sequencia do jogo e consequentemente foi vencido. Percebeu-se que o
sujeito foi desenvolvendo autoconfianca e desejo de ampliar as informacdes acerca
da resolucdo das situacbes problemas. Fato citado por Bernard (2006) que
recomenda o uso do ludico, por exercer influéncia significativa nos niveis de
autoestima e autoimagem.

Esse jogo nao foi disputado por Pepe, pois fora esgotado todo o tempo
disponivel com as demais partidas e por ter sido a ultima atividade apresentada ao

sujeito.

5.4.3 ANALISE DA ATIVIDADE LUDICA 3: PEGA VARETAS

Os principais objetivos foram observar se o0 jogo auxilia a aprendizagem em
operar calculos aritméticos basicos, se contribui para a evolugdo da percepcéo
visual, na classificacao pela pontuacéo que corresponde a cada cor, na motricidade,
habilidade e estratégias.

Fora observado que Gegé se manteve focado durante a demonstracdo das
regras do jogo e atento ao desenvolvimento. O sujeito observou fixamente sobre a
mesa, a figura do maco espalhado, os diferentes pontos de contato entre as varetas.
Analisou as possibilidades, e organizou as acdes. Em seguida pds a tomar decisoes,
escolher a melhor maneira para resgatar a vareta preta e também as vizinhas
aguelas que pretendia resgatar.

Vinte minutos apds o inicio do jogo, levantando uma de cada vez sem mover
nenhuma das outras, alcangou o objetivo de reunir o maior nimero de varetas
possiveis.

Pbdde-se verificar em Gegé, habilidade na motricidade motora fina e a
estratégia a fim de adquirir a vareta de cor preta, de maior valor e os calculos
matematicos. Apresentou dificuldades em realizar os calculos mentais, visto que
apos um longo intervalo de tempo efetuando mentalmente os célculos matematicos,

obteve uma confusao no resultado, ndo o concluindo corretamente.
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Conforme as observacdes do outro sujeito de pesquisa, Pepe apreciou com
tal intensidade o jogo de pega varetas que no término da investigacdo desejou obter
esse material.

A atividade proposta exigiu atencdo e tranquilidade para que 0 sujeito
pudesse localizar qual vareta poderia ser retirada sem movimentar as outras. Esse
exercicio requereu concentracdo e habilidade motora. Ao final da partida manifestou
embaracgo na contagem de seus pontos, ou seja, nos calculos.

ApOGs permanecer alguns minutos buscando o resultado mentalmente, pediu
lapis e papel e pdés a montar os algoritmo. Ndo obtendo sucesso se rendeu a
dificuldade, porém tinha autoconfian¢a que havia feito uma excelente pontuacéo.

Ambos o0s sujeitos apresentaram dificuldades nos célculos matematicos,
porém o respectivo jogo os estimulou, sendo desafiados a buscar uma solucgéo, a fim

de esclarecer o vencedor.

5.4.4 ANALISE DA ATIVIDADE LUDICA 4: JOGO DA MEMORIA

Essa atividade tinha por objetivo verificar a contribuicdo do jogo da Memoaria
na aquisicao de conhecimentos da leitura e compreensao das horas, na motricidade
fina, na hipotese, na memoria, nas estratégias e nas percepc¢ao visual.

Embora citado por varios autores, o jogo da memoria das horas nao fora
produtivo. Durante o desdobramento do jogo, o sujeito de pesquisa Gegé desistiu
por ainda ndo possuir a habilidade da leitura das horas nos reldgios de ponteiro.

Foi observado identicamente o comportamento no outro sujeito. Pepe da
mesma forma abandonou o jogo mediante a dificuldade de encontrar a pega correta
por ainda também nao reconhecer e compreender a leitura de horas.

Percebemos uma situacdo angustiante de ambos 0s sujeitos diante do
fracasso em prosseguir com as jogadas. Consideramos a importancia dos sujeitos
aprenderem a leitura das horas em relégio de ponteiros através de outros jogos, € a

parti dai aprimorar seus conhecimentos com o jogo da memoaria.
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5.4.5 CONSIDERACOES

Verificou-se uma quantidade muito grande de informagbes para serem
trabalhadas numa Unica dissertacdo, e a duracdo do tempo para a pesquisa de
campo com as atividades ludicas foi curta, necessitando de mais encontros com 0s
sujeitos de pesquisa, sendo assim foram escolhidas apenas quatro das cinco
atividades para serem analisadas.

Quanto as atividades ludicas, observamos que tais fatos sdo corroborados
com o autor Bastos (2008) que afirma que toda situacao ludica €é vista como possivel
forma de obtencéo de conhecimentos, socializacdo, concentracdo, atencéo e outros.
Bem como Silva (2011) que sugere que a intervencdo com jogos ladicos alcancara
mais sucesso.

Os jogos sao recomendados pela contribuicdo na atencdo, concentracao,
percepcdo visual, planejamento, estratégia, memodria, habilidades matematicas e
outros. Auxilia no resgate da autoestima e promove a reabilitacdo de alunos que
possuem dificuldades de aprendizagem e transtornos ou disturbios, como o caso da
Discalculia.

Percebemos que alguns dos jogos nao apresentaram eficiéncia para
aprendizagem matematica, e provavelmente terdo que ser usados unicamente para
o desenvolvimento de conceitos ja adquiridos. Porém, outros proporcionaram aos
sujeitos uma divertida forma de aprendizagem matematica. Enfim, jogos e materiais
pedagogicos sdo objetos que trazem em seu centro saberes potenciais.

Podemos concluir que a pesquisa feita com os docentes resultou em saber
que 0os mesmos ndo sabiam sobre a Discalculia, mas que se empenham ao maximo
para sanar as duavidas dos alunos e buscar novas metodologias para o aprendizado
na matematica.

Com relacdo aos profissionais especializados, concluimos que ambos sabem
0 que é a Discalculia, porém afirmam que é um distarbio dificil de ser diagnosticado,
visto sua semelhangca com outros e que o0 acompanhamento de uma pessoa
especialista no assunto € muito importante para ajudar no desenvolvimento do aluno

discalculico.
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Por fim, verificamos que o uso de materiais ludicos, por parte dos alunos
discalculicos, € muito importante para uma eficiente aprendizagem matematica,

mesmo nao ajudando em todos 0s casos.
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6 — CONSIDERACOES FINAIS

Apresentamos inicialmente nessa pesquisa 0 que nos impulsionou a
desenvolvé-la, nossas inquietagoes.

Em uma sala de aula de matematica pode constar alunos com as mais
diferentes necessidades de aprendizagem. Entretanto, nem todos estdo capacitados
a trabalhar com esses alunos que precisam de cuidados diferenciados.

Desse modo, manifestado por um interesse de promover inclusdo, pela
necessidade dos professores conhecerem e ampliarem seus saberes em relacéo as
necessidades especiais que interferem na aprendizagem, particularmente, que
podem implicar em dificuldades para a aquisicdo das habilidades matematicas,
acarretou na proposta da pesquisa a investigacao do disturbio de aprendizagem na
matematica denominado Discalculia, as dificuldades de aprendizagem de dois
estudantes na sala de aula de matematica e algumas intervencdes com jogos
pedagdgicos.

O objetivo especifico foi problematizar para a comunidade da Educacéo
Matematica o que é o disturbio Discalculia, explicitar as caracteristicas ou sintomas
de um aluno discalculico por situacdo problema dentro do contexto de ensino,
produzir um teste de sondagem, disponibilizando ao docente detectar possiveis
discalculicos, propiciando, assim, o encaminhamento desses alunos a especialistas
para um diagnéstico preciso. Além disso, propor acdes e atividades para utilizacéo
em sala de aula com esses alunos.

Empenhando-se em atender a essas questdes, apresentamos ao docente
informagdes do processo e desenvolvimento da aprendizagem, mostrando que se
torna indispensavel um perfeito funcionamento cerebral para o desenvolvimento da
aprendizagem.

Esclarecemos a importancia de distinguir dificuldades, disturbios e transtornos
de aprendizagem, com o propadsito de favorecer ao docente uma possivel distingéo e
reconhecimento em sala de aula das causas dos alunos apresentarem problemas
nas questdes de aprendizagem. Assim, o docente podera ter um planejamento e
uma conducdo de ensino que corresponda aos mesmos, além de um

encaminhamento aos especialistas.
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Todavia, com a responsabilidade e o cuidado de conduzir o aluno que de fato
apresenta problemas de aprendizagem atribuidos a fatores neuroldgicos ou fatores
que necessitam de um acompanhamento psicolégico.

O capitulo “Disturbios especificos de aprendizagem nas habilidades
matematicas” foi parte tedrica fundamental do trabalho. Através de uma revisédo de
literatura investigamos o que € o disturbio de aprendizagem denominado Discalculia
do desenvolvimento. Abordamos as manifestagcbes caracteristicas, causas,
identificacdo, avaliagdo e reabilitagdo. Consequentemente colocou-nos estruturados
e fundamentados para a compreensao e analises de nossa pesquisa de campo.

Inicialmente, foram realizadas investigacbes por meio de questionario
destinado a especialistas da &rea da saude, buscando diversas informacdes sobre a
Discalculia, e a professores de matematica sobre o que eles entendem sobre
dificuldades, transtornos e distarbios de aprendizagem, particularmente a
Discalculia.

A pesquisa de campo foi realizada com dois sujeitos: um diagnosticado por
especialistas com Discalculia e o outro sem laudo, entretanto, com significativos
problemas na aprendizagem matematica.

Foram propostas duas etapas de investigacdo. O primeiro instrumento foi
constituido de uma série de questdbes de célculos, conceitos e raciocinios
matematicos possibilitando a investigacdo da Discalculia e o reconhecimento de
problemas de aprendizagem dos dois estudantes. A segunda etapa foi composta de
atividades ladicas nas quais analisamos a importancia de alguns jogos para a
promocao da aprendizagem, especialmente de alunos discalculicos.

Constatamos na revisdo bibliografica que os estudos sobre Discalculia sao
escassos e apontam limitaces. Ainda existem poucas pesquisas nessa area, pois
os estudos sao recentes na neurociéncia. Podemos perceber que a maioria das
pesquisas de problemas de aprendizagem apresenta uma abordagem superficial
sobre a Discalculia, dando maior énfase a outros transtornos e disturbios como a
dislexia.

O presente estudo revelou que ha algumas divergéncias entre os autores
quanto a clareza absoluta das caracteristicas especificas, localizacdo cerebral,
dados quantitativos de sua ocorréncia, instrumentos que possibilitam o seu

diagnéstico e propostas pedagodgicas eficazes para reabilitacdo. Verifica-se,
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portanto, a necessidade de maior estudo e pesquisas sobre o tema, principalmente
na area da educacao.

O seu diagnostico preciso tem o objetivo de desenvolver programas de
reabilitacdo direcionada. Entretanto, ele pode ser o resultado de uma comparagao
de desempenho, tendo como base padrao de anormalidades, imposto culturalmente.
Por isso, ha o cuidado de um diagnostico preciso, que seja realizado nao por
consultas isoladas, mas por uma equipe multidisciplinar.

As analises dos resultados na primeira etapa de investigacdo de campo
apresentaram o reconhecimento de diversas caracteristicas da Discalculia em
ambos o0s sujeitos. Foram reconhecidos sintomas peculiares da Discalculia no
sujeito discalculico e detectadas no sujeito sem laudo. Todavia, o0 instrumento de
investigacdo usado para essa pesquisa traz limitacdes, uma vez que somente
testamos o cognitivo individual dos sujeitos, descartando fatores sociais, culturais e
histéricos. Ha, portanto, uma obrigatoriedade de investigacdo mais profunda,
sobretudo no sujeito que nao possui laudo, para que se descartem outros fatores. A
conclusédo do diagndstico sera feita pelos especialistas competentes.

Na segunda etapa, foram avaliados jogos como instrumentos de
aprendizagem.

E importante salientar que o professor e a escola devem dispor de recursos

para interven¢fes adequadas. Uma delas € investir em atividades ludicas.

O jogo na educagdo matematica, passa a ter o carater de material de ensino
guando considerado promotor de aprendizagem. (MOURA, 2008, p. 80)

E notério que a crianga na situagdo lidica aprende a estrutura logica e
matematica presente no jogo, possibilitando o desenvolvimento de habilidades na
resolucao de problemas e estratégias.

Para auxiliar alunos discalculicos, é necessaria uma comunicagdo acessivel
para o entendimento de assuntos abstratos. Possivelmente, de acordo com varios
autores, Campos (2014), Silva (2011), Bastos (2016) e outros defendem que jogos
sao ferramentas valiosas que auxiliam na aprendizagem significativa, facilitando o
aprendizado de estudantes com dificuldades na aprendizagem matematica e
inclusive alunos com Discalculia.

A aprendizagem também deve ser divertida, se deixarmos as vezes a parte as

metodologias tradicionais fundamentadas na memorizagdo, saindo da zona de
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conforto e mudando paradigmas. Logo, a necessidade de propor atividades ludicas
para o desenvolvimento de habilidades matematicas nos faz refletir sobre a
implementacdo dessas estratégias, pois certamente a matematica estd em toda
parte, até em um simples jogo.

O brincar e o0 jogar tem sua importancia revelada na literatura, porque a
crianca interage, desenvolve o intelecto, estimula a imaginagéo, o raciocinio logico,
ou seja, o estudante desenvolve melhor a aprendizagem brincando. As atividades
lidicas possuem carater motivador. As brincadeiras e 0s jogos atualmente vém
perdendo espaco em razdo da tecnologia. Hoje se faz necessario o resgate do
lidico objetivando a didatica pedagdgica tendo em vista o desenvolvimento integral
do educando.

Os resultados investigativos nessa pesquisa nao tiveram o desenvolvimento
potencializado. Percebemos que as respostas das intervencdes ndo sdo imediatas.
Dessa forma, essas ferramentas tém que ser aplicadas de forma sistematizada, para
se alcancar gradativamente resultados satisfatorios.

Quando consideramos como necessidades educacionais especiais as
dificuldades de aprendizagem em matemaética perceptivelmente de carater biologico,
diagnosticados por especialistas, devemos imprescindivelmente buscar varias
medidas que podem ser tomadas na escola e em casa para auxiliar o discalculico
em seu desenvolvimento na aquisicdo de habilidades matematicas, evitando
prejuizos significativos ao éxito escolar e exigéncias da vida diaria. Nao ha garantia,
segundo Farrell (2008), de que uma determinada interpelacdo como forma de
reabilitacdo tera sucesso. Mas intervencgdes geralmente influenciam positivamente o
progresso, o desempenho e a autoestima.

O estudo mostra que existem outras acdes como permitir 0o uso de
calculadora e recursos como tabela e tabuada para conferir os resultados.

Nas avaliagbes e atividades em sala, o professor deve elaborar questdes
claras e considerar o tempo, para que esse aluno com Discalculia tenha tempo
suficiente para a realizacdo, pois geralmente apresentam lentiddo nas execucdes
das tarefas.

Verificar se compreendeu adequadamente os enunciados, a leitura dos
nameros, operacdes e outros. E buscar compreender as estratégias utilizadas para

resolver as questbes matematicas, verificando em que esta errando e intervir. Se for
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possivel, usar o computador como forma de estimulo para atividades e avaliacdes.
(SANTOS, 2009; FARRELL, 2008).

N&o h& uma concluséo definitiva dessa pesquisa em virtude das limitacdes.
Sugerimos a necessidade de se debater e discutir sobre o assunto. Outras
pesquisas devem ser realizadas com instrumentos metodolégicos e abordagens
diferentes procurando investigar o distirbio de aprendizagem Discalculia e acbes
pedagdgicas como propostas de intervencdo e mais estudos que estabelecam a
validade desses instrumentos. Além disso, o estudo revela que pesquisas futuras
devem buscar respostas se a comunidade de educacdo acredita que a area
bioldgica influencia na sala de aula e se realmente € o estudante o principal
favorecido com o diagndstico.

Devem ser pesquisados recursos didaticos na Educacdo Matematica,
Etnomatematica, Didatica e outras para serem utilizados a favor desses alunos.

Seria interessante testar o uso de tecnologias para reabilitacdo da Discalculia,
e outras atividades ludicas, inclusive o xadrez. Para auxiliar também na identificacdo
do aluno discalculico, a aplicacdo de testes padronizados em escolas seria de
grande valia.

O nosso produto educacional, proveniente deste trabalho, pretende
disponibilizar um caderno de atividades que contribuirdo para investigar possiveis
casos de Discalculia e atividades ludicas propostas para praticas em sala de aula.

Segundo Farrell (2008), é preciso que escolas, especialistas e demais
preocupados em educar efetivamente esses alunos tomem um rumo em meio a
esses possiveis desentendimentos e debates e criar uma diversidade de
intervencgdes e avalia-las regularmente.

O professor precisa estar atento e ser capaz de identificar problemas
escolares relacionados as questdes de aprendizagem, que podem ser atribuidos ou

nao a fatores neurologicos.
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APENDICE

1 IDENTIFICAQAO DO PROFESSOR:

1.1 Nome:

1.2 Instituicdo de formacéao (publica ou privada)?

1.3 Vocé tem alguma especializacdo? Se sim, em que area?
1.4 H4 quanto tempo exerce a docéncia?

1.5 Vocé leciona em instituicdo publica ou privada?

1.6 Em que nivel leciona? Ensino fundamental? Ensino médio? Ensino superior?

2 PRATICA PROFISSIONAL EM SALA DE AULA

2.1 Quais as maiores dificuldades encontradas pelo professor em relagdo ao ensino
e aprendizado da matematica?

2.2 Qual sua percepcédo sobre os fatores que levam o aluno ao insucesso em
matematica?

2.3 Vocé poderia descrever o grupo de alunos com o qual trabalha?

2.4 Em que momentos vocé percebe que o aluno tem dificuldade na aprendizagem?

2.5 Como vocé contribui para a aprendizagem dos alunos com dificuldades em
matematica? Que dindmicas sdo utilizadas em sala de aula? Recebe alguma
orientacao que Ihe auxilie no seu trabalho com esses alunos?

2.6 Vocé se considera apto a lidar com tais alunos e promover uma modificacdo no
ensino aprendizagem?

2.7 Com esses alunos, vocé utiliza formas de avaliacdo diferenciada?

2.8 Vocé percebe que os fracassos de um aluno com dificuldade de aprendizagem e
rendimento abaixo do esperado em matematica podem ser de carater biolégico?

2.9 Vocé tem alunos que ndo conseguem memorizar a tabuada, efetuar somas
simples, inverte os numeros, possui dificuldade na compreensdo da linguagem
matematica e dos simbolos, em transportar niameros para local adequado na
realizagcdo de calculos, resolver problemas orais, na identificagdo de numeros,
embaraco ao ler corretamente o valor de nimeros com multidigitos, objecdo em
lateralidade e outros?

2.10 No caso de ter percebido em seus alunos indicios citados na questédo anterior,
quais foram suas ag0es?

2.11 Possui algum aluno com laudo de transtorno/distirbio? Quais?
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2.12 E imprescindivel o diagndstico para um aluno com problemas escolares
relacionados as questbes de aprendizagem? Esses alunos no final do ano sao
aprovados automaticamente?

2.13 Vocé sabe o que € um disturbio, transtorno e dificuldade de aprendizagem?
2.14 Em sala de aula vocé utiliza de um processo de ensino aprendizagem
diferenciado para esse tipo de aluno?

2.15 Em seu ponto de vista, quem é o profissional que deveria tratar a crianga com
algum tipo de transtorno/distarbio?

2.16 Na sua formagcdo académica foi levantado o tema “Discalculia”? Vocé teve
alguma capacitacdo que tratou sobre esse tema?

2.17 Ja lecionou em algum momento para aluno com o disturbio Discalculia do
Desenvolvimento? Vocé sabe o que € Discalculia?

2.18 Ja percebeu situacdes e indicativos que o fez suspeitar alunos com Discalculia?
Quais foram suas acdes?

2.19 Como é o processo ensino aprendizagem e avaliativo do aluno discalculico em

sala de aula? Ha avancos?
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1 IDENTIFICAQAO DO PROFISSIONAL:
1.1 Nome:

1.2 Profisséo:
1.3 Especializacao:

1.4 Tempo de atuacgéao:

2 DISTURBIO DE APRENDIZAGEM:

2.1 Quais as anormalidades neurolégicas, que podem implicar em dificuldades para
aquisicdo das habilidades matematicas?

2.2 Na maioria dos casos, quem encaminha esses alunos para uma intervencgao
clinica, solicitando assisténcia de um profissional especializado?

2.3 O que é Discalculia? Como se da a investigacdo, ou seja, a identificacdo deste
distarbio de aprendizagem? Como é o processo? Ha necessidade de uma equipe
interdisciplinar? Ha testes padronizados utilizados para o diagnéstico? O diagnéstico
€ dado por qual profissional?

2.4 Quais sédo as formas de tratamento da discalculia? Quais sdo as propostas
pedagdgicas de reabilitacdo? Quais os tipos de atividades que sao realizadas para o
desenvolvimento cognitivo? O aluno necessita de uma sala especial com o
profissional?

2.5 Por quanto tempo a crianca discalculica necessita de acompanhamento
profissional? O processo é lento? Trabalhoso?

2.6 Quando ndo reconhecido a tempo a Discalculia, a reabilitacdo no individuo
podera ser impraticavel? A quem interessa estes diagnosticos de discalculia? Seréa
gue isso ajuda o aluno?

2.7 Quais sao as orientacdes, dicas e propostas para o professor de matematica
trabalhar em sala de aula com o aluno discalculico?

2.8 Como se da o perfil da crianca apos a intervencao?

2.9 Ha cursos voltados para a formacédo continuada de docentes, que possibilitam a
capacitacao sobre o tema Discalculia?

2.10 Porque existem poucas pesquisas sobre discalculia na area da educacao? Sera
gue a educacado acredita que a area biolégica nao influencia na sala de aula? Sera

gue discalculia é apenas um rétulo?
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2.11 No decorrer da pesquisa percebemos que ha controvérsias, ndo ha acordo
quanto as caracteristicas especificas da discalculia e aos instrumentos que
possibilitam seu diagndstico. Bem como a origem da discalculia, de estar associada
ao desenvolvimento anormal do cérebro. O que vocé pode dizer a respeito?
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Descricao: Atividade 01 - Leitura de horas

Nivel: Basico.

Objetivo: Diagnosticar a dificuldade de leitura de horas por meio de reldégio de
ponteiros.

Tempo de duracéo:

b) b) c)
L PUTLE N AR
a0 |2 L {10 &
9 3 9 > 3 9 3
1/ '8 1/ '8 4
1457 e 6.2
d) e) f)
9 3 9 3 ‘i98 43H
'8 4 8 4 i
S5 T h 165

Fonte: arquivo do autor

Descricao: Atividade 02 - Situac&o problema envolvendo leitura de horas.

Nivel: Intermediério.

Objetivo: ldentificar a leitura e a compreensao de horas por meio de reldgio de
ponteiros.

Tempo de duracgéo:

1) Quantos minutos faltam para 3 horas no relégio abaixo?

i //‘11) lgz:i\::l«
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2) Se o ponteiro do reldgio abaixo deslocar-se mais 15 minutos, que horas serao?

i

i

N
A

Fonte: arquivo do autor

Descrigcédo: Atividade 03: Leitura de horas.
Nivel: Béasico.
Objetivo: Identificar a leitura e compreenséo de horas por meio de relégio digital.

Tempo de duracgéo:

3) Que horas sédo? Escreva por extenso

22:1{1]

4) Quantos minutos faltam para 10 horas no reldgio abaixo?

09:35

Descricdo: Atividade 04: Somando cédulas e moedas por célculo mental.

Nivel: Intermediério.

Objetivo: Indicar se o estudante possui compreensao, principalmente relacionadas
a moedas.

Tempo de duracgéo:

2) Somando as cédulas e moedas abaixo, quanto de dinheiro tem ao todo? Faca

os calculos mentalmente.
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Fonte: disponivel em:<http://www.curtoecurioso.com/2015/10/as-5-moedas-mais-raras-e-caras-do-
real.html >Acesso: 11 ago. 2016

Fonte: disponivel em:< http://diariodonordeste.verdesmares.com.br/cadernos/negocios/bc-lanca-
notas-de-r-10-e-r-20-1.547346 >Acesso: 11 ago. 2016

2) Somando as cédulas abaixo, quanto de dinheiro tem ao todo? Faca os calculos

mentalmente.

| e

9% Jang
Fonte: disponivel em:< http://diariodonordeste.verdesmares.com.br/cadernos/negocios/bc-lanca-
notas-de-r-10-e-r-20-1.547346 >Acesso: 11 ago. 2016

3) Francisco possui:

Miriam possui:

Fonte: disponivel em:< http://www.curtoecurioso.com/2015/10/as-5-moedas-mais-raras-e-caras-do-
real.html >Acesso: 11 ago. 2016

Quanto de dinheiro cada um possui? Faca os calculos mentalmente.

4) Francisco gastou 6 reais e cinco centavos em uma loja. Esse valor é
representado por:
a) R$ 6,50 b) R$ 6,05 c¢)R$ 6,005 d) R$ 605,00
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Descricao: Atividade 05: Leitura e escrita de nimeros.

Nivel: Basico.

Objetivo: Perceber se acaso o estudante é capaz de escrever por extenso o0s
numerais, transformar em numerais o que esta em extenso e identificar os nimeros
sem cometer inversoes.

Tempo de duracéo:

3) Escreva por extenso 0s nimeros a seguir:
f) 107
g) 1007
h) 1070
) 7117
i) 7117

4) Escreva em numerais:
f) Dois
g) Vinte e cinco

h) Duzentos e cinco

i) Dois mil quinhentos e sessenta e quatro

j) Dezesseis mil e trés

Descricdo: Atividade 06: Sequéncia de nimeros.
Nivel: Béasico.
Objetivo: Observar as dificuldades de sequenciar nUmeros.

Tempo de duracgéo:

Continue a sequéncia numérica, escrevendo mais dez nimeros
a) 88, 89, ...

b) 1323, 1324, ...

c) 101, 100, ...

d) 35, 37, ...

2) qual é o antecessor de 6007
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Descricédo: Atividade 07: Calculo mental.

Nivel: Basico.

Objetivo: Identificar se 0 aluno compreende as quatro operacdes, reconhece 0s
sinais operacionais e se existe a possibilidade de ter memorizado a tabuada.

Tempo de duracgéo:

Calcule mentalmente:
g) 9+8=
h) 16+7=
i) 63+7
) 7x6=
k) 57-20=
) 27+3=

Descricao: Atividade 08: Expressdes numéricas.

Nivel: Intermediério.

Objetivo: Detectar no investigado o reconhecimento e distingdo dos sinais
operatorios e a ordem de resolucao.

Tempo de duracgéo:

Determine o valor das expressdes numéricas
c) 8:3+2+7-3=
d) (+32)+(+4)x(+2)

Descricédo: Atividade 09: Medidas
Nivel: Intermediério.
Objetivo: Analisar o reconhecimento de conceitos de medidas

Tempo de duracgéo:

Assinale a alternativa que associe corretamente a segunda coluna com a primeira.

l) A velocidade de um automével em uma via local:
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m) A capacidade de uma caixa d’agua de uma casa tem o valor aproximado de:
n) A massa de um boi adulto é de aproximadamente:
0) A distancia entre duas cidades quaisquer é:
p) Foi medida a area de um quarto encontrando:
q) A colheita de uma producéao de gréos foi de:
r)  Um comprimido de certo medicamento possui certa substancia medindo:
s) Em uma lata de suco de fruta a capacidade € de:
t) Um atleta brasileiro recordista em salto com vara alcangou a marca de:
u) Em cada pacote contém 250g de balas sortidas. Juntando os 4 pacotes o
valor sera de:
v) Em certo mercado vende-se azeite contendo em cada vidro 500ml do liquido.
Se comprarmos dois vidros, estaremos adquirindo:
() 6m
() 50 toneladas
() 1 litro
() 5m?
() 350ml
() 2000 litros
() 1000kg
() 125 km
() 1kg
() 40 km/h
() 0,25mg

Descricao: Atividade 10: Operacdes Aritméticas

Nivel: Intermediério.

Objetivo: Observar os procedimentos do céalculo, dos fatos numeéricos e orientacéo
espacial.

Tempo de duracgéo:

4) Monte o algoritmo e calcule:
f) 6+7=

g) 89 + 56=

h) 258 + 19=
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) 2306 + 1704=
i) 95634 + 3452=

5) Monte o algoritmo e calcule:
f) 18-7=

g) 52 —25=

h) 624 — 329=

i) 6000 — 286=

j) 95634 — 3452=

6) Monte o algoritmo e calcule:
e) 23 x 234=

f) 76 x 47

g) 249 +3=

h) 2240 + 64=

Descricao: Atividade 11: Par ou impar?
Nivel: Béasico.
Objetivo: Identificar o conhecimento de nimeros pares e impares

Tempo de duracgéo:

Identifigue se o numero € par ou impar
f) 34
g) 67
h) 423
i) 3570
j) 572
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Descricao: Atividade 12: Quantidade - Compra — valor — troco.

Nivel: Avancado

Objetivo: Identificar o significado do dinheiro, suas cédulas e capacidade de efetuar
troco.

Tempo de duracéo:

2) Observe os valores dos produtos abaixo:

Figura 9: Skate Figura 10: Ténis Figura 11: Rel6égio Figura 12: Celular
R$236,00 R$ 120,00 R$22,00 R$ 550,00
Fonte:disponivel em

<http://colorir.estaticos.net/desenhos/color/201026/30f40a136147c550be9ad44alc2e476cd.png>
Acesso: 11 ago. 2016.
Fonte:disponivel<em<http://origl4.deviantart.net/367a/f/2009/121/5/c/all_star_vector_by_korstje.png>
Acesso: 11 ago.2016.

Fonte:disponivel  em<http://cdn.xl.thumbs.canstockphoto.com.br/canstock17842188.jpg>Acesso:11
ago.2016.

Fonte: disponivel em<http://nilson.loja2.com.br/img/da6e76fca768ccae80a6d80d46fc75b5.jpg>
Acesso: 11 ago. 2016.

1) De acordo com o enunciado acima, faca o que se pede:

K

a) Miriam comprou na loja um relégio e pagou com 20 - = Quanto foi 0 seu

troco?

b) Mais tarde voltou a loja e comprou um par de ténis pagando com

-. '-:‘.- ".; \?‘100 -- ‘,-:‘__ ", \';‘100
%f-ff' = a&m ( = a&m
Il .

100 % 100 <% 0

REAS

. Qual foi o seu troco?
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c) Francisco comprou um skate e um celular pagando com

3 ‘,@} aé}’ = am B 3“53 K = 330 _‘5%_

e T

A}
UL
DAY

SREAIS - 1
T - B 3§ j E 5 4 ’@ 4
L3 = = = S (L LS S
N W= N W= ®29 W . ®20 . 2
3 1 = EAIS U &REAIS
;&_192 \ /BT i%‘n’s \ LR -5,95 N ]1 = g%\% e 7 Quanto

ele recebeu de troco?

2) Em um supermercado um cliente comprou cinco laranjas, cada uma custou R$
0,50. Ao passar no caixa ele pagou com uma nota de R$ 5,00. Qual foi o valor que
ele recebeu de troco?

Descricdo: Atividade 13: Problemas aritméticos.
Nivel: Avancado.
Objetivo: Identificar habilidades para o raciocinio matematico.

Tempo de duracgéo:

1) Se um automovel gasta 5 minutos para percorrer 10 quildmetros, quanto tempo
demora para percorrer 14 quildbmetros?

2) Tenho 125 balas, dei 55 para meu vizinho e 40 para meu irmdo. O restante
distribui para dois amigos. Com quantas balas ficaram cada um dos amigos?

3) Disponho de 600 canetas para colocar em 5 caixas. Qual serd a quantidade de

canetas que devo colocar em cada caixa?

Descrigcdo: Atividade 14: Fragbes
Nivel: Intermediario
Objetivo: ldentificar a habilidades em operar soma e subtracdo de fragdes.

Tempo de duracgéo:
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ANEXOS

UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA
COMITE DE ETICA EM PESQUISA — CEP HU/UFJF
JUIZ DE FORA — MG - BRASIL

NOME DO SERVICO DO PESQUISADOR
Pesquisador Responsavel:

Endereco:

CEP: ... — Juiz de Fora — MG
Fone: (32) ...............

E-mail: .........

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

O Sr. (a) esta sendo convidado (a) como voluntario (a) a participar da pesquisa
“DISCALCULIA NA SALA DE AULA DE MATEMATICA: UM ESTUDO DE CASO
COM DOIS ESTUDANTES.”. Neste estudo pretendemos INVESTIGAR A
DISCALCULIA E AS DIFICULDADES DE APRENDIZAGEM DE DOIS
ESTUDANTES.

Para este estudo adotaremos 0s seguintes procedimentos ESTUDO DE CASO

Para participar deste estudo vocé ndo tera nenhum custo, nem recebera qualquer
vantagem financeira. Vocé sera esclarecido (a) sobre o estudo em qualquer aspecto
gue desejar e estara livre para participar ou recusar-se a participar. Podera retirar
seu consentimento ou interromper a participagdo a qualquer momento. A sua
participacdo € voluntdria e a recusa em participar ndo acarretard qualquer
penalidade ou modificacdo na forma em que € atendido pelo pesquisador

O pesquisador ira tratar a sua identidade com padrdes profissionais de sigilo.

Os resultados da pesquisa estardo a sua disposi¢cdo quando finalizada. Seu nome
ou o material que indique sua participacéo ndo sera liberado sem a sua permissao.

O (A) Sr (a) nédo sera identificado em nenhuma publicacdo que possa resultar deste
estudo.

Este termo de consentimento encontra-se impresso em duas vias, sendo que uma
cOpia sera arquivada pelo pesquisador responsavel, e a outra sera fornecida a vocé.
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Caso haja danos decorrentes dos riscos previstos, 0 pesquisador assumira a
responsabilidade pelos mesmos.

Eu, , portador do documento
de ldentidade fui informado (a) dos objetivos do estudo
“DISCALCULIA NA SALA DE AULA DE MATEMATICA: UM ESTUDO DE CASO
COM DOIS ESTUDANTES.”, de maneira clara e detalhada e esclareci minhas
davidas. Sei que a qualquer momento poderei solicitar novas informacdes e
modificar minha deciséo de participar se assim o desejar.

Declaro que concordo em participar desse estudo. Recebi uma copia deste termo de
consentimento livre e esclarecido e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer
as minhas davidas.

Juiz de Fora, de de 2016 .

Nome Assinatura participante Data

Nome Assinatura pesquisador Data

Nome Assinatura testemunha Data

Em caso de davidas com respeito aos aspectos éticos deste estudo, vocé podera
consultar o

CEP HU — Comité de Etica em Pesquisa HU/UFJF
Hospital universitario Unidade Santa Catarina
Prédio da Administragéo Sala 27

CEP 36036-110

E-mail: cep.hu@ufjf.edu.br
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA
COMITE DE ETICA EM PESQUISA — CEP HU/UFJF
JUIZ DE FORA — MG - BRASIL

NOME DO SERVICO DO PESQUISADOR
Pesquisador Responsavel: José Marcelo Guimaraes Villar

Endereco:
CEP: — Juiz de Fora — MG
Fone:

E-mail: jmarcelovillar@hotmail.com

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

O menor , Sob sua
responsabilidade, estad sendo convidado (a) como voluntario (a) a participar da
pesquisa Discalculia na sala de aula de matematica: um estudo de caso com
dois estudantes. Nesta pesquisa, pretendemos investigar a Discalculia e as
dificuldades de aprendizagem (mateméatica ou ndo) de dois estudantes.

Para esta pesquisa adotaremos o(s) seguinte(s) procedimento(s): O Estudo de
Caso.

Para participar desta pesquisa, 0 menor sob sua responsabilidade nao ter& nenhum
custo, nem recebera qualquer vantagem financeira. Apesar disso, caso sejam
identificados e comprovados danos provenientes desta pesquisa, ele tem
assegurado o direito a indenizacdo. Ele serd esclarecido (a) em qualquer aspecto
que desejar e estard livre para participar ou recusar-se a participar. O (A) Sr. (a),
como responsavel pelo menor, podera retirar seu consentimento ou interromper a
participacdo dele a qualquer momento. A participacdo dele é voluntaria e a recusa
em participar ndo acarretara qualquer penalidade ou modificacdo na forma em que é
atendido (a) pelo pesquisador que ir4 tratar a identidade do menor com padrdes
profissionais de sigilo. O menor ndo seré identificado em nenhuma publicacdo. Os
riscos envolvidos na pesquisa consistem em riscos minimos. A pesquisa contribuira
indiretamente, na medida em que o que aprendermos servirA para o
desenvolvimento do ensino da Matematica, o que poderéa beneficiar alunos (as)
presentes e futuros.

Os resultados estardo a sua disposi¢éo quando finalizada. O nome ou o material que
indique a participacdo do menor ndo sera liberado sem a sua permissédo. Os dados e
instrumentos utilizados na pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador
responsavel, por um periodo de 5(cinco) anos, e apds esse tempo serdo destruidos.
Este termo de consentimento encontra-se impresso em duas vias originais, sendo



165

gue uma sera arquivada pelo pesquisador responsavel, e a outra sera fornecida ao
Sr. (a).

Eu , portador (a) do documento de
Identidade , responsavel pelo menor
, fui informado (a) dos objetivos do
presente estudo de maneira clara e detalhada e esclareci minhas davidas.

Sei que a qualquer momento poderei solicitar novas informagbes e modificar a
decisdo do menor sob minha responsabilidade de participar, se assim o desejar.
Recebi uma via original deste termo de consentimento livre e esclarecido e me foi
dada a oportunidade de ler e esclarecer as minhas davidas.

Juiz de Fora, de de 2016.

Assinatura do (a) Responsavel

Assinatura do (a) Pesquisador (a)

Em caso de duvidas com respeito aos aspectos éticos deste estudo, vocé podera
consultar o

CEP HU — Comité de Etica em Pesquisa HU/UFJF
Hospital universitario Unidade Santa Catarina
Prédio da Administracdo Sala 27

CEP 36036-110

E-mail: cep.hu@ufjf.edu.br



