Avaliacao da destreza dos dedos e da forca de preensao
maxima em criancas com dislexia desenvolvimental
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Resumo

A dislexia caracteriza-se pela dificuldade de aprendizagem da leitura, escrita e soletragdo, sem uma causa
aparente especifica. Criancas e adultos com dislexia apresentam também déficits em diferentes tarefas
sensorio-motoras. Porém, ndo existe consenso quanto o efeito da dislexia na destreza dos dedos e se ha
alteragdes puramente motoras em individuos acometidos por essa desordem. O objetivo do estudo foi
comparar criancas com e sem dislexia quanto a destreza dos dedos e a capacidade de geracdo de forca
maxima. Trinta criancas com dislexia e 30 sem dislexia, entre 8 e 14 anos, realizaram o teste dos nove pinos
nos buracos (9-PnB) para avaliacdo da destreza manual e o teste forca de preensdo palmar maxima, ambos
com a mao dominante. Elas foram instruidas a realizar o teste dos 9-PnB o mais rapido possivel e em seguida
produzir forga de preensdo méxima (FP,, ) no dinamdémetro hidraulico Jamar®. O menor tempo e a maior
FP,,., registradas em trés tentativas foram utilizadas para as analises estatisticas. Os resultados revelaram
que as criancas com dislexia sdo mais lentas na execucgdo do teste dos 9-PnB, porém apresentam similar
capacidade de geracdo de FP,_que criangas néo disléxicas. Esses resultados indicam que as diferencas
no desempenho em testes motores observadas entre criancas com dislexia e sem dislexia ndo tém origem
no sistema motor e sim no modo com que a crianca com dislexia processa as informacdes sensoriais e as
transforma em respostas motoras para produzir agoes.
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Introducao

Dislexia desenvolvimental é caracterizada pela
dificuldade de aprendizagem da leitura, escrita e
soletragdo, sem uma causa aparente especifica e que
nao estd associada a déficits de inteligéncia, falta
de instru¢do ou oportunidade educacional e outro
problema médico aparente'?. A dislexia afeta uma
parcela considerdvel da populagio, sendo que o
numero de criangas com dislexia pode ser superior a
10%*3. Este problema traz consequéncias negativas
na atuagao e no desempenho escolar dessas criangas,
levando, em casos extremos, a evasio escolar.

A dislexia é uma desordem neurocomportamental
e de origem genética**®. Porém, nao hd consenso
sobre o local (ou locais) de origem dessa desordem.

Para um grupo de pesquisadores, os problemas
enfrentados por disléxicos estariam relacionados
a disfun¢des nos centros nervosos responsdveis
pela linguagem®”#, o que afetaria 0 modo como
0 sistema nervoso processa as caracteristicas
fonoldgicas das palavras quando as mesmas sio
faladas. Para outros pesquisadores, a dislexia
desenvolvimental seria causada por déficits visuais,
especificamente por alteragoes na formagao das
células M ou magnocélulas que formam o caminho
retinocortical’'®. Finalmente, para outro grupo, a
dislexia seria causada por alteragdes estruturais e
funcionais do cerebelo, responsdvel por integrar
os estimulos sensoriais provenientes de diferentes
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canais e utilizar as informagdes provenientes desses
estimulos para a produgio de agbes motoras'> 5.
Essas diferentes posigoes quanto a causa da dislexia
surgiram apés a observagio de que as criangas disléxicas
nao apresentam apenas problemas fonolégicos
ligados 2 leitura, soletragdo e escrita. Vdrios estudos
tém mostrado que criangas ¢ adultos com dislexia
apresentam também déficits em diferentes tarefas"!>14'?
e a causa seria mudangas estruturais e funcionais do
cerebelo e também nas vias magnocelulares do sistema
visual'***! e que estes problemas motores persistem
na adolescéncia' e na vida adulta®. Especificamente,
criangas com dislexia tém desempenhos inferiores em
testes de destreza dos dedos que envolvem a colocagao
de pinos em buracos. LEsLiE, DavipsoN e Batey"”
observaram que criangas com dislexia, com idade entre
9 e 13 anos, tém desempenho inferior (menor nimero
de pinos transportados em 30 s) ao das criangas sem
dislexia e com a mesma idade no teste Perdue Peg
Board tanto com a mao dominante quanto com a nao
dominante. Ainda, FawceTT e NICOLSON' mostraram
diferenca entre disléxicos e nao-disléxicos pareados pela
idade em um teste de pinos. Porém, GETCHELL et al.”
nio observaram diferengas entre criangas disléxicas e
nio-dislexicas na parte de destreza manual do teste
MABC (Movement Assessment Battery for Children).
Considerando esses resultados conflitantes, hd
necessidade de melhor avaliar o desempenho de criangas
com dislexia nos testes dos pinos que sao utilizados para
avaliagao da destreza dos dedos e coordenagio sensério-

Método

Participantes

Participaram do estudo trinta criangas com
dislexia (20 meninos e 10 meninas) entre 8 e 14
anos e trinta criangas sem problemas de leitura e
escrita, todas pareadas por idade, sexo e preferéncia
manual. As criangas tinham em média (¢ desvio
padrio) 10,89 (+ 1,42) anos de idade, 44,39
(+ 15,06) kg de massa corporal e 1,47 (+ 0,11)
metros de estatura, enquanto que as criangas do
grupo controle tinham 10,92 (+ 1,56) anos de
idade, 43,16 (+ 17,36) kg de massa corporal e
1,47 (£ 0,12) metros de estatura. As criangas com
dislexia foram diagnosticadas e encaminhadas pelo
Centro de Especializagio em Fonoaudiologia
Clinica (CEFAC) de Sao Paulo e pela Associagio
Brasileira de Dislexia (ABD). As criangas do grupo
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motora. Assim, um dos objetivos do presente estudo
foi comparar a destreza dos dedos de criancas disléxicas
e criangas nao-disléxicas. A hipdtese testada foi que
criangas com dislexia desenvolvimental apresentariam
pior destreza dos dedos quando comparadas as criangas
nio-disléxicas.

Além da destreza dos dedos, também foi avaliada
a capacidade de criangas com dislexia em gerar forca
de preensio palmar méxima. A tarefa de realizar
for¢a de preensio palmar mdxima é uma tarefa
predominantemente motora, com minima influéncia
dos sistemas sensoriais no resultado obtido. Desse
modo, investigar o desempenho de criangas com
dislexia em uma tarefa predominantemente motora é
importante para determinar se essa populagio também
apresenta déficts motores além dos ja conhecidos
problemas na execucio de tarefas sensério-motoras.
Até o momento, nao encontramos qualquer estudo
com criangas disléxicas que tenha avaliado a capacidade
de geragio de forca de preensao palmar méxima. Assim,
um objetivo adicional desse estudo foi comparar a
capacidade de geragao de forga de preensao palmar
mdxima em criangas com e sem dislexia diagnosticada.
Nesse caso, a hipdtese testada foi que criangas com
dislexia ndo apresentariam diferencas na produgio de
forca méxima das criangas sem dislexia, jé que possiveis
problemas que essas criancas experienciam estariam
diretamente relacionados com o processamento das
informagbes sensoriais e integragao dessas informagoes

com o sistema motor'>'%24,

controle foram recrutadas de escolas publicas e
particulares da regido metropolitana de Sao Paulo.
Essas criangas estavam matriculadas em escolas
publicas e particulares, tinham a capacidade de
leitura compativel com a idade e bom rendimento
escolar atestado pelos respectivos professores. Todas
as criangas participantes do estudo receberam
permissdo dos seus pais ou responsédveis por meio
da assinatura de um termo de consentimento livre
e esclarecido aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Cruzeiro do Sul.

Procedimentos
Para determinar a preferéncia manual de cada

crianga foi utilizado o Inventdrio de Dominancia
Manual de Edimburgo® traduzido para a lingua



portuguesa. Os resultados mostraram que todas as
criangas tinham a mao direita como dominante.
Em seguida, as criangas foram instruidas a realizar
dois testes com a mio dominante, sendo um teste
para avaliar a destreza dos dedos e outro para avaliar
a for¢a de preensao palmar mdxima (FP,, ). O teste
dos nove pinos nos buracos (9-PnB, em inglés nine
hole peg test, Rolyan®) foi utilizado para avaliar a
destreza dos dedos e, indiretamente, a coordenacgio
sensorio-motora. O teste dos 9-PnB ¢ realizado em
um tabuleiro de pldstico azul dividido em duas partes.
Em uma das metades hd um recipiente concavo onde
sdo colocados os 9 pinos (6,4 mm de didmetro e
32 mm de comprimento) e na outra metade existe
9 buracos (d = 7,1 el = 13 mm), dispostos em 3
colunas por trés linhas distantes 3,2 cm um do outro.
No inicio do teste, os pinos foram colocados nesse
recipiente concavo. As criangas foram instruidas a
usar a mao nao testada para segurar e dar estabilidade
a0 tabuleiro de teste e usar a outra mio para pegar
o0s pinos, um a um, e encaixa-los no buraco e retira-
los imediatamente apés a colocagio do 9° pino,
recolocando-os no recipiente de origem, também
um por vez’**. Cada crianga realizou trés tentativas
e o tempo (em segundos) gasto para a execugio da
tarefa foi registrado por um cronémetro digital.
O menor tempo realizado pela crianca nas trés
tentativas foi utilizado como varidvel dependente
na andlise estatistica.

Ap6s realizarem o teste dos 9-PnB, as criangas
realizaram o teste de FP,_, utilizando o dinamémetro
hidrdulico de mao do tipo Jamar®**?. Seguindo as

Resultados

A TABELA 1 mostra os valores médios e os
respectivos desvios padrao das varidveis FP,, e
tempo de execucao do teste dos 9-PnB, para o
grupo controle e para o grupo disléxico. O teste #
de student nao revelou diferenca entre grupos para

aFP,,_ [t(58) =0,5, p > 0,05, bicaudal, Cohen’s

Destreza e for¢a em criangas disléxicas

recomendagbes da American Society of Hand Therapists
(ASHT) e de estudo normativo®, o equipamento foi
ajustado individualmente ao tamanho da mao de
cada crianca. Para a realizacio do teste, cada crianca
foi instruida a sentar-se em uma cadeira de forma que
pudesse estar confortdvel e com seus pés apoiados no
chao. O membro superior dominante juntamente
com o punho foi posicionado de forma neutra
(i.e., braco em aducio ao lado do tronco, cotovelo em
flexdo e antebrago pronado a 90°). Foi solicitado para
as criangas realizarem o médximo de for¢a possivel
apertando as hastes do dinamémetro uma contra a
outra durante 4 segundos, relaxando posteriormente
a0 comando do experimentador. Novamente, cada
crianga realizou trés tentativas com um intervalo de
1 minuto entre cada tentativa a fim de evitar que
uma possivel fadiga muscular pudesse influenciar
nos resultados. A varidvel dependente utilizada para
andlise dos dados foi o maior valor registrado da
FP,, (em kgf) nas trés tentativas realizadas.

Anilise estatistica

Para andlise dos dados foi utilizado o
programa estatistico SPSS (SPSS for Windows —
Version 18). Apés observarmos que os valores do
tempo de execugao do teste dos 9-PnB e da FP,
tinham distribuicio normal (Teste de Shaplro—\Wllk)
utilizamos dois testes # de student para amostras
independentes para comparar o desempenho das
criangas do grupo disléxico e do grupo controle.
O valor de alfa foi estabelecido em 0,05.

d = 0,13]. Porém, com relagiao ao tempo de
execucio do teste dos 9-PnB, teste ¢ student revelou
que as criangas do grupo controle realizaram o
teste em menor tempo do que as criangas disléxicas
[t(58) = 2,63, p < 0,01, unicaudal, Cohen’s
d =0,69].

TABELA 1 — Valores médios (DP) das vari4veis forca de preensdo maxima (FP,,_) e tempo gasto para execucio
do teste dos nove pinos nos buracos (9-PnB) realizados com a mao dominante por criancas do grupo

controle e criancas com dislexia

Grupos FP,, (kgf) Tempo 9-PnB (s)
Dislexia 19,66 (6,66) 17,65 (1,93)*
Controle 20,51 (6,26) 16,43 (1,65)°
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Discussao

Os resultados do presente estudo indicaram
que criangas com dislexia apresentam desempenho
inferior no teste dos 9-PnB quando comparadas
com criancas sem dislexia. Diferentemente, nao
foi observada diferenca entre criangas com e sem
dislexia na produgio de for¢a de preensio palmar
méxima. Os resultados do presente estudo indicam
que criangas com dislexia apresentam alteragdes na
destreza dos dedos. Diferentemente, criancas com
dislexia no apresentam alteragdes na capacidade de
geragio de forga, que representa a agio do sistema
motor sem influéncia da captagio e processamento
de informacio sensorial.

A observagio de que criangas com dislexia necessitam
de um tempo maior para completar o teste dos
9-PnB indica que essas criangas apresentam algum
comprometimento em tarefas que necessitam destreza
dos dedos, além das dificuldades relacionadas com a
escrita. Os resultados do presente estudo corroboram
os resultados obtidos por LESLIE, DAVIDSON e BaTey" e
FawcerT e NicoLson (1995), que também observaram
que criangas com dislexia apresentaram desempenho
inferior as criancas da mesma faixa etdria em testes
que exigem destreza dos dedos. LesLIE, DavIDSON e
Barey" utilizaram o teste Perdue Pegboard para avaliar
a destreza dos dedos de 23 criancas com e 23 criancas
sem dislexia. O teste Perdue Pegboard é realizado com a
mao dominante, com a ndo dominanante e com ambas
as mios sendo usadas simultaneamente (bimanual).
Neste teste o participante deve colocar pinos pequenos
em buracos pequenos que sio apresentados num
tabuleiro. No teste unimanual se pega o pino com a
mao testada, que leva 0 mesmo para ser encaixado no
buraco localizado no mesmo lado do tabuleiro e no
teste bimanual a mao direita e mao esquerda pegam
pinos simultaneamente e os colocam nos buracos, os
da mio direita nos buracos da direita ¢ os da esquerda
nos buracos da mao esquerda. O escore do teste é o
nimero de pinos colocados em 30 segundos.

LEsLIE, DAVIDSON e BATEY" observaram, ainda, que
criangas com dislexia tiveram desempenho inferior ao
das criancas sem dislexia nos testes realizados com a
mio dominante e com a ndo dominante. Porém, nao
foi observada diferenga entre grupos na tarefa bimanual.
Os autores associaram esse pior desempenho de criangas
disléxicas, observado quando o teste foi realizado pelo
membro superior direito, a disfuncdes no hemisfério
esquerdo, principalmente da drea motora responsével
pelo controle de tarefas motoras finas e a de agdes
sequenciais. No estudo de FawceTT e NICOLSON', criangas
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com dislexia de 8 e de 13 anos e adolecentes de 17 anos
realizaram o teste pegboard de forma mais lenta que
criancas e adolecentes sem dislexia da mesma idade.
Esses autores interpretaram o desempenho inferior de
criangas e adolescentes com dislexia como um sinal
de déficit sensério-motor, que tal déficit persiste até
préximo da idade adulta e, ainda, que tal déficit pode
estar associado a possiveis alteragdes estruturais no
cerebelo, haja vista que o cerebelo ¢ a regido onde esse
processamento sensério-motor ocorre.

Embora seja importante saber a causa ou causas da
dislexia, a criagdo e uso de um teste para o diagnéstico
ou indicativo precoce da dislexia também ¢ uma
necessidade premente e, consequentemente, objetivo
que precisa ser almejado. A identificagio de um teste que
possibilite o diagnéstico precoce certamente auxiliaria
educadores e terapeutas na aplicagdo de intervengoes
que minimizem os efeitos indesejéveis e deletérios da
dislexia durante a idade escolar e, em muitos casos,
a0 longo da vida. Com base nos resultados obtidos,
podemos sugerir que um dos candidatos seria o teste
dos 9-PnB, pois observamos que ele foi sensivel para
detectar diferenca entre criangas com e sem dislexia.
Além de sensivel, o teste dos 9-PnB apresenta diversas
outras caracteristicas positivas, sendo um teste simples,
de aplicagdo rdpida (menos de 3 minutos) e de ficil
entendimento pelo individuo avaliado. Mais ainda,
esse teste poderia ser aplicado em criangas em idade
pré-escolar (4 anos em diante)*® ¢ o resultado obtido por
cada crianga poderia ser comparado com seus pares ou
com dados normativos para que essas criangas fossem
classificadas como tendo ou nio risco de problema
sensério-motor. O diagnéstico da dislexia ¢ iniciado
apenas apods a crianga ter iniciado as atividades de
alfabetizagio, porém, se pudermos fazer uso de um
teste sensério-motor simples poderemos identificar
criangas com risco de desenvolver dislexia antes que
os problemas de linguagem aparecam.

Ainda nao existem dados normativos para a
populagio brasileira e especificamente, para as criangas
brasileiras. Porém, esfor¢os tém sido dispendidos pelo
nosso grupo, com a realizagio de estudo com uma
amostra de criancas representativas para a obtengao
de valores normativos e curvas de desenvolvimento do
desempenho do teste dos 9-PnB. Com isso, poderemos
identificar as criangas com risco de desenvolver
alteracoes sensério-motoras e usar esse teste como meio
de diagndstico auxiliar de desordens desenvolvimentais.

O presente estudo também examinou a capacidade
de produgao de forca de preensdo palmar maxima



e mostrou que criangas com dislexia sdo capazes de
gerar quantidade de forga méxima similar as criangas
sem dislexia. Além de propiciar conhecimento
inédito, pois nenhum outro estudo foi encontrado
com tal propésito, o resultado obtido corrobora a
ideia que o problema das criangas com dislexia estd
no processamento sensorio-motor, especificamente,
na capacidade de utilizar as informacoes sensoriais
disponiveis para a realizagio de agoes motoras de
forma eficiente!*?*3°. Criancas com dislexia nio
apresentam qualquer diferenca em comparagio com
criangas nio disléxicas em produzir forga quando
o uso de informagio sensorial nio tem um papel
crucial para alcancar tal propdsito. Com base nos
resultados observados no presente estudo, pode-se
sugerir que criangas com dislexia apresentam essa
capacidade preservada e, portanto, testes de forca
mdxima nao tém qualquer utilidade na avaliacio

Abstract
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dessas criangas e até mesmo testes que nao envolvam
requisitos sensorios-motores.

Em resumo, podemos concluir que criangas com
dislexia apresentam pior desempenho em uma tarefa
manipulativa que exige destreza dos dedos quando
comparadas as criangas sem diagndstico de dislexia,
o que indica que estas criangas apresentam déficits
sensério-motores. Todavia, criancas com dislexia e sem
dislexia produzem forca de preensio palmar méxima
em quantidade similar, o que mostra que criangas
com dislexia apresentam o sistema motor preservado.
Assim, esses resultados indicam que o problema da
crianga com dislexia nao é no sistema motor e sim no
modo como ela integra as informagées sensoriais e as
respostas motoras para produzir a agio. Finalmente,
o teste dos 9-PnB pode constituir ferramenta auxiliar
importante para a identificagio de criangas com dislexia,
mesmo em idades tenras.

Assessment of digits dexterity and power grip strength in dyslexic children

Dyslexia is characterized by difficulties in reading, writing and spelling, with no apparent cause. Children
and adults with dyslexia also have deficits in different sensory-motor tasks. However, there is no consensus
about the effect of dyslexia on digits dexterity and if there are purely motor changes in individuals affected
by this disorder. The aim of the study was to compare children with and without dyslexia on digits dexterity
and on power grip strength. Thirty children with dyslexia and 30 without dyslexia, between 8 and 14 years,
performed the nine hole peg test (QHPT) for the evaluation of digits dexterity and maximum power grip
strength (PGS) test, both with the dominant hand. They were instructed to perform the 9HPT as quickly as
possible and then produce maximum PGS in the hydraulic dynamometer Jamar ™. The shortest time and
highest PGS recorded in three trials were used for statistical analysis. The results revealed that children with
dyslexia are slower in performing 9HPT, but have the same ability to produce PGS than non-dyslexic children.
These results indicate that deficits in digits dexterity experienced by dyslexic children do not originate in the
motor system but in the way the children with dyslexia process sensory information and turns them into
responses to produce motor actions.

Kevworns: Hand Function; Coordination; Manipulative Skills; Motor Control.

Conflito de interesse

Nio hd qualquer conflito de interesse.
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