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Mogdo de apoio ao imediato
encaminhamento, pelo Poder Executivo
do Distrito Federal, a esta Casa de Leis,
de proposicao legislativa que institua,
em especial nas escolas das redes
publica e privada de ensino, um
programa com acodes destinadas a
efetiva inclusdo social das pessoas com
Sindrome de Irlen.

Senhor Presidente da Camara Legislativa do Distrito Federal:

Com base no art. 144 do Regimento Interno desta Casa de Leis, propomos
aos nobres colegas parlamentares a presente mogdc de apoio ao imediato

[ No

encaminhamento, pelo Poder Executivo do Distrito Federal, a esta Casa de Leis, de
proposicdo legislativa que institua, em especial nas escolas das redes publica e
privada de ensino, um programa com agdes destinadas a efetiva inclusdo social das

pessoas com Sindrome de Irlen. N
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A presente mogao objetiva hipotecar apoio ao imediato encaminhamento, pelo
Poder Executivo do Distrito Federal, a esta Casa de Leis, de proposicao legislativa
que institua, em especial nas escolas das redes publica e privada de ensino, um
programa com agdes destinadas a efetiva inclusdo social das pessoas com Sindrome

de Irlen.
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Apesar de atingir o considerdvel contingente de 12 a 14% da populagdo em

geral, a Sindrome de Irlen ainda ndo recebe a devida atengdo por parte do Poder

Pdblico distrital.

Consoante artigo de autoria da Doutora Marcia Guimardes, médica especialista

no assunto:
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“A Sindrome de Irlen (5.1.) é uma alteragao visuoperceptual, causada
por um desequilibrio da capacidade de adaptagdo a luz que produz
alteracBes no cortex visual e déficits na leitura. A Sindrome tem carater
familiar, com um ou ambos os pais também portadores em graus e
intensidades varidveis. Suas manifestagbes sdo mais evidentes nos periodos
de maior demanda de atencdo visual, como nas atividades académicas e
profissionais que envolvem leitura por tempe prolongado, seja com material
impresso ou computador.

A caracterizagdo desta sindrome foi feita pela psicologa Helen Irlen,
com um estudo prospectivo envolvendo centenas de adultos considerados
analfabetos funcionais pela leitura deficiente e baixa escolaridade. O estudo,
aprovado e financiado pelo Governo Federal Americano, foi apresentado
perante a Associagdo Americana de Psicologia em Agosto de 1983.

A pesquisadora concentrou seus estudos nos sintomas 'visuais’' que
estes adultos apresentavam, denominando-os de Sindrome da Sensibilidade
Escotdpica - fazendo alusdo ao escuro — devido a preferéncia por locais
menos iluminados durante tarefas com maior exigéncia visual. Além da
fotofobia, cinco outras manifestacbes podiam estar presentes: problemas na
resolucdo viso-espacial, restricdo de alcance focal, dificuldades na
manutengdo do foco e astenopia e na percepgio de profundidade.

A fotofobia geralmente se manifesta através de queixas de brilho ou
reflexc do papel branco, que compete com o© texto impresso e desvia a
atencio do conteido a ser lido, comprometendo a atengdo. Luzes
fluorescentes sdo particularmente desconfortaveis e geram irritabilidade. Até
mesmo a luz solar direta, fardis de carros e postes a noite causam incomodo
aos portadores da SI e cefaléias por essa exposigdo. Em muitos cgsos, ha
habito de uso constante de éculos de sol.

As alterages da habilidade de resolugdo viso-espacial produzem
sensacdo de desfocamento e de movimentagdo das letras que pulsam,
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tremem, vibram, aglomeram-se ou desaparecem, impactando na atengéo e
compreensdo do texto que estd sendo lido. As distorgbes a leitura foram
também objeto de relatos por parte de outros autores como Meares (1980),
Whiting (1985) e Robinson & Miles (1987).

A restricdo do foco limita a abrangéncia visual e reduz o nimero de
letras apreendidas fazendo com que palavras sejam vistas parceladamente,
0 que requer uma segunda etapa associativa para coeréncia e compreensao.
A restricdo no alcance focal pode ainda causar dificuldades na organizacao
do texto em segmentos significativos ou porgBes sintaticas, sendo esta uma
caracteristica presente em leitores deficientes. Em geral, bons leitores
ampliam progressivamente o campo de visdo, passando a reconhecer as
palavras familiares pelo conjunto ou lexicalmente de forma a registrar as
pistas visuais necessarias para uma interpretacdo rapida e correta do
significado do texto naquele ponto.

As dificuldades na manutengao da atencao do foco, pelo fato do texto
impresso apresentar-se menos nitido ou desfocado apds um intervalo

variavel em leitura, produz estresse visual ou astenopia.

A astenopia, sempre presente em intensidade variavel, se caracteriza
pelo desconforto visual associado & sensacdo de ardéncia e ressecamento
ocular, aumento da necessidade de piscar, olhos vermelhos e lacrimejantes,
necessidade de cocar e apertar os olhos, com mudangas na posicdo e
distancia da cabeca até o papel impresso, sonoléncia e busca de pausas
para ‘descanso visual’.

As dificuldades com percepcdo de profundidade, habilidade que
possibilita a correta avaliagdo tridimensional, tem impacto direto em
atividades como dirigir, estacionar, pratica de esportes com bola, de
movimento em geral, descer e subir escadas, atravessar portas, passarelas,
usar escadas rolantes entre muitas outras situactes cotidianas, nas quais a
antecipagao visual constitui fator de seguranga e rapidez de ajugte ao
ambiente. .

Os sintomas fisicos da S.I. sdo essencialmente oculares, ocorrendo

Setor Protoccto Legislalivo lacrimejamento, prurido e ardéncia ocular, tendéncia a esfregar os olhos

O W

{ _QZD,’.‘ efou tampar/fazer sombra enquanto |&, apertar efou piscar os olhos
Fo\ha' N° _QL_M"/ 5 excessivamente, balancar ou tombar a cabeca, sensacdo de cansago apds
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10 a 15 minutos de leitura — que é feita preferencialmente na penumbra -
além de historia familiar de dificuldades com leitura e fotofobia.

A prevaléncia é alta, pois atinge de 12-14% da populaggo em geral,
incluindo bons leitores e universitarios e torna-se proporcionalmente mais
frequente quando ha concomiténcia com déficits de atengdo e Dislexia (33 a
46% dos casos). Estudo recente, realizado em escola municipal da rede
plblica em Belo Horizonte, detectou ainda uma Incidéncia de 17% entre
alunos com dificuldade de leitura.

Atualmente estdo sendo revistas as relagbes entre as lesGes pos-
traumaticas, envolvendo o cérebro, e os comprometimentos secundarios da
eficiéncia visual com exacerbagdo da fotossensibilidade e déficits na
oculomotricidade, gerando impactos na leitura, aprendizagem, memdria e
estabilidade emocional. Sabe-se que também podem ocorrer na Dislexia,
Déficits de Atencdo e Hiperatividade, no Autismo e durante o uso de certos
medicamentos. Como os sintomas sd@o semelhantes, o diagnastico diferencial
é indispensavel para que a conduta ideal seja adotada o mais precocemente
possivel, uma vez que a intervencdo gera beneficios nas outras areas do
processamento, como as auditivas, motoras e cognitivas.

Sdo sintomas comuns: a confusdo entre os numeros, percepcao de
distorgoes visuais em paginas de texto, leitura de palavras de baixo para
cima e inversao de letras e palavras, espagamento Irregular, dificuldades em
manter-se na linha ao escrever, lentidao e baixa compreensd@o. Entretanto
inexistem outros aspectos que facilitardo na conducdo de um diagndstico
diferencial satisfatrio. Na Sindrome de Irien, ao contraric da Dislexia,
estardo ausentes as alteracdes na percepcao auditiva, escrita invertida,
pronlncia incorreta, dificuldade na aquisicdo da fala e escrita, escrita
espelhada e déficits na compreensdo de ordens verbais, cuja intervengao
serd supervisionada por fonoaudidlogos. Do mesmo modo, a prolixidade,
impulsividade, falta de autocontrole pessoal ou em grupo, agitagdo e
hiperatividade fisica sdo componentes dos quadros de déficits de atengdo e
hiperatividade e a intervencéo medicamentosa, quando recomendada, sera
feita pelo neurologista responsavel pela coordenagdo destes atendimentos
muitidisciplinares.

Sejam em comorbidade, ou isoladamente, estes distirbios provocam
uma série de manifestagbes semelhantes e por isto, diverso5 autores
preconizam o rastreamento da Sindrome de Irlen em criangas com
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dificuldades na leitura, fotossensibilidade e manutencdo da atengdo aos
esforgos visuais prolongados, como uma forma de evitar diagnodsticos
equivocados de Dislexia, DTA e TDAH e ainda para minimizar a medicacao
em pacientes onde a agitacdo e desatencdo sdo resultantes do estresse
visual e dificuldade em se ajustar as condi¢ges de luminancia de uma sala
de aula, por exemplo.

[..]

A identificacgdo da Sindrome é feita por profissionais da salde e
educacio devidamente capacitados a identificar (teste de screening ou
rastreamento) os portadores da sindrome, através da aplicagdc de um
protocolo padronizado conhecido como Método Irlen, e classificar o grau de
intensidade das dificuldades visuoperceptuais dos casos suspeitos. O teste
de screening é feito apdés avaliagBo da acuidade visual e sob corregao
refracional atualizada, quando necessaria. Pelo screening verificamos os
beneficios, com a supressdo das distorcGes visuais, pela interposigdo de uma
ou mais transparéncias coloridas selecionadas individualmente pelo portador
da Sindrome de Irlen.

(-]

Uma vez determinada a transparéncia ideal o portador passa a usa-la
sobre o texto durante a leitura ou cobrindo a tela do computador enquanto

1&, obtendo beneficios imediatos no conforto visual, fluéncia e compreensao.

A neutralizagdo das distorcdes facilitarda o reconhecimento das
palavras lidas, mas obviamente ndo permitird que a pessoa leia palavras que
ndo sabe, Para estes individuos, a leitura sempre foi sindnimo de dificuldade
e a rejeicdo tornou-se um habito incorporado — € preciso considerar que
pode haver anos de atraso em relaggo aos leitores regulares que puderam
adquirir um substancial vocabulario visual de reconhecimento instantaneo.
Obviamente, o aprendizado das palavras sera facilitado por nao mais se
apresentarem distorcidas - mas a assisténcia ao aprendizado sera
importante e sem ela a leitura permanecera sendo uma atividade dificil e
estressante.

Do mesmo modo, o uso de filtros n3o sera o Gnico fator necessario
para o aperfeicoamento no desempenho da leitura, porém nos fasos de
Sindrome de Irlen a opcio pelo tratamento significara um recurso néo
invasivo, de baixo custo e alta resolutividade, possibilitando a seus usuarios
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uma potencializagéo dos beneficios aferidos aos seus esforgos académicos e
profissionais, além de facilitar o trabalho da equipe multidisciplinar que os
assistem,

E interessante observar que a boa parte dos portadores ndo tem
consciéncia de suas distorcbes a leitura, como estas aparecem apés um
tempo médio de 10 a 15 minutos de leitura, eles pressupGem que isto
ocorra a todos — sem se dar conta de que a dificuldade é so deles — e mais
ainda se estiverem sob excesso de luzes fluorescentes, contraste, cores
fortes, muito volume de texto por pagina, letras menores e impressdo em
papel brilhante. O mais preocupante é que esta é exatamente a situagdo em
que se aplica a prova do ENEM — centenas de estudantes com Sindrome de
Irflen ndo identificada terdao seu desempenho prejudicado pelo estresse
visual e hipersensibilidade a luz, cansaco progressivo e dificuidade em
manter a ateng3o por tempo prolongado, com erros na transferéncia de

gabaritos e falta de compreensdo por déficits na eficiéncia visual,

Classicamente, os profissionais envolvidos com a triagem, diagnostico
e tratamento dos Disturbios de Aprendizagem sao os psicologos, pedagogos,
neurologistas, fonoaudidlogos, psiquiatras e pedagogos, cabendo ao
oftalmologista a identificagdo e tratamento dos distarbios visuais, um papel
incorretamente considerado secundario neste trabalho multidisciplinar.
Tradicionalmente o oftalmologista concentra sua atencdo na afericdo da
acuidade visual, correcdo refracional quando necessaria, e identificagdo de
patologias (catarata, glaucoma, estrabismo, etc). Porém a visdo é o sentido
mais importante na aprendizagem, com uma dependéncia estimada em 80%
até os 12 anos de idade, e os impactos dos déficits neurovisuais sdo sempre
significativos, e no entanto a sua identificagdo pelo exame oftalmoldgico
padrao seria insuficiente, pois o oftalmologista atual privilegia a acuidade da
visdo e fatores ligados ao trabalho ocular, além de condigbes opticas. Mal
comparando, seria como avaliar o computador (hardware), quando o
paciente possui déficits no processamento visual cerebral (software).
4.

E relevante assinalar que o ‘conceito de visao’ que o oftalm
possui determinara a forma como aborda as queixas e sintomas visuais dos
pacientes com distdrbios de aprendizagem. As conclusGes geradas de seus
exames e a forma como investiga as relagbes entre elas dependerdo ndo
apenas do tipo de exame realizado, mas também de seu conhecimento
clinico na area especifica, das queixas fundamentais, do direcionamento de

Praca Municipal — Quadra 2 — Lote 5 — 49 Andar — Gabinete 20 — CEP 70.094-902 — Brasilia-DF

Tel. (61) 3348-8202/8209
www.cl.df.gov.br



GABINETE DO DEPUTADO BISPO RENATO ANDRADE

CAMARA LEGISLATIVA DO DISTRITO FEDERAL

Y

sua anamnese € ainda de sua capacidade de interagdo com os demais

profissionais da area de sa(de e educagdo, com os quais passara a se

relacionar ndo mais de forma passiva, mas como interventor e facilitador das

decisGes trans e multidisciplinares que afetardo o futuro escolar desta

populagdo.”

A toda evidéncia, é inegavel a importancia da instituicdo, em especial nas

escolas das redes plblica e privada de ensino, de um programa com agoes

destinadas a efetiva inclusdo social das pessoas com Sindrome de Irlen.

Diante do exposto, solicitamos o apoio dos nobres colegas parlamentares para

a aprovagao da presente mogao.

Sala das Sessdes, em de de 2018.
DEPUTADO ' RENATO ANDRADE - PR
Dep. Agaciel Maia - PR Dep. Celina Ledo — PP Dep. Chico Leite — Rede
Dep. Chico Vigilante — PT Dep. Claudio Abrantes — PDT Dep. Cristiano Aratjo — PSD
Dep. Juarezdo — PSB Dep. Julio César — PRB Dep. Liliane Roriz — PROS
Dep. Lira — PHS Dep. Luzia de Paula — PSB Dep. Professor Israel — PV

Dep. Prof. Reginaldo Veras—-PDT  Dep. Rafael Prudente — MDB
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Dep. Raimunde Ribeiro — MDB
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Dep. Ricardo Vale - PT Dep. Rabério Negreiros — PSD Dep. Rodrigo Delmasso — PRB
Dep. Joe Valle - PDT Dep. Sandra Faraj - PR Dep. Telma Rufino — PROS
Dep. Wasny de Roure — PT Dep. Wellington Luiz - MDB
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Unidade responsével: Secretaria Legislativa
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CAMARA
LEGISLATIVA

oISTRITO TEDEN AL

Assunto: Distribuicdo da Mogdo n2 939/18.
Autoria: Deputado (a) Bispo Renato Andrade (PR)

Ao SPL para indexacdes, em seguida a Secretaria Legislativa, em
cardter de URGENCIA (art. 144, § 2, RI), para inclusdo na Ordem do Dia (art.
144; Ri).

Em 25/04/18

A

MARCELO FREDERICO M. BASTOS
Matricula 13.821
Assessor Especial

Betor Protocoio Legisiative
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