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ABSTRACT

I trodu io : áte io àdei itàh pe a i it àdiso de à áDHD àisàaàhete oge eousàdiso de ,àasso iatedà ithà o side a leà o-
o idit .àáàtho oughàassess e tàisàthe efo eàesse ial,àa dàtheà li i ia àshouldàtakeài toà o side aio àtheàdife e tà eu o- 

ps hologi alà a ia lesà elatedàtoàthisàdiso de ,àespe iall à o e i gàla guage.àThisàpape àai edàtoàassessàtheài pa tàofàáDHDà
o àla guageài àge e al,àa dào à eadi gàa dà ii gài àpa i ula .à
Methods: TheàPo tugueseà e sio àofàtheàPs holi guisi àássess e tsàofàLa guageàP o essi gài àáphasiaà PáLPá-P à asàusedà
toàassessàtheàpe fo a eàofà à hild e à ithàáDHD,à o pa edàtoà à hild e à ithoutàtheàdiso de .à
Results: TheàáDHDàg oupàsho edà o seà esults,à ithàaàla ge à u e àofàe o s,à o pa edàtoàtheà o t olàg oup.àTheseàdife-
e esà e eàstaisi all àsig ii a tàfo àtheà ajo it àofàsu tests.àà

Co lusio s: Theseà esultsàhighlightàtheà eedàtoài ludeàla guage,àpa i ula l à eadi gàa dà ii g,ài àtheàassess e tàp oto olà
ofà hild e àdiag osedà ithàáDHD.àTheà esultsàsho à otào l àtheà eedàfo àaàtho oughàassess e tàofàáDHDàsu je ts,à utàalsoàtheà
li i alàuilit àa dàdis i i ai eàpo e àofàtheàPáLPá-P.à

Key ords:  áDHD;àPáLPá-P;àla guageài pai e ts;àlea i gàdisa iliies.
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AVALIAÇÃO DA LEITURA E ESCRITA DE CRIANÇAS COM 
PERTURBAÇÃO DE HIPERATIVIDADE COM DÉFICE DE ATENÇÃO

ASSESSMENT OF READING AND WRITING PERFORMANCE IN  CHILDREN WITH ATTENTION DEFICIT 
HYPERACTIVITY DISORDER

RESUMO

Introdução: áàpe tu aç oàdeàhipe ai idadeà o àd i eà
deàate ç oà PHDá à àu aàpe tu aç oàhete og eaà o à
di e sasà o o ilidadesàasso iadas.àPo àesteà oi o,à à
i pe ai aàaà ealizaç oàdeàu aàa aliaç oà i u iosa,à ueà
i teg eà asà a i eisà eu opsi ológi asà su ja e tes,à o-
eada e teà oà itoàdaàli guage .àOàp ese teàt a-
alhoàte eà o oào jei oàafe i àoàefeitoàdaàPHDáà aàli -

guagem, nomeadamente ao nível da leitura e escrita.
M todos:à Uilizou-seà aà p o aà Ps holi guisi à ássess-
ments of Language Processing in Aphasia (PALPA-P) para 
o pa a àoàdese pe hoàdeà à ia çasà o àPHDáà o à

o de 67 crianças sem esta perturbação. 
Resultados:àVe ii ou-seà ueàoàg upoà o àPHDáào te eà
piores resultados globais do que o grupo de con-
trolo, isto é, apresentou um maior número de erros. 
Estasàdife e çasàfo a àestaisi a e teàsig ii ai asà aà
maioria das provas aplicadas. 
Conclusões: Os resultados reforçam a necessidade de 
incluir a linguagem, nomeadamente a leitura e escrita, 
oà p oto oloà deà a aliaç oà deà ia çasà o à PHDá,à poisà

estasà ia çasà pa e e à ap ese ta à d i esà sig ii ai osà
a este nível.
Os resultados reforçam a necessidade de uma avaliação 
ite iosaà eà o pletaà aà PHDá,à e à o oà aà uilidadeà
lí i aàeàoàpode àdis i i ai oàdaàPáLPá-P.à

Pala ras- ha e:  PHDá;à PáLPá-P;à pe tu açõesà daà li -
guage ;àdii uldadesàdeàap e dizage .à

INTRODUÇÃO

Esi a-seà ueà àaà %àdasà ia çasàe àidadeàes ola à u -
p e à it iosàpa aàaàpe tu aç oàdeàhipe ai idadeà o à
d i eà deà ate ç oà PHDá ,à se doà estaà aisà f e ue teà
e à apazesàdoà ueàe à apa igas,àsegu doàoàD“M-IV-TR1.  
Estaà pe tu aç oà à a a te izadaà po à u à pad oà deà
faltaà deà ate ç oà e/ouà i pulsi idade-hipe ai idade,à
ueà de e à e isi à u aà i te sidadeà supe io à uelaà

que é observada em indivíduos com o mesmo nível de 
desenvolvimento1.à T ata-seà deà u aà pe tu aç oà hete-
rogénea, com uma elevada comorbilidade com outros 
distúrbios de caráter neuropsiquiátrico . De acordo com 
aàlite atu a,àasà ia çasà o àPHDáàpa e e àap ese ta à
alterações da linguagem , . As perturbações da leitura 
su ge àe à àaà %àdosà asos5,6 e isi doàestudosà ueà
apo ta à alo esà ueàai ge à àaà %àdosà asos7,8. No 
asoàdasàdii uldadesàdaàleitu a,à àaà %àdosài di íduosà
ap ese ta à it iosà o paí eisà o àPHDá9,10.
ássi ,àpode -se- àa gu e ta à ueàaàPHDáà o situiàu à
fato à deà is oà pa aà dii uldadesà aoà í elà daà leitu a , , 
e isi doà estudos  que demonstram que as crianças 
o à d i eà deà ate ç oà ap ese ta à u à o p o ei-
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e toà daà des odii aç oà deà pala asà isoladas.à ál à
disso,às oà o u sàasàdii uldadesàaoà í elàdaà o eaç o,à
do processamento fonológico e dos sistemas morfoló-
gi o,àsi t i oàeàse i o,àd i esà ueàpode oàj àesta à
presentes durante a aquisição da linguagem oral. Estes 
pode oà esta à ela io adosà o à oà o p o ei e toà
dasà o pet iasà og ii asàe,àpo ta to,àdoàp o essoàdeà
ap e dizage àdaàleitu a,àu aà ezà ueàestaàúli aàest à
ligada ao domínio da linguagem oral e à capacidade de 
si olizaç o14,15.  
ásà ia çasà o àPHDáàeàout asàpe tu açõesàasso iadasà
pa e e à ap ese ta à ta à aio esà dii uldadesà eà
pio àp og ósi o.àPo àe e plo,à ia çasà o àPHDáàeàdis-
lexia apresentam mais problemas de comportamento, 
e o à autoesi aà eà aio à ta aà deà a a do oà es ola ,à

quando comparadas com crianças que apresentam 
PHDáà ouà disle iaà isoladas16.à Po à esteà oi o,à algu sà
auto esàdefe de àaà e essidadeàdeàe lui àd i esà oà
fu io a e toàe e ui oàeà aàate ç o,à aàa aliaç oàdeà
ia çasà o àdii uldadesà aàleitu a17.

ásàdii uldadesà asso iadasà à PHDáà oà seà esgota à aà
leitu a,à te doà sidoà ide ii adosà d i esà ta à aà
escrita18. A este nível, surgem, com frequência, disorto-
g aiaàeàdisg aia,àde i adas,à espei a e te,àdeàdii ul-
dadesà aài aç oàdasà ep ese taçõesào tog i asà oàpla-
ea e toàdasàse u iasà a ai asàeà aà oo de aç oà
oto aài aàeào ga izaç o , .àH àestudosà ueà efo ça à

estaà asso iaç o,à se doà ueà algu sà auto esà e ii a a à
ueà ia çasà o à PHDáà ap ese ta a à e o à i uezaà

na escrita, um vocabulário mais limitado, um maior 
ú e oà deà epeiçõesà eà u à aio à ú e oà deà e os,à

assi à o oà pio à o ga izaç oà eà a i ulaç oà deà ideias,à
o pa ai a e teàaoàg upoàdeà o t olo19.

Apesar destes resultados, alguns autores defendem 
ueà oà àpossí el,àpa aàj ,àesta ele e àu aà elaç oàdeà
ausalidadeàe t eàasàdii uldadesà aàli guage ào alàeà aà
li guage àes ita,à e àdete i a àseàse oàespe íi asà
daà PHDáà ouà seà s oà o o ilidadesà dosà p o le asà deà
leitura . 
Te doà po à aseà estesà fato esà eà aà astaà o o ilidadeà
asso iadaà àPHDá,à ài p es i dí elàu aà ea aliaç oàdaà
p i aà lí i a,àespe ial e teà oà ueà espeitaà àa alia-
ção de crianças com este distúrbio. Assim, deve ser con-
siderado o despiste de perturbações neuropsicológicas 
associadas, nomeadamente ao nível da linguagem . 
Dadaà aà es assezà deà estudosà so eà asà o pet iasà eà
d i esà deà li guage à e à ia çasà po tuguesasà o à
PHDá,àoàp ese teàt a alhoàte eà o oào jei osàa alia à
aà i lu iaà daà PHDáà aà leitu aà eà es itaà eà aà uilidadeà
lí i aà eà oà pode à dis i i ai oà deà algu asà p o asà daà
ate iaàPáLPá-P,à aàa aliaç oàdeà ia çasà o àPHDá.

 MÉTODOS  

Pari ipa tes 
Foiàsele io adaàu aàa ost aàdeà o e i ia,à o situ-
ídaàpo à ia çasà o àdiag ósi oàdeàPHDáàide ii adasà
aàpa i àdaà o sultaàdeàp o essosà lí i os.àásà ia çasàdaà
amostra selecionada eram seguidas na consulta de neu-
rodesenvolvimento da Unidade Autónoma de Gestão da 
Mulhe àeàdaàC ia ça,à oàCe t oàHospitala àdeà“ oàJo oà
CH“J ,à oà pe íodoà deà à deà ja ei oà aà à deà deze oà
deà .àásà ia çasà sele io adasài ha à idadesà o -
preendidas entre os seis e os 11 anos e cumpriam os 
it iosàdeàdiag ósi oàdei idosàpeloàD“MàIV-TR1.

E luí a -seàasà ia çasà ueài ha ài i iadoàaà edi a-
ç oàespe íi aàh à aisàdeà à eses,à e à o oàa uelasà
ueà ap ese ta a à out osà o p o ei e tosà lí i osà
p.àe .àd i eàaudii o,àd i eà isualàse à o eç o,àdei-
i iaà e talà eà out asà patologiasà psi ui t i asà e/ouà

neurológicas).
Oàg upoàdeà o t oloàfoià o situídoàpo à ia çasàse àoà
diag ósi oàdeàPHDá.àEstaàa ost aàdeà o e i iaàfoià
o idaà u aàes olaàdoàdist itoàdoàPo to,à o à í elàdeà
escolaridade do primeiro ao quarto ano.

Diag ósi o de PHDA
V iasàe idadesài te a io aisàdeà efe iaà aàPHDá,à
tais como a American Academy of Child and Adolescent 
Psychiatry  e o Europea  Net ork for Hyperki ei  
Disorder ,à e o e da à aà uilizaç oà deà uesio iosà
de avaliação do comportamento como forma de com-
ple e ta àoàp o essoàdeàdiag ósi oàdestaàpe tu aç o.à
Co oàtal,à foiàuilizadoà oàesta ele i e toàdoàdiag ós-
i oàoàQuesio ioàdeàCo e sà–àRe istoà EC-R ,à e sõesà
para pais e professores .

A aliação i tele tual
O potencial intelectual das crianças do grupo experi-
mental foi avaliado através da versão portuguesa da 
WI“C-III ,à ouà dasà Mat izesà P og essi asà Colo idasà deà
Ra e à MPCR .àTodasàasà ia çasàdoàg upoàe pe i e talà
ap ese ta a àu à esultadoà asàMPCRàigualàouàsupe io à
aoàpe e ilà àouàQIà aàEs alaàCo pletaàdaàWI“C-IIIà
igual ou superior a 85.

A aliação da li guage
Para este efeito, foram selecionadas provas de leitura e 
escrita da bateria de avaliação da linguagem e da afasia 
e à po tugu sà PáLPá-P .à áà PáLPá-Pà te à su ja e teà oà
modelo neuropsicológico de linguagem defendido por 
Ka ,àLesse àeàColthea t . 
Esteài st u e toà à o situídoàpo à àta efas,à ueàt à
o oài alidadeàa alia àdeàfo aà igo osaàeàdife e iadaà
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quatro aspetos da linguagem: o processamento fonoló-
gi o;à aà leitu aà eà es ita;à aà o p ee s oàdeà f ases;à eà aà
se i aàdeàpala asàeài age s.à
Apesar de concebida para a avaliação de afasias, trata-
-seàdeàu aà ate iaà i a,à o àpote ialàuilidadeà aàa a-
liaç oàdeàout asàdii uldadesàdeàli guage àdeàeiologiaà
diversa, tanto em adultos como crianças. Não estão 
pu li adosà esultadosàdeàestudosà ealizadosàe àPo tu-
galàusa doàestaà ate iaàe ài di íduosà o àPHDá.à
Selecionou-se um grupo de provas da PALPA-P que respei-
tasseàosào jei osàdaài esigaç oàeàpudesseàse àapli adoàaà
a crianças com idades compreendidas entre os seis e os 11 
anos. As provas aplicadas neste estudo foram as seguintes: 

-àP o aà à–àDis i i aç oàdeàlet asàe àespelho
-àP o aà à–àDe is oàle i alà isualàdeà o-pala as
-àP o aà à–àDe is oàdeàho ofo iaà
-àP o aà à–àLeitu aàeàe te s oàe àlet as

Recolha dos dados
Oà o ta toà o àasàfa íliasàfoià ealizadoàpo à iaàtelefó i a.à
Nestaà fase,à e pli a a -seà su i ta e teà osà o jei osà daà
avaliação e procedeu-se ao seu agendamento. Solicitou-
-se às famílias que, na data da avaliação, as crianças não 
efetuasse àaà edi aç oàha itualà o àpsi oesi ula tes.
Relai a e teàaoàg upoàdeà o t olo,àouàseja,àaoàg upoà
deà ia çasàse àPHDá,àefetuou-seàoà o ta toài i ialà o à
os professores das turmas em que se pretendia selecio-
a àasà ia ças,àdeà fo aàaàap ese ta àosào jei osàdoà

t a alho.àNaàp i ei aà eu i oàfo a àe t eguesà uesio-
iosàso iode og i osàeàEC-Ràpa aàpaisàeàp ofesso es.

Oà uesio ioà so iode og i oà foià p ee hidoà pelosà
paisàdasà ia çasà o àPHDáà oàdiaàdaàa aliaç oàhospita-
la .àOà es oà uesio ioàta àfoiàp ee hidoàpelosà
pais das crianças do grupo de controlo, após entrega dos 
es osàpelosàp ofesso esà espei os.

“oli itou-seàta àoàp ee hi e toàdoàEC-Ràaosàpaisà
e professores das crianças de ambos os grupos, como 
fo aàdeà e ita à aà i lus oàdeà ia çasà o à PHDáà oà
diag osi adaà oà g upoà deà o t olo.à Uilizou-seà o oà
it ioàpa aàaàp ese çaàdeàPHDáàu aàpo tuaç oàigualà

ouàsupe io àaàu àdes io-pad oà oàí di eàdeàd i eàdeà
ate ç oàeàhipe ai idadeà e ui ale teàaoàpe e ilà ,à
nas versões para pais e professores.
Osàsu testesàdaàPáLPá-Pàfo a àapli adosàpelaài esiga-
dora principal (pediatra do neurodesenvolvimento) ou 
po à psi ólogos.à Relai a e teà aoà lo alà deà a aliaç o,à asà
ia çasà doà g upoà PHDáà fo a à a aliadasà e à o sultasà

hospitalares de psicologia ou de neurodesenvolvimento, 
e as crianças do grupo de controlo foram avaliadas no seu 
estabelecimento de ensino, de forma individual, numa 
sala reservada para o efeito com um ambiente tranquilo.

As crianças foram distribuídas por dois grupos em fun-
ção do seu ano de escolaridade, sendo um grupo cons-
ituídoàpelasà ia çasà ueàf e ue ta a àoàp i ei oàouà
o segundo ano e o outro grupo pelas crianças que fre-
quentavam o terceiro, o quarto ou o quinto ano.
áàdete i aç oàdoà í elàso io ultu alà N“C àfoià ealizadaà o à
base na média da escolaridade dos pais da seguinte forma:

-àQua toàaoà o oàa oà–àN“Cà ai o
-àD i oàa oàaà a ha elatoà–àN“Cà dio
-àLi e iatu aàaàdouto a e toà–àN“Càalto

A álise estaísi a
Uilizou-seàsot are Staisi al Pa kage for So ial S ie -
ces®à “P““ à e s oà . àpa aà ealiza àaàa liseàestaísi a.à
Osà esultadosà o idosà asà p o asà deà li guage à fo a à
o pa adosà at a sà dosà p o edi e tosà estaísi osà

adequados. Para calcular as diferenças entre o grupo 
PHDáàeàoàg upoàdeà o t olo,àfoiàuilizadoàoàtesteàt, pelo 
ueà asà dife e çasà o side a a -seà sig ii ai asà aà u à

i te aloà deà o ia çaà deà %à í elà deà sig ii iaà
deà % àeà o àu aàp o a ilidadeàdeàe oà p à i fe io àaà
, .àTestou-seàai daàu à odeloàdeà eg ess oàlogísi a.à

Considerou-se como variável dependente a presença ou 
aus iaàdeàPHDáàeàfo a ài luídasàtodasàasà o a i eisà
o àsig ii iaàestaísi aà aàa liseàu i a iada.àEsteà
p o edi e toàestaísi oàpe iteà ia àu à odeloàe pli-
ai oàdaà elaç oàe t eàduasà a i eis,à e à o oàesi-

mar o risco de um indivíduo apresentar uma patologia . 
Uilizou-seàoàtesteàdeàHos e -Le esho à goodness-of-
-it) para avaliar a capacidade do modelo para prever o 
diag ósi o.àOptou-seàta àpelaàuilizaç oàdaà u aà
Re ei er Operai g Chara terisi à ROC ,à pa aà a alia à aà
ualidadeà diag ósi aà doà i st u e to.à Esteà p o edi-
e toàpe iteàa alia àaàei iaàdeàdete i adaà edidaà
aà dis i i aç oà e t eà dife e tesà atego iasà deà sujei-

tos , através do valor da “área sob a curva”. Este valor 
deverá ser superior 0,05 e, quanto mais elevado, maior o 
pode àdis i i ai oàdaà edida ,à . Considerou-se sig-
ii ai oàaàu ài te aloàdeà o ia çaàdeà %,à o àu aà

probabilidade de erro (p) inferior a 0,05.
áà ealizaç oàdesteàestudoàfoiàap o adaàpelaàCo iss oàdeà
Éi aàdoàCH“J.àáàpa i ipaç oàdasà ia çasà oàestudoàfoià
auto izadaà pelosà seusà ep ese ta tesà legais,à edia teà
assi atu aàdeà o se i e toài fo ado.

RESULTADOS

Caraterização da a ostra
Na amostra, foram incluídas 104 crianças residentes 
no distrito do Porto, provenientes de meios urbanos. 
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Destas,à à , % à ap ese ta a à oà diag ósi oà lí i oà
deàPHDáàeà à , % àfo a ài luídasà oàg upoàdeà o -
trolo. As crianças do grupo de controlo foram recrutadas 
numa escola do ensino básico e não apresentavam qual-
quer patologia. 
No que se refere às idades, estas estavam compreendidas 
e t eàosàseisàeàosà àa osà , à±à , ,àse doà à % àdoà
se oà as uli oàeà à % àdoàse oàfe i i o.
Relai a e teà à es ola idade,à aà a ost aà o p ee deuà
crianças entre o primeiro e o sexto anos de escolaridade.
áàdist i uiç oàdaàa ost aàpelosàg uposàso iode og i-
osàest ài di adaà aàTa elaà .

Fo a à ta à o side adasà aà es ola idadeà eà aà idadeà
daà eà , à±à , àa os àeàdoàpaià , à±à , àa os ,à
esta doàaàsuaàdist i uiç oà efe idaà aàTa elaà .

Difere ças e tre o grupo PHDA e o grupo de o trolo
Relai a e teà à o pa aç oà dosà esultadosà e t eà oà
g upoà PHDáà eà oà g upoà deà o t olo,à e o t a a -seà
dife e çasà sig ii ai asàe t eàestesàdoisàg uposàpa aàaà
aio iaàdasàp o asàapli adasà Ta elaà .

Osà esultadosàdasàp o asà ,à ,à àeà às oàap ese ta-
dos em termos de médias percentuais de erros.
Na prova 18, todas as crianças apresentaram maior 
dii uldadeàe àe lui àasàlet asàe àespelhoàeàe àide -

ii -lasà o oà e adas àdoà ueàe àide ii a àasàlet asà
o etas.àápesa àdisso,àoà ú e oàdeàe osà àsig ii ai a-
e teàsupe io à asà ia çasàdoàg upoàPHDá.

Naà p o aà ,à osà e osà aisà f e ue tesà su gi a à aà
ide ii aç oàdeàpala asà i egula es,à oà asoàdeà todasà
asà ia ças.àNoàe ta to,àasà ia çasà o àPHDáàe a a à
sig ii ai a e teà aisàdoà ueàasà ia çasàdoàg upoàdeà
o t olo.àNe hu aà ia çaàap ese touàdii uldadeàe à

reconhecer as não-palavras como tal.
Naàp o aà ,à e ii ou-seà ueàaàde is oàdeàho ofo iaà
foià aisàdií ilàpa aàoàg upoàPHDáàdoà ueàpa aàoàg upoà
de controlo.

Po ài ,à aàp o aà ,àoàg upoàPHDáàap ese touà aio à
número de palavras lidas incorretamente, independen-
temente da extensão das mesmas.
Relai a e teà àa liseàdasà diasàdeàe oàe à adaàg upoà
Ta elaà àeàFigu aà ,à e ii ou-seà ueàoàg upoàPHDáàap e-
se taàu à aio à ú e oàdeàe osà ouàseja,à diasàdeàe oà
aisàele adas ,à o pa ai a e teàaoàg upoàdeà o t olo.

Regressão logísi a
Realizou-seà u à odeloà deà eg ess oà logísi a,à o à oà
o jei oà deà testa à seà asà p o asà daà PáLPá-Pà apli adasà
pode àse àuilizadasà aàa aliaç oàdeà o pet iasà oà
p o essa e toà li guísi oà dasà ia çasà o à PHDáà eà

Ta ela 1. Caraterização da a ostra

Grupo PHDA

(n=37)

n (%)

Grupo de controlo

(n=67)

n (%)

Total

(n=104)

n (%)

Sexo

Masculino à , % à , % à , %

Fe i i o à , % à , % à , %

Idade

6 anos à , % à , % à , %

7 anos à , % à , % à , %

8 anos à , % à , % à , %

9 anos à , % à , % à , %

10 anos à , % à , % à , %

11 anos à , % à % à , %

Escolaridade

ºàa o à , % à , % à , %

ºàa o à , % à , % à , %

ºàa o à , % à , % à , %

ºàa o à , % à , % à , %

ºàa o à , % à % à , %

ºàa o à , % à % à , %
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Tabela 2. Idade e escolaridade dos pais de acordo com os grupos

Grupo PHDA
(n=37)
n (%)

Grupo de controlo
(n=67)
n (%)

Idade Mãe Pai Mãe Pai

à–à àa os à , % à , % à , % à , %

à–à àa os à , % à , % à , % à , %

à–à àa os à , % à , % à , % à , %

à–à àa os à , % à , % à , % à , %

à–à àa os à % à , % à % à , %

à–à àa os à % à % à % à , %

Total à , % à , % à , % à , %  *

Escolaridade 

ºà-à ºàa o à , % à , % à , % à , %

ºà-à ºàa o à , % à , % à , % à , %

ºà-à ºàa o à , % à , % à , % à , %

ºà-à ºàa o à , % à , % à , % à , %

Ba ha elato à % à % à , % à , %

Licenciatura à , % à , % à , % à , %

Mestrado à , % à , % à , % à , %

Doutoramento à % à % à , % à , %

Total à , % * à , % à , % à , %

* Uma omissão.

Ta ela . Difere ças das po tuações PHDA/ o trolos e  ada pro a de leitura e es rita da PALPA-P – Teste t de Stude t

PHDA
(n=37)

Controlo
(n=67)

M DP M DP t p

PALPA 18 17,78 , , , - , 0,04

Normal 15,08 , 8,10 14,50 - , 0,185

Espelho , , 8,45 19,41 - , ,

PáLPáà

Palavras regulares , , , , - , 0,009

Palavras irregulares , , 44,00 , - , ,

Não-palavras 5,19 , 0,54 , - , 0,076

PáLPáà

Ho ófo as , , 7,16 9,66 - , ,

Não homófonas , , , 6,88 - , 0,010

Pseudopalavras homófonas , , 19,70 , - , ,

Pseudopalavras Não homófonas , , , 11,94 - , 0,014

PáLPáà

T sàlet as 8,60 , 0,51 , - , ,

Quatro letras 14,89 , , 7,48 - , 0,006

Cinco letras 10,41 , 1,00 , - , ,

Seis letras 17,16 , 1,76 5,94 - , 0,001
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assi à o ple e ta à oà diag ósi o.à Co side ou-seà oà
diag ósi oà p ese çaàouàaus iaàdeàPHDá à o oà a i-
ável dependente. 
Ve ii ou-seà ueà asà p o asà deà leitu aà eà es itaà sig ii a-
i a e teà p edii asà dasà o pet iasà li guísi asà dasà
ia çasà o à PHDáà s oà aà à dis i i aç oà deà pala asà

ho ófo asàeà oàho ófo as àeàaà à leitu aàdeàpala asà
o àseisàlet as ,à esultadosà ueàs oà efe idosà aàTa elaà .à
Istoàsig ii aà ueàaoàau e toàdoà ú e oàdeàe osà asà
referidas provas está associado um aumento da proba-
ilidadeàdeàdiag ósi oàdeàPHDá.

á alisa a -seàosàtestesàdeàajusta e toàdoà odelo,à ueà
pe ite à aà a aliaç oà daà apa idadeà p edii aà destasà
p o as.à“egu doàoàtesteàWald,à ueàa aliaàaàsig ii iaà
dosà oei ie tesàodds raio de cada covariável, o valor 
doàtesteàpà àsig ii ai oàpa aàasàt sàp o asà p< , .
Oà testeà deà Hos e -Le esho à p ete deà a alia à aà ali-
bração do modelo, através da comparação entre aquilo 
que é possível prever com o mesmo e aquilo que é 

o se adoà osà dadosà o idosà aà p ese teà a ost a.à
Permite, portanto, a avaliação da capacidade do modelo 
pa aàp e e àoà esultadoàdoàdiag ósi o.àO te e-seàu à
alo àdeàpà oàsig ii ai oà , ,àoà ueàsuge eà ueàoà
odeloà àade uado,àouàseja,à ueàasàpo tuaçõesà asàj à
efe idasàp o asàpe ite àp e e àoàdiag ósi o.
át a sà daà a liseà daà u aà ROCà Figu aà ,à e ii a-seà
ueàoà odeloàap ese taàu aà apa idadeàdis i i ai aà

a eit elà eaàso àaà u a= , .

DISCUSSÃO

Osà esultadosào idosàisolada e teàpa aàoàg upoà o t oloà
eàoàg upoàPHDáàsuge e à ueàh àdife e çasàe t eàosà e -
bros de cada grupo, que não se devem à presença de uma 
pe tu aç o,à asàsi àaàout asà a a te ísi asàdaàa ost a.à
E à te osà espe íi os,à e ii ou-seà ueà ia çasà o à
PHDáà t à aisà dii uldadesà asà p o asà ;à à o ie -

figura 1. M diasàdeàe osà asàp o asàdeàleitu aàeàes itaà osàg uposà o àPHDáàeàdeà o t olo.

T-àtotalàdeàe osàPáLPáà ;à Nà–àtotalàdeàe osàPáLPáà ào ie taç oà o al;à Eà-àtotalàdeàe osàPáLPáà ào ie taç oàe àespelho;à PRà-à
totalàdeàe osàPáLPáà àpala asà egula es;à PIà-àtotalàdeàe osàPáLPáà àpala asài egula es;à NPà–àtotalàdeàe osàPáLPáà à o-pala as;à

H-àtotalàdeàe osàPáLPáà àho ófo as;à NH-àtotalàdeàe osàPáLPáà à oàho ófo as;à àPH-àtotalàdeàe osàPáLPáà àpseudo-pala asà
ho ófo as;à àPNH-àtotalàdeàe osàPáLPáà àpseudo-pala asà oàho ófo as;à - Là-àtotalàdeàe osàPáLPáà à àlet as;à - Là-àtotalàdeàe osà
PáLPáà à àlet as;à - Là-àtotalàdeàe osàPáLPáà à àlet as;à - Là-àtotalàdeàe osàPáLPáà à àlet as.

Ta ela . A álise de regressão logísi a para pro as de leitura e es rita. Variá el depe de te: diag ósi o PHDA si  ou ão

B Erro padrão Wald
Graus de 

liberdade
p Exp(B)

à–àPala asàho ófo as , 0,019 4,196 1 0,04 1,040

à–àPala asà oàho ófo as 0,056 , 4,746 1 , 1,058

à–à“eisàlet as 0,078 , 8,611 1 0,00 1,081

Bà-à oei ie teàpa aàaà o sta teà oà odelo;àE p B à-àe po e iaç oàdoà oei ie teàBà oddsà aio .
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taç oà e à espelho;à à pala asà egula es;à à pala asà
i egula es;à à pala asà ho ófo as;à à pala asà oà
ho ófo as;à àpseudopala asà oàho ófo as;à à lei-
tu aàdeàpala asà o à ,à à àeà àlet as.à

Ao nível da discriminação de letras em espelho (prova 18), 
e aàespe adoàu à aio à ú e oàdeàe osà aàide ii aç oà
de letras em espelho, tal como demonstrado na amostra 
o t oloàdoà a ualàPáLPá-P.àTalàa o te euà aàtotalidadeà
destaàa ost a,à asàai daàassi à o àasà ia çasà o àPHDáà
aàap ese ta àu à aio à ú e oàdeàe os.àOàd i eà aàate -
ç oàselei aàeàsuste tada,àassi à o oàaài pulsi idadeà asà
respostas podem explicar a existência de um número de 
e osà aisàele adosà asà ia çasà o àPHDá.
Naà p o aà à de is oà le i alà isualà deà o-pala as ,à e aà
espe adoàu à aio à ú e oàdeàe osà elai a e teà sàpala-
asài egula esà oàide ii adasà o oàpala as ,àe àtodasà

asà ia ças.àEsteàfa toàfoiàide ii ado,à asàasà ia çasà o à
PHDáà ost a a àu àdo í ioà e osà a iadoàdoàl i o.à
Éà o p ee sí elà ueà oàseàte ha àe o t adoàdife e çasà
e t eàoàg upoà o àPHDáàeàoàg upoàdeà o t oloà aàp o aà
dasà o-pala as ,àu aà ezà ueà e o he e àasàse u iasà
apresentadas como “não-palavras” baseia-se principal-
mente no reconhecimento de que as regras de combina-
ç oà a a te ísi asàdaà lí guaà oàest oàaàse à espeitadas.à
Estaà àu aàta efaàsi ples,à es oàe à i u st iasàe à
que o processamento lexical está muito afetado. Mais uma 
ez,àasàdii uldadesàaoà í elàdaàate ç oàselei aàeàsuste -
tada,à e à o oàaài pulsi idadeàpode oàte àp ejudi adoà
a performanceàdoàg upoà o àPHDá.
Naàp o aà à de is oàdeàho ofo ia ,àe aàe pe t elàu à
maior número de erros nos casos de palavras não homó-
fonas e pseudopalavras não homófonas, de acordo com 
o grupo controlo do manual da PALPA-P. Mesmo assim, 
estaà a ost a,à fo a à o se adasà dife e çasà sig ii a-

i asàe t eàosàg uposàPHDáàeà o t olo,àp o a el e teà
pela implicação das capacidades de leitura e manu-
te ç oà daà ate ç oà e/ouà doà o t oloà daà i pulsi idadeà
osà esultadosà o idos.à Noà asoà dasà pseudopala asà

homófonas, atendendo ao maior número de erros do 
g upoà o t olo,à asà dife e çasà e t eà osà g uposà PHDáàeà
deà o t oloà oàfo a àestaisi a e teàsig ii ai as.à
J à aà p o aà à leitu aà eà e te s oà e à let as ,à sa e-seà
que, em algumas formas de dislexia, a leitura de pala-
asà isoladasà à pa i ula e teà afetadaà peloà ú e oà

de letras, isto é, quanto maior a palavra mais tempo 
demorará a sua leitura . O facto de as crianças com 
PHDáà ap ese ta e à aio à ú e oà deà e osà aà lei-
tura de palavras, independentemente da sua extensão, 
pode à de e -seà aà dii uldadesà glo aisà aoà í elà daà
leitu a,à o eada e teà aà des odii aç oà deà pala asà
isoladas ,à e à o oàpo àd i esàaoà í elàdaàate ç o.
át a sàdaào se aç oàdaàTa elaà ,à àpossí elà o stata à
ueàasàp o asàdeàleitu aàeàes itaàuilizadasàap ese ta à

algu àpote ialàpa aàide ii aç oàdeàdii uldadesàespe-
íi asà i e e tesà à PHDá,à o oà foià o i adoàat a sà
daà eg ess oà logísi a.à Esteà p o edi e toà pe iiuà aà
ide ii aç oàdasàp o asàdeàleitu aàeàes itaà o à aio à
pode à dis i i ai oà dasà dii uldadesà deà ia çasà o à
PHDá,àse doà ueàpode oàse àuilizadasàpa aàide ii a à
d i esàespe íi osàeà efo ça àoàdiag ósi o.

Osà esultadosà o idosà o i a à ueà ia çasà o à
PHDáà ap ese ta à d i esà sig ii ai osà e à ta efasà deà
leitu aàeàes ita.àNesteà se ido,à estasà easàde e à se à

Ta ela . Dii uldades de o stradas pelas ria ças o  
PHDA as tarefas da PALPA-P

Provas PALPA-P Déi es o ser ados

18

Discriminação de letras 

em espelho

áte ç oàselei a

Atenção sustentada

Impulsividade

Decisão lexical visual de 

não-palavras

áte ç oàselei a

Atenção sustentada

Decisão lexical visual 

Decisão de homofonia

Atenção sustentada

Des odii aç o

Capacidade de leitura

Leitura e extensão 

em letras

Atenção sustentada

Des odii aç o

Capacidade de leitura

Flu iaàdeàleitu a
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Cu aàROC

figura 2. Capacidade de discriminação das provas de leitura e 

es ita,àdeàa o doà o àaà u aàROC.
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integradas no protocolo de avaliação de crianças com 
esteàdiag ósi o,àu aà ezà ueàestasàdii uldadesàpode à
o t i ui àpa aài te sii a àasàdii uldadesàdeàap e diza-
ge à uitasà ezesàap ese tadasàpo àestasà ia ças.
E ide iou-se,à ta ,à aà uilidadeà lí i aà eà oà pode à
dis i i ai oàdasàp o asàdeàleitu aàeàes itaàdaàPáLPá-Pà
selecionadas para o presente estudo, na avaliação com-
ple e ta àdeà ia çasà o àPHDá.àásàp o asàdaàPáLPá-Pà
selecionadas para o presente trabalho podem, por isso, 
se ài luídasà oàp oto oloàdeàa aliaç o,àu aà ezà ueàseà
e ii ouà ueà algu asà p o asà uilizadasà s oà úteisà pa aà
p e e àaàp o a ilidadeàdeàoàdiag ósi oàse ,à eal e te,à
PHDá.àápesa àdisso,àoàdiag ósi oàdaàPHDáà à o ple oà
eà oà seà a o selhaà aà uilizaç oà destasà p o as,à po à sià
só,à pa aàaà ealizaç oàdoà es o.à Pode o,à oà e ta to,à
se à uilizadasà o oà o ple e toà doà diag ósi oà j à
ealizado,àdeàa o doà o àoàp oto oloàesta ele ido,àpe -
ii doàu aàa aliaç oà o pletaàdaà ia çaà o àPHDá.

Em resumo, embora a avaliação neuropsicológica da 
PHDáà oà o t i uaà di eta e teà pa aà oà diag ósi o,à
desaiaà aà suaà o eç oà t adi io al,à fo adaà aà t íadeà
deà p o le asà o po ta e taisà desate ç o,à hipe ai-

vidade e impulsividade), evidenciando que as crianças 
o àPHDáàap ese ta àd i esàsig ii ai osàaoà í elàdoà
fu io a e toà eu o og ii o.
Nesteàse ido,àosàdadosàdoàp ese teàt a alhoàale ta àpa aà
aà e essidadeà deà i esigaç oà siste i aà deà a i eisà
eu opsi ológi asàe à ia çasà o àoàdiag ósi oàdeàPHDá.
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Traduç o e adaptaç o para i esigaç o. Lisboa: Departa-
e toà deà Edu aç oà Espe ialà eà Rea ilitaç oà daà Fa uldadeà

Mot i idadeàHu a a;à .
.à “i ões,à MR.à Escala de Inteligência de Wechsler para 

Cria ças-IIIà WI“C-III .àLis oa:àCEGOC-TEá,àLta;à .
.à“i ões,àMR.àI esigações o ito da áferiç o Na io al 

do Teste das Matrizes Progressivas Coloridas de Raven. Lisboa: 
Gul e kia ;à .

.àCast oà“L,àCalóà“,àGo esàI.àPalpa-P: Pro as de á aliaç o da 
Li guage  e da áfasia e  Português. ádaptaç o Portuguesa. 
Ve s oàO igi alàdeàJàKa ,àRàLesse ,àMàColthea t.àP i ei aàEdiç oà
Po tuguesa.àLis oa:àCEGOCà–àTEá,àLta;à .

.àKlei au ,àD,àKlei ,àM.àLogisi  regressio : á self-lear i g 
text.àNe àYo k:à“p i ge ;à .

.àPi teaà“,àMoldo a àR.àTheà e ei e àope ai gà ha a te is-
i sà ROC àa al sis:à Fu da e talsàa dàappli aio sà i à li i alà
psychology. J Cogn Behav Psychotherà ; : - .

.à “t ei e à D,à Cai e à J.à What’sà u de à theà ROCà u e?à á à
i t odu io àtoàRe ei e àOpe ai gàCha a te isi sà u es. Can 
J Psychiatryà ; : - .

.à Pate so àK,à Ka à J.à Lete - -lete à eadi g:à ps hologi alà
des ipio sà ofà aà eu ologi alà s d o e.à Q J Exp Psychol A 

; : - .
.à “ouzaà Lo oà Pá,à Me do çaà Li aà Lá.à Co pa aç oà doà

desempenho em leitura de palavras de crianças com e sem 
t a sto oà deà d i eà deà ate ç o/hipe a i idade.àRev CEFAC 

; : - .


