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Trastornos de aprendizaje. 
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                                    TRASTORNOS DEL NEURODESARROLLO

                LA DIVERSIDAD FUNCIONAL IMPLICA DIVERSIDAD EN EL APRENDIZAJE

INCLUSIÓN Y MODELOS EDUCATIVOS

2000-2015 UNESCO - EDUCACIÓN PARA TODOS

2015-2030 CUMBRE DE LAS NACIONES UNIDAS  Agenda desarrollo sostenible 2030

  

ODS4 garantizar educación inclusiva equitativa y de calidad

            promover oportunidades de aprendizaje durante toda la vida para todos
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NEURODIVERSIDAD: 
DERECHO INCLUSIVO

Análisis de las dificultades del alumnado neurodivergente con dislexia 

dificultades de acceso y participación DAP
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TRASTORNOS DEL NEURODESARROLLO
“La NORMALIDAD” Y LOS TRASTORNOS DEL NEURODESARROLLO

- NORMALIDAD BIOLÓGICA

- NORMALIDAD SOCIAL: cambio de mirada, evolución de lo que se considera normal en función de la evolución social

- NORMALIDAD INTRAPSÍQUICA: la realidad que cada uno vive y cómo lo vive, no es observable

- NORMALIDAD ESTADÍSTICA: definición desde el aspecto cuantitativo, la mayoría en la escala
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LAS CONDUCTAS DEL NEURODESARROLLO ESTÁN PRESENTES 
EN TODOS NOSOTROS.

SON DEPENDIENTES DE:

EL AMBIENTELAS NORMAS CULTURALES LA VALORACIÓN PROFESIONAL

¿QUÉ VALORAMOS?

INTENSIDAD DURACIÓN FRECUENCIA ADECUACIÓN AL ENTORNO
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¿CÓMO SE DETERMINA LA NORMALIDAD?

HITOS DEL DESARROLLO FÍSICO

HITOS DEL NEURODESARROLLO

Marcadores observables clínicamente de maduración neurológica que permite la adaptación adecuada al entorno.

SIGNOS DE ALARMA Y NEURODESARROLLO (PRESENCIA DE UNO O MÁS HITOS MOTORES Y DEL LENGUAJE

HITOS MOTORES FUNCIONAMIENTO COGNITIVO

HITOS DEL LENGUAJE FUNCIONAMIENTO COGNITIVO  CONDUCTUAL

APARICIÓN TEMPRANA = PRONÓSTICO ENGRANAJE DEL NEURODESARROLLO

GAT - FEDERACIÓN PROFESIONAL DE ATENCIÓN TEMPRANA (AT)  Guía del desarrollo infantil desde el nacimiento a los 6 años GT
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MOTIVOS DE CONSULTA
APARICIÓN DE SIGNOS DE ALARMA 
1 AÑO - RETRASO PSICOMOTOR

2 AÑOS - ALTERACIONES COMUNICATIVAS Y DE LENGUAJE (DE 2 A 7 AÑOS)

3 AÑOS - PROBLEMAS DE CONDUCTA

• DIFICULTADES RELACIONALES

• PROBLEMA DE REGULACIÓN CONDUCTUAL

• FALTA DE CONTROL SOBRE LOS IMPULSOS

• DÉFICIT ATENCIONAL

• DÉFICIT DE CONEXIÓN

4-5 AÑOS - SIGNOS DE DIFICULTADES DE APRENDIZAJE -DDAA
• CONCIENCIA FONOLÓGICA

VALORAR

SECUENCIALIDAD 
 ACUMULACIÓN DE 

VARIOS SIGNOS

INTENSIDAD Y 

DURACIÓN DEL SIGNO
 RETRASO Y CALIDAD
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ALTERACIONES DEL NEURODESARROLLO
• VARIANTES DE NORMALIDAD

• RETRASOS EVOLUTIVOS (Retraso Simple del lenguaje)

• TRASTORNOS DEL NEURODESARROLLO  (TND): Desviación, regresión, diferente construcción

• TRASTORNOS ESPECÍFICOS EVOLUTIVOS (Trastorno de aprendizaje de la lectura y escritura, TDAH, 
Trastorno del desarrollo del lenguaje)

• 20% NO SIGUEN LA NORMALIDAD ESTADÍSTICA

• LA REALIDAD CLÍNICA DESBORDA LAS CATEGORÍAS DIAGNÓSTICAS

• LOS MANUALES COMPRIMEN LA REALIDAD CLÍNICA
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INTERDEPENDENCIA DE CIRCUITOS CEREBRALES

• COMORBILIDAD: VARIABILIDAD Y SOLAPAMIENTO

• TDAH + DISLEXIA: VARIABILIDAD DEL MECANISMO NEUROBIOLÓGICO
  

- DISFUNCIÓN ENCEFÁLICA DEL DESARROLLO 

- MECANISMO COMÚN NEUROBIOLÓGICO

- PATRONES DE SÍNTOMAS DIFERENTES

- AGRUPACIÓN BAJO TND

- FACTORES GENÉTICOS Y AMBIENTALES (período de intervención)
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LOS TRASTORNOS DEL NEURODESARROLLO   
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PROCESO CÍCLICO   
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INTERVENCIÓN BASADA EN LA EVIDENCIA CLÍNICA Y CIENTÍFICA

-LOS MITOS DE LAS DIS-
• LO QUE NO ES UN trastorno del aprendizaje de la lectura y la escritura (TALE)

• DISLEXIA:

         - DIFICULTADES DE OPTOMETRÍA: procesamiento que puede afectar pero no está relacionado

    - EXCEPCIONALIDAD CREATIVA: eligen la opción alternativa que tenga menor coste cognitive 
-     NEURODIVERGENCIA

         - MAYOR INTELIGENCIA
         - DESORIENTACIÓN DE IZQUIERDA Y DERECHA
         - LATERALIDAD CRUZADA (lateralidad dominancia)
         - AUSENCIA DEL GATEO
         - BLOQUEO EMOCIONAL  (afecta al estado de ánimo)

*Bibliografía “Enseñar a leer” COMISIÓN  DE  EDUCACIÓN
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INTERVENCIÓN BASADA EN LA EVIDENCIA CLÍNICA Y CIENTÍFICA

-LOS MITOS DE LAS DIS-

LO QUE NO ES DISCALCULIA:

         - SER MENOS INTELIGENTE (asociación de la inteligencia a las matemáticas)
         - LOS NÚMEROS DAN PAVOR (relacionado con la dificultad en el control de las herramientas)
         - NO SABER LAS HORAS
         - RELACIÓN DESAJUSTADA CON LOS IGUALES
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INTERVENCIÓN BASADA EN LA EVIDENCIA CLÍNICA Y CIENTÍFICA

-LOS MITOS DE LAS DIS-

• No hay factores externos causantes: problemas de embarazo, parto, métodos de 
enseñanza de lectura, falta de esfuerzo, celos, televisión, videojuegos...

• No existen diferencias estructurales cerebrales respecto a individuos neurotípicos.

• Relaciones erróneas de conceptos y tratamientos.
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AVANCES EN EL CONOCIMIENTO  

INDICADORES COGNITIVOS
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COMPETENCIA LINGÜÍSTICA 
         
         SINTÁCTICA

LÉXICA-SEMÁNTICA

SILÁBICA

 FÓNICA

CONCIENCIA FONOLÓGICA

ALFABÉTICA
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RENDIMIENTO  DESEMPEÑO

VELOCIDAD COMPRENSIÓN 



ORTOGRAFÍA NATURAL, DE REGLAS, ARBITRARIA...

DISORTOGRAFÍA - DETECCIÓN DE ERRORES 
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DISORTOGRAFÍA
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RECONOCIMIENTO DE ERRORES 
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CORRECCIÓN DE ERRORES 
                 

• EL COLOR ROJO NO MEJORA LA DISORTOGRAFÍA

• Si resulta ilegible hablamos de DISGRAFÍA

• LA REPETICIÓN /COPIA NO ES EFICAZ

• SURGEN ERRORES NUEVOS...

• LA MEJOR INTERVENCIÓN DE ACOMPAÑAMIENTO CUANDO LA 

FINALIDAD ES MEJORAR LA COMPETENCIA EN ESCRITURA: 

ES UTILIZAR EL ERROR COMO FUENTE DE APRENDIZAJE POR 

MEDIO DEL RAZONAMIENTO Y ACEPTANDO QUE LOS 

ERRORES PERSISTEN EN EL TIEMPO.
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AVANCES EN LA INTERVENCIÓN EDUCATIVA                 

• LOMLOE

• DECRETO 23/2023 DE ATENCIÓN A LAS 

DIFERENCIAS INDIVIDUALES. Sección 5ª- 

determina atención al alumnado con necesidades educativas 

asociadas a DDEE de aprendizaje. Articulo 22 descripción

• protocolo DEA 

• LEY MAESTRA

• ORDEN CM - “PLAN INCLUYO”

• EQUIPO ESPECÍFICO

• CONSEJO ESCOLAR (DIC 2022 Pleno de CE 
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SINTOMATOLOGÍA
                 

• HERENCIA FAMILIAR

• SÍNTOMAS:

          - VELOCIDAD

          - PRECISIÓN

          - COMPRENSIÓN LECTORA

          - ORTOGRAFÍA

• HERENCIA FAMILIAR

• SÍNTOMAS:

          - SUBITIZACIÓN

          - APROXIMAR CANTIDAD

          - CÁLCULO + operaciones +tablas

          - RAZONAMIENTO MATEMÁTICO

          - HORAS MEDIDAS

DISLEXIA DISCALCULIA

BAJA AUTOMATIZACIÓN DE HECHOS NUMÉRICOS

BAJA AUTOMATIZACIÓN DE SECUENCIAS

EVOCACIÓN DE LÉXICO
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EVOLUCIÓN EN ETAPAS EDUCATIVAS
                 

• DISLEXIA:

 - Conciencia fonológica

 - Conocimiento del código: LETRAS

          
• DISCALCULIA:

 - Subitización

 - Representación visual numérica (3)

 - Sistema de aproximación numérica

EDUCACIÓN INFANTIL (EI)

BAJA AUTOESTIMA

PRINCIPIO DE DISCREPANCIA

EDUCACIÓN PRIMARIA (EP) EDUCACIÓN SECUNDARIA (ESO)

• DISLEXIA:

- Permanencia ruta fonológica

- Automatización TARDÍA. Ruta directa

- GRAN ESFUERZO EN DECODIFICAR

- Fluidez afectada

- HIPERLEXIA: lectura fluida y veloz con dificultad 

de acceso a CL

- Errores ortográficos ON, OR, OA

   *DISCALCULIA:

- Rapidez en tareas

- Hecho numéricos (+,- cortitas automatización)

• DISLEXIA:

- Uso de ruta fonológica

- Velocidad lectora ralentizada

- Afecta a la CL

- Ortografía arbitraria

- Signos de puntuación escasos

- Léxico: evocación de palabras

- RECHAZO POR TAREAS DE LECTURA

          
• DISCALCULIA:

- Lento en código mental

- Rigidez de estrategias

- Dificultad de razonamiento lógico

- Dificultad en manejo horario
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EDAD ADULTA Y EVOLUCIÓN DE SÍNTOMAS
                 

DISLEXIA:

• PRESENCIA DE ERRORES ORTOGRÁFICOS EN LA ESCRITURA

• AFECTACIÓN EN VELOCIDAD LECTORA

• POCO DOMINIO ORTOGRÁFICO

• RECHAZO A ESTUDIOS OTRABAJOS QUE REQUIERAN MUCHA 

LECTURA O REDACCIÓN

• POSIBLE PRESENCIA DE SINTOMATOLOGÍA AFECTIVA

          
EVOLUCIÓN DISLEXIA:

• ORTOGRAFÍA NATURAL

• MAYOR PRECISIÓN LECTORA

• VELOCIDAD LECTORA

• ORTOGRAFÍA ARBITRARIA

• COMPRENSIÓN LECTORA

DISCALCULIA:

• CONTEO CON DEDOS

• LENTOS PROCESOS DE CÁLCULO

• ESTRATEGIAS POCO EFICIENTES

EVOLUCIÓN DISCALCULIA:

• NO EVOLUCIONA. 
• SE EVIDENCIAN LAS DIFICULTADES A MEDIDA QUE 

SE AUMENTA LA EXIGENCIA DEL ENTORNO Y SE 

HACE MÁS EVIDENTE.
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DIAGNÓSTICO
                 

SE HACE SOBRE UNA PERSONA ÚNICA

INTERVENIR SI SE DETECTA RIESGO: período de plasticidad

Abandonar la idea de MADURACIÓN

PERFIL ESTABLECIDO: FUNCIONES DETERIORADAS + FORTALEZAS

•METODOLOGÍA

  •HERRAMIENTAS
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TRANSDIAGNÓSTICO
                 

Nos dice que es más frecuente la comorbilidad que su ausencia

EXISTEN POCOS DÉFICITS ESPECÍFICOS

TEORÍA DEL DÉFICIT MÚLTIPLE: 
los trastornos del neurodesarrollo comparten bases cognitivas afectadas

PROCESOS DISFUNCIONALES CONVERGENTES

ELEVADA COMORBILIDAD

 LA EVALUACIÓN  DEL LENGUAJE:
Incorporación en protocolo de evaluación - Cribado para conocer el funcionamiento

.
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COMORBILIDAD                 
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• TRASTORNOS DE APRENDIZAJE Y +TDAH (40-60%)

• TDAH + TDL (40-60%)

• DISLEXIA + TDA o TDAH (DEL 18 AL 42% de los casos): trastorno neurobiológico que implica:

         - Dificultades en el mantenimiento de la atención voluntaria ante actividades académicas o cotidianas.

         - Puede acompañarse de una falta de control de impulsos.

• DISLEXIA - DISCALCULIA 50%

       – Discalculia (del 2 al 6% de los casos):  dificultad específica de aprendizaje para entender y trabajar con números.

– Disgrafía (más del 50% de los casos):  dificultad para coordinar los músculos de la mano y el brazo, causando  dificultades en la escritura.

      – Síndrome de estrés visual (aproximadamente el 26% de los casos): 
Es un trastorno del procesamiento perceptivo, que se caracteriza por distorsiones de la percepción visual. 

A diferencia de la dislexia, no es un trastorno del lenguaje.

     – Lateralidad cruzada (aproximadamente el 50% de los casos): 

preferencia espontánea en el uso de los miembros situados al lado derecho o izquierdo del cuerpo, como los brazos o las piernas   

– Altas capacidades (del 2 al 5% de los casos entre las dificultades de aprendizaje, no necesariamente dislexia): 
personas con una capacidad de aprendizaje muy superior a los demás, pudiendo establecerse diferentes medidas, entre ellas el cociente 

intelectual.

 



DIAGNÓSTICO: RECURSOS Y HERRAMIENTAS                  

• LA IMPORTANCIA DE UNA EVALUACIÓN MAS AMPLIA E INTEGRAL PARA DIAGNOSTICAR COMORBILIDAD Y REALIZAR 
DIAGNÓSTICOS DIFERENCIALES: Coexistencia de múltiples trastornos en una misma persona.

• NECESIDAD DE EXPLORAR EL LENGUAJE EN CASOS DE COMORBILIDAD.

• CRIBADO Y EVALUACIÓN ESPECÍFICA DEL LENGUAJE CELF-5 (Wiig, Second y Semel 2018).

     - LENGUAJE RECEPTIVO- Peabody

     - Lenguaje expresivo

     - ÍNDICE DE CONTENIDO LINGÜÍSTICO (ICL)

• HERRAMIENTAS DE VALORACIÓN EN DIFICULTADES DE LENGUAJE PARA MENORES DE 7 AÑOS.

     - PECO (conocimiento fonológico)

     - PROLEXIA detección -diagnóstico

• HERRAMIENTAS DE VALORACIÓN EN DIFICULTADES DE LENGUAJE EN PRIMARIA. 
El diagnóstico se basa en resultados significativamente bajos en pruebas de L-E

 - DST-J- PROESC- DCFCJ 

      - PROLEC-R

      - PROLEC-SE
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DIAGNÓSTICO: RECURSOS Y HERRAMIENTAS
                 

• SI HAY SOSPECHA DE DISCALCULIA, las herramientas para su evaluación serían: 
           - TEDI-MATH  (EI y EP hasta 3º)

           - NEUREKANUM 1º-6º EP (Serra Gabulosa, 2020)

   

• SI HAY SOSPECHA DE AFECTACIÓN EN CAPACIDADES Y HABILIDADES TALES COMO:
      

   ---> COORDINACIÓN ÓCULO MANUAL Y GRAFOMOTRICIDAD

       - BÉNDER correlación con disgrafía

    ---> CAPACIDAD PERCEPTIVA Y DE ORIENTACIÓN ESPACIAL 

           - PRUEBA DE REY (memoria de trabajo visual)  

    ---> ASPECTOS EMOCIONALES Y COMPORTAMENTALES- Evaluación del perfil emocional

       - SENA (3-18ª) 

    ---> EVALUACIÓN DEL CONTEXTO PERSONAL Y SOCIAL - Adaptación personal, escolar, familia, social…

           - TAMAI
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COMPRENDIENDO EL CEREBRO
-EL VALOR DE LAS Funciones ejecutivas (FFEE)

                 
• Capacidad de Atención sostenida, dividida y selectiva

• Memoria de trabajo verbal-auditiva

• Velocidad de procesamiento

• Secuenciación espacio-temporal

• Fluidez verbal

TODAS ESTAS HABILIDADES SE USAN EN EL LENGUAJE Y DE MANERA COTIDIANA
NOS PERMITEN EXPLICAR LOS PROBLEMAS MAS ALLÁ DEL TRASTORNO

ES NECESARIO OBTENER UNA MEDIDA GENERAL Y FACTORIAL DE LA CAPACIDAD INTELECTUAL PARA 

DESCARTAR LA DISCAPACIDAD INTELECTUAL 

• WISC-V

• MATRICES DE RAVEN
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CONTEXTO EDUCATIVO
          EVALUACIÓN PSICOPEDAGÓGICA           

• INFORME CLÍNICO EXTERNO CONCLUYE DIAGNÓSTICO- logopeda colegiado/a
      * ALTA COMO ALUMNO DEA en plataforma RAÍCES, CON NECESIDADES ESPECÍFICAS DE APOYO EDUCATIVO ACNEAE

• INFORME PSICOPEDAGÓGICO 
       * ANÁLISIS DE CONTEXTOS: CENTRO, HOGAR (FAMILIA Y ALUMNO), SOCIOCULTURAL

       * PRUEBAS PSICOPEDAGÓGICAS:  

          - PRUEBAS COGNITIVAS WISC V/ RIAS/BASII  (información de fortalezas y debilidades para el diseño de la intervención)

- FUNCIONES EJECUTIVAS: VELOCIDAD DE PROCESAMIENTO, ATENCIÓN SOSTENIDA-SELECTIVA Y CAPACIDAD DE 

PLANIFICACIÓN Y ORGANIZACIÓN  

          - LECTURA Y ESCRITURA (CL Y ESCRITURA ESPONTÁNEA)

          - ADAPTACIÓN: EVALUACIÓN DE LA CONDUCTA ADAPTATIVA Y DESARROLLO SOCIAL: SENA (TEA), BASC (PEARSON).           

            Obtención de la regulación conductual, emocional y cognitiva.

• ANÁLISIS DE DATOS – ELABORACIÓN DEL INFORME
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          EVALUACIÓN DEL APRENDIZAJE

• Normativa: ORDEN 2398/2016

          * INSTRUCCIONES 23 marzo 2023 (ámbito de la comunidad de Madrid)

• ACUERDOS DEL PROFESORADO

• CRITERIOS DE EVALUACIÓN Y ESTÁNDARES DE APRENDIZAJE GENERALES

          * COMISIÓN DE COORDINACIÓN PEDAGÓGICA (Comisión ce Coordinación PedagógicaCP) Decisión como centro 

de ajustarse a las realidades de los alumnos con trastorno específico de aprendizaje en lectura y escritura

          * SESIÓN DE EVALUACIÓN INICIAL:  Ajuste a la diversidad de un grupo concreto de alumnos

          * ACUERDOS: EXÁMENES

                                CALENDARIO (calendario de exámenes 1/día y 2/semana como máximo)

                                CRITERIOS DE EVALUACIÓN amplitud de criterio para flexibilizar

                                ESTÁNDAR DE APRENDIZAJE. Adaptar un estándar concreto x ej: normas ortográsficas
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          ANEXO 1:  EVALUACIÓN - PROCEDIMIENTO

• MEDIDAS RECOGIDAS EN INFORME FIRMADO POR TUTOR Y VºBº JE

• VALIDEZ AÑO ACADÉMICO

• DESDE LA EVALUACIÓN INICIAL O MOMENTO DE DETECCIÓN DE NECESIDAD

• DE APLICACIÓN POR TODOS LOS DOCENTES, COORDINADOS POR TUTOR

• VALORACIÓN DE NECESIDADES EN LAS SESIONES DE EVALUACIÓN

• MEDIDAS DE ADAPTACIÓN IDENTIFICADAS EN LAS  PROGRAMACIONES 

DIDÁCTICAS
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          ANEXO 1: EVALUACIÓN - PROCEDIMIENTO 
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          EL COMPONENTE EMOCIONAL DE LAS PERSONAS CON DIS
•BAJA AUTOESTIMA ACADÉMICA

•ATRIBUCIÓN EXTERNA DE ÉXITOS E INTERNA DE FRACASOS

•JUICIOS EXTERNOS: DESPISTADOS, VAGOS, PEREZA

•AUTOCONCEPTO DE FALTA DE COMPETENCIA

•SOMATIZACIÓN

•DESAJUSTE EMOCIONAL

•TOLERANCIA A LA FRUSTRACIÓN

•DESARROLLO DE RESILIENCIA

•CAPACIDAD DE TRABAJO-PERSEVERANCIA

•INVISIBILIZACIÓN
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      FORTALEZAS- “DESCUBRIENDO LOS TALENTOS”*

Capacidades que las personas con dislexia desarrollan en mayor medida que las personas sin dislexia, 

bien sea producto de una compensación de sus dificultades o

 como resultado de un diferente funcionamiento cerebral. 

Procesamiento visual

El emprendimiento 

Creatividad

RESILIENCIA
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     LA DOBLE RUTA

PRESTINDARLEZONTADISGRONTULERICAS

VAYENA

PALABRAS NO CONOCIDAS, PSEUDOPALABRAS Y PALABRAS LARGAS REQUIEREN 

PROCESAMIENTO POR RUTA FONOLÓGICA
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     LA DOBLE RUTA

PALABRAS NO CONOCIDAS, PSEUDOPALABRAS Y PALABRAS LARGAS REQUIEREN 

PROCESAMIENTO POR RUTA FONOLÓGICA
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     LA DOBLE RUTA

CAMINO
HOSPITAL

PALABRAS CONOCIDAS, CORTAS O FAMILIARES  SE PROCESAN POR RUTA VISUAL
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     LA DOBLE RUTA

PALABRAS CONOCIDAS, CORTAS O FAMILIARES  SE PROCESAN POR RUTA VISUAL
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      CONCLUSIONES I
TRASTORNOS DE APRENDIZAJE

• Los TA son una causa muy frecuente de fracaso escolar (prevalencia 5-15%)

• Aunque los TA persisten a lo largo de toda la vida de la persona, las manifestaciones variarán según  

edad y momento evolutivo del niño.

• Los niños con TA padecen, con mayor frecuencia, trastornos emocionales secundarios con todas las 

consecuencias que lee conlleva a un niño  a nivel personal y social

• La reeducación de un niño con TA en la EP tiene como objetivo mejorar su capacidad para un 

determinado aprendizaje

• La reeducación del niño con TA en la ESO se basa en la adaptación al trastorno.
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CONCLUSIONES II - DISLEXIA 
                 

• La dislexia es una dificultad “inesperada” para adquirir la lectura que presentan algunos niños con inteligencia, motivación y 

escolarización adecuada.

• Es el trastorno de aprendizaje TA mejor estudiado

• Trastorno hereditario y afecta por igual a niños y niñas

• La destreza en el análisis fonológico más que la inteligencia, predice  la habilidad para la adquisición de la lectura

• A los 5 años :conversión fonema-grafema. Próximo paso: conversión grafema-fonema

• RUTA FONOLÓGICA: lectura letra a letra

• RUTA DIRECTA-VISUAL: LECTURA GLOBAL DE PALABRA, velocidad

• PERFIL MIXTO. MAYORÍA EVIDENTE
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CONCLUSIONES III
                 

• COMPONENTE GENÉTICO: Trastorno neurobiológico en información genética (DNA)

• EXISTEN DIFERENCIAS A NIVEL FUNCIONAL: el modelo fonológico es la base del TADislx.

• Comorbilidad: TDAH, TDL, DISGRAFÍA-DISORTOGRAFÍA, afectivo-emocional

• Dificultades de EVOCACIÓN LÉXICA: DENOMINACIÓN

• Trastornos emocionales en trastorno del aprendizaje (TA), mas acusado en Dislx.

• Medidas de apoyo para reducir las BAP

• Informar al niño: explicación adecuada, nombre del trastorno, ayudas

• Abordar técnicas de estudio.

• TRANSDISCIPLINARIEDAD COMO PRINCIPIO.
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