שאלת חקר
"כיצד מאבחנים דיסקלקוליה, וכיצד הלקות משפיעה על חיי היומיום?"
מדוע בחרתי בשאלת חקר זו?

ראשית, חשוב לי לציין כי נתקלתי בקושי רב לבחור את השאלה המתאימה לי בותר מתוך מגוון רחב של שאלות ונושאים שהופיעו בפורום האתר. לבסוף, בחרתי בשאלה זו מכיוון שהרגשתי במשך לימודי במכללה כי מרצי המכללה נותנים דגש רב על ליקוי למידה אחרים הקשורים לעולם הקריאה והכתיבה. הרגשתי כי למדתי רבות על הדיסלקציה, הדיסגרפיה אך כמעט ולא נגעתי בליקוי הלמידה אותו בחרתי לחקור. ולכן, זוהי הזדמנות נפלאה בשבילי ללמוד ולחקור את נושא זה. 
כמו כן, לימוד המתמטיקה אינו נושא אהוד במיוחד על מרבית התלמידים בכל שכבות הגיל השונות. לדעתי, הסיבה המרכזית לכך היא הקשיים הרבים העולים בלימוד נושאי המתמטיקה השונים.

בחלק מן המקרים הסיבה איננה נעוצה בדרכי הלימוד המוכרים והישנים אלא בקשיים ספציפיים אצל הלומד שיתכן שלמרות שננסה ללמד את נושא המתמטיקה בדרכים חדשניות, מעניינות ומאתגרות יותר עדין יגלה קושי רב בלמידת הנושא. אני מאמינה, כי לאחר שאבין כיצד הלקות משפיעה על התלמיד בחיי היומיום אצליח להעניק לו את הסיוע הנדרש לו ואף לפתח עבורו דרכי לימוד פשוטים יותר.

 סיבה נוספת לבחירתי בנושא היא הבלבול הרב שנוצר בין כל סוגי האבחונים הקיימים. תמיד עלתה בי המחשבה שבמידה ואלמד בכיתה רגילה, ואבחין בילד המתקשה במתמטיקה, האם עלי לשלוח לאבחון דידקטי? פסיכולוגי? פסיכו דידקטי? אבחון בשלות? החלטתי בשאלת המחקר שלי להוסיף את החלק בו אני בודקת אילו אבחונים מתאימים ללקות הלמידה דיסקלקוליה.
אפתח את העבודה בהסבר קצר על הנושא אותו בחרתי לחקור:
לקויות למידה הוא שם כולל לקבוצת לקויות שמשפיעות על טווח רחב של מיומנויות לימודיות או תפקודיות, ובעטיין אדם מתקשה ללמוד מידע או מיומנויות חדשים, או להפגין את ידיעותיו באופן הצפוי מאדם בגילו ובמנת המשכל שלו. על פי המדריך האבחוני DSM-IV, ההגדרה המקובלת לצורך קביעת אבחנה של לקות למידה היא שמדובר במצב שבו הישגי היחיד במבחנים סטנדרטיים בקריאה, חשבון או בהבעה בכתב, המועברים באופן אישי, נמוכים במידה משמעותית מהמצופה על פי גילו, רמת השכלתו ורמת המשכל שלו. בעיות הלמידה האלו מפריעות לאדם במידה מובהקת להישגים האקדמיים או לפעולות החיים היומיומיות, המחייבות כישורי קריאה, חשבון או כתיבה. בהגדרה זו של המדריך האבחוני, מופנה הדגש ל"מודל הליקוי", וההתייחסות היא לפער בין הישגים מצופים לבין רמת הביצוע במבחני הישגים.

קיימים סוגים שונים של לקויות למידה. הלקות אותה בחרתי לחקור היא דיסקלקוליה:         דיסקלקוליה היא קושי למידה ספציפי במתמטיקה. כמו דיסלקציה, דיסקלקוליה יכולה להיגרם כתוצאה מגירעון בתפיסה חזותית. דיסקלקוליה מתייחסת ספציפית לחוסר יכולת וקושי בביצוע פעולות במתמטיקה או אריתמטיקה. 
לאנשים עם דיסקלקוליה לרוב יש IQ ברמה נורמאלית או גבוה מהרמה הנורמאלית, אולם יש להם קשיים בהתמודדות עם מתמטיקה, זמן, כיוונים מרחק וכדומה. הלקות מתבטאת בהבנה לקויה של המספר, וכמו כן של ארבע פעולות החשבון הבסיסיות, כולן או חלקן.                              לעיתים יש בלבול ולא תמיד ברור אם זו בעיה במתמטיקה או סימפטום של קשיים בקריאה וכתיבה (דיסלקציה). 
יש להפריד בין שני מקרים: 
דיסקלקוליה נרכשת - כאשר ניתן לשייך את הרמה הנמוכה לפגיעה מוחית שעבר הנבדק.
דיסקלקוליה התפתחותית - כאשר הנבדק סובל מהלקות אך ידוע שאינו סובל מפגיעה מוחית. הדיסקלקוליה אינה נדירה, שכיחותה באוכלוסייה הכללית היא בין 5-7 אחוז מהאוכלוסייה. 15 אחוז מן הסובלים מדיסלקציה סובלים גם מדיסקלקוליה. ואולם לא תמיד ברור אם זו בעיה במתמטיקה או תסמין של קשיים בקריאה וכתיבה (דיסלקציה). ברור כי קשיי שפה ישפיעו על לימודיו של תלמיד, ואין ספק שילד שמתקשה בהבנת הסבריו של המורה יתקשה אף בתחום המספרים והמתמטיקה.
קיימים שלושה גורמים מרכזים ללקות:
הגורם התורשתי- במחקרים שונים נמצא כי הגורם התורשתי הוא הגורם הנסיבתי הברור המוביל ללקויות למידה. נמצא כי מרבית לקויי הלמידה הם ילדים להורים ששניהם או לפחות אחד מהם לוקה בלקות למידה. לאחים של ילד עם דיסקלקוליה יש רמת סיכון גבוהה פי חמש או עשר לפתח דיסקלקוליה בעצמם. בין תאומים בעלי דיסקלקוליה נמצאו 58% של תאומים זהים לעומת 39% של תאומים לא זהים.
הגורם הנירולוגי- כאשר הדיסקלקוליה מופיעה בעקבות שיבוש כלשהו באחד ההמיספרות הצידיות במוח בעיקר בשמאלית, שאחראית על כל תהליכי החשיבה הכמותית.

האונות הדפינות ובמיוחד המעניות התוך-דפינות המכונות IPS פעילות בעיבוד מספרי ובחשבון. החלק הימני של IPS מתמחה באומדן מספרי של קבוצות קטנות. למתבגרים עם קושי במתמטיקה יש פחות חומר אפור בIPS, אולם כאן לא ברור אם הדיסקלקוליה היא הסיבה או התוצאה של ההבדל.  
הגורם המגדרי- במקרים של אפילפסיה הנגרמת מהרעה נוירולוגית, ריכוז גדול של ההורמון הגברי, טסטוסטרון, מעקב את התפתחות ההמיספרה הימנית, ומאפשר התפתחות תקינה של ההמיספרה השמאלית- שאחראית יותר על פעולות חשיבה כמותיות ולכן, תופעת הדיסקלקוליה שכיחה יותר בקרב המין הנשי, מאשר בקרב המין הגברי. 

כיצד מאבחנים דיסקלקוליה?
על מנת להעריך אפשרות ללקות למידה במתמטיקה בטרם הפנייתו של תלמיד לאבחון, ניתן לאבחן סימפטומים אשר עתידים להעיד על קיומה של  דיסקלקוליה:
* בעיות תכופות עם מספרים, בלבולים עם הסימנים +, -, /, ו-x, הפיכה או החלפת      מקומות. 
* קושי עם לוחות זמנים, אריתמטיקה מנטאלית, כיוונים וכדומה. 
* שולט בנושאים כמו מדעים וגיאומטריה עד שרמה גבוהה יותר של מתמטיקה נדרשת. 
* קושי עם המושגים המופשטים זמן וכיוון, לרוב עם המושגים "ימין" ו"שמאל". 
* קושי עם משימות יומיומיות כמו חישוב עודף, חישוב תשר, וקריאת שעון אנלוגי. 
* חוסר יכולת להכין תכנונים כלכליים או תקצוב. 
* חוסר יכולת להבין ולזכור מושגים מתמטיים, חוקים, נוסחאות, תהליכים. 
* קושי לשמור על תוצאה בזמן משחקים. 
       *זיכרון עבודה פונולוגי:
אחסון פונולוגי קשור לחשבון בעל-פה אבל לא למבחני הישגים מתמטיים בכתב. המרכיב הפונולוגי משפיע על ביצוע במתמטיקה בעקיפין, דרך השפעתו על זיכרון העבודה ועל קריאה.
המחקרים מצביעים על כך שקשיים בחשבון מתקשרים לקושי בזיכרון הקשור למספרים ולא לזיכרון בכלל. למשל, נמצא שילדים עם קשיים בחשבון השיגו תוצאות נמוכות יותר במטלה של ספירת נקודות (ספירת נקודות על הכרטיס וזכירת הסכום) אבל לא במטלת האזנה (האזנה למשפטים ולאחר מכן היזכרות במילה האחרונה במשפט). מחקר אחר מצא שילדים עם קושי בחשבון הצליחו פחות במטלות של זכירת ספרות וטווח ספירה אבל לא במטלה של זיכרון עבודה של מילות תפל (האזנה לשלוש מילות תפל, הוצאת המילה יוצאת הדופן מבין השלוש ולאחר מכן היזכרות במילים יוצאות הדופן). הילדים במחקר זה היו איטיים יותר ודייקו פחות בספירה. בהתאם לכך, נראה שהקשיים במטלות של זכירת ספרות נובעים מקושי כללי במטלות הקשורות לספירה ולא מכשל כללי בזיכרון.
* יכולת חזותית-מרחבית:
הממצאים לגבי הקשר של זיכרון חזותי מרחבי ועיבוד לא מילולי אינם עקביים. נראה שיש השפעה בחלק מהמקרים, אולם באופן פחות חזק. יתכן שהקושי החזותי מרחבי הוא ספציפי לדיסקלקוליה מסוימת שאינה מופיעה עם דיסלקציה. יש קשר בין יכולת מרחבית שנמדדת באמצעות יכולת לרוטציה לבין פתירת בעיות מילוליות בחשבון. מחקר על כיתות י' מצא שמטלות של זיכרון מרחבי לטווח קצר ומטלות של רוטציה מנטאלית ניבאו ביצוע חשבוני. זיכרון מילולי לטווח קצר וזיכרון עבודה מילולי לא ניבאו זאת. תלמידי כיתה י' עם יכולת מרחבית נמוכה התקשו בגיאומטריה והיו פחות גמישים בשינוי דעתם למציאת דרכים חדשות לפתרון. 
* מהירות עיבוד:
מהירות של סריקה ועיבוד חזותי קשורה במתאם מתון למהירות השוואת מספרים. בהתאם לכך, יש לה גם קשר ליכולת חשבונית.
* קריאה:
לילדים עם דיסלקציה יש סיכוי רב יותר לדיסקלקוליה ולהישגים חלשים במתמטיקה . למרות זאת לחלק גדול מהילדים עם דיסקלקוליה (חצי עד שלושה רבעים, תלוי במחקר) אין קושי בקריאה. הסבר אחד לקשר בין דיסלקציה לדיסקלקוליה הוא שלרוב הילדים הדיסלקטים יש קושי בזיכרון המיידי, כנראה כתוצאה מהקשיים הפונולוגיים, וכתוצאה מכך קשה להם יותר במתמטיקה. מעבר לקושי החשבוני, ילדים עם דיסלקציה מתקשים כמובן בפתרון בעיות חשבוניות מילוליות, והמחקר מוכיח זאת.
* חרדה:
יש קשר בין קשיים בחשבון לחרדה. אצל ילדים שמתקשים בחשבון ומצליחים בקריאה ובכתיב נמצאו יותר בעיות רגשיות לעומת ילדים שמתקשים בקריאה ולא בחשבון. בילדים עם דיסקלקוליה מופיעה יותר חרדה.
ילדים עם פרפקציוניזם נוטים אף הם לפתח חרדת בחינות וחשש כללי ממתמטיקה. נוצר מעגל קסמים שבו החרדה פוגעת בריכוז שמביא לתוצאות נמוכות יותר וכך גדלה החרדה. המקור לכך יכול להיות ליקוי בחשבון, הפרעת קשב, נטייה כללית לחרדתיות או פרפקציוניזם.
כפי שכתבתי קודם, כאשר תלמיד מתקשה בלמידה, והסיבות לכך אינן ידועות, עולה הצורך לאבחן את מקור הקושי. קיימת בעיתיות באבחון דיסקלקוליה עקב גורמים רבים שבגללם נוצרים קשיים במתמטיקה בהם: הוראה לקויה, חרדת-מתמטיקה, בעיות התנהגות, היעדרות משיעורים וכדומה. בעקבות ריבוי הסיבות הסביבתיות, קיים קושי רב באיתור מקור הדיסקלקוליה. ילדים עם בעיית דיסקלקוליה משתמשים בשיטות בסיסיות לספירה (אצבעות). אי אפשר לאבחן דיסקלקוליה רק בעזרת הדיוק בפתרון הבעיה, מאחר ותשובה נכונה ומדויקת אינה מעידה על נבחן רגיל/בעל נבחן עם דיסקלקוליה אשר השתמש בשיטות לא מפותחות לפתרון הבעיה. 
בשלב זה, מתלבטים הורים ואנשי מקצוע כאחת איזה אבחון כדאי לערוך לתלמיד. כעת, אבהיר את מטרות ותכני האבחון הדידקטי והאבחון הפסיכו דידקטי: 
האבחון הדידקטי נערך על ידי מאבחן/נת דידקטית (בדרך כלל מורה להוראה מתקנת במקצועה שעברה קורס אבחון דידקטי). האבחון הדידקטי בנוי מהערכת תפקודים שונים אשר אחראיים וחיוניים לרכישת מיומנויות קריאה , כתיבה וחשבון. על האבחון להיות מקיף ולכלול בדיקה של מערכת השפה, זיכרון, תכנון וארגון, תפקידים ניהוליים, קריאה, כתיבה, חשבון, תפיסה ופוטנציאל אינטלקטואלי.                                                                                   האבחון כולל:                                                                                                    1.הערכה של היכולת המילולית והצורנית הכללית. 
2. התפיסות: מבחני תפיסה חזותית ספציפיים, תפיסה חזותית - מוטורית (העתקת צורות) זיכרון לסוגיו השונים, מבחני סינון לקשב, הבחנה שמיעתית, תפיסה כמותית, רצף, ועוד מבחני תפיסה נוספים לפי התמונה שמתגלה במהלך האבחון.
3. הישגי הלמידה הפורמאליים: הערכת טכניקת הקריאה, הבנת הנקרא, מרכיבי הכתיבה, ביטוי בכתב, אסטרטגיות הלמידה, ועוד.
4. אבחון תחומי למידה ספציפיים נוספים - בדרך כלל אבחון מתמטיקה ואנגלית.
רצוי שהאבחון יכלול גם את הרקע ההתפתחותי, חינוכי, רפואי ומשפחתי.                      האבחון צריך להיות מלווה בדוח מפורט שיציג את המבחנים שניתנו, הממצאים, מסקנות והמלצות אופרטיביות להתערבות במידת הצורך. הדוח יינתן להורים במפגש בו יוסבר בפרוטרוט ויאפשר לשיח שאלות ותשובות.
האבחון הפסיכו דידקטי נערך על ידי פסיכולוג חינוכי, אורכו כארבע עד שש שעות במספר פגישות.                                                                                                          האבחון מייצר פרופיל של האינטליגנציה, פרוט התפיסות וההישגים הלימודיים הפורמאליים, והתייחסות לכוחות ולקשיים הרגשיים. המלצות לתחומי העבודה הנדרשים (בדרך כלל ללא פרוט של תכנית ההוראה המתקנת), והמלצות לדרכי התאמת בחינה ברמה 3-1 לפי הגדרות משרד החינוך. ממבט על נראה כי שני האבחונים דומים באופיים ובתוצאותיהם, ואכן ישנה חפיפה לא מעטה ביניהם. אך במבט מקרוב ישנם הבדלים חשובים שעוזרים לנו להחליט באיזה מבין שני האבחונים לבחור.
ההבדלים בין האבחונים:                                                                                      אבחון דידקטי נערך על ידי מורה שמומחיותה בתיקון תפקודי למידה - קריאה, כתיבה, ביטוי בכתב, אסטרטגיות למידה, ועוד. לכן הצד החזק של האבחון הדידקטי הוא ברמת הפירוט הגבוהה של תפקודי הקריאה כתיבה מתמטיקה או אנגלית המאובחנים, ובתכנית העבודה המפורטת שהוא מייצר. אבחון זה אינו מודד את רמת האינטליגנציה, ואינו מעריך את התפקוד הרגשי. אבחון פסיכו דידקטי נערך על ידי פסיכולוגית חינוכית שמומחיותה לראות את תמונת הלמידה הכללית, לכן הצד החזק של אבחון זה הוא בכך שהוא מציג תמונה רחבה יותר, כולל החלק היחסי של האינטליגנציה ושל התפקוד הרגשי. רמת הניתוח של תפקודי קריאה כתיבה ומתמטיקה מעמיקה בדרך כלל פחות מאשר באבחון דידקטי. באבחון זה אין בדרך כלל המלצות עבודה מפורטות להוראה מתקנת.
התאמות בחינה:                                                                                                           משרד החינוך קבע נהלים לאישור התאמות בחינה לתלמידים עם לקות למידה. בבית הספר מתקיימת ועדה בית ספרית להתאמות בחינה הרשאית לאשר לתלמיד המלצות מרמה 1 ו- 2, כלומר המלצות שאינן משנות את "המהות הנלמדת של המקצוע" ומאפשרות לתלמיד לבטא את יכולתו במקצוע הנבחן למרות לקות הלמידה. (תוספת זמן, התעלמות משגיאות כתיב, הקראת שאלון בחינה, ועוד.) הועדה רשאית לאשר המלצות כאלו אם הומלצו על ידי מאבחון דידקטי או על ידי פסיכולוג חינוכי. התאמות בחינה מרמה 3 - כאלו המשנות את המהות הנלמדת של המקצוע - שמורות לתלמידים עם לקות למידה רחבה במיוחד, והן מאושרות רק על ידי ועדה מחוזית להתאמות בחינה במשרד החינוך (בחינה מותאמת או בחינה בעל פה). הועדה רשאית לאשר התאמות כאלו רק על בסיס אבחון רב מערכתי - כלומר אבחון פסיכו דידקטי, או אבחון דידקטי ופסיכו דידקטי משולבים, אך לא על בסיס אבחון דידקטי בלבד.
כיצד הלקות משפיעה על חיי היומיום?
בכדי לענות על שאלה זו, נעזרתי במאמר מתוך עיתון "הארץ" המביא וידויים אישיים של אנשים הלוקים בדיסקלקוליה.                                                                                        "מסביב לשולחן בפאב יושבת חבורה של מבוגרים המנהלת שיחה אינטליגנטית. אבל כשהמלצרית שואלת אחד מהם מה ירצה – חצי ליטר בירה או שליש – הוא נאלם דום. האם ב"חצי" הכוונה היא לכוס בירה גודלה יותר מ"שליש"?
" בעצם, אני אשתה כוס יין", הוא אומר. כשהחשבון מגיע, ידו נשלחת בהיסוס לארנק ושולפת שטר של  חמישים  שקלים. ליבו מחסיר פעימה – הוא אינו יכול לחשב כמה עודף מגיע לו. בהימור על הסכום כרוכה מבוכה אפשרית. הוא עשוי לקחת יותר מדי מצלוחית העודף המשותפת. הטיפ הוא המהמורה האחרונה: השאלה כמה הם 15% מ-40 שקלים נותרת ללא מענה."  ההתנהלות הזאת, העשויה להיתפש כטיפשות, מלווה לא מעט אנשים בחיי היום-יום. ואולם, רק מעטים מהם מודעים לכך שהקושי שלהם לבצע חישובים פשוטים אינו נובע ממנת משכל נמוכה, אלא מלקות למידה הקרויה דיסקלקוליה. בשונה מדיסלקציה – קושי בקריאה המוכר לרבים – דיסקלקוליה מתבטאת בקשיים בחשיבה כמותית וביכולת להבין את משמעותם של מספרים. זיהוי ספרות וביצוע פעולות כמו מדידה וספירה, חישוב וכימות, הפשטה והסקת מסקנות הם משימות כמעט בלתי אפשריות ללוקים בה.
מלבד הקושי היומיומי בשימוש בכסף, הלוקים מדיסקלקוליה מתמודדים עם קשיים רבים נוספים כמו קושי באומן מרחק וזמן. הם יתקשו, למשל, להחליט אם הספה בחנות הרהיטים מתאימה לחלל שמדדו בבית, ולא יידעו כמה להמשיך ולצעוד אם יאמרו להם שמחוז חפצם נמצא במרחק של 100 מטר.                                                                                                     דוגמא נוספת, הוא משה דנה, בן 26, מרמת גן עדיין לא התרגל למבוכה שמסב לו ליקוי הלמידה שלו. "כבר קרה לי בעבר שבסיום פגישה רומנטית עם בחורה הרגשתי עבוד מול החשבון שהוגש לשולחן", הוא מספר, "התכוונתי לשלם את החשבון, אבל לא היה לי מושג כמה עודף אני אמור לקבל וכמה טיפ להשאיר". לדבריו, חבריו כבר מודעים לבעיה, אבל מול מוכרים וזבנים זרים או אפילו בראיונות עבודה חשובים התסכול גדול. "זה מעייף בכל פעם להודיע שישי לי דיסקלקוליה, ולהסביר מה זה",הוא אומר.
משה דנה שייך למיעוט נדיר יחסית, המודע ללקות שלו. רבים אחרים אינם יודעים כלל על קיומה של הלקות ומפתחים רגשי נחיתות עמוקים. דנה, למשל, זוכר שהואשם לא פעם על ידי מוריו בעצלות או בחוסר מוטיווציה. כתלמיד בבית הספר היסודי הוא נכשל בביצוע פעולות חשבון פשוטות ואת שיעורי המתמטיקה בתיכון נהג לבלות בשיטוט בחצר בית הספר. למרות ציוניו הטובים במקצועות האחרים ויכולת הניסוח הגבוהה שלו, מוריו הסיקו שהוא פשוט לא מנסה ולא רוצה להצליח במתמטיקה. "ניסיתי להתמודד עם הקושי בלימודי המתמטיקה בעזרת מורים פרטיים רבים. כשנכשלתי בשיטתיות, האמנתי שאני טיפש. הרי בגיל מבוגר יחסית עדיין לא זכרתי את לוח הכפל, ולכן התייאשתי וויתרתי", הוא מספר.
רק כשהיה בן 21, לאחר שנכשל בניסיונו השני לעבור את בחינת הבגרות ברמה של שלוש יחידות לימוד, פנה דנה לאבחון ואז נודע לו שמקור קשייו טמון בדיסקלקוליה. "אבל גם עכשיו, לפני כל פעולת חישוב במתמטיקה או כתיבת סיפרה אני מחסיר פעימה" הוא מספר. ברור לו, למשל, שגם אם תחול טעות בחישוב השכר שלו הוא לעולם לא יבחין בכך. בגלל רגשות הנחיתות המוטמעים בהם מרבית הלוקים בדיסקלקוליה מוותרים מראש על לימודים אקדמאים בחשש שלא יסתדרו ויכשלו.                                                                                                             מלבד הפגיעה החמורה בערך העצמי, גם המעמד החברתי עלול להיפגע. "מקצוע החשבון בבית הספר מקושר לחוכמה, ילד שאינו מוצלח בחשבון נחשב טיפש יותר מילד שמצליח להפגין ידע מתמטי ".
כיצד העבודה תרמה לי?                                                                                             

החשיבה החשבונית מתפתחת מגיל מוקדם ביותר. כבר בגיל חמישה חודשים ניתן לראות תפיסה מספרית אינטואיטיבית אצל תינוקות. תינוקות יכולים לזהות מספריות של שלושה עצמים. זיהוי זה הוא הבסיס לחשיבה חשבונית. מבוגרים שאין להם תפיסה אינטואיטיבית של מספר וצריכים למנות בכל פעם מחדש, הם בעלי דיסקלקוליה. בראש ובראשונה, העבודה תרמה לי בכך שהבנתי למעשה מהי לקות הלמידה דיסקלקוליה.
במהלך קריאת המאמרים ושיטוט באתרים שונים למדתי שלא הכול גנטי ו"אבוד", ויש הרבה מקום להוראה, ולאווירה תרבותית ששורה במדינה ובמערכת החינוך בנוגע לחשיבות המתמטיקה. 
למדתי כי על מנת לאבחן תלמיד נדרש התערבות בשני האפיקים: הצד הרגשי והחשבוני. טעות החוזרת על עצמה באבחונים רבים היא שימת דגש רק על אחד הצדדים והפניה לעבודה בהמשך רק בתחום הלימודי או רק בתחום הרגשי. מעבר לכך, כאשר פונים לאבחון פסיכולוגי מאובחן הצד הרגשי והילד מופנה לטיפול פסיכולוגי, ואילו כאשר פונים לאבחון דידקטי נבדק רק התחום החשבוני. בהתאם לכך, מומלצת תמיד הסתכלות כוללת על הילד.
שמחתי שבחרתי להוסיף לשאלה שלי את ההיבט הרגשי: כיצד הלקות משפיעה על חיי היומיום? בעזרת הסיפורים השונים שקראתי ובעזרתם של הפורומים השונים של לקויות הלמידה למדתי כמה הלקות משפיעה על חיי היומיום. 
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