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Objetivo: A avaliacdo do perfil de lateralidade, medida composta pela avaliagdo de quatro indices de dominancia
que incluem a da mao, do pé, visual e auditiva, € amplamente utilizada em varias areas do conhecimento. O Lateral
Preference Inventory (LPl) é um instrumento simples que permite esta avaliagdo. O objetivo deste estudo é o de
traduzir e adaptar culturalmente o LPI para a lingua portuguesa, bem como testar a sua fidedignidade. Métodos: O
processo de obteng¢do da versao portuguesa do LPI incluiu a realizagdo de tradugdes e retroversoes, a consulta de
painéis de consenso e pré-teste. Medidas de Resultados: Para verificar a fidedignidade da versao portuguesa do LPI
foi utilizado o coeficiente de correlagdo intra-classe (ICC) e respectivo alfa de Cronbach. Resultados: A segunda
versao preliminar do LPI foi bem aceite pelos individuos no pré-teste com pequenas sugestées a incluir na versao
final. A avalia¢do da fidedignidade mostrou valores excelentes e moderados para 12 itens (0.7<a<1), muito baixos
para trés (0.5<a<0.6) e valor inaceitavel para um item (a<0.5). Os valores de fidedignidade para os indices de
dominancia foram excelentes para o caso da dominancia de mao, pé e visual (a>0.8) e baixo no caso da dominancia
auditiva (a<0.07). Conclusdes: A versdao portuguesa do LPl apresenta uma boa compreensio e adequagdo. A sua
fidedignidade é excelente para a dominancia de mao, de pé e visual, ndo sendo tao boa na auditiva. Serao
necessdrios mais estudos com amostras normais, especificas e patoldgicas para verificar a fidedignidade e validade

desta versao portuguesa do LPI.
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Aim: The laterality profile, that comprehends the indexes of handedness, footedness, eyedness and eardness, is widely
used in different scopes of scientific knowledge. The Lateral Preference Inventory (LPI) is a simple tool that allows the
laterality profile assessment. The objective of the present study is to perform a cross-cultural adaptation and reliability
assessment of a Portuguese version of the LPl. Methods: The process of cross-cultural adaptation included the
translation and back translation of the instrument, the assessment by a committee of experts and a pre-test. Outcome
measures: Intraclass correlation coefficient (ICC) and Cronbach’s alpha were used to assess reliability. Results: the
second version of the LPI was well accepted by the individuals in the pre-test phase, with only small inclusions to be
made in the final version. Reliability assessment revealed excellent to moderate values in 12 items (0.7<a<1), poor
values in three items (0.5<a<0.6) and non-acceptable values in one item (a<0.5). The dominance indexes had excellent
values in the case of handedness, footedness and eyedness (a>0.8), being poor in the case of eardness (a<0.07).
Conclusion: The Portuguese version of the LPlI demonstrates to be adequate and well comprehended by subjects. Its
reliability is excellent for handedness, footedness and eyedness and poor for eardness. More studies are needed with

normal, specific and pathological samples to validate this Portuguese version of the LPI.
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INTRODUCAO

gue avaliem os quatro indices, adaptados a populacdo
portuguesa. Dado que este instrumento foi um dos
mais frequentemente encontrados em estudos de
lateralidade cujo objetivo era o de cruzamento dos
indices que o compdem®?®, o objetivo do presente
estudo é o de proceder a sua adaptacdo cultural e
avaliacdo da fidedignidade da versdo portuguesa

A lateralidade pode ser considerada como um
descritor genérico de assimetrias funcionais, que sdo
reflexo de uma utilizagdo assimétrica preferencial de
um membro ou 6rgdo dos sentidos em relagdo ao seu
par contra lateral’. A lateralidade é constituida de
varios indices que, depois de identificados, facultam,

resultante.
no seu conjunto, o perfil de lateralidade do individuo.
Os indices mais utilizados e estudados s3o a
dominancia de mdo, dominancia de pé, dominancia
METODOLOGIA

e A . .. 13 . ~ ,
ocular e dominancia auditiva~”. A sua utilizacdo é

ampla em vdrias areas da ciéncia.
Previamente a realizacdo do presente estudo, foi

contactado o autor da versdo original do LPI, o
Professor Doutor Stanley Coren, Professor Emérito do
Departamento de Psicologia da Universidade de
British Columbia (Vancouver, Canada). O Professor
Coren deu autorizagdo para o processo de criagdo da

O Lateral Preference Inventory (LPI) € um instrumento
de medida do perfil de lateralidade composto pelos
indices de dominancia de madao, de pé, visual e
auditiva, que apresenta boa fidedignidade®. Da
pesquisa efetuada, ndo se encontraram instrumentos
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versdo portuguesa do LPI, contida no seu estudo
datado de 1993*, para fins de investigacdo.

Adaptacao cultural

Para proceder a adaptacao cultural do LPI, utilizou-se
a metodologia sequencial descrita por Beaton,
Bombardier, Guillemin e Ferraz em 2000** e utilizada
por varios autores para este efeito como, por
exemplo, no estudo de Gongalves, Cavalheiro, Gil, et
al. em 2013%, onde os mesmos procederam a
adaptacdo cultural e validagdo da versdo portuguesa
do Living with Asma Questionnaire.

Esta metodologia compreende varias fases. A
primeira fase consiste na obtencdo de duas versoes
traduzidas para portugués do instrumento. Estas
primeiras traducbes foram obtidas através de dois
tradutores cuja lingua nativa era o portugués.

Destas duas versdes foi criado um relatério de
consenso realizado por um primeiro painel, e do qual
se obteve a primeira versdo preliminar (fase 2 do
processo). Esta versdo preliminar foi submetida ao
processo de retroversdo por dois tradutores de lingua
materna inglesa, que ndo tinham conhecimento da
versdo original do LPI (fase 3).

A retroversdo obtida foi enviada para o autor do LPI
original, de modo a que este verificasse a
equivaléncia linguistica entre as duas versdes.

A versdo preliminar obtida na fase 2 foi entdo enviada
a um painel de revisdo. Este painel de consenso foi
formado por seis fisioterapeutas, dois investigadores
na area da fisioterapia, dois professores do ensino
basico e um médico. Este painel visava verificar todo
0 processo e criar a segunda versao preliminar (fase
4).

A segunda versdo preliminar foi entdo preenchida por
12 individuos saudaveis, de idade compreendida
entre os 12 anos e os 67 anos, de ambos os géneros
(cinco do género feminino com média de idade
42.617.3 anos de idade; sete do género masculino
com média de idade de 41.44+16.7 anos de idade), de
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modo a se pronunciarem sobre a compreensdo e
adequacdo dos itens do inventdrio (fase 5).

Todos os relatdrios produzidos em cada uma das
fases descritas foram entdo analisados pelos autores
da versdo portuguesa da LPI, sendo finalmente criada
a sua versao final, conforme figura 1.

Fidedignidade

Apbs o processo de adaptagdo cultural, e obtida a
versdo portuguesa do LPI, procedeu-se a avaliacdo da
fidedignidade desta versdo. Assim, 34 individuos (26
mulheres com média de idade de 25.6+3.98 anos de
idade; oito homens com média de idades de 26.9+3.9
anos de idade) preencheram a versao portuguesa do
LPI duas vezes, com o intervalo de pelo menos um
meés, para que nao existisse memoaria das mesmas.

A fidedignidade foi testada com recurso ao
coeficiente de correlagdo intraclasse (ICC) e alfa de
Cronbach, com um intervalo de confianca de 95% e
um modelo de efeito misto, dado que apenas os
participantes da amostra foram aleatoriamente
selecionados®. O processo de aleatorizacdo foi
alcancado através da aceitacdo do individuo para
participar na segunda recolha de dados do estudo,
dado que o convite foi enviado inicialmente a uma
lista de 164 individuos que se tinham disponibilizado
a preencher o LPl na primeira recolha de dados. A
analise foi realizada por item do inventario, e por
indice de dominancia de mao, pé, visual e auditiva.
Para o tratamento estatistico utilizou-se o software
Statistical Package for Social Sciences (SPSS versao 20,
IBM, USA).

RESULTADOS

Adaptacao cultural

A segunda versdo preliminar do LPI foi bem aceite
pelos individuos no pré-teste. Todos os itens foram
considerados adequados e compreensiveis, sendo
aconselhado a inclusdo do termo “microscopio” em
associacdo ao “telescopio” presente no item numero
nove, ja que este ultimo é menos usual do que o
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primeiro, facilitando a compreensdo da questdo. Foi
aconselhado igualmente a inclusdo do termo
“musica” no item numero 14. A figura 1 descreve a
versao final do Inventdrio de Preferéncia Lateral de
Coren, nome dado a versdo portuguesa do LPI.

Fidedignidade

Os valores do ICC e alfa de Cronbach de cada item do
LPI podem ser observados na tabela 1.

Da observacdo/ andlise da tabela 1, pode verificar-se
que os itens 1, 2, 3, 6 e 11 mostram excelentes
valores de ICC e alfa de Cronbach (a>0.9), e os itens 4,
5,7,9, 10, 12 e 14 apresentam valores considerados
de moderado a elevado (0.7<a<0.9). Os valores de
ICC e alfa de Cronbach para os itens 8, 13 e 16 sdo
considerados muito baixos (0.5<a<0.6), sendo que o
item 15 tem um valor inaceitavel (a<0.5).

A tabela 2 mostra os valores de ICC e alfa de
Cronbach para cada um dos indices de dominancia
(mdo, pé, visual e auditiva) avaliados pelo LPl. Da
analise da tabela, verifica-se que o indice de
dominancia de mdo e pé apresentam valores
considerados excelentes (a>0.9), o indice de
dominancia visual apresenta um valor excelente
muito préximo de 0.9 (a=0.899), enquanto que o
indice de dominancia auditiva apresenta um valor
baixo (0.6<a<0.7).

CONCLUSAO

A versdo portuguesa do LPl apresentou uma boa
aceitacdo por parte dos individuos, sendo de facil
utilizacdo e compreensdo. A retroversdo da versao
portuguesa obteve aprovacdo pelo autor da versdo
original, o que significa que ndo se perdeu o objetivo
do inventario no processo de adaptacgdo cultural, e
consequentemente, a equivaléncia das versdes. Os
resultados da fidedignidade foram excelentes para a
maioria dos itens do inventdrio, bem como para cada
um dos indices de dominancia avaliados pelo mesmo.
De reparar que as questdes relativas a dominancia
auditiva, foram as que registaram piores valores de
fidedignidade. Deste modo, estes dados devem ser

tidos em atencdo na avaliacdo desta dominancia
através do LPI. Para testar a fidedignidade desta
versdo portuguesa, deverdo ser realizados mais
estudos, ndo s6 com populagdes normais em maior
nimero, como com populagbes especificas
(desportistas, criancas) e com patologia (do foro
mental e fisico). Por outro lado, sugerimos a
realizacdo de estudos de validade para comparar este
instrumento com outros que avaliem mais
especificamente cada um dos indices de dominancia
do LPI, com o objetivo de melhorar a validade e
fidedignidade da versdo portuguesa.
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Figura 1 — Versao portuguesa do LPI.

Leia cada uma das perguntas abaixo indicadas. Decida qual a mdo, pé, etc. que usaria para completar cada

Inventario de Preferéncia Lateral de Coren.

atividade e, em seguida, assinale a resposta que o descreve
resposta, experimente efetuar a agdo solicitada.

melhor. Se tiver alguma duvida em qualquer

1.
2.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Qual é a mdo que utiliza para desenhar?
Qual é a mado que utiliza para atirar uma bola a um alvo?
Qual é a mado que utiliza para apagar com uma borracha?

Qual é a mdo que retira a primeira carta de um baralho
quando esta a distribuir cartas?

Qual é o pé que usa para chutar uma bola em diregdo a
um alvo?

Qual é o pé que usa se quiser apanhar uma pedrinha com
os dedos do pé?

Qual é o pé que usa para pisar um insecto?

Qual é o primeiro pé que coloca numa cadeira se quiser
subir para cima dela?

Qual é o olho que usa para olhar por um telescépio /
microscopio?

Qual é o olho que utiliza para espreitar para dentro de
uma garrafa escura para saber se esta cheia ou vazia?

Qual é o olho que utiliza para espreitar pelo buraco de
uma fechadura?

Qual é o olho que usa para fazer pontaria com uma
espingarda?

Qual é o ouvido que coloca contra uma porta fechada se
quiser ouvir uma conversa que esteja a decorrer atras
dela?

Qual é o ouvido em que coloca apenas um auricular para
ouvir rddio/ musica?

Qual é o ouvido que encosta ao peito de alguém para
ouvir o seu batimento cardiaco?

Imagine que esta uma pequena caixa em cima de uma
mesa. Esta caixa contém um pequeno reldgio. Qual é o
ouvido que coloca contra a caixa para descobrir se o
relégio estd a trabalhar?

Direita__ Esquerda __ Qualqueruma __
Direita__ Esquerda __ Qualquer uma __

Direita__ Esquerda __ Qualqueruma __

Direita__ Esquerda __ Qualqueruma __

Direito__ Esquerdo __ Qualquer um __

Direito__ Esquerdo __ Qualquer um __
Direito__ Esquerdo __ Qualquer um __

Direito__ Esquerdo __ Qualquer um __

Direito__ Esquerdo __ Qualquer um __

Direito__ Esquerdo __ Qualquer um __

Direito__ Esquerdo __ Qualquer um __

Direito__ Esquerdo __ Qualquer um __

Direito__ Esquerdo __ Qualquerum __

Direito__ Esquerdo __ Qualquer um __

Direito__ Esquerdo __ Qualquer um __

Direito__ Esquerdo __ Qualquer um __

InstrugGes para cotagao:

Itens de 1 a 4 sdo relativos a dominancia de mao, de 5 a 8 a dominancia de pé, de 9 a 12 a dominancia visual e de
13 a 16 a dominancia auditiva. Para cada subescala de 4 itens, calcule (D-E), onde D é o numero de respostas

onde é assinalado o lado “direito” e E o nimero de respostas onde € assinalado o lado “esquerdo”.
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Tabela 1 — Resultados do ICC e alfa de Cronbach para cada um dos itens do Inventario de Preferéncia Lateral de
Coren.
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Par Correlagdo Intra-Classe® 95% Intervalo de Confianga Alfa de Cronbach
Limite Inferior Limite Superior

Item 1 Medidas Singulares 1,000°

Medidas médias 1,000° . . 1,000
Item 2 Medidas Singulares 0,910° 0,828 0,954 0952

Medidas médias 0,953° 0,906 0,977 !
Item 3 Medidas Singulares 0,822° 0,672 0,907

Medidas médias 0,902° 0,804 0,951 0,900
Item 4 Medidas Singulares 0,636° 0,387 0,799 0778

Medidas médias 0,778° 0,558 0,889 !
Item 5 Medidas Singulares 0,633° 0,381 0,798

Medidas médias 0,775¢ 0,552 0,888 0,774
Item 6 Medidas Singulares 0,857° 0,716 0,929 0932

Medidas médias 0,923° 0,834 0,963 !
Item 7 Medidas Singulares 0,593° 0,328 0,773 0.747

Medidas médias 0,745°¢ 0,494 0,872 !
Item 8 Medidas Singulares 0,405° 0,096 0,647

Medidas médias 0,577° 0,174 0,786 0,590
Item 9 Medidas Singulares 0,782° 0,606 0,885 0.875

Medidas médias 0,878° 0,755 0,939 !
Item 10 Medidas Singulares 0,738° 0,536 0,86

Medidas médias 0,849° 0,698 0,925 0,847
Item 11 Medidas Singulares 0,832° 0,690 0,912 0.907

Medidas médias 0,908° 0,816 0,954 !
Item 12 Medidas Singulares 0,532° 0,237 0,736

Medidas médias 0,694° 0,383 0,848 0,688
Item 13 Medidas Singulares 0,426° 0,108 0,665 0595

Medidas médias 0,598° 0,195 0,799 !
Item 14 Medidas Singulares 0,674° 0,440 0,823

Medidas médias 0,805° 0,611 0,903 0,803
Item 15 Medidas Singulares 0,038° -0,290 0,363 0.075

Medidas médias 0,074° -0,816 0,533 !
Item 16 Medidas Singulares 0,410° 0,083 0,656

Medidas médias 0,582° 0,153 0,792 0,575

Modelo de efeitos mistos onde os efeitos dos individuos sdo aleatdrios e os das medig&es fixos

a. O estimador é o mesmo, quer esteja presente ou ndo o efeito de interagdo.

b. Coeficientes de correlagdo intra-classe do tipo A utilizando uma definicdo de concordancia absoluta.

c. Esta estimativa é calculada assumindo que o efeito de interagdo estd ausente, caso contrario ndo é estimavel.

Tabela 2 — Resultados do ICC e alfa de Cronbach para cada um dos indices de dominancia (mao, pé,
visual e auditiva) do Inventario de Preferéncia Lateral de Coren.

Par Correlagdo Intra-Classe® 95% Intervalo de Confianga Alfa de Cronbach
Limite Inferior  Limite Superior

indice M3o Medidas Singulares 0,965° 0,932 0,982 0983
Medidas médias 0,982° 0,965 0,991 !

indice Pé Medidas Singulares 0,852° 0,724 0,923 0924
Medidas médias 0,920° 0,840 0,960 !

indice Visual Medidas Singulares 0,821° 0,671 0,907 0.899
Medidas médias 0,902° 0,803 0,951 !

indice Auditivo Medidas Singulares 0,492° 0,188 0,710 0656
Medidas médias 0,660° 0,317 0,830 !

Modelo de efeitos mistos onde os efeitos dos individuos sdo aleatdrios e os das medig&es fixos

a. O estimador é o mesmo, quer esteja presente ou nao o efeito de interagdo.

b. Coeficientes de correlagdo intra-classe do tipo A utilizando uma definicdo de concordancia absoluta.

c. Esta estimativa é calculada assumindo que o efeito de interagdo estd ausente, caso contrario ndo é estimavel.
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