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RESUMO

A pratica de atividade fisica regular é importante para proporcionar a pessoa com
deficiéncia fisica bem-estar e melhor qualidade de vida. Observa-se uma caréncia de
instrumentos padronizados e especificos na lingua portuguesa para avaliacdo do nivel de
atividade fisica direcionados a essa populacdo. O estudo teve como objetivo traduzir e
adequar culturalmente o instrumento Physical Activity Scale for Individuals with Physical
Disabilities — PASIPD para o portugués do Brasil. Para o processo de traducdo e
adaptacgéo transcultural da escala, foram realizadas cinco etapas: 1) tradugéo inicial; 2)
sintese da tradugéo; 3) retrotraducao; 4) equivaléncia semantica e operacional; e, 5) Pré-
teste. Na equivaléncia semantica, 7 itens obtiveram indice de concordancia abaixo de
70%. No pré-teste o instrumento foi testado com adultos com deficiéncia fisica, por seis
profissionais especialistas na area de Reabilitacdo Fisica. Nessa etapa apenas um item
teve indice de concordancia abaixo de 70%. ApO6s a adequacgdo dos itens que
apresentaram dificuldade a escala foi considerada adequada culturalmente para verificar
o nivel de atividade fisica em individuos com deficiéncia fisica no Brasil.

Palavras-chave: Atividade fisica; Deficiéncia Fisica; instrumento de avaliagéo.



http://dx.doi.org/10.5902/1984686X41214

ABSTRACT

The practice of regular physical activity is important to provide well-being and better quality
of life to person with physical disability. There is a lack of standardized and specific
instruments in Portuguese to assess the level of physical activity directed at this population.
The purpose of this study was to translate and culturally adapt the Physical Activity Scale
for Individuals with Physical Disabilities (PASIPD) to Brazilian Portuguese. For the process
of transcultural translation and adaptation of the scale, five steps were performed: 1) initial
translation; 2) translation synthesis; 3) back-translation; 4) semantic and operational
equivalence; 5) Pre-test. In the semantic equivalence, 7 items obtained a concordance index
below 70%. In the pre-test the instrument was tested with adults with physical disabilities by
six professionals specialized in Physical Rehabilitation. In this stage, only one item had a
concordance index below 70%. After adjusting the items that presented difficulty, the scale
was considered culturally adequate to verify the level of physical activity in individuals with
physical disabilities in Brazil.

Keywords: Physical activity; Physical Disability; evaluation instrument.

RESUMEN

La practica de actividad fisica regular es importante para proporcionar bienestar y una mejor
calidad de vida a las personas con discapacidad fisica. Hay una falta de instrumentos
estandarizados y especificos en portugués para evaluar el nivel de actividad fisica dirigido
a esta poblacion. El propdsito de este estudio fue traducir y adaptar culturalmente la Escala
de Activitad Fisica para Personas com Discapacidades Fisicas (PASIPD) al portugués
brasilefio. Para el proceso de traduccion y adaptacion transcultural de la escala, se
realizaron cinco pasos: 1) traduccion incial; 2) sintesis de la traduccién; 3) traduccion
inversa; 4) equivalencia semantica y operativa; 5) prueba previa. En la equivalencia
semantica, 7 items obtuvieron un indice de concordancia inferior al 70%. Em la prueba
previa, el instrumento fue probado com adultos con discapacidades fisicas por seis
profesionales especializados en el campo de la rehabilitacion fisica. En esta etapa, solo un
item tenia un indice de concordancia inferior al 70%. Después de ajustar los items que
presentaban dificultad, la escala se consideré culturalmente adecuada para verificar el nivel
de actividad fisica en personas con discapacidades fisicas en Brasil.

Palabras clave: Actividad fisica; Discapacidad Fisica; instrumento de evaluacion.

Introducao

Os beneficios fisicos, psicolégicos e sociais da préatica de atividade fisica para
pessoas com deficiéncia fisica tém sido amplamente documentados. Os beneficios que a
referida atividade proporciona sao facilmente percebidos, como a prevencdo de doencas
associadas ao sedentarismo, melhorias no aspecto fisico-motor como aumento na
composicdo corporal, melhora na habilidade motora grossa, equilibrio, coordenagéo e
aptidao cardiovascular, melhora na saude psicoldgica e social (SHIELDS; SYNNOT, 2016).
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Apesar dos beneficios da pratica de atividade fisica sistemética, as pessoas com
deficiéncia fisica s&o menos ativas em comparagédo com a populacéo em geral (CARROLL,
et al., 2014; EISENBERG; VANDERBOM; VASUDEVAN, 2017).

Promover um estilo de vida ativo € de grande importancia para pessoas com
deficiéncia fisica ja& que elas possuem maior risco de desenvolver condi¢cbes de salude
secundérias por conta de sua deficiéncia (CARROLL, et al., 2014; SHAW et al., 2017).

Autores tém relatado que programas de intervencéao para a pratica de atividade fisica
promovem modificacbes comportamentais positivas em pessoas com deficiéncia. No
entanto, ocorre o risco de viés durante a andlise da eficacia desses programas, decorrente
da falta de instrumento padronizado para avaliagdo (CASTRO et al., 2017).

Os efeitos de programas de atividade fisica para pessoas com deficiéncia devem ser
verificados por meio de métodos e instrumentos validados e confiaveis de avaliacado direta
e indireta associados. As ferramentas indiretas referem-se aos instrumentos, como
questionarios, escalas, diarios de atividades, cujas informacfes sdo obtidas por meio de
autorrelato, que, geralmente, exigem tamanho de amostra maior ao avaliar mudancas ao
longo do tempo ou diferencas entre os grupos. Os métodos diretos, por outro lado, avaliam
as mudancas fisiologicas reais que se correlacionam com a atividade fisica. Ferramentas
diretas sdo consideradas mais objetivas e precisas (JIMENEZ-MORENO, et al., 2017).

Dentre as ferramentas de medidas indiretas especificas para avaliar a pratica de
atividade fisica em individuos com deficiéncia fisica destaca-se a Physical Activity Scale for
Individuals with Physical Disabilities — PASIPD, instrumento originalmente desenvolvido e
validado para a lingua inglesa (WASHBURN et al., 2002). Posteriormente, o instrumento
foi traduzido, adaptado e validado para o holandés (VAN DER PLOEG et al., 2007), para a
lingua malaia (MAT ROSLY et al., 2019), para o francés (DRIGNY, 2019), para o turco
(ULAS; TOPUZ; DINC HORASAN, 2019), para o Noruegués (SKATTEBOE, et al., 2016).

Avaliacbes da validade dessa escala para a populacdo com deficiéncia fisica
concluiram que: apresenta uma boa validade de construto na lingua inglesa (WASHBURN
et al., 2002), a validade de seu critério € semelhante aos questionarios de atividade fisica
bem estabelecidos da atividade da populacdo em geral (VAN DER PLOEG et al., 2007),
tem correlagdo moderada entre o escore PASIPD com uma a lista de atividades
previamente determinadas (DE GROOT et al., 2010), apresenta baixa correlagdo com
ferramentas de medidas diretas, porém instrumentos utilizados com a populacdo sem
deficiéncia também apresenta (VAN DER BERG-EMONS et al., 2011).
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A escala PASIPD é composta por 13 questdes que registram a quantidade de dias por
semana e horas por dia que o respondente com deficiéncia fisica participou em atividades
fisicas de lazer, domésticas e ocupacionais nos ultimos 7 dias. Cada uma dessas questdes
é dividida em duas partes. Primeiro, o respondente preenche a frequéncia com que a
atividade foi realizada semanalmente, na segunda parte é preenchido o nimero de horas
por dia despendidas em cada atividade desenvolvida. Para o calculo do escore, a questédo
1 ndo é pontuada, e, para as demais, ha itens multiplicadores e, posteriormente, uma tabela
para a conversao dos valores que serdo pontuados conforme a frequéncia de dias da
semana e do numero de horas que a atividade fisica foi realizada. Em seguida, é realizada
a somatdria a fim de se obter o escore total em Equivalente Metabdlico - MET horas/dia,
gue equivale ao gasto energético diario em atividades fisicas. O instrumento tem como valor
maximo 199,5 MET hr/d. Quanto maior a pontuacédo obtida no escore total, maior o nivel de
atividade fisica do respondente (SILVA, 2019).

Uma vez que o desenvolvimento de um instrumento inclui diversos custos, a
adaptacdo cultural € uma maneira confiavel de usar traducbes de instrumentos de
autorrelato estrangeiros. Dentre as facilidades, pode-se destacar o tempo gasto e esforcos
poupados pelos pesquisadores e menores custos. A adaptacdo transcultural também
promove a possibilidade de comparar os resultados entre diferentes amostras, bem como
a realizacao de estudos transculturais utilizando o mesmo instrumento (SARDINHA et al.,
2010).

O estudo teve como objetivo realizar a traducéo e adaptacéo transcultural da escala
Physical Activity Scale for Individuals with Physical Disabilities (PASIPD) para o portugués

do Brasil.

Métodos

Foi realizado um estudo do tipo metodol6gico, que se caracteriza pelo desenvolvimento,
validacdo e avaliagcdo de instrumentos e métodos de pesquisa. Esse estudo integra uma
pesquisa maior e foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Filosofia e
Ciéncias de Marilia — UNESP, com parecer numero 1.503.491. Para a realiza¢éo da traducéo
e adaptacdo transcultural para o portugués do Brasil do instrumento PASIPD foi obtida
autorizagao formal do autor da escala. Todos os participantes de todas as etapas do estudo

assinaram o Termo de Consentimento Esclarecido.
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Participantes

Os participantes de cada etapa do estudo foram apresentados na Figura 1. Na Etapa
01-Traducao Inicial, um dos participantes tinha como lingua nativa o portugués e era tradutor
juramentado para a lingua inglesa, o outro tradutor tinha formacédo em Educacéo Fisica com
ampla experiéncia na area de atividade fisica adaptada e fluéncia na lingua inglesa. Os
participantes da Etapa 02 - Sintese da traducao, foram trés pesquisadores especialistas em
Atividade Fisica Adaptada e com experiéncia na lingua inglesa, sendo dois com formacéao
em Fisioterapia e um em Educacao Fisica, com uma média de 15 anos de experiéncia na
area. Na Etapa 03 — Retrotraducao, foi participante um tradutor nativo da lingua inglesa e
tradutor juramentado para lingua portuguesa do Brasil. A Etapa 04 - Analise semantica e
operacional, foi composta por cinco juizes especialistas na area de Atividade Fisica Adaptada
e Educacdo Especial, com Doutorado em Educacdo Especial ou Educacédo Fisica. Ja na
Etapa 05 - Pré-teste, participaram seis profissionais especialistas na area de Reabilitacao
Fisica, com experiéncia de, pelo menos, um ano, sendo cinco fisioterapeutas com
especializacdo em Reabilitacdo e Tecnologia e uma professora de Educacéao Fisica, mestre
em Educacdao e seis individuos adultos com deficiéncia fisica. Os individuos com deficiéncia
fisica tinham diagndstico de: 1 Lesdo Medular e Amputacdo de membro inferior, 1 Tumor
Intramedular, 2 Esclerose Mdltipla, 1 Miopatia Congénita Desproporcdo Fibras e 1

Amputacao, com idade entre 18 e 40 anos.

Figura 1 - Participantes de cada etapa do estudo

\ f Etapa 02 - Sintese \

Etapa 01 — Traducéo - Etapa 03 - Retrotraducéo
Inicial da traducao
. 1 tradutor nativo da lingua
2 tradutores fluentes em I > 3 . Ipesqwsadores [j inglesa com fluéncia na
inglés, lingua nativa xis?dc;z;stas Fis(iacrz lingua portuguesa
portugués

J kAdaptada j

Etapa 05 — Pré-teste

Etapa 04 - Anélise seméantica e operacional

6 profissionais especialistas na area de <::| 5 juizes especialistas na area de Atividade

Reabilitagao F'.SIEa € ,6. individuos Fisica Adaptada e Educacéo Especial.
adultos com deficiéncia fisica.

Fonte: Elaborado pelos autores (2019).
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Procedimentos

Para o processo de traducdo e adaptacdo transcultural da escala PASIPD para o
portugués, foram realizadas as seguintes etapas: 1) Traducdo Inicial; 2) Sintese da
Traducédo; 3) Retrotraducdo; 4) Avaliacdo semantica e Operacional; 5) Pré-teste. Essas
etapas sdo recomendadas por diversos autores (GUILLEMIN; BOMBARDIER; BEATON,
1993; BEATON et al.,, 2000; MELCHIORS; CORRER; FERNANDEZ-LLIMOS, 2007;
COSTER; MANCINI, 2015).

Na Etapa 1 - Traducdao Inicial, dois tradutores fluentes na lingua inglesa, e que tinham
0 portugués como lingua nativa, realizaram a traducao da verséao original do inglés para o
portugués do Brasil. O tradutor 1 (T1) era tradutor juramentado para a lingua inglesa com
experiéncia na traducao de instrumentos e o tradutor 2 (T2) era um profissional formado
em Educacao Fisica, fluente na lingua inglesa e na area da Atividade Fisica Adaptada. O
cuidado na escolha dos tradutores foi importante, uma vez que nao se deseja a tradugéo
literal do instrumento, mas, uma versdo compreensivel na nova lingua. Autores tem
recomendado que o tradutor tenha como idioma nativo aquele para qual o instrumento sera
traduzido, e que tenha alguma familiaridade com a area e com o instrumento (COSTER,;
MANCINI, 2015).

Os tradutores trabalharam de forma independente, ndo se conheciam e nao tiveram
contato durante todo o processo. Nesta etapa, tivemos como resultado a elaboracdo de
duas versdes independentes, T1 e T2, do instrumento para a lingua portuguesa do Brasil.

Na etapa seguinte foi realizada a sintese da traducdo por uma equipe formada por
trés pesquisadores com experiéncia na area de Atividade Fisica Adaptada, com dominio da
lingua inglesa e experientes na traducdo e adaptacdo de instrumentos, e que tinham o
portugués do Brasil como lingua nativa. Os pesquisadores discutiram cada item da escala,
analisaram qual a melhor tradugéo, verificaram se deveria haver adequagdes dos termos e
exemplos para a nova cultura. Nessa etapa, os pesquisadores, também, realizaram a
equivaléncia conceitual e de itens. Os autores Reichenheim e Moraes (2007) orientam que,
para obter essas equivaléncias, os especialistas devem verificar se os diferentes dominios
existentes no instrumento original sao relevantes e pertinentes ao novo contexto ao qual foi
adaptado. Ao final dessa etapa obteve-se a versédo 1 do instrumento na lingua portuguesa
do Brasil.

Ao término da primeira versdo da traducdo do instrumento, o texto foi enviado a um

profissional nativo da lingua inglesa e fluente em portugués para realizar a retrotraducao
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para o idioma de origem. A retrotraducao é fundamental para garantir que todo o contetdo
do instrumento, de um ponto de vista conceitual, ndo tenha se modificado na fase de
traducdo e, portanto, € a chave para o estabelecimento da equivaléncia semantica do
instrumento (PICON et al., 2005).

A retrotraducédo da versédo 1 foi enviada ao autor do instrumento para verificagéo da
adequacao, identificacdo e correcdo de possiveis discrepancias existentes com a versao
original. Apds as consideracdes do autor, 0 instrumento retornou a equipe de
pesquisadores, que tinha feito a sintese da traducdo, que realizou as modificacdes
necessarias que deu origem a versdo 2 do instrumento em lingua portuguesa do Brasil.

Para a verificacdo da equivaléncia semantica e operacional foi elaborado e
encaminhado para cinco juizes especialistas em Atividade Fisica Adaptada um Protocolo
de Andlise de Equivaléncia Seméantica e Operacional.

Na ultima etapa foi realizado o pré-teste do instrumento por um grupo composto por
cinco fisioterapeutas e um professor de educacéo fisica. Essa etapa teve como objetivo
identificar o nivel de compreenséo, entendimento, erros, desvios de traducdo e possiveis
sugestdes a todos os itens do instrumento.

O pré-teste consistiu na aplicacdo do instrumento, por profissionais com experiéncia
na area, em pessoas adultas com deficiéncia fisica. Cada profissional realizou a aplicacao
da escala em formato de entrevista com uma pessoa com deficiéncia fisica. O profissional
realizava a leitura de cada item do instrumento para a pessoa com deficiéncia fisica e ela
respondia a questdo formulada no instrumento, o avaliador preenchia o resultado no
formulario e fazia anotacdes se houve alguma dificuldade de compreensdao e qual a
dificuldade. O avaliador podia também realizar sugestdes sobre modificacbes que

considerava importante.

Procedimentos de analise dos dados

As respostas dos protocolos foram organizadas e, em seguida, realizado o indice de
concordancia entre os juizes. Para a analise do indice de concordancia foi utilizada a
formula preconizada por Fagundes (1999). O indice de concordancia foi considerado
aceitavel quando foi igual ou superior a 70%. Os itens que ndo atingiram esse indice foram

reformulados.
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Resultados

Os resultados foram apresentados em quatro categorias equivalente as etapas do
processo de traducdo: a) sintese da traducédo; b) equivaléncia semantica; c) equivaléncia
operacional; e, d) pré-teste. Procuramos descrever cada categoria melhor nos paragrafos

seguintes.

A - Sintese da traducéao

Na etapa Sintese da traducdo os pesquisadores, ao realizarem a analise, sugeriram
modificar ou excluir alguns exemplos de atividade fisica que ndo ocorriam rotineiramente

no contexto brasileiro, como na questdo 10, o exemplo “remover neve” foi excluido.
B - Equivaléncia semantica

Em relacdo a equivaléncia semantica, seis itens do instrumento tiveram 80% de
concordancia, seis itens tiveram indice de Concordéancia em 60% e um item teve 40% de
Concordéancia (Tabela 1). Os itens que tiveram baixa concordancia foram revistos pela
equipe de especialistas que realizaram a sintese da traducdo e modificaram conforme as
sugestbes dos juizes, uma vez que as sugestdes estavam relacionadas a ortografia da

lingua portuguesa.

Tabela 1 — indice de concordancia da Equivaléncia semantica da vers&o original com a versdo em port. do Brasil

(continua)
Versao portugués do Brasil IC Modificacdo apés sugestdes dos juizes
1. Durante os ultimos 7 dias, com que frequéncia 60 1. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé
vocé realizou atividades sentado (a) ou deitado realizou atividades sem esforco fisico, tais como
(@), tais como ler, assistir TV, jogar no ler, assistir TV, jogar no computador/ celular/
computador/ celular/ tablet ou fazer trabalhos tablet ou fazer trabalhos manuais?
manuais?
2. Durante os Ultimos 7 dias, com que frequéncia 60 2. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé
vocé andou ou impulsionou a cadeira de rodas caminhou ou impulsionou a cadeira de rodas
fora de sua casa que ndo para se exercitar. Por fora de sua casa sem a finalidade de realizar
exemplo, ir para o trabalho ou para aula, sair com exercicios. Por exemplo, ir para o trabalho ou
0 cachorro para fazer compras, ou outros para aula, sair com o cachorro para fazer
servicos? compras, ou outras atividades?
3. Durante os ultimos 7 dias, com que frequéncia 60 3. Nos Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé
vocé participou de esportes ou atividades participou de esportes ou atividades recreativas
recreativas leves, tais como boliche, golfe com leves, tais como boliche, golfe com carrinho,
carrinho, pesca, jogo de dardo, bilhar ou sinuca, pesca, jogo de dardo, bilhar ou sinuca,
exercicios terapéuticos (fisioterapia ou terapia exercicios terapéuticos (fisioterapia ou terapia
ocupacional, alongamento, uso de aparelho para ocupacional, alongamento, uso de aparelho
ficar em pé) ou outras atividades similares? para ficar em pé) ou outras atividades similares?
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Tabela 1 — indice de concordancia da Equivaléncia semantica da vers&o original com a versio em port. do Brasil
(concluséo)

Versao portugués do Brasil

IC Modificagcao ap6s sugestdes dos juizes

4. Durante os Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé
participou de esportes ou atividades recreativas
moderadas, tais como partidas de ténis em dupla,
softbol, golfe sem carrinho, danca de salédo, andando
ou impulsionando cadeira de rodas por lazer ou outras
atividades similares?

60 4. Nos Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé
participou de esportes ou atividades recreativas
moderadas, tais como partidas de ténis em dupla,
softbol/beisebol, golfe sem carrinho, danca de
saldo, impulsionando cadeira de rodas por lazer ou
outras atividades similares?

5. Durante os Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé
participou de esportes ou atividades recreativas
pesadas tais como corrida, corrida de cadeira de rodas
(treinamento), trilhas impulsionando a cadeira de
rodas, natacdo, danca aerbbica, cicloergdbmetro,
ciclismo (pernas ou bracos), partida de ténis individual,
rugby, basquete, andar com muletas ou andadores, ou
outras atividades similares?

60 5. Nos Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé
participou de esportes ou atividades recreativas
intensas tais como corrida, corrida de cadeira de
rodas (treinamento), trilhas impulsionando a cadeira
de rodas, natacéo, danca aerdbica, cicloergbmetro,
ciclismo (pernas ou bracos), partida de ténis
individual, ragbi, basquete, andar com muletas ou
andadores, ou outras atividades similares?

6. Durante os ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé 80 6. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé

realizou qualquer exercicio especificamente para
aumento de forgca muscular ou resisténcia tais como
levantamento de pesos; flexdes; flexdes em barra fixa
ou em barras paralelas; levantamentos (push-up) na
cadeira de rodas, etc.?

realizou qualquer exercicio especificamente para
aumento de forgca muscular ou resisténcia tais como
levantamento de pesos; flexdes; flexbes em barra fixa
ou em barras paralelas; levantamentos (push-up) na
cadeira de rodas etc.?

7. Durante os Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé 80 7. Nos Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé fez

fez atividades domeésticas leves, tais como tirar o po,
varrer o chéo ou lavar lougca?

atividades domésticas leves, tais como tirar o po,
varrer o ch&o ou lavar louca?

8. Durante os ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé 80 8. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé fez

fez atividades domésticas pesadas, tais como passar
aspirador, esfregar o chao, lavar janelas ou paredes,
etc.?

atividades domésticas pesadas, tais como passar
aspirador, esfregar o chao, lavar janelas ou paredes
etc.?

9. Durante os Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé 80 9. Nos Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé fez

fez reparos em casa como marcenaria, pintura, reparos
em moéveis, trabalhos elétricos, etc.?

reparos em casa como marcenaria, pintura, reparos
em moveis, trabalhos elétricos etc.?

10. Durante os Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé 60 10. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé cuidou

trabalhou no gramado ou cuidou do quintal, tal como
cortando grama, rastelando folhas, aparando arvores
ou arbustos, ou cortando madeira, etc.?

do gramado ou do quintal, como por exemplo cortando
grama, rastelando folhas, aparando &rvores ou
arbustos, ou cortando madeira etc.?

11. Durante os dltimos 7 dias, com que frequéncia vocé 40 11. Nos Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé

passou fora de casa trabalhando no jardim?

passou fora de casa cuidando do jardim?

12. Durante os dltimos 7 dias, com que frequéncia vocé 80 12. Nos Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé

cuidou de outra pessoa, tal como criangas, um esposo
(a) dependente, ou outro adulto?

cuidou de outra pessoa, tal como criangas, um
esposo (a) dependente, ou outro adulto?

13. Durante os Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé 80 13. Nos Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé

trabalhou com remuneracdo ou como voluntario?
(Exclua trabalho que envolva principalmente ficar
sentado com pouco movimento dos bracos, tais como
trabalho leve de escritdrio, trabalho no computador,
trabalho leve de linha de producéo, dirigir um dnibus ou
uma van, etc.).

trabalhou com remuneracdo ou como voluntario?
(Exclua trabalho que envolva principalmente ficar
sentado com pouco movimento dos bracos, tais como
trabalho leve de escritdrio, trabalho no computador,
trabalho leve de linha de producéo, dirigir um énibus
ou uma van etc.).

Fonte: Elaborado pelos autores (2019).
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C - Equivaléncia operacional

Quanto a equivaléncia operacional todos os itens tiveram indice de Concordancia de

100%, ndo sendo necessaria nenhuma modificacao.

D - Pré-teste

Os resultados do indice de concordancia entre os profissionais que aplicaram

guestionario com as pessoas com deficiéncia fisica foram apresentados na Tabela 2.

Tabela 2 — indice de concordancia do pré-teste

Itens

1. Nos dltimos 7 dias, com que frequéncia vocé realizou atividades sem esforco fisico, tais como ler, assistir
TV, jogar no computador/ celular/ tablet ou fazer trabalhos manuais?

100

2. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé caminhou ou impulsionou a cadeira de rodas fora de sua
casa sem a finalidade de realizar exercicios. Por exemplo, ir para o trabalho ou para aula, sair com o
cachorro para fazer compras, ou outras atividades?

100

3. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé participou de esportes ou atividades recreativas leves, tais
como boliche, golfe com carrinho, pesca, jogo de dardo, bilhar ou sinuca, exercicios terapéuticos (fisioterapia
ou terapia ocupacional, alongamento, uso de aparelho para ficar em pé) ou outras atividades similares?

83

4. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé participou de esportes ou atividades recreativas moderadas,
tais como partidas de ténis em dupla, softbol/beisebol, golfe sem carrinho, danca de saldo, impulsionando
cadeira de rodas por lazer ou outras atividades similares?

83

5. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé participou de esportes ou atividades recreativas intensas tais
como corrida, corrida de cadeira de rodas (treinamento), trilhas impulsionando a cadeira de rodas, natagéo,
danca aerobica, cicloergbmetro, ciclismo (pernas ou bragos), partida de ténis individual, ragbi, basquete,
andar com muletas ou andadores, ou outras atividades similares?

83

6. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé realizou qualquer exercicio especificamente para aumento
de forca muscular ou resisténcia tais como levantamento de pesos; flex8es; flexdes em barra fixa ou em
barras paralelas; levantamentos (push-up) na cadeira de rodas etc.?

67

7. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé fez atividades domésticas leves, tais como tirar o pé, varrer
o ch&o ou lavar louga?

100

8. Nos Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé fez atividades domésticas pesadas, tais como passar
aspirador, esfregar o chéo, lavar janelas ou paredes etc.?

100

9. Nos Ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé fez reparos em casa como marcenaria, pintura, reparos em
moveis, trabalhos elétricos etc.?

83

10. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé cuidou do gramado ou do quintal, como por exemplo
cortando grama, rastelando folhas, aparando arvores ou arbustos, ou cortando madeira etc.?

100

11. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé passou fora de casa cuidando do jardim?

83

12. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé cuidou de outra pessoa, tal como criangas, um esposo (a)
dependente, ou outro adulto?

100

13. Nos ultimos 7 dias, com que frequéncia vocé trabalhou com remunerag&o ou como voluntério? (Exclua
trabalho que envolva principalmente ficar sentado com pouco movimento dos bragos, tais como trabalho
leve de escritorio, trabalho no computador, trabalho leve de linha de producéo, dirigir um 6nibus ou uma van
etc.).

100

Fonte: Elaborado pelos autores (2019).
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Apenas o item 6 do instrumento teve indice de concordancia em 67%, valor abaixo da
porcentagem considerada adequada. Este item esté relacionado a exercicios realizados,
especificamente, para aumento de forgca muscular ou resisténcia. Os respondentes tiveram
davidas neste item, uma vez que este tipo de exercicio eles realizavam durante os
atendimentos de fisioterapia, respondido no item 3. Foi acrescentado, nesse item,
explicacdo que as atividades poderiam ser consideradas atividades realizadas durante a
fisioterapia, desde que os exercicios realizados eram correspondentes ao aumento de forca
muscular. O instrumento tem como objetivo mensurar o gasto energético diario em
atividades fisicas, independentemente do local onde o exercicio foi realizado.

As questbes Q1, Q3, Q4, Q5, Q9 e Q11 resultaram em um indice de Concordancia
em 83%, ndo havendo assim a necessidade de reformulacdo dos mesmos. Os demais itens

do instrumento obtiveram um resultado de 100% de Concordancia no Pré-Teste.

Discussao

A adequacao cultural de um instrumento visa produzir um texto que possibilite a
utilizacdo na cultura alvo, de modo a se manter a interag@o entre pesquisador e usuario, de
forma tdo espontanea e natural como o instrumento original em sua respectiva cultura
(CECILIO, 2016).

Tem-se, como meta, a validacao das traduc¢des de instrumentos desenvolvidos para
populacdes norte-americanas ou europeias, de forma a obter-se a melhor adaptacéo para
a cultura brasileira (PICON et al., 2005).

Uma avaliacdo meticulosa da equivaléncia entre o instrumento original e sua versao
adaptada é necessaria antes de aplicar um instrumento desenvolvido para um contexto
cultural com suas diferencas de defini¢cdes, crencas e comportamentos. Essa adaptacéo
transcultural enfatiza a equivaléncia semantica em vez de equivaléncia literal dos termos,
com o propaosito de expressar conceitos usuais na populacdo-alvo (SARDINHA et al., 2010).

N&o ha um consenso sobre como adaptar um instrumento para uso em outro contexto
cultural. Tal procedimento vai depender das caracteristicas do instrumento, dos contextos
de sua aplicagéo tanto na versdo original como na adaptacdo. No entanto, € consenso que
0 processo de adaptacdo vai além da mera traducdo, a qual ndo garante a validade de
constructo, tampouco a confiabilidade da medida (BORSA; DAMASIO; BANDEIRA, 2012).

O alto indice de concordancia nas diferentes etapas do estudo pode estar relacionado
ao longo tempo de experiéncia teorica e pratica na area de atividade fisica adaptada dos
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participantes da primeira e terceira etapa do estudo. Para Braccialli, a experiéncia na area
de conhecimento e o dominio na lingua original do instrumento contribuem para uma
avaliacdo mais precisa ha traducéo e dentro do contexto do instrumento para a nova cultura
na qual sera utilizado (BRACCIALLI, 2017).

Os resultados do estudo indicaram que o instrumento PASIPD BR tem validade de
contetdo (CUNHA et al., 2016; MEDEIROS et al., 2015), validade transcultural (SOUZA,
ALEXANDRE, GUIRARDELLO, 2017) e validade semantica (PASQUALI, 2010).

A validade de conteudo é realizada por meio de uma avaliacdo qualitativa durante o
processo de adaptacéo cultural de um instrumento ja existente em outra lingua. A validacao
€ obtida por intermédio do julgamento realizado por um comité de especialistas, que
avaliam o grau de relevancia, aceitabilidade, compreenséao e clareza dos itens e identificam
discrepancias e omissdes no guestionario. Nessa etapa, € importante que o comité de
juizes tenha qualificacbes para realizar essas atividades, experiéncia na area pratica e em
pesquisa e conheca a metodologia utilizada. Um indice de concordéancia entre juizes igual
ou superior a 80% indica que o instrumento tem validade de contetdo (CUNHA et al, 2016).
Os resultados dessa etapa indicaram que o instrumento tem boa validade de conteudo,
pois, o indice de concordancia entre os juizes, nha maior parte dos itens foi igual ou superior
a 80%, e o comité de juizes tinha as qualificacdes necessarias.

Na validacdo transcultural, busca-se evidéncias que indicam que o instrumento
traduzido e adaptado culturalmente é equivalente ao original. Para que haja validacao
transcultural € necesséria a realizacéo das seguintes etapas: os itens devem ser traduzidos
e retrotraduzidos por tradutores independentes, a traducao deve ser revisada por um comité
de especialistas e deve ser realizado um pré-teste (SOUZA, ALEXANDRE,
GUIRARDELLO, 2017). Todas as etapas foram realizadas no processo de traducéo e
adaptacao cultural do instrumento PASIPD para a lingua portuguesa, portanto, 0 mesmo
apresenta validade transcultural.

A validacdo semantica envolve a compreensdo, tanto a inteligibilidade, quanto a
relevancia dos itens do instrumento pela populacéo-alvo. Em relacdo a inteligibilidade, os
itens devem ser compreendidos pela populagdo com o menor nivel de habilidade
(PASQUALI, 2010). Nessa etapa € necessaria a realizacdo de um pré-teste com uma
amostra representativa do publico-alvo. O pré-teste foi realizado e o indice de concordancia
foi superior a 80%, exceto em uma questao, que foi adequada posteriormente, 0 que indica

gue a validade seméantica do instrumento.

Revista Educacdo Especial | v. 33 | 2020 — Santa Maria
Disponivel em: https://periodicos.ufsm.br/educacaoespecial



http://dx.doi.org/10.5902/1984686X41214
Conclusoes

O instrumento foi adequadamente traduzido e adaptado para a cultura brasileira e tem
uma viabilidade para aplicagdo em adultos com deficiéncia fisica de forma rapida e facil. No
entanto, considera-se importante verificar a confiabilidade e validade de constructo do

instrumento com a populacéo brasileira adulta com deficiéncia fisica.
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