BESTest pieklad - pfiloha bakalairské prace Vlasta Kofrankova, duben 2013

BESTest . o )
TEST SYSTEMU UDZUJICICH ROVNOVAHU
Fay Horak PhD Copyright 2008

Cislo testu / Kod pacienta:
Datum:
Jméno vySettujiciho:

Instrukce pro vySetiujiciho:

1. VySetfovana osoba by méla byt testovana v botach bez podpatku nebo bez bot a ponozek.

2. Pokud musi vysetfovana osoba pouzivat pomocny piistroj v uré¢itém bodu testu, ohodnod’te tento bod o
jednu kategorii niz$im skore.

Pozadované pomticky:

* stopky

» metici paska nalepena na sténé pro test funkéniho dosahu

* pénova podlozka Tempur, stfedni hustoty, rozmért cca 60 cm x 60 cm x 10 cm (4 palce)
* 10 stupiii naklonéna plosina (min. 60 cm x 60 cm) pro stoj

* schod vysoky 15 c¢m pro stiidavé nakrok

* 2 na sebe poskladané krabice od bot jako piekdzka pfi chiizi

* zavazi 2,5 kg pro rychlé zvednuti pazi

* pevné kieslo s opérkami a ve vzdalenosti 3 m pied kieslem paskou oznacené misto pro ,,Get Up and Go*
test

* paska pro oznaceni vzdalenosti 3 m a 6 m na podlaze pro ,,Get Up and Go* test

Piehled provedeni: vypoctete procento skore

Sekce 1: .......... /15x 100 = .......... Biomechanicka omezeni

Sekce 2: .......... /21x100=.......... Limity stability/vertikalita

Sekce 3: .......... /18x100=.......... Anticipace posturalniho nastaveni
Sekce 4: .......... /18 x 100 = .......... Posturalni odpovédi

Sekce 5: .......... /15x 100 = .......... Senzoricka orientace

Sekce 6: .......... /21 x 100 =.......... Stabilita pfi chizi

Celkem: .......... /108 bodl = .......... Procento celkového skore

TEST SYSTEMU UDZUJiCiCH ROVNOVAHU

Vysetfovana osoba by méla byt testovana v botach bez podpatku nebo bez bot a ponozek. Pokud musi
vySetfovany pouzivat pomocny piistroj v ur¢itém bodu testu nebo pokud pozaduje fyzickou asistenci pii
provedeni urcitého bodu testu, ohodnod’te tento bod o jednu kategorii niz$im skore.

1. BIOMECHANICKA OMEZENI Sekce 1: .......... /15 bodi

1. OPERNA BAZE
(3) Normalni: Ob& nohy maji normalni opérnou bazi bez deformit a bolesti



BESTest pieklad - pfiloha bakalairské prace Vlasta Kofrankova, duben 2013

(2) Na jedné noze je pritomna deformita a/nebo bolest
(1) Na obou nohéch je pfitomna deformita NEBO bolest
(0) Na obou nohach je pritomna deformita 4 bolest

2. UMISTENI cCOM

(3) Normalni umisténi CoM AP a ML a normalni segmentalni posturdlni nastaveni

(2) Abnormalni AP nebo ML CoM umisténi nebo abnormdlni segmentalni posturalni nastaveni
(1) Abnormalni AP nebo ML CoM umisténi a abnormalni segmentalni posturalni nastaveni
(0) Abnormalni AP ¢ MLL CoM umisténi

3. SILA A ROZSAH POHYBU V KOTNIKU

(3) Normalni: Schopen stat na $pickach s maximalné nadzvednutou patou a schopen stat na patach
se zdvizenym pfednozim

(2) Nedostatecnost bud’ v chodidle anebo ve flexorech ¢i extenzorech kotniku (napf. stoj na
$pickach méné nez je maximalni nadzvednuti paty)

(1) Nedostate¢nost ve dvou kotnikovych skupinach svalii (napt. v bilateralnich flexorech nebo
soucasné flexorech a extenzorech jedné nohy)

(0) Nedostatecnost soucasn¢ flexorl i extenzorii na obou kotnicich (napf. stoj na Spickach méné
nez je maximalni nadzvednuti paty)

4. PANEV/ TRUP LATERALNI SiLA

(3) Normalni: Abdukuje ob& dolni koncetiny zdvizenim chodidla nad podlahu po dobu 10 s
se soucasnym vertikalnim drzenim trupu

(2) Jemna nedostatecnost: Abdukuje obé dolni konletiny zdvizenim chodidla nad podlahu po
dobu 10 s, ale bez soucasného udrzeni trupu vertikalné

(1) Mirna nedostatecnost: Abdukuje jenom jednu dolni koncetinu zdvizenim chodidla nad podlahu
po dobu 10 s se soucasnym vertikalnim drzenim trupu

(0) Vazna nedostate¢nost: Neschopen abdukovat dolni koncetinu zdviZzenim chodidla nad podlahu
po dobu 10 s se nebo bez soucasného vertikalniho drzeni trupu

5.STOJ ZE SEDU NA PODLAZE

(3) Normalni: Ze sedu na podlaze vstava bez pomoci

(2) Jemna nedostatecnost: Pti sedu na podlahu NEBO pfi vstavani pouziva zidli

(1) Mirna nedostate¢nost: Pii sedu na podlahu A4 pii vstavani pouziva zidli

(0) Vazna nedostate¢nost: Neschopen si sednout na podlahu nebo vstat, ani pomoci zidle, nebo
odmité provést

2. LIMITY STABILITY/VERTIKALITA Sekee 2: .......... /21 bodii

6. VERTIKALNOST SEDU A LATERALNI NAKLON

Leva

)
2)

NAKLON

Prava

3) Maximalni naklon, vySetfovany pohybuje svrchnim ramenem za stfedni
linii téla, velmi jisté

2) Mirmy posun, svrchni rameno vySetfované¢ho dosahuje stfedni linie téla

nebo je pfitomna nejistota
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(D (D Velmi maly lateralni naklon nebo vyrazna nejistota

0) (0) Zadny lateralni naklon nebo pad (ptekroci svoje moznosti)
VERTIKALITA

Levd Prava

3) 3) Vrati se do vertikaly s velmi malym nebo zddnym pietazenim

(2) (2) Vyrazné pretdhne nebo nedotdhne, ale nakonec se vrati do vertikaly

(1) (1) Nedokaze se vratit do vertikaly

(0) (0) Pada pti zavienych oc¢ich

7. FUNKCNI DOSAH VPRED Dosazend vzdalenost: .......... cm

(3) Maximalni: >32 cm

(2) Mirny: 16,5 -32 cm

(1) Slaby: <16,5 cm

(0) Zadny méfitelny dosah nebo musi byt chycen

8. FUNKCNI LATERALNI DOSAH

Dosazena vzdalenost: Leva .......... cm  Prava ... cm
Leva Prava
3) 3) Maximalni: >25,5 cm
2) 2) Mirny: 10 - 25,5 cm
(1) (1) Slaby: <10 cm
(0) (0) Z4dny méfitelny naklon nebo musi byt chycen
3. ANTICIPACE POSTURALNIHO NASTAVENi  Sekce 3: .......... / 18 bodit

9. POSTAVENI ZE SEDU
(3) Normalni: Postavi se bez pomoci rukou, jist¢ bez pomoci
(2) Postavi se na prvni pokus pomoci rukou
(1) Postavi se po nékolika pokusech nebo potiebuje minimalni dopomoc do stoje nebo k ziskani
jistoty nebo se musi opirat zezadu dolnimi koncetinami
(0) Vyzaduje mirnou nebo maximalni dopomoc pfi postaveni

10. STOJ NA SPICKACH
(3) Normalni: Stabilni 3 s pfi dosazeni dobré vysky
(2) Zvedne paty od podlahy, ale ne v plném rozsahu (mén€ nez kdyz se opird rukama, tedy s
mens$im narokem na rovnovahu) NEBO se udrzi 3 s lehkou nejistotou
(1) Udrzi se méné nez 3 s
(0) Neschopen provést

11. STOJ NA JEDNE NOZE

Leva Casvsek.: .......... Prava Casvsek.: ...
(3) Normalni: Stabilni >20 s (3) Normalni: Stabilni >20 s
(2) Pohyby trupu NEBO 10-20 s (2) Pohyby trupu NEBO 10-20 s
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(1) Stoji2-10s (1) Stoji2-10s
(0) Neschopen provést (0) Neschopen provést

12. STRIDAVE DOTYKANI SE SCHUDKU NOHOU

(3) Normalni: Stoji sam a jisté a dokonci 8 dotekti schiidku do <10 s

(2) Dokon¢i 8 dotekii schudku do < 10 s A/NEBO vykazuje znamky nejistoty jako napt. neuplné
umisténi chodidla, nadbyte¢né pohyby trupem, vahani nebo arytmic¢nost

(1) Dokon¢i <8 dotekti schiidku - bez dopomoci (¢i pomticky) NEBO potiebuje >10 s na 8 dotekd
schiidku

(0) Dokonéi <8 dotekl schidku, i pfi pouziti pomicky

13. STOJ SE ZVEDANIM PAZ{
(3) Normalni: Zistava stabilni
(2) Viditelné kyvani
(1) Kroky pro zachovani stability / neschopen rychlého pohybu bez ztraty rovnovahy
(0) Neschopen provést nebo vyzaduje dopomoc pro udrzeni stability

4. POSTURALNI ODPOVEDI Sekce 4: .......... / 18 bodi

14. REAKCE NA TLAK - ZEPREDU
(3) Nabyva rovnovahy pomoci kotnikii, zadny pohyb pazi nebo v panvi
(2) Nabyva rovnovahy pomoci pohybil pazi nebo v panvi
(1) Udgla krok k nabyti rovnovahy
(0) Pad, pokud by nebyl chycen NEBO vyZzaduje dopomoc NEBO se nepokusi provést

15. REAKCE NA TLAK — ZEZADU
(3) Nabyva rovnovahy pomoci kotnikil, zadny pohyb pazi nebo v panvi
(2) Nabyva rovnovahy pomoci pohybt pazi nebo v panvi
(1) Udéla krok k nabyti rovnovahy
(0) Pad, pokud by nebyl chycen NEBO vyzaduje dopomoc NEBO se nepokusi provést

16. KOMPENZACN{ KROKY - VPRED
(3) Nabyva rovnovéahy nezévisle jednim dlouhym krokem (druhy kompenzaéni krok je povolen)
(2) Vice nez jeden krok je potiebny k obnoveni rovnovahy, ale dosahuje jistoty samostatné¢ NEBO
jeden krok s nestabilitou
(1) Potiebuje mnoho kroki k dosazeni rovnovahy, nebo potfebuje dopomoc k zabranéni padu
(0) Zadny krok, NEBO by spadl, pokud by nebyl chycen, NEBO pada spontdnné

17. KOMPENZACNI KROKY - VZAD
(3) Nabyva rovnovahy nezavisle jednim dlouhym krokem (druhy kompenzaéni krok je povolen)
(2) Vice nez jeden krok je pottebny k obnoveni rovnovahy, ale dosahuje jistoty samostatné NEBO
jeden krok s nestabilitou
(1) Potfebuje mnoho krokt k dosazeni rovnovahy, nebo potiebuje dopomoc k zabranéni padu
(0) Zadny krok, NEBO by spadl, pokud by nebyl chycen, NEBO pada spontanné

18. KOMPENZACNI KROKY - LATERALNE
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Vlevo

(3) Nabyva rovnovahy nezavisle pomoci jednoho kroku normalni délky/Sitky (Sikmo nebo
lateraln¢ OK)

(2) Nekolik kroki, ale rovnovahu nabyva samostatné

(1) Kroky, ale potfebuje dopomoc aby nespadl

(0) Pada, nebo nemtize ukrocit

Vpravo

(3) Nabyva rovnovahy nezavisle pomoci jednoho kroku normalni délky/Sitky (Sikmo nebo
lateraln¢ OK)

(2) N¢kolik krokii, ale rovnovahu nabyva samostatné

(1) Kroky, ale pottebuje dopomoc aby nespadl

(0) Pada, nebo nemtize ukrocit

5. SENZORICKA ORIENTACE Sekcee 5: .......... /15 bodii

19. ZAPOJENI SMYSLU K UDRZENI ROVNOVAHY (MODIFIKOVANY CTSIB)

A - Oteviené o¢i, pevny povrch B - Zaviené oci, pevny povrch
Pokus 1 .......... sek. Pokus 1 .......... sek.
Pokus 2 .......... sek. Pokus 2 .......... sek.

(3) 30 s stabilni (3) 30 s stabilni

(2) 30 s nestabilni (2) 30 s nestabilni
(1)<30s (1)<30s

(0) Neschopen provést (0) Neschopen provést

C - Oteviené oci, pénova podlozka D - Zavtené oci, pénova podlozka
Pokus 1 .......... sek. Pokus 1 .......... sek.
Pokus 2 .......... sek. Pokus 2 .......... sek.

(3) 30 s stabilni (3) 30 s stabilni

(2) 30 s nestabilni (2) 30 s nestabilni
(1)<30s (1)<30s

(0) Neschopen provést (0) Neschopen provést

20. INKLINACE - ZAVRENE OCI
Zvednout $picky
(3) Samostatny jisty vzptimeny stoj, bez vychylek po dobu 30s
(2) Samostatny stoj po dobu 30s s vétsimi vychylkami nez v tkolu 19.B NEBO stoji
Sikmo
(1) Vyzaduje dopomoc dotekem NEBO stoji bez dopomoci 10-20 s
(0) Neschopen stat >10 s NEBO nezvladne samostatny stoj

6. STABILITA PRI CHUZI Sekcee 6: .......... /21 bodi

21. CHUZE Cas: .......... sek.
(3) Normalni: jde 6 m, dobrou rychlosti (<5,5 s), bez viditelné nejistoty
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(2) Mirna nedostate¢nost: jde 6 m, mensi rychlosti (>5,5 s), zadna viditelna nejistota

(1) Stfedni nedostatecnost: jde 6 m, viditelnd nestabilita (Sirok4 baze, lateralni pohyby trupu,
nekonstantni draha kroku) - pfi jakékoliv rychlosti

(0) Vazna nedostate¢nost: neschopen projit 6 m bez dopomoci, nebo vazné vychylky pii chiizi
NEBO vazna nejistota

22. ZMENA RYCHLOSTI CHUZE
(3) Normalni: Méni vyrazné rychlost chlize bez nejistoty
(2) Mirna nedostatecnost: Neschopen zménit rychlost chiize bez ztraty rovnovahy
(1) Stiedni nedostate¢nost: Méni rychlost chlize, ale se znaky nerovnovahy
(0) Vazna nedostatecnost: Neschopen dosdhnout zménu rychlosti 4 zndmky nestability

23. CHUZE S OTACENIM HLAVY - HORIZONTALNE
(3) Normalni: provadi ota¢eni hlavy bez zmény v rychlosti chiize a pii dobré rovnovaze
(2) Mirna nedostate¢nost: provadi ota¢eni hlavy plynule se snizenim rychlosti chiize
(1) Stfedni nedostatecnost: provadi otaCeni hlavy s nejistotou
(0) Vazna nedostateCnost: provadi otdCeni hlavy se sniZzenim rychlosti A nejistotou A/NEBO
nepohne hlavou v mozném rozsahu beéhem chtize

24. CHUZE S OTOCENIM CELEM VZAD A ZASTAVENIM
(3) Normalni: Otaci se s nohama blizko u sebe, rychle (<3 kroky, nebo 3 kroky) s jistotou (2)
Mirna nedostatecnost: Otaci se s nohama blizko u sebe, pomalu (>3 kroky) s jistotou
(1) Stfedni nedostatecnost: Otaci se s nohama blizko u sebe jakoukoliv rychlosti s jemnymi
znamkami nejistoty
(0) Vazna nedostate¢nost: Neschopen otocCeni s nohama u sebe jakoukoliv rychlosti a vyrazna
nejistota

25. KROK PRES PREKAZKU
(3) Normalni: Schopen ptekrocit 2 krabice od bot bez zmény rychlosti a jisté
(2) Mirné nedostatecnost: Pfekroci 2 krabice od bot, ale zpomali, s jistotou
(1) Stfedni nedostatecnost: Pfekroci 2 krabice od bot nejisté nebo se dotkne krabice
(0) Vazna nedostate¢nost: Nedokaze prekrocit 2 krabice od bot A zpomali, s nejistotou nebo
nemuze provést bez dopomoci

26. MERENY "GET UP & GO" Get Up & Go: Cas .......... s
(3) Normalni: Provede rychle (<11 s) s jistotou
(2) Mirna nedostatecnost: Provede pomalu (>11 s) s jistotou
(1) Stedni nedostate¢nost: Provede rychle (<11 s) s nejistotou
(0) Vazna nedostate¢nost: Provede pomalu (>11 s) 4 s nejistotou
27. MERENY "GET UP & GO" S DALSIM UKOLEM Cas .......... s
(3) Normalni: Bez viditelnych zmén v rychlosti od¢itani v sedu a ve stoji a zadné zmeény v
rychlosti chiize
(2) Mirné nedostate¢nost: Znatelné zpomaleni, vdhani nebo chyby v od¢itani NEBO zpomali chizi
(10%) pfti od¢itani
(1) Stiedni nedostatecnost: Ovlivni OBA ukoly, jak odcitani, tak rychlost chtize (>10%)
(0) Vazna nedostatecnost: Neschopen odcitat béhem chiize nebo zastavuje pii mluveni
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INSTRUKCE PRO BESTest

BIOMECHANICKA OMEZENI

1. OPERNA BAZE

Instrukce pro vySetfujiciho: Vysetfete piitomnost deformit na obou nohach, zda si vySetfovany stézuje
na bolesti nohou, abnormdlni pronaci/supinaci, abnormalni nebo chybé&jici prsty u nohou, bolest z
plantarni fascitidy, bustitidy a pod.

Pacient: Stijte na boso a povézte mi, jestli vas ted’ néco na nohach boli.

2. UMISTENI COM
Instrukce pro vySetfujiciho: Divejte se na pacienta z boku a predstavte si vertikalu skrz pacientovo

Vv

Vv

ve stavu beztize.) U dospélého stojiciho vzptimené, vertikala skrz t&€zisté jde pfed obratli u umbiliku a
prochazi cca 2 cm pied vnéj$im kotnikem, je ve stiedu mezi obéma chodidly. Abnormalni posturalni
nastaveni segmentl jako napf. skoliéza nebo kyf6za nebo jiné asymetrie mohou i nemusi ovlivnit umisténi
CoM..

Pacient: Stdjte uvolnéné, divejte se ptimo pied sebe.

3. SILA A ROZSAH POHYBU V KOTNIKU

Instrukce pro vySetiujiciho: Pozadejte pacienta, aby nechal odpocivat prsty rukou ve vasich rukou pro
oporu béhem toho, kdyz stoji na $pickach tak vysoko, jak je mozné, a pak béhem stoje na patach. Sledujte
rozsah zvednuti pat a Spicek nohou.

Pacient: Nechte odpocivat prsty v mojich rukou pro oporu béhem stoje na Spickach. Pak se postavte na
paty tak, ze zvednéte $picky. Zachovejte kazdou pozici 3 s.

4. PANEV/ TRUP LATERALNT STLA

Instrukce pro vySetrujiciho: Pozadejte pacienta, aby nechal Spi¢ky prsti ve vasich rukach a zvedal dolni
koncetinu ze zemé do strany (abdukuje) a drzel dosazenou pozici. Pocitejte 10 s, jeho noha musi zlstat
nad zemi nataZend v koleni. Pokud se pacient musi mirn¢ opfit o vaSe ruce, aby zachoval trup rovng,
ohodnod’te jako bez zachovani naptimeného trupu.

Pacient: Lehce poloZte vaSe prsty v mych rukou, zvednéte natazenou nohu do strany a vyfrzte dokud
netfeknu. Snazte se udrZet trup zptima, kdyZz mate nohu zvednutou do strany.

5.STOJ ZE SEDU NA PODLAZE

Instrukce pro vySetiujiciho: Postavte pacienta blizko pevné zidle. Za sed povazujeme, kdyz se obé
plulky hyzdi dotykaji zemé. Pokud potfebuje k splnéni ukolu vic nez 2 minuty, s nebo bez zidle,
ohodnodte 0. Pokud vyzaduje fyzickou dopomoc, ohodnod’te 0.

Pacient: Jste schopen si sednut na podlahu a pak vstat za méné€ nez 2 minuty? Pokud potiebujete zidli pro
pomoc pii sedani nebo vstavani, pouZijte ji, ale ovlivni to vase skore. Reknéte mi, pokud se nejste schopen
posadit na zem a vstat bez mé pomoci.

LIMITY STABILITY/ VERTIKALITA

6. VERTIKALNOST SEDU A LATERALN{ NAKLON
Instrukce pro vySetfujiciho: Pacient sedi pohodln€ na pevné, rovné zidli bez opéradel (nebo lavicce),
plosky mé na zemi. Je v potadku, pokud pacient zvedne ischium nebo chodidlo pfi naklonu. Sledujte, zda
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se vraci do naptimeni plynule bez pretahovani nebo nedotahovani pohybu. Na obou stranach ohodnod’te
nejhorsi pokus.

Pacient: Skiizte vase paze na hrudi. Nohy si dejte hodidla na Sitku ramen. Pozadam vas, abyste zaviel oci
a naklonil se do jedné strany, tak daleko, jak mizete. Udrzte rovnou patet a nakloiite se do strany jen tak,
abyste neztratil rovnovahu NEBO nepouzil rukou. Nechate o€i stale zaviené a vratite se do vychozi
pozice. MiiZzete nadzvednout jednu ptlku hyzdi nebo nohu. OPAKUJTE na druhou stranu.

7. FUNKCNf DOSAH VPRED

Instrukce pro vysetiujiciho: VySetfujici umistni pravitko na konec prsti, kdyz jsou paze v 90° flexe.
Pacient by nemél zvedat paty, rotovat trup ani vyrazné protrakhovat lopatky. Pacient musi udrzet paze
paraleln¢ s pravitkem a miize pouzit méné postizenou pazi. Zaznamena se maximalni horizontalni
vzdalenost dosazena pacientem. Zaznamena se nejlepsi dosah.

Pacient: Stjte normalné. Zvednéte ob¢ paze pied sebe, s natazenymi prsty. Natahnéte prsty a dosahnéte
vpred tak daleko, jak muzete. Nezvedejte paty. Nedotykejte se pravitka ani stény. Kdyz jste dosahli
maxima, vrat'te se do vychozi pozice ve stoji. Ud€lejte to dvakrat. Dosahnéte tak daleko, jak muzete.

8. FUNKCN{ LATERALN{ DOSAH

Instrukce pro vySetiujiciho: VySetfovany stoji rovnomerné na obou chodidlech tak, ze paze ma v 90°
abdukce, u koneckl prsti zacina pravitko. Zaznamena se maximalni horizontalni vzdalenost dosazena
pacientem. Zaznamend se nejlepsi dosah. Ujistéte se, Ze pacient zaCina z neutrdlni pozice. Pacient ma
povoleno zvednout jednu patu od podlahy, ale ne celé chodidlo.

Pacient: Stljte normalné s nohama od sebe na Sitku ramen. Paze jsou podél téla. Zvednéte jednu pazi do
strany. Vase prsty by se neméli dotykat pravitka. Natdhnéte prsty a dosdhnete do strany tak daleko, jak
muzete. Nezvedejte Spicku nohy od podlahy. Dosahnéte tak daleko, jak mtizete. (OPAKUJTE na druhou
stranu)

ANTICIPACE POSTURALNIHO NASTAVENI

9. POSTAVENI ZE SEDU

Instrukce pro vySetfujiciho: VSimejte si zacatku pohybu, pomoci rukou na opérkach zidle, stehen nebo
Svihnuti pazi vpred.

Pacient: Sktizte paze na hrudi. Snazte se nepomahat si rukama. Neopirejte se nohama zezadu o zidli pfi
vstavani. Prosim, postavte se ted’.

10. STOJ NA SPICKACH

Instrukce pro vySetiujiciho: Dovolte pacientovi vyzkouset si to dvakrat. Zaznamenejte nejlepsi vykon.
(Pokud mate podezieni, Ze pacient nestoji v jeho plné vysce, pozadejte ho zvednout se na Spicky kdyz se
bude drzet vasich rukou.) Ujistéte se, ze se pacient diva na bod ve vzdalenosti 1-4 m pted sebou.

Pacient: Rozkrocte se na Sitku ramen. Ruce v bok. Pokuste se zvednout na $picky tak vysoko, jak to jde.
Budu pocitat hlasité do 3 sekund. SnaZzte se udrzet tuto pozici minimalné 3 sekundy. Divejte se rovné pred
sebe. Zvednéte se na Spicky ted’.

11. STOJ NA JEDNE DK

Instrukce pro vySetrujiciho: Dovolte pacientovi provést test dvakrat a zaznamenejte nejlepsi vykon.
Zaznamenejte Cas, po kterou je pacient schopen udrzet pozici, az do maxima 30 sekund. Zastavte méfeni,
kdyz pacient zvedne ruce z bokl nebo se dotkne nohou zemé.

Pacient: Divejte se rovné pred sebe. Nechte ruce v bok. Ohnéte jednu dolni koncetinu dozadu za sebe.
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Nedotykejte se zvednutou nohou druhé nohy. Vydrzte na jedné noze tak dlouho, jak mizete. Divejte se
pred sebe. Zvednéte nohu ted. (OPAKUIJTE na druhou stranu)

12. STRIDAVE DOTYKANI SE SCHUDKU NOHOU

Instrukce pro vySetfujiciho: Pouzijte standardni vySku schiidku 15 cm. Pocitejte Gspésné doteky a
celkovy ¢as k vykonani 8 dotekt. Pacientovi se miiZze divat se na své nohy.

Pacient: Ruce v bok. Dotykejte se nohama stiidavé vrcholku schiidku. Opakujte, dokud se kazdé chodidlo
nedotkne schiidku ctytikrat (8 celkovych dotektl). Budu metit, jak rychle to dokazete. Zacnéte ted’.

13. STOJ SE ZVEDANIM PAZ{

Instrukce pro vySetfujiciho: Pouzijte 2,5 kg zavazi. Pacient bude ve stoji zvedat zavazi obéma rukama
do vysky ramen. VySettovany by to mél provést tak rychle, jak jen to dokéze. Ohodnod'te o jednu
kategorii nize, pokud musi byt zavazi leh¢i nez 2,5 kg a/nebo vySetfovany zvedne zavazi do vysky méné
nez 75°.

Pacient: Zvednéte toto zavazi obéma rukama z pozice pred vami do vysky ramen. Proved'te to tak rychle,
jak mizete. Nechte lokty natazené, kdyz zvedate zavazi a drzte v kone¢né pozici, dokud nenapocitam do
3. Zacnéte ted'.

POSTURALNI ODPOVEDI

14. REAKCE NA TLAK — ZEPREDU

Instrukce pro vySetifujiciho: Stdjte pied pacientem a dejte ruce na jeho ramena a jemné tlacte pacienta
dozadu, az budou pracovat svaly na piedni strané bérce (a prsty se budou zacinat extendovat) a pak nahle
povolte. Pacient nesmi védét, kdy povolite tlak. Ohodnod’te nejlepsi reakci ze dvou pokust, kdy je pacient
nepiipraven nebo jste ho tlacili ptilis.

Pacient: Pii nasledujicich nékolika testech proti vam budu tlacit, abych otestoval vasi rovnovaznou
reakci. Stijte normalné na Sitku ramen, paze podél téla. Nedovolte mi vas odtladit dozadu. Kdyz tlak
povolim, udrzte rovnovahu bez pomoci krokd.

15. IN PLACE RESPONSE - BACKWARD

Instrukce pro vysetfujiciho: Stljte za pacientem a dejte ruce na jeho lopatky a izometricky drzte proti
pacientovu tlaku dozadu, az bude téméer zvedat paty, bez pohybu trupem. Néhle povolte. Pacient nesmi
poznat, kdy povolite. Ohodnod’te nejlepsi reakci ze dvou pokust, kdy je pacient nepfipraven nebo jste ho
tlacili prilis.

Pacient: Stiijte na Sitku ramen, paZze podél téla. Nedovolte mi vas odtlacit dopfedu. mé ruce potlacili
vpred. Kdyz tlak povolim, udrzte rovnovahu bez pomoci kroki.

16. KOMPENZACNI KROKY - VPRED

Instrukce pro vySetiujiciho: Stijte pied pacientem a ze strany, s rukama na jeho ramenou a pozadejte
ho, aby tlacil vpted. (Ujistéte se, Zze pacient ma prostor pro krok vpied). Chtéjte aby se naklonil tak, az
budou jeho ramena a boky pifed Spickami nohou. KdyZ je v této pozici, nahle povolte vasi oporu. Test
musi vyvolat u pacienta provedeni kroku. Bud'te pfipraveni chytit pacienta.

Pacient: Stljte na Sitku ramen, paze podél téla. Naklonte se vpred proti mym rukdm az za vasi limitu
naklonu vpted. Kdyz vas pustim, udélejte cokoliv, co je potiebné, veetné kroku, abyste nespadl.

17. KOMPENZACNI KROKY - VZAD
Instrukce pro vysetiujiciho: Stljte za pacientem na stran¢ s rukama na jeho lopatkach a pozadejte ho
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naklonit se dozadu. (Ujistéte se, Ze pacient ma prostor pro krok vzad). Chtéjte aby se naklonil, az budou
jeho ramena a boky za urovni konce pat. Kdyz je pacient v této pozici, povolte vasi oporu. Test musi
vyvolat u pacienta provedeni kroku. Bud’te pfipraveni chytit pacienta.

Pacient: Stdjte na Sitku ramen, paze podél téla. Naklonte se dozadu proti mym rukou az za vasi limitu
naklonu vzad. Kdyz vas pustim, udélejte cokoliv, co je potiebné, véetné kroku, abyste nespadl.

18. KOMPENSACNI KROKOVE KOREKCE - LATERALNE

Instrukce pro vySetfujiciho: Stlijte za pacientem, dejte jednu ruku na pravou (nebo levou) stranu panve a
pozadejte ho naklonit celé t€lo vertikdlné na vasi ruku. Chtéjte, aby se naklonil az tak, Ze stfedni linie
panve bude pies pravou (nebo levou) nohu a pak nahle povolte vasi oporu. Bud'te piipraveni chytit
pacienta.

Pacient: Stijte s chodidly pfi sob€, paze podél téla. Naklonte se na mou ruku, az za vasi limitu naklonu na
stranu. KdyZ vas pustim, udélejte krok, bude-1i to potfebné, abyste se nespadl.

SENZORICKA ORIENTACE

19. ZAPOJENI SMYSLU K UDRZENi ROVNOVAHY (MODIFIKOVANY CTSIB)

Instrukce pro vysetifujiciho: Délejte testy podle poradi. Zaznamenejte ¢as, kdy byl pacient schopen stoje
za vSech testli maximalné do 30ti sekund. Opakujte test, kdyz nebyl schopen stat 30 s a zaznamenejte oba
pokusy (pro kategorii priimér). Pouzijte pénovou podlozku Tempur foam stfedni hustoty, 10 cm vysokou.
Pomozte pacientovi postavit se a podlozku. Pacient by nemél stat na pénové podlozce mezi jednotlivymi
testy. Naklanéni nebo strategie ,,v bocich® béhem testu by mély byt hodnoceny jako ,,nestabilita”.

Pacient: Béhem nasledujicich 4 testd budete stat na pénové podlozce nebo normalni podlaze, s ofima
otevienyma nebo zavienyma. Ruce v bok. Chodidla by méla byt u sebe, az se budou téméi dotykat.
Divejte se ptimo pied sebe. Pokazdé¢ stiijte tak stabilné, jak je mozné, dokud vam neteknu ,,stop®.

20. INKLINACE —- ZAVRENE OCI

Instrukce pro vysetitujiciho: Dopomozte pacientovi na rampu. Pacient zavie o¢i a vy zacnéte méfit Cas.
Zopakujte test, pokud nebyl schopen stat 30s a zprimérujte oba pokusy. Zaznamenejte, pokud jsou
vychylky vétsi neZz na rovném povrchu se zavienyma ocima (test 15B), nebo kdyz neni nepifimeny.
Dopomoc zahrnuje i lehky dotek kdykoliv béhem testu.

Pacient: Prosim postavte se na naklonénou rampu se Spickami smérem k vrcholu rampy. Nohy na Sitku
ramen. Dejte si ruce v bok. Za¢nu pocitat, az zaviete oci.

STABILITA PRI CHUZI

21. CHUZE - ROVNY POVRCH

Instrukce pro vysetiujiciho: Umistéte pro pacienta dvé znacky 6 m od sebe viditeln€ na rovny povrch.
Pouzijte stopky pro méfeni ¢asu chtize. Pacient bude zacinat se Spickama nohou na znacce. Za¢néte méfit,
kdyz se prvni noha zvedne od podlahy a ukoncete, kdyz jsou ob€ nohy za druhou znackou.

Pacient: Pojd’te vasi normalni rychlosti od prvni znacky k dalsi znacce a zastavte.

22. ZMENA RYCHLOSTI CHUZE

Instrukce pro vySetifujiciho: Dovolte pacientovi udé€lat 2-3 kroky jeho normalni rychlosti a pak feknéte
,rychle”, po 2-3 krocich feknéte ,,pomalu”. Dovolte pacientovi udélat 2-3 kroky ptedtim, nez se zastavi.
Pacient: Zacnéte chiizi vasi normalni rychlosti. Kdyz vam feknu ,,rychle”, kracejte tak rychle, jak miZete.
Kdyz feknu ,,pomalu”, kracejte velmi pomalu.
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23. CHUZE S OTACENIM HLAVY - HORIZONTALNE

Instrukce pro vySetiujiciho: Pozadejte pacienta, aby otocCil hlavu a nechal ji oto¢enou jakoby se dival
pies rameno, dokud mu, za kazdé 2-3 kroky, nefeknete podivat se pfes druhé rameno. Pokud ma pacient
omezeni pohybu krku, povolte mu kombinovat pohyby hlavy a trupu (en bloc).

Pacient: Rozejdéte se vasi normalni rychlosti, kdyz vam feknu ,,vpravo”, otocte hlavu a podivejte se
vpravo. Kdyz feknu ,,vlevo”, otocte hlavu a podivejte se vlevo. Pokuste se kracet stale rovné.

24. CHUZE S OTOCENIM CELEM VZAD A ZASTAVENIM

Instrukce pro vySetiujiciho: Piedved'te otoCeni Celem vzad a zastaveni. Kdyz pacient krac¢i normalni
rychlosti, feknéte ,,otoCit a zastavit”. Pocitejte kroky od otofeni do jistého zastaveni. Nejistou je
predstavuje stoj o Siroké bazi, extra kroky nebo pohyb trupu a pazi.

Pacient: Za¢néte kracet vasi normalni rychlosti. Kdyz vam feknu ,,otocit a zastavit”, otocte se celem vzad
tak rychle, jak dokaZete, a zastavte. Po otoCeni by m¢li byt vase nohy blizko sebe.

25. KROK PRES PREKAZKU

Instrukce pro vySetfujiciho: Umistéte 2 na sebe naskladané krabice od bot 30 cm vysoké 3 m od mista,
kde bude pacient zadinat chiizi. Pouzijte stopky pro méfeni Casu chiize. Pro ziskani rychlosti chuze,
vypoctéte podil casu a 6m. Sledujte, zda pacient vaha, déla kratké kroky nebo se dotkne piekazky.
Pacient: Zacnéte kracet vasi normalni rychlosti. Kdyz pfijdete k piekdzce, prekrocte ji, nohama nad
prekazkou ne kolem, a pokracujte v chtizi.

26. MERENY ,,GET UP & GO"

Instrukce pro vySetiujiciho: Pacient bude sedét opfeny na zidli. Méfte Cas, od doby kdy jste fekli
,jdéte”, do doby neZ se nevrati na zidli. Zastavte méfeni, kdyz je pacient hyzdémi na sedadle Zidle. Zidle
by méla byt pevna s opérkami pro pfipad potieby. Pomicky: nalepte na podlahu znacku 3 m pfed nohama
zidle.

Pacient: Az feknu ,,jdéte”, zvednete se ze Zidle a béZte vasi normalni rychlosti k znac¢ce na podlaze, otocte
se kolem ni a sednéte si zpatky na zidli. Budu méfit, jak dlouho vam to bude trvat.

27. MERENY ,,GET UP & GO" S DALSIM UKOLEM

Instrukce pro vySetiujiciho: Pred zacatkem, vyzkousejte s pacientem, jak pocitat pozpatku od cisla mezi
90 a 100 po 3s, abyste se ujistili, ze zvladne kognitivni ukol. Poté ho pozadejte pocitat pozpatku od jiného
Cisla a po par ¢islech feknéte ,,jdéte” pro ,,Get Up and Go* test. Méite Cas, odkdy jste fekli ,,jdéte”, dokud
se pacient nevrati na zidli. Zastavte méfeni, kdyZ je pacient hyzdémi na sedadle Zidle. Zidle by méla byt
pevna s opérkami k zvednuti se pokud je potieba.

Pacient: a) Odgitejte pozpatku po tfech za¢inajic od 100 NEBO b) Rikejte ndhodna ¢&isla. Kdyz vam feknu
,jdéte”, vstante ze zidle, kracejte vasi normalni rychlosti k znacce na podlaze, otocte se kolem ni a vrat'te
se do sedu na zidli, ale pokracujte v fikani ¢isel.
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