Diplomova prace Vyvojova porucha koordinace/vyvojova dyspraxie

u pacientU s idiopatickou skoliozou — pilotni studie

PRILOHY

Priloha 1 Hodnoceni, indikace a planovani 1é¢by (Blank, 2012, s. 83).
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Priloha 2 Planovani, intervence a hodnoceni 1é¢by (Blank, 2012, s. 84).
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Priloha 3 Dotaznik pro rodice

Inicialy ditcte: Vaha:
Datum narozeni: Vyska:
1. Narodilo se Vase dit¢ v terminu porodu, predCasné ¢i opozdéné? V kolikatém tydnu?
2. Byl Vas porod komplikovany? ANO NE
3. Bylo Vase dit¢ nékdy rehabilitovano z jiného divodu nez pro skoliozu? Z jakého?
4. Meélo Vase dité potize s kyclemi?
5. Jsouu Vaseho ditéte pfitomny né&jaké vrozené vady? Uved'te je:
6. Ma Vase dité zhorSeny  zrak? ANO NE
sluch? ANO NE
7. Je ve Vasi rodiné alergik, astmatik, diabetik, epileptik, ...? Uved’te kdo:
8. Vyskytuji se u Vaseho ditéte nékteré z vySe zminovanych onemocnéni? ANO NE

Pokud ano, uved'te jaka:
9. Boliva Vase dité nekdy hlava?
Pokud ano, jak ¢asto?

Od jakého veku?
10. Od kolika let zacalo Vase dité chodit do 1. tfidy?
11. Je Vase dit¢ pravak / levak / nelze fici, ruce pfi ¢innostech stfida zakrouzkujte
12. Do kukatka se diva okem pravym / levym / stfida zakrouzkujte
13. Do mice kope nohou  pravou / levou / stiida zakrouzkujte

14. Umi Vase dit¢ valet sudy? = ANO NE
kotrmelec? = ANO NE
skakat pres Svihadlo snozmo? ANO NE
preskakovat z jedné nohy na druhou? @ ANO NE
15. Pohybovalo se Vase dité v raném veku misto lezeni po ctyrech
plazenim po zemi? ANO NE
vsedé¢ posouvanim zadecku po zemi? ANO NE
pritahovanim obou kolinek mezi dlané? ANO NE
lezenim pozadu? ANO NE
V jakém véku lezlo Vase dité?
16. M4 Vase dité rado vytvarnou vychovu a manudlni ¢innosti ANO NE
télesnou vychovu a sport ANO NE
17. Ma Vase dit€ poruchu  ¢teni? ANO NE
psani? ANO NE
pocitani?  ANO NE
pozornosti? ANO NE
fe¢i? ANO NE
18. Je Vase dit¢ neporadné? ANO NE
zapomnétlivé? ANO  NE
spiSe pasivni nez snazici se o ucast? ANO NE
bojacné v situacich jako je lezeni, skakani? ANO NE
uzkostlivé ve stresujici situaci? ANO  NE
impulzivni? ANO NE
hyperaktivni? ANO NE
tékavé/nesoustiedéné? ANO NE
precenujici své schopnosti (snazi se zvladnout kol rychle,..)? ANO NE
podcenujici své schopnosti (,,to nezvladnu®, ,je to t€zké“)? ANO NE
snadno frustrované (vzdava lehce to, co se mu nedaii)? ANO NE
rozrusené, kdyz néco nezvladne (slzy, nechce zkouset podruhé)? ANO  NE
schopné radovat se z uspéchu? ANO NE
19. Mate Vy jako rodice potize s n¢kterymi ukony, jako napt. s udrzenim rovnovahy, zrucnosti béhem drobné
prace, se soustiedénim, s ¢astym zakopavanim o nohu stolu apod.? Pokud ano, uved'te s ¢im:
20. Sportujete Vy?  ANO NE
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Priloha 4 Dotaznik zji§t'ujici pohybové schopnosti ditéte (DCD-Q)

Inicidly ditete: .....ccovvvevveeieieieeiee e,
VEK ditéte: ..oovreieeieeeeee e

Vétsina pohybovych schopnosti, kterych se tento dotaznik tyka, jsou cinnosti, které Vase dité vykonava svym
pohybem ¢i pomoci rukou. Koordinace pohybt ditéte se mtze zlepSovat kazdy rok tim, jak roste a vyviji se. Z
tohoto diivodu bude pro Vas snazsi zodpovédét otazky pii predstavé stejné starych déti, které znate.Prosim,
porovnejte stupen koordinace Vaseho ditéte s ostatnimi stejné starymi détmi, které znate.Zakrouzkujte jedno ¢islo,
které nejlépe vystihuje Vase dité.Pokud zmeénite svou odpovéd a chcete zakrouzkovat jiné Cislo, zakrouzkujte
prosim spravnou odpoveéd’ dvakrat.

1 - vlibec ne jako mé dit¢; 2 - trochu podobné jako mé dité; 3 - z poloviny podobné mému ditéti; 4 - hodné podobné
mému ditéti; 5 - presné jako mé dité

1. Vase dit¢ hazi micem kontrolovanym a pfesnym zptsobem.
1 2 3 4
2. Vase dité chyti maly mi¢ (velikosti tenisového) hozeny ze vzdalenosti 1,8 az 2,4 metrt.
1 2 3 4 5
3. Vase dit¢ dokaze presné odpalit micek palkou.
1 2 3 4 5
4. Vase dit¢ skace snadno ptes prekazky na zahradé ¢i v herné.
1 2 3 4 5
5. Vase dité beha tak rychle a podobnym zpisobem jako ostatni déti jeho véku a pohlavi.
1 2 3 4 5
6. Pokud Vase dit¢ planuje n&jaky pohyb, zvlada tomu pfizptsobit své téla a efektivné tkol dokonci.
1 2 3 4 5
7. Vase dité piSe a kresli ve tfid¢ dostatecné rychle, aby stacilo ostatnim détem ve tride.
1 2 3 4 5
8. Vase dit¢ ma Citelny, presny a spravny rukopis. Pokud kresli (a je$té nepiSe), pouziva spravné barvy a jeho
obrazek 1ze rozpoznat.
1 2 3 4 5
9. Vase dité piSe ¢i kresli se stejnym usilim a napétim (bez nadmérného tlaku nebo sily uchopu tuzky, pismo neni
tmavé ani prili§ svétlé.
1 2 3 4 5
10. Vase dité vystiihuje presné a snadno obrazky a tvary.
1 2 3 4 5
11. Vase dité se zajima o sport ¢i aktivni hry, které vyzaduji dobré pohybové schopnosti a rado se jich ucastni.
1 2 3 4 5
12. Vase dit¢ se snadno uci pohybové tikoly (plavani, brusleni na koleckovych bruslich) a nevyzaduje vice zkouSeni
nebo Casu, aby dosédhlo stejné trovné dovednosti.

1 2 3 4 5
13. Vase dité je rychlé a schopné samo uklidit, nazout si boty, zavazat boty, obléci se, atd.
1 2 3 4 5

14. Vase dité nikdy nebude oznaceno za "slona v porcelanu" (tzn., Ze se projevuje tak neobratné, ze mize v malém
prostoru rozbit kiehké véci).

1 2 3 4 5
15. Vase dité se neunavi snadno, pokud dlouho sedi, tak se nehrbi ani "nepada ze zidle".
1 2 3 4 5
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Priloha 5 Komponenty testu Ziircher Neuromotorik (Jenni, Caflisch, 2012, s. 460).

Priloha 6 Vysledna pasma MABC-2 pro jednotlivé déti s IS
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Legenda: Hodnota ,,1.“odpovida > 15. percentilu, hodnota ,,2.“> 5. a < 15. percentilu ahodnota
»3.4< S.percentilu. Pouze pro TTS plati 1., 2. a 3. pAsmo urovné motoriky odpovidajici shodnym
¢iselnym oznacenim.
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Priloha 7 Jednotlivé ikoly MABC-2 pro AB 2 (pozn. ilustra¢ni foto)

Obrazek 1. Umist'ovani kolicka Obrazek 2. Navlékani Siirky

Obrazek 3. Kresleni drahy Obrazek 4a. Chytani obéma rukama (7-8 let)
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Obrazek 4b. Chytani obéma rukama (9-10 let)  Obrazek 5. Hazeni sacku na podlozku

Obrazek 6. Rovnovéha na jedné desce Obrazek 7. Chlize vpted pata-Spicka

Obrazek 8. Poskoky na podlozkach
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Priloha 8 Jednotlivé ikoly MABC-2 pro AB 3 (pozn. ilustra¢ni foto)

Obrazek 1. Otaceni kolickt Obrazek 2. Trojuhelik s maticemi a Srouby
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Obrazek 3. Kresleni drahy Obrazek 4. Chytani jednou rukou
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Obrazek 5. Hazeni na ter¢ Obrazek 6. Rovnovaha na dvou deskach

Obrazek 7. Chtze vzad pata-Spicka Obrazek 8. Poskoky na podlozkach
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Priloha 9 Vysledky MABC-2 (hruba skore) u jednotlivych probandi s IS v AB 2

MD1-
Proband WD1- non AC1 ACt- Bal3- | Bal3
" vék | preferred MD2 | MD3 other | AC2 | Ball | Bal2
Cislo preferred best hand best leg | other leg
hand hand
hand
1 8 2 27 19 1 1 4 15 4 15 5 5
2 10 26 F 2 1 10 4 17 13 15 5 5
3 7 F F 85 b 2 4 5 5 1 2 1
11 9 23 3 2 2 b 8 8 4 4 5 5

Priloha 10 Vysledky MABC-2 (hruba skore) u jednotlivych probandi s IS v AB 3

MD L - non- ACI-
Proband | | _— MD1- ACL- Bal3- | Bal3-
v vek | stupen skoliozy preferred | MD2 | MD3 other | AC2 | Ball | Bal2
(islo preferred hand best hand hestleg | otherleg
hand hand
4 1 3sinThL i) 18 30 0 ] 3 5 30 15 5 5
b 1 53dkTh u 28 n 3 1 F 1 5 b 5 5
1 15 T3dkTh 15 18 60 0 3 1 1 30 15 5 5
9 13 55dkTh 19 A 81 1 § 5 b 30 15 5 5
10 1" 120xTh 15 16 i 3 10 10 9 2 15 5 5
12 15 52dkTh 18 5 i 1 10 ] 9 30 15 5 5
13 12 21dkTh P 28 4 0 1 F 3 30 ] 5 5
14 1 11k Th 18 0 50 1 1 F 4 30 15 5 5
15 1" 2sinThL 19 i) 1 0 § ] ] 30 15 5 5
i) 13 sinL u A 3 1 4 1 3 A 15 5 5
18 1" 150k Th 7 18 bl 3 4 3 § 30 15 5 5
19 1" 13sinTh 2 2 5 0 10 § 5 30 ] 5 5
i) 1 140xTh 7 7 38 4 10 § 5 30 15 5 5
Al 1 150k Thi J5) 3 89 5 ] 0 1 A 1 5 1

10
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Priloha 11 Vysledky MABC-2 (hruba skére) u jednotlivych probandi z kontrolni skupiny

MD1- | MD1-non-
Praband vék | preferred | preferred [ MD2 | MD3 AC1-est | AC1-other AC2 | Ball | Bal2 Bal3- | Bal3-

Cislo hand hand best leg | other leg

hand hand
101 1 12 13 4 3 7 5 b 30 14 5 5
102 1 14 16 28 0 7 b 5 27 15 5 5
103 1 2 F 37 2 b 3 4 18 8 5 5
104 n 15 16 28 0 9 b 5 30 15 5 5
105 1 16 17 29 0 5 3 5 23 13 5 5
106 1 15 17 36 2 7 4 4 30 15 5 5
107 n 29 25 26 1 b 4 5 30 15 5 5
108 1 21 28 3 0 b b 4 25 b 5 5
109 n 2 23 27 0 7 4 4 30 15 5 5
110 n 15 16 22 0 7 3 b 30 15 5 5
1 1 26 25 25 1 8 7 7 26 1 5 5
112 1 11 15 45 0 9 ] ] 30 14 5 5
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