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Podtitul: QUEST- Quality of Upper Extremity Skills Test

Abstrakt d i p | opmro& cRe :
Tat o diprl Sca ¥ Pdpbemoblematiky testu QUESTQuality of
Upper Extremity Skills Testh jehopr akt i ck®ho pS2nosraxe.do er

Hl avn2zm c2l em pr8ce je prok8zat wvyugiteln
schopnost 2 hor nmazkovolh oomoud teisrk ®u ed I[Yto?t eg apeut
Teoretick8 | 8st poskytuje z8kloadmo2g niomsftoercrh

er goterapeut iz&kmDSiemt®ervaenbher wd zkamlb e thiordy o
vergoterapii, pSil emg j e kl adeh &¢Pdant na
ng§streojgbtwerapii. VIirazng | 8st je vhDnovsg&na

QUEST. 8§ SSto ihfprmazeuo vzniku testy psychometricklch v

nor mativn2ch datech. Zahrnuto je t®j pSed:
vyhodnocovgn?2, jakdNernantepomenatca anis| kdki
testu umdithgwngy¥Ypbakt@i adk @ | lo§n® b hpdnogene@

deset moBkdvsu obrnou. U tSech hodamnocenl

vypracovsgna p92kkal ado| Skdaaz ?ics? pS2nos tes
vergoterapii. Ho ddhidtc2e np o zlboyd g iclho sperdami vy me z
t estu pSpraxiavppl S2klaoczie vdi pl omov ® |persgkSe kj aduyv
manug§8lu QUEST, pS&ltegdnimTawet arsknaukestént odb o
Diplomovg8 pr8ce pSih8gk®odbpub®i veSempgaost
stestemQUES®a jeho praktickou vyugitelnost?2 pr
ergd erapie a evaluaci ef ekt uditaegrna-pzioeu umopzekc

obrna.

Kl'2] ovsg slova:
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Authorr Bc. KateSina HodboNov§

SupervisorrMgr . Anna Krul ov §

Title: Clinical utility of the QUEST test in occupational therapy for evaluation of the
upper extremities functioin children with cerebral palsy

Subtitle: QUEST- Quality of Upper Extremity Skills Test

This diploma thesis engagas description of the QUESTQuality of Upper
Extremity Skills Testtest and its practical contribution to the practice of occupational
therapy. The main aim of the thesis isdEmonstratéhe utility of the QUEST test as an
evaluation of functional capabilities of uppettremitiesin children withcerebral palsy
in Czech occupational therapy practicéhe theoretical part provides basic information
about cerebral palsy in children, about the possibilitiemtefrvention in occupational
therapy focussed on upper extremitiembout the importance of assessment in
occupaibnal therapy, with an emphasis on the use of standardized evaluation tools in
occupational therapyBig part is also devoted to the characteristics of the foreign test
QUEST. It includesnformation about therigin of the test psychometric properties
ard normative dataFurhtermore,the descriptionof the test items, the method of
administration and evaluation, as an interpretation of the results are incllided
clinical utility of the test at the diagnosis oferebral palsys also not omittedTen
children with cerebral palsy were evaluated in the practical part of the diploma thesis.
An exemplary case study of three children evaluated by the QUEST test was assesed as
an evidence of the test income for practical use in occupational therapy. Thdiewalua
of the other seven children was used for the definition of benefits and disadvantages of
the test for practical application. The appendix of the thesis contheézech
translation of the QUESTest manualtranslated by the author of the thesisjolihcan
make it easier for practitioners to use the test. The diploma thesis thraysssibility
of gettingacquainted with the QUEST test and its practical applicability for evaluation,
determiration ofgoals and plani occupational therapy and evation of the effect of
therapy in pediatric patients with cerebral palsy to the professional public in the Czech
Republic
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1 BbVOD

Na %“%vod je pot SebaMeX2icni§r oflen2dlise a1l ®st i
nemoc ? a pSidrugrab (MKkNTt@d)y aset m2aenB st o t er r
mozkov§8& DbMA)n,a angl i ckyugRoeSr etberrami2 np(abl §skykfio, v §
MO)se st §vaj2cPBZIkS,ddaD RGBBYO§je otbawn,a kt er T m§
na pol 8§t ku @i vioet ap §2kt boonbekeeeTWRDehpuo.v agov &na z
nejlasthRjg2 pS2]linu virazn® fyzick® disabi
(d§8l eabB8&&% pS2padT (Koman et al., 2008).
jespojensy T znamnT m omezerrsamn dpapodieuDeMaitarhab
(1992) je MQP| bg8kuadmgd 2asnaruguj ?2 ajehodal g?2

nejbl,jegdguadilr § ¢g8douc?2 zvolit % innou a nej
(Vyskotovs8 a Mach8|l kovsg§, 2013).
Hodnocen? nfou mkkde& y har n2 ch konl| etin p

ergoterapeutlideek® nd o m®nn y.ou pr o jedifategsowy hodn
standar di g o v a le@abiliioa 3 validitou( Fer j el®Kxk voZdB@ kov §
GajtarolwBa BBOO®DP =zidssKerndlkcTh pl atnl mi a spo
hodnociedént zfei kovat jedincedianwimos @ o bdedpnltRE n y
terapieavn e p o s | entbnitdrov&t ardgiea efektivitu terapie.

Test Quality of Upper EEST)Y je nziathyr adk il 121
vyug2vanl | i gDeMatteo etoak, 19921 99 &dng§ se o kvali
prim8rnhD hodnot 2c? funk] n?2 motori ku horn
mozkov® obr ny ( De MNekeyta&ivianid®98).aPbpisyje sthigdt 2 ;
d2t NDte pohybovat se mimo patologick® vzor
Davids, 2012).Thorley et al.(2012)uv §d Dj 2 ge tdenetgn@UEDTD NMS
rozs8hl ® klinick®&L& VI zpkSueersnt® wvnyelbyilt 2do s ud

odborn® zdroje prokazuj2c?2 vyugit?2 tohoto

Formulacev T z k u mm r®dh o | a®@ztah k oboru ergoterapie
Mozkov§ obrna patS$S2 mezi di ag nvelmiy , kde
viznavin®t o oblastike¢ezl P®ggrpao’t 2zalco §én® na

(evidence based practice).
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Vzahraniln2ch studi2ch autoSi popisuj?
zgirok® gk§gIly hoMignerta2Davids BO12PEratittama yLJe s(k ®
republice viraznhD chyb? §uakdtat? diszcohvoapnn® s
sdisabilitou

Legt?2 er gmtj dispipiceSasd®est T hodnot2c2ch f
kon| aléemmo,hdy jsou opom2jeny @rtoupanwesud , ol tazsy
n8&r olzn/ogsetn,ost na (kjoenrkr 8®,t n#r w8 amdt ori ka) , |
kategori ( Vyskot ovs§ a Maclhd&d tkow §, ne22pilBdkw v § n
standardizovanlch testT je t ®J§ommjedktfiow mbohy
hodnocebhldrs $ste ergoterapeut ® vV e vitg?2 m2 S
oprotirealizachodnocen?2 . Do jist® m2ry je tento f
literaturasev 2 zab T v 8§ ne@®i dw&dNn2 m Kiroidvnoogoidhrdyla § ,
by pap$im&s§vumNDra mezi hodnocen2zm a | ®| bou
nelzepr ov8dNt kvalitn?2 a efektivn?2 intervenc

Z8mDrdam!| o mo vj®i npirc8icoev at uvedempdvibDesmu C(
| esk® ergoterapeutick®cponaxeypygaezkbbiomadt g e
funkce hor n2ch mdzkowl edrmouK|l unidddk 8 wyugitel ni
pops8&na na podkl adh prSek tki acdkiu® Is|o frekf/kev.e d e n 1
z8klvaldsl edkT testu je mognaodi areogiott ekapte
pl §n a cpRivt omtoor nNgsvthwdeapatnSer r o] pro pra
dTkazech.

Motivace pro vIibRr t®matu

N§ mhDtdé m| o mo ye®avipzr &rme bak al Sémkyo uve@r Bt er G
bylzmi Rovanlitpresthopmogien2 funkce horn2ch ko
formoumozkov® Zabroyky mpSewdbhasz i pediatrie
shodnocen?2m pomog¥d st 8y 8 Y rQ@HEETr epublice |je
ng§stroj T zaoldehl dilor maaich kon| etObnz vd Btg2 N s
ovliivnDn?2 mot or i ky d mwozkovésiobrnoukjcen | led sthT m ¢ 2 |
ergoterapeutRratoePot Slelba®emecdoo®2c2 n§stroje
funkl|l n2z IschodlodtdiDddiEmbilitou.

11



2 TEORETI CKST

21 Charakteristika mozkov® obrny

Mozkovs8 obrna je vel mi | asto vyskytuj?
j eg zpTsobuje trvamd ®orpei&kkRo gie n2n.e mWzm®e de
rTznorodost i| edsokd@ easn inrezmeSodddor n® | it eratuSe
definici.

Moz kov 8§ obrna 6t al (2005es. 398 l[d&Sd novEna ] @
Meurovivojov® neprogresivn2 postigen2 mot
probhDhl ®ho (a ukopéeen®apo !l ptkboaligl hasdophD pc
mozkui.

Vzahranilnfembizkev8t wbe na deafeirrecdow & a pjac
neprogresivn? onemocnin? s abwmbmm§lom¥em m@mc
s my s | ov 1 m(CdseSmithcandtOthmen, 2010ple Haga etal. (2008 e j edn§ o
zast Seguj 2 cpi npu jreenp rpor gor esskiw S¢@dm 2 € ¢y ndno o @T i €

poruchotapr o anom§l i i haskh®mv z1i8kddjuz od voj e.

2.1.1 Incidencemoz kov® obrny

Mozkovg oHdne@gnjedoblDr orijdlact Dp&2 | icrmo u
vdDt st v?2, vyskyt uj(Reddhoughea Cpllms, 20@3R@&enbawsmv Nt 1
(2003) In Morris a Condie2009) jpov a gapjr@t ot yp dNt sk®&eAneur o
vyspnRnI T chincidemoe ceh§ j Brozkiotlou obrnema 1000 narozenl
(Berker et al., 2010; Panteliadis a Strassburg, 2004).d | 8| e k ( 2L0elKW® ud 8§
republiceincidenci2i 3  dslhbzkovou obrnomal 0 00 nar ozenlch dnRt 2

Dle DBPstavu zdravotnickTch ibpdwlrensakc® a
republice( d 8 | &rokuRQl3absol 8L @ NdMM®Dt ves vDkov &M r 02z me
letha 100. 000 r egi. s tlre@M@udipo o spt aocvi@Brietbfiok u 1 5
na Y%zem4n&aR1Q0. 000 registrovanlch pacient ]

|l ncidence jedinakbiv®T obr hgrem ve studi?c

12



Kraus et al. (2005) wuvs8§d?2 za nejlastnDjg? f
s hemipar ®zou, founfd ed 83 s& i me § d 10 k paunakaneca k t i ¢ k
spastickolkk v a d r u Bamkar@Mundkur (2005)e s o dg¢ 2uvedenl mi 3
dopl Ruj 2 procentus8l n? zastoupen? jednot |
spastick§ -80ppr ®zpag20cBYP Whemispas®zak@2@va
zastoupena $0-15% v ge ald TpS2 p

212Kl asi fi kace a klinickl obraz MO

Poruchy vw®l seajp2odhybauj2 v rTzn®m rozsa
m2rou poranin? mo z k u . Zn8mky se zpravidla
kdyg konkr®t n2 diagn-za mTgte biltpoddBjjie.na

U dNM® doch8z2 wvel mi | asto k opogNovs§
miln2kT, jako je pSeté8&8len2, sezen2, | ezen?

VdTsl edku neprogresivn?2ho pogkozen? mo
porodu maj? t ywoo odiDd ¢, ot §gm? avdainNl av al ow ®
(Jakobovg, 2007 Podackavsnoltor2@@6ojmezenrazr
aktivit (Houwink et al., 2013)Po hy b nmdolxtkkcov®ou obrnou je <ch
stereotypn?2mi pohybovTansiy maz ourigy? v(&fnlzenk | pnr2i/ nei
refleaJagendnosktm?2 ahyachopu (Bl yAgB®B3 I n
pS2padT maj 2 nahl ulemluetfiumk(CcKo motrenef sé¢ . nej
mani f est ujuwc hpooptc?vg8ennti, vt ®g v dosahov8n2z (r
manipulaci 9 S e d m(Ginom, Sakzewski a Boyd, 20106r omN t oho maj 2

pSidrugeniSchugpor wowlk . meao poruge |it2, epil
vnz2 m§n? a ul enz, zrakov®m | i sluchov®m d
tr8vic2ho %strampot,, ment 8l n2 retardaci

Z8vagn® jsou takt®j sekundS8r-Briith ot 2 ge
O'brien, 2010; Rosenbaum et al., 2007 In Morris a Condie, 2009; Schell, Boyt, Gillen a
Scaffa, 2013).

Palisano (2000) In(Hanna et al., 2003Nzhledem kp Sedc hoz 2 mu v
klinickTch pSyenMOTNe2o8esHwkat esltnuipevRy i ndi
variability vV e vivoji hor n?2 konl|l etiny d
kognitivn2 poruchy.

13



Vgechny tyto aspekty maj?2 vdaweddoswl2i,

sebep®l i, vzdhRlI &§ven2, vk a(@Bobath b4 taw®tn2 a
al., 1991).
Jak jig bylo zm2nhRDno vige, mozkov§ obr

cel 8 gk8la syndromT, jeg byl a Sherkiakgas o j e m
Haas 2016) s d Nl ujdz kogve8 mbr na byl a togografickyoa i c ky
fyziologicky. Topogr afi cky byl a MO d Dlpermchou d | e
(impairmen)ypohybuj 2c2ho se od jedn® konl|letiny
(kvadrupl egie). Fyziologicky bytlanuMO Kl tleern
byl charaglkkeri s@a$nicit a, hypot onus, rigi

V]I esk® | it erSavtSuntdeo nsb e naseét kj ak topogr ¢
fyziol ogi cNogkbwuobrhueoa DaPlL uj eme dl e klinick®Hh
charakteru zmBDn s v apowsh®Amblert2006)uKlasifikaceydieu hy b
Lesn®ho I n Kud!| &ieeMO nd Zobny 2 )spracszdBk® (di f
hemi paretick§g, kvadr ui®r e(tdiycskkS§i)nea i ¢.lb 8 mpa |
NRDkteS2 autoSi ,2000;KEuséR05; ZheZWEkovwgzdDnl
MO do tS$2 forem, krom pSede(grhdkodou) bvmo u def
MO.

Podr oom&®zfaamem mozkov® obrny nen? pSed
VpS2padhN z&jmu pro doplnnn? i nf AAmbieg c 2 od|
2006 ; Jakobovsg, 2007, Kom8r ek a Zumr ov§,
Ku d Ik8018&; Levitt, 2010; Sankar a Mundkur, 2005)

2.2 Ergoterapie v pediatrii

Lesk8 asociace ergoterapeutT (2Q008) el
kter§8 prostSednictv2m smyslupln®ho zamhDst
potenci 8§8lu jhedipnowe zyot8EE&mAa®bNgn§cmodleam?a
rekredlimnhotst 2 u osob rTzn®ho vDku S r Tz
maxi m8l nND mognou participaci jedince v bDh
osobnostn? rysy arschobpsostij.edPnoepodpocnyp
vyug2vsg specifick® metody a techniky, ns§gc
wupravu prost Sed?2.

14



Ergoterapeypwedi atrii je spesohh? zopegg8fHmi B0 s
podporu jeho produktivity a bdge &Ziviavi,e hSe

2006 Lze jch8pm&t® jako terapii, latsd ridSn ¥ gdéa z a |
denn2ch(d§heapsPekdgkol n2ch (Hyfgkiothéecd, aR01Y

C2lem habilitace amorz&khavtoiul i tlhceouj ede r
maxi m8I| n?2 nkeazg8dvoi dsel nons2tcih vl i nnost ech, ve gk
gi voZzt8mNDrjeem mi ni mal i zovat Yal 1 nky poruchy,
sekund8rn2ch pot2g2 a maxi malizovat motor

(Li ppSriamgr ovl8®| ba0MB)tv¥Ntsyi noukajaed Aa@&k @m ¢
vDku a pokralujehpoi wettwua dobdbui jegjidosphl
mTge dnmojndtmak i zaci disability tRDchto dnDt 2.

Tato problematikep Sedst avuje vizvu proygediljed:

kompl exn?2 ter aipretugripcrkdf ep®2 sioupt T mu, ve ki
ldnov® koa ppe SKrpua dtal, 2005 M¢d kble2019. Spol upr §ce s
vl ast n? hlavnhD pediatr, dnNt sk neurol og,

logoped,or t oped, speci 8l n2 pedaagnmego dad DK u g 22 kniSa

rodiny (Hinchcliffe, 2007; Muntau, 2014;Zezul 8§k ov B nt e2rOpOrdo)f.e s n 2

identifikuje potSeby d2tRhRDte aomriteamtow?arplro

optimalizaci jeho funklrpholRIOS) g Bopnost?2 (Li
Ze studie, kterou provedl Komawn USA (2001 In Steultjens et al., 2004)

vyplynul o, ge zmo z1lb@av o0 %0 bd At silochg§z?
Ergot ev@Sphealeti ® R a dal gprcehc ugttrcebstcvn pedi at ri
kvalitnhD ovlI 8§dat znalost fyziologick®ho Vv

| lovRDka zvlI &8dnou odeothaki mghhkDmpagdseSbe mp
d 2 t Mozkovos obrnou.

221Speci fi ka er got er aopre wetnitcokv@®& n ® n tnear

kon| eutmorzyk ov® obrny

Schopnost provg8§dpbDt funkl|l n2 Ykony horn?2i
ks phRgn®mubpgolvedNdennpah tliiicnpaste2 dNt 2 a
(Tucker et al.2009)
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L2m z8vagnhDjg2 je pogkozemeniyumloowe dnok
umogRug28¢islost a partici pldendersomaPetgsky| el er
2006) D2t N s disabili ®onker kker @mgn§mPoRRkpSehe
senzorick®primdtoSenhtcea zt akt ®§ tm§ YWloimeel ne u @
pTsobeknédl|l vz nO'Baen dGaseSn(th, 2009. Bl i nn® zapojen?z
do oblasti zBamBgt nBavSkdmphbhexnzr ukot er plocsit
mechani smech, propriocepci, kognibtRDitvin2 c h
smozkovou obrnou jsou schopmswiehnalo®z2tdnes

kdyg se jim |asto nedaS2 ovlivnit samotnolt

Ergoterapeutickl proces zahrsngjsd efd®oiu
real i zac? terapeuticklch progr amprocesu z §v Dr
(Mgl ler a kol., 2014).

StejnhD |jakol ofgyogpiedt ppe aap i ckarl ggédt er api e u
smozkovouobrmmow d 1 i gng§ a smecin&l f2e,hozamisS vi dus§l n
2016; OptaSilovs§ a Z&meln2kov§, 2008).

Jedn?2m zeczBK|l adgdtlerapi e | emozkowwyp gi t S
obrnou zvl| 8§dat vgedn? denn? | i(Arnoald t i po
Bleyenheuft a Thonnard, 2014)y t o a k t i lokomaci, nzohiliurhno, waltivity
Ssouvisej2c? se sebep®| 2, naps. sebesycen?
psan?2, kr es!l en2d Tal peogdi 2mhlepsterdpie gdig £ & F em 2 nej v
mogn® m2ry parstMO¢Sorpdaht et alj 20H0Ph a s t na kagdo
participaadgm2 m&l zznSasm pro zdravl vivoj vge
schopnost i (Rbdger & Zisani,b2006Abyw byl o dosadgeno pa
zapot Seb2 zamXBeSi | eipngteenr2vehankce ruky a
prost Sednictv?2m hr(Berker etsaim 2@ 0)Qubpl | ans@ | zi annmiDsstt ni |
d2tNDte nen? ovlivnRna pouze jeho vivojov’
prost Sed¥T sl ebdakryi ®Z amh8§rapfev 8nrzakoveg | |l ovhDka
(National Research Counc#004)Pr ot o j e ¢g8douc?2, aby ergot
se kterTm je i i dttePRakej| §dsdbmoiv, v gkolep, dnt
pSi zpdes otbank py@by cfoacnieljivt2ocveal o o.pt i m§l n2 v

Ergoterapeut® ve sv® praxreguacg¥ Vv gjeh ®Bad.l
sval ov®md nmamdtln2ch pohpphpoBSehfyzooTogi €k

sc2le zvIigit funkln2 vikonnost jedince
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Terapiej e ji g i ntegrovsg8na dadojelogananityezan 2 ho
virazn® spolHl%Ylvan®tinie mr a kirmypeuti ck®ho manag
slugby zamuSang® npao trSoedoiyn a rozvoj dRt2 j sc
kontextu jejichr o di ny a k a ¢ diKiedberg etal.,l2017)Fiav @tSa& dpo k | ad
ge se vzelapahs®m@t stbv2 mis32 cT) , jenomm§h®d2 p
fyziologi ck® meshpydwzviRgp 2ot ggi ck® abnor m§|
vzory vyptHeamdekor® | ®ze (Perat, 2005) .

2.2.1.1 Ergoterapeutic k ® p Senmetodyywwu ¢ 2 v a n @ozkovodddmcdu s

Dle Eliassona (2005) IrK{evberg et al.2017)t er apeut i ck® pS2st u
na zIlepgen?2 funkce rukou mus?2 uvagovat o
horn2ch konl|l etin, stejnhD jako dky.principect

Sakzewski, ZivianiaBoyd e sv® st udi.i (2014) wuvsg§dnj
systematickich pSehledT a met asonal 4d2nosai
ug2vanlcmonkawWd?® obrnou. Jako napS2klad
Therapy, Neur capollv dDfgchieRu} 2r apteamuskml| §r n?2
Toxinu A (BoNT-A) , jehodg aplikac.e DTSkmedyaaznlae i z®
systematicklich pSehledT doporuluj?2 pougit?
k ergoterapii khodpo Se funkce hr m& z kkoomd ket bbby nauu .
kombinaci ergoterapie a Botulinum Toxinu A dojdg lo z § 2 Se n 2 j eho ef
sn2gen2 , sgadtgiemirt yakti vn2ho rozsahu pohyb
kzl epgen?2 f unkcpeo dipoorSre2 vk ckrolneut pamicjpaced 3t Nt a  z
na kagdode(metan2045) vot N

1 Bobath koncept

Jedn§ esuer ow buntergapb (meurodeelopmental treatment NDT).
Jedns§ sezter agpdeni ckl ch rehabi |l i fedincen2 c h [
spatofyzieoto@i nh?2 n e(r dvSANBR (Kraus a Kdl.,a200b). Jeho
aplikace je mo@n&h udIkto? ein CF dpneegis j Mhidice h
tonicklTch a vIvogto?vnD dnops§aifetniPe n@fivb esVal ov G
facilitace vyggzch post uri8d mi2lcihcea abowvon o

polohovich a pohybovich vzor cFeifldr,ki0OB.us a |
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Vel kT dTraz pSi tomto konceptu je kladen

~

d2tnN, ale samozSejmim pSedpokladem je tT mc

1 Constraint Induced Movement Therapy( d 81 e CI1 MT)

Tato terapie sep o s | ed n 2sctha | lae tveecl hmi popul 8rn2 mi
kr 8t bwidabenzi vanpgr a ntemklemc zI|l epgen?2sehorn?2c
spast i ¢k o u(GbrdomCharées ahalfo2005) Obvykle zahrnujg ne hy b n D n 2
zdrav® kaonheawgnr®Bant® kgoennlye(Dealuna et al. 2012)
|l ntervence je zeomNDSemmadh)a WHuanlk| htasgknmDna
strukturovan® cvilen?2 wnamh&eh®pakiariogieto ®snd
prost Sed2 (EIl i ass o rKlevbezgleddl 2017y AU tv@ernocet al. 2 0 0 4
(20149)d o &l iz&8vNDru, ge CI MT m8 nazlokmgean % | Mwn Kkd 3
konl| et idiWD.2 s
Dle Zafer et al.(2016)] de zej m®na o ®z I[famgkere?2 aYcdiospoocy
pohypuMT ge bTt apl i ko vkémbmacismaSeodse pastanndo ul if yvz i o
e r g o t(@ardarpGhérles a Wolf2005)

Me z i dal ¢g?2 apl i kovat edérgotrapiimieet pabryout a k o

n8sl eduj 2c?2:

T Senzorick8 integrace (dg8le SI)

J diagnostickl a terapemuddhrdd $eolnicept
podm2niNnT mi poruchami, ADHD, Asperger S
dyspraxi 2 a dal g2 mi syndr Mmy pbuss h®dwf [ &e
asociace Bobathl terabhperpujd, vge€dbny &bl ast.i
proto j e nutnim pSedpokl ade m Sll podpbsrke® e x i
f yzi olnoogtiocrkilc keldincey T wajacuj e na principu sen
zpNDtn® vazby a hojnostgiracpalpow&rnyzd.uj 8erd2d
zkugenosti a mTge zahrnovat prvky: taktil

zrakov®, chuSov®, |l ichov® a dal g2.
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1 KonceptBaz8Il n2 stimul ace

AKoncept Baz8l n?2 stimul ace podpdruj e [
(Fried !l ov 8 tr.2K0dlrbcepst podporuje vn2m8n2 vl ast
vprostoru a | ase, | okomol n2 schopnosti, p
oblasti jMOdo §i dD®2 matrwyd 2ndp rae§Sbothict? Mo er go
prvkysomat i ck® stimukadceROpdEAOhaNEMUIsece v g
svalod m t oo& me s uvodmvzb unzawjlPtich?r os tzil neupl gaescne2 v r
t Dl esn®ho sch®mat u, podpoSe ndlace a(potpora i t y (
rovnovy®hgen2 spasmu) i vibraln?2 stjemuul ace
pSichS8jzehj® ct2Nlza) (Friedlovs§, 2015).

1 PANat metoda- Pro-a k t i v n 2Aplika®d vBldunorghabilitaci

PANatjel ®| e b n 8 nnaeftuokdoav a € 2 mi dl ahapeci @rin&s
pol ohovgnee kwndwahaovich dl ah8§8ch PANatlzeyzi ol
vyugdpoblpBoveEnz kool epShyedypbpbDeeapeuti ck®m
pSi senzomotorick®m ulen2, apod.
Nafukova 2 dl ahp T8 mzamil oRT topesovsn€EgpmPal i z
pS2slugn® klouby horn?2 konl etirnyt imlyep kuje:
je |l ast ¢ Spanvgukmoow ® a rehabilitaln2 centru

2.2.2 Ho d n o ¢ezgotérapii

VSadnD k!l inickT ch possiotuuzaecn?x ujkey nk a mpo& oS erb@ p
evaluacivl sl edkT <chirurgie ruky a protetiky,
revmat oi dn?2 artritidy a neurologicklch on
terapie(Carroll, 1965)

PSed zah§8jemimoterapeehkeéwidnbtdak| n2 st
To znameng§g, ge nehodnot? pouze z8vagnost
APod pojmem hodnocen2nduarscsreaslsaneinlti)t aoiz upnd s

vzniklTch ng8sledkem pogkozeGr2: nneerrvoows® h 02 0s0Oy
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Ergoterapeud?2t @d@soupeR vIivoj e, smysl ov®
mobility a | okomoce, sval ov® mloyp rindy funk
mot ori ku, “ur oveR kognitivn2ch f un kec 2 a

rozhodovg&n2 nezbytnou soul 8§st2?2 (KlusoRov§,

Ergoterapeut provs8§d?2 vstupn?2, pr TbNgn®
realizov8§no na podkladhR rTznlch standardi:
pozorovg8n2, r ozhovoodrn,o tt2ecs?t yg,k 8ploysuzovac?2 a

2221 St andardi zovan® hodnocen? v ergoterapi

Srostouc?2nma zndSrragekoyk hadem?2 wlaxizpd o Emadau ma
d T k a z e c h-bagedpractiche Ta & t js®@kladery vy s o k ® nra8 rporkoyv 8§ d D n:
objekthodhr®daelni2npraxk ® kt er ® | ze reali zovat
visledek by mohl bTt (Walpsedab2006) | 2slem | i ©pr

St 8le wv2ce je v8odporvualloivddnnitoc hug(2pl at nl c
(spolehlivich) ngstroj T, kt er ® nzothsokua n®e t
I nt e rGaetstlinigy et 312015; Kjeken2012)
Bohnen (2011 d Tr azRuj e pot Sebu ug2vg&n2 validn?2c
pro podporu zlepgovsgn? RudadniatHannafa®® k yt ov an ¢
dopl Ruj2, ge pSesn®, objektivn2 n8§stroje |j
a ve v.lzkumu

Standardi zovae®gdtesrtapims olu@g? wvddThisto d T . J
vihodou je jednotnl postup (iKmstvrogkR &k?2o,v §ad
Standardizovanl test mTge bilt pougit jako
frekventova N j i ug2vaj?2 shaddad ootk wam®ti e st®Yy ob
vikonu zamiegtlm&w8Iz jsou standardizovan®
pl 8novgn2 individu8l njghonl w&jl § greTiMweviaa pu
Standardizoa n® hodnocen2? se vyznaluje stanovenl
reprezentativn2ho vzorkodpopehzacd2t Nifel e
porovn8§no se sk-: r ¥YBrieoaCaseSmihv2609)ho vzor ku (

Wales et al.(2016)ve sv® studii ipojdsootul k€i, @€reg oatl
zpravidlvaodmadotmi ug2v8§n2 reliabiln2ch a v

ug2vaj?2 pr8vhND nestandardizovan8 hodnocen?2.
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https://www.google.cz/search?sa=X&espv=2&biw=1366&bih=638&q=jane+case+smith&stick=H4sIAAAAAAAAAOPgE-LRT9c3zEpOK0s2KclSAvMMjUvyLAurjLVkspOt9JPy87P1y4syS0pS8-LL84uyrRJLSzLyiwAMuQVPPAAAAA&ved=0ahUKEwiB9fTdkbbSAhVkb5oKHXBGBHoQmxMIkgEoAjAO

Wales et al.ur d2 ,zatha ani | 2 je mnoho dostupnl
hodnot2c2ch n8stroj T, kt er ® bsrranmwgyrhdzujeer g o't
mnogst v? dTapldiTkacpir ogt akndar dpraxan®&leaohbhhbd
Z8l eg? na: pSipravenost.i terapeutT poug

dovednostech, | asu, motivaci, sebeviDdom?
hodnd §c h a p SaalostBcthpod.n 2 ¢ h

Standardi zovan® hodnocen? horn2ch kon]| €

Standar deisztovimmdnott 2¢c2 funkci horn2ch Kk
Zzaznamenat rTznou m2ru dysfunkce a mDlI by
zmDny veKrfoumXk ctioho by nemDI hodnotit pou
schopnosti jedince (Haga et al, 200Zt Nc ht o keodwoditmagAt epoi § I
pro ergoterapii(Kalita a kol., 2006) VT st uhpoedm o c enr?| gs®es a pl §n
ergoterapeutick® intervence.

Standardizovah hodnot 2 ¢ 2 Tnfosdtoij surmemkovou o
Y% elhemdnocen2 funk]| nh hk srclheotpinm s@ualitymfPod en 2 u v
Upper Extremity Skills Test.

23 Z8 k| adndétestu@EESE

Aut o SDarol DeMateo, Mary Law, Dianne Russell, Nancy Pollock, Peter
Rosenbaum, Stephan Walter

Quality of Upper Extremity Skitéest s Tes
schopnost?2 horn2 kon| etMcMaster Universitd wKh emd Ko | el
KolektivautoT se skl §dal ,pgrofjesoblstipédfitrer prloF eso S
a edavlT zkumn?2 pracovn2ci naautmMRPVRAS®U uwni ¢
ergot er ap e u toBlasti ppgdiamieo 8nereo hal et T mi Praxe  eno st
(DeMatteo et a.1992) Je zSej m®, ¢ge QUESTyupepravlhroidnl
hodnopcreSnvid er got erapeuty
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2.3.1 Vznik QUEST

Test QUESTby | v yviKam@em® roku 1991, aby splr
hodnot2c?2phoswmB8sjtiojrRro kvalitu proveden®ho
(Thorley et al., 2012)J ed n§8 se kwdéftaovant mitehsa i ¢ ®Iré m
poskytnout kvalicthatriaskn2eri st okgabe fankce |
tvoS2 z8kl ad pkag dodiegdritiBon 2galr 2067y v

Hodnot2 hrubou a jemno@udS§8nod.oHEX&mN Shuojren 2«

na posouzen2? pohybovich vzorcT, aktyvn2 h
(Bendi xen et al ., 2016) . Hodnocen? aktivi
sn2genTm | i zvIl ge OBnenaCaseSnitty T 00ONemZhodn

hybnost horn2zch koirluetkil m2drelngfeno kvegr eed m2vcaht  d
| I nntestvtg2adhoch ot 2 r e8Il n® f un RDLBrashed ®201y). z kat e

Sakzewski, Ziviani a EIl di k (2001) pr
poskytuj?2c? informace o dostupnich hodnooc
klinickT pokrok. Z dgenfjoagdiarcl? tveSetbhai@d EST §a
Assessmentjsou st andar chiozdomwearedh 2 kter § konkr ®t n

proveden®ho pohybu.

232C2 ]l ovs8 skupina

C2lovou skupmopkoysouodiBmwo L8v enDsRBIcd ¢
let. Test QUEST bylpr i m8r nD vyvinut pro hodnocen?

mozkov® obrny | j den d satkr®a rurg? w §chi spa boi | hiotdon
se z2 9laklomezkuiSakzewski, Ziviani a Eldik, 2002)
Studie zroku 2016 (Bendixen ea | . ) provedena na vzork

smyopati? a muskul 8§rin® Ideytstvyptdgil aveprvolkin
konletiny QUEST. AutoSi tuto volbudBr gume:
svrozenou muskul 8r n?2 dygonofakt yrs®m a e mmi
schopnostmar kbWtou < br nou, nicm®nnN vTiznamn
poznamen8vaj?2.

Test byl t®§ pops8&8n praa&xi spopilealnv n

st ar ¢ 2 mokkovdulbriou.s
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ViiteratuSe nvegmstoiut ad d svtn? p n¥&d akue so as maé | echll
skupiny, alkoli manu8l QUEST naznaluje, ¢
a st @ehgngscehal., 2000 In Haga et al., 2007)

Ve studii zroku 2008moni t oruj 2c?2 vyugit?2 Kkomer]|r
adolescentamozkovou obrnou byl vyugit QUEST pi
HKK (Deutsch eal, 2008) Aut 0Si testu nevyluluj?2 jeho
osmi let, nibrg informuj2MOgeevalRDkda®m by
18 mNs2cPSeet®ml Jetblt aplikedigmidl uksdg avrigs
odrg&ggvagnost poruchy ni k(®akzewskidiviar g Eldk] st up
2002)

2.3.3 Popis odbornast i pro moadwneafem®Zh odnocen?

Gkol enz2 pr o hodnotitele nen? nut n®,
Sakzewski a Boyd?009).Na webu Rehab Measures (2010)
pro proveden? hodnocen? stal?2 nastudov§gn?
Thorleyetal. (2012 o por ul uj 2, aby t er apprablem®koukt e S?2
mozkov® obagplkol éryil ia byla jim uk8z8na adn
pS2klB8lee huvgdnjz2, ge ergoterapeut je vho
praxi Vyug2vBok®QUES Tvd estudi i stanoven? v

er goterapeut® hodnotitel® a administr§toSi

234Po0S2zen?2 QUEST

Wagner a Davids (2012)v § d, N j¢e | e mbawuts g inidmdtun N
Neobsahuje g8§dnou s$aemdt8d2n2autecs$ioviaesdt s aud
stagitelnl pjdafk of oticenitmaonline vi rt ugl n?2 ver zi
zakoupit nao f i ¢ i s8tl rn@wkag cfhor mul § Si pro objedng8n?
tuto formu | icence zakoupit |jedenecenar apeu
licence testu stanovema $99.00(CancChild, 2017)Kt omu j e nut n® zvl 8¢
pSil]2st Nn8§kupTcpeckt Sepha | dhkd eapRdicedce nejsou
zapol.2t 8ny
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2.35J) azy kwaze QUEST

Manu8l tesamglieclp®mzjeazyce.

Haga et al.(2007)uved | ir 0o &8 edugie bylQUESTp Sel ogen z
angl i | thionlya m e @ nez8visle dviDma pé ®katSri i ckT
rehabilitaln2 | ®kaSst v ?jednulverji iktertu kgitolnvall a d y
jinT autor. PSeklad byl povolen kanadskT mi

236 Psychometri cQUESTVI ast nost.

Ergoterapeet sb® klRDinick® praxi ug2vat
kterTch byla rozs8&8hl T mi agjick validatareliakitami st u
(Kalita a kol, 20060 VYaRS§skbiBinyY0j0sgu ne
interpretaci orth] 800®. KloThotUekw (2010) dgl e (
psychometrick® pogadavky senetwitaas , t &k @ rg i m) <
obt2gnost testu.

Validita QUEST

Validita j e definovs8na j ako pl atnost t
ugitelnosti, pSimNSenosRabaclkmgsPapl owstkil , (
ge relativnhD validn2, al kol m®nN obj ekt i\
metodasn2 zkou validitou (Kohoutek, 2010).

Gavora(20lQ poznamens8v §, ge existuje nhDkol ik

byl a stanovena pSedev gdamostomstathmjved el ivdit
krozsahu,y ak ®m polodrk§getje2stjueho teoretickIl z8§
Toto hledisko je podstatn® pSi vivoji hod
potvrdit. Je podpoSeno dSTakdaozoednd krTe za§ vti esd 1l e
o d T v o d(nitkey?ardivianj 1998)

DeMatteo et al. (19935 d D] upge t est QUEST byl VYVi
pSezkoum§n?2 oyd bao r n®naldibtdearc?tk ys a prakti ky
vt ®t o obl asti. LtySi ldeopri®tnoyl e( cwlag&a)kyt bryd y
podkladhD ne¢wmnovievojJed®§ sef yoiwomHloastcikTsm wv

funkce ruky.
24



Thorley et al.(2012) uv 8d 2 sogkasvsn® dalspogsou k me:
i nformace o procesu validizace. Ni cm®nhD
podkl adhD studie odborn® |iteratury byla pr

Vali dizace QUEST Reabody Ddvdloamestal Mdtos Scald s

subtest | e(zknatka FDMEFM Y (Delatteo et a).1992) To z na men §, (
se jedn8 o stanoven?2 krit®riov® validity,
hodnot2c2ho ngstroje a visledky j i n®ho

ovhNSen®h(Gavdkg201).®rVias| edek ukazonveazli vcyeslokkoovul
sk-re QUESTFFM.aFaRDMBUE ST sil nNDdilkkmelmijnal 5°
hodnocen2m PODMSKEM,svhRdky @get bpm QUEST mohl bl
j ako rozihodg é ¢ apmotiuBkeididKgDHeMatteo et al., 1993

Gi |l mor e, Sakzewski a Boyd (2009) prove
zamhNSena na studium hodnot2c2ch n§8strojT
kon|l etinmrozediMod bemi ph6 zeotu. vEedajdk uz s k §v a
poll2otval ch dlaa sad8@m Worizontu od roku 1996
validitu testu QUEST ve vztahuke ho t eor et i ck®mu z8kl adu.

Reliabilita QUEST

Pro reliabilitu lze wug2t [ | es kT ekvi
ng8§strojell)hBadononz2 20nakol ik test registruj
se 0 st8lolsasevli sKeh&dqt evk, 2010) . Spol ehl i
opakovan®m pougit?2 testu u t ®ho g jedin

hodnotitel ne z § vi s | 2d o ls& ddnoost Sightmeolku® i cky souhl asnT c
pokud ovgem nedogl o k e zmDnND stavu pozo
evidentn2?, pokud se visledky pSi opakovs8r
zmNDnNN objektu mNSen?2 a §jse¢hmjvImdi(tDumgetdd hp
al., 2011)

Visledky hodnocen2 by mhRly Dblt co nejm

pr8vhD korelal n?z koeficient reliability wur
(Raboch a Pavliovskl, 2013; Z@yoketRowd aa 2 M
YamDr a me ZYil oppol bgmk testu a hodnotou relia
Y%l oh/ pologek, t2m vRDtg2 m8§8 reliabilitu.
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Reliabilitap o b vy k| ek oveyfji Scd Seenntae m narbzeahiagd2 ¢ 2 m

0O do 1. Hodnota O vypov2dS§ o estafhodootyt ® ne
bl2g2c2 se hodnoth 1 svRd|2 o dobr® ag vl
2012b) . Ferjen|l2k (2000) vgak poznamen8vs
spolehliviabgelbynmNfBesaost 2.

Hickey a Ziviani (1998 wuv 8dnDj 2, ge byla provedena
odkazuj2c?2 na koncept pSesnosti sk-re. VIz:
dTvRDryhodn®. Byly provedeny | tySi studice
uvs§diDa®&movu n®m manu(8deuMat esbd et al ., 1992
spolehlivost celkov®ho sk-re a sk-re jednc

TS studi e z k o uporarbvateli (nteroatleu reliabdity),il t vr t 8
studie byl at aa vellaBikypnetodowpakova® hm S éestretest
reliability). Vpr vn2 céht u Sieecchh byl a csvlDfema®bpoimelli
dvlDma a v2ce hodnotriotzenleiz2sthejdm®h o 0s D] algt |
“wdaje vypov2daj? o0 vysok® spoll®hUdvouo st i é
stuziPcht o |t ybSy|lwv ezdjeingiSohv §na reliabilita
Hodnota se pohybovalarvo z me z2 hodnot do.m®hy (ybrcaéemd, 9 BI
(dom®na | zolovanl pohyb) . (Rstletesh feliabity)t a o0 p ¢
vygla ve st usdoiuih swys®dek 80 p@roo sk:-re jsdnot| i
pohybovalav o zmez2 hodnot 0,75 (dom®na Obrann®
|l zol ovanTalpwlhhiyd)uveden8 na zmizmhger Rutjrea nvdl s(|
ltySzposnlich studi?2 reliability.
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Tabulka 1: VI sl edky st u dishodar reekii pazoroviatelif gnetoda

opakovan®ho mhRDSen?2

ol Move
Shudy* Raliability Azzessed by Todal Dissociated Grasp Posture Prodective Weight
Score  movemend extenson Bearing
1 Inbar- F0OTs 025 N Mot Mot Mot Nat
M= 16  observer reporied reparted reported reported Tepartad
2 ke~ Research 0.9 0ot 091 Mt 0.80 0,61
W=7 observer coordmatar & complets
child's OT
3 b= 3 observers 050 093 .68 051 .72 060
M= 17 observer ol wideo-lape
assessment
blinded in
orgder
Tost-retest  Testz 2 weeks 095 095 143 0,74 078 085
agar of same
child, scosed
from wvideo
Zdroj: (Hickey a Ziviani, 1998)
Podrobn® studie reliability t ¢pchu QUE

studi2ch seuhred k @lbe doiniwmielipohybovalavanal ogi ckT ct
numerickTch hodnot 8§ch, jak lbhylbd | naat ?pmrin
jednot !l i vl cwosdoam@®r? cy tset uvdd rricahbi | n2pro Nej ni
sk-sreemost@ao m®row huvg§d2 ve sv® sZeusdkbdficiema ga et
reliabilityr ovng8 0, 31 prya ¢gom®mw | BctiepOa P 9k ph od ma
dom®ny. VDt gina autorT zkouma§wvidrru,r ede ae j
hodnoturé i abi |l ity m8§ sykmerzei droTmz@niymiDchhoodpnot i t e
al., 1993; Klingles et al. 2008; Sorsdahl, Nilssen a Strand, 2008).

Senzitivita QUEST
Senzitivita t®g citlivost | i sel ekti v
zmDnyoasahu a kvalithD infor mac?2, vDdomost

vpr TbRDhu | ® by (Kohoutek, 2053lI0ep&omiavia, h@10
visledky.

Chen et al(2007)uv 8§ d Dj 2, ge QUEST nen2 pS21lig
kvalitatipohAgbuzm®Onn¥ch konl|l etin.
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Tento n8zgrejsobvips2ovedenou studi? na t ®n

zl epdesdahovsgn? (reachi ng) mobkovounobrnolk &yl | et i n:

provedthdenn?S individug8ln2 vicvikovl prog
technologie virtu8§ln2ho prokvé8edthn QEPUBS8E
pohybu.Na druhou stranlej nut no argumentovat, ge QUEST

pohybovatHK K mi mo pat ol ogi ck® pohybov® vzory,
intenzivn2 c2]l enou t gfedripzietal.20iB8p S2 k!l adu ter ¢

Objektivnost QUEST

Ud§&§vE m2ru nezé&vinsal owits | ehdocd?ncahtoisttaedet nu2.

jednoznalnich visledkT tak, ge zamezuj e
wusudkem hodnotitele |17iggreThoh zwinsredk Td o(skat
Wagner ov 8§, 2008) . Objektivtinhy fteershwl oV aan
instrukcemi a stejnl mi podm2nkami pro pr o\

QUEST je standardi devdamioveREmMME kp&e®nk
definovan® instrukce a met odly nj g heo ed d mmi mio:

zkr es | e n@ows Novdk @ Gusitk2007) Naproti tomu neobsa
testovac?2 sadu, cog mEpmRe Prid s th odinoicehR T .vy?

Nor mat i VOWESTdat a

Nor my j sou obvykl e kvantitativn? hoc

pozor ov§n?2m.v IGsdl veodzkuTj 2r oszes &hl ej g2 ch get Sen?

PSedstavuj2 norm§ln2, obvykIT, typickTI
(Vyskotov8 a Mach§8| kov§, 2013) . Normy vyn
vikonu (Raboch a Pavidorvmyk It e 2t0ul 3maj 2Stwvalnzonva
pokud je prok&8zan§8 (Ruamhrma Hanedh,i1898)i | i t a a val i

Nor matyipv s2kQUESTvsl oug?2 Kklinickim pracoyv
d2tNDte a srovng§n2 jeho débiedkan® po Tmidtr iny
tj. MODtvie svNRkov®m rozmdz®NDL8 mNDs2cT ag 8 |
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Tyto prTmRrn® visledky byl y7 1o ddvidtz2e nsye zsp ase
for mou mozkav® ebbektuj %kanadskou populalfitss R snti 0
0 n e mo c (DBMatemet al., 1993)

Normativn2 sk-re QUEST bylo vytvoSeno
SD-sk-r e . Percentilovatmetodk®he Zpramowav $r?2 ,
hodnoty @r i t met i ¢ kT jegTmer 50. perAu¢ otSii | etne s4
zvi sl edk TMOZ 1s tdanto®visl i pr &§vpPespbedgdvBodnan
T®J vyugdgili mognostddrmmt8yz ormd rt o dv@malimet h t 7al i ¢
nor mal i zovavnyRugpacc®orblIk k -sr e s midrko d aptpa & Vodc hy
toto vyj8&§dSen?2 ug2vs§ pSedevg2m pro urlen
Vipoltem smRrodatn® odchyskhiPpredarzotpbveédegr

posuzovanl parametr vVvRtg2 9$Dskmerg2byne®g vijhe
vyugito pSi zpracovgn2 dat hodnocenich d
pohl av?2 [ vDkpaotui epanbobden meMatteo st®n 2 dat
1992Kr §sni |l anovg a Lesnl, 2001)

2.3.7 Vztah QUEST Kk ICF klasifikaci

Mezin8rodn?2 kbkasisfihlo pdaiessd Binlkiltnyy a zdr a\
Classification of Functioni nwy v iDawsiBasoivloiut y
zdravotnickoul @r ¢gdemil 2 &aac 20r (g WowWH®)aposkybuje , zkr
r§mec pro mNRSen?2 a oobkame@oardt®aan?lyT sl edk T

Jedn8 se o v2ceW¥l elovouTzxrTlacsh fdkaci plu:

rTznTch sektorech. Dl el em j e mogkiloisni cjke® n
praxi, statistice, vizkumu, soci§ln2 polit

Kieken (2012) sdmielrugpeeut e pBShtmodo® edgbt
situaci osoby dle nhDkolika dem®mu ( kamgbn
stavu. Jedn8 se o komponenty tRDlesn® funk

Uvaguje takt®§ o vlivul| IporvoksktaSedKalnia az dar ¢
Gvestkovg§ a Pf®rfethereriovs8lLi RR&O®BY) oV §
HIl avn2Zm dTvodem, pr ol ergoterapeut ® ug

porozumhRt dynamickIim vztmaTmeme:zpr ostobedz n
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Zt oho vye |l o8&t Seba zohlednit multidimenzio
(Gilmore, Sakzewski a Boyd, 2010)

Dopad mozkov® obrny na fmngkel nb?l ts cphoosponuozs
podkl adnD teoretick®ho r8mce | CF.
Dle I CF mTge MO ovlivnit t Sim®&naymofsu rag mv®§ n
t Dl esn®t NDluenkrc®,, aktivity wakparticipace(Arnould, Bleyenheuft a
Thonnard, 2014)

Hoare et al. (20113 e ve sv® studid.i snagil i def i
hodnot2c2ch HKK na ploydkol apdo nlaQ Fk yk Imadsl iyf iuktaS
syst®m | Il enhDn2 pologek testT a poskytnout

Pro ilustramgal ougvk8yd 2tme sdtvu) QUEST k- dovan

Prvn2 pologka Aflexe ramenKdhorbklauhednbyl
volnlchpohyf.Pol ogka n8lelQkPesn® dbmPhye.

N8§sl eduj2c?2 pologkou obsagenoudov 8re3st u
na podkladhR | CF je phuoivp®edtizbdz2kepot byk.ou
kdov8na n8sl| eddavwroipe dRB4H0@1 s aktivity a gantioqg@ce u
(Gilmore, SakzewskiaBoy@ 009 ; Pfeiffern a Gvestkov§g, 2

Arnould, Bleyenheut @ honnard (2014) zdTrazRuj?2, ¢
dopad mozkov® obrny n&réweRct Drakouzm2t D
hodnot it akfivifyeapaetivipgpe.m

Zdr oj Rehab Measures (2010) dokl 8§d§,
vztahy 2 c 2 scko nv®&ncle AkK t2imd iot ynn8z®rem se shoduj e
(2010), kterT kromh dom®ny Aktivity uv§gds?
(2007) tvrd?2z, ge QUEST h oodbnloats?t ip STellleevsgr?®n
m®nN haAktvityoHé ar e et al . (2010) Vystupuj e ¢
|l zolovan® pohyby, Rovnov 8gn®zteste QkESTSe a Obr
vzt ahujkiCFdom®erD TMKkee.n®Jddi n§ dyobsRhupg t est
pol ogky KkiICRjakeo Akn v ivt y a T Rd ews guédcgivierdkeond .c h
informacdevppbbuBen2 pologek testu QUEST
rTznTch autor T nen2?2 Ypl ngk |jQUESITIIN $P.0oSRyt j|
i nfor mace tT kajnepo syt uglkt iiviftor mak e urog§ch |

participaci jedincea | i vu prost Sed?2 na jeho situaci.
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2380Db1l asti h adchinistrace QUESTa

Quality of Upper Extremity Skills Tepos kyt uj e kvalitativn?
poruchy a f unkc esmbzkovoudbmeuo n| et i ny dnDt 2
Zahrnuje36p ol ogek r oz dnRl:enlTzcohl odvdd oy Broovhycby § g n ®
reakcea Obr an rk® nr| @larkhanet al., 200Hoare, Imms, Randall a Carey,

201). Pol ogky teshunudyl,y mebb Bt kohmmeemmi

fyziologi @pl@hduv Thwajn@r kmo2ddire trilsy? cickdy ¢§i v ot
a Ziviani, 1998 Deutsch et al., 2008Dal g2 m viznamnim aspektenm
testu jejejichz ndIvivna v 1 k onk adj2dtotiteean¢ ch | innostec!|
oblasti st8vaj2 c¢c2li intervence, asjpdligink®arg
d o k o n D'Brierta CéseSmith, 2009).Kr omnRD | tyS dom®n QUEST
stupnice hodnot?2c?2 funkci ruky, spasticit.
udg&y?, ge tyto stupnice umo g Ruj 2 terape.
svisledky tesBaht dosmbjtegktzi vn2ch stupnic n
souhreak®he testu (Hickey a Ziviani, 1998) .

Hodnocen? se provsg§dPmphosnsSeen?ctnezsm?h
dlahy ani ordaRlzry2 cnha kHKNKDKIE) (Tho8eg bt al( 2082). e
Terapeut hodnp$irdWl&m2nm dBt NRNtie 2 bodT. VIKk
Aanofi (ip2md)edpe za pSedpokl aduv,en@®e klvyall o t
pohybu a byla splnhDna v{gecHhHaga eual. 200 N8 Kk
Wagner a Davids, 20)2

Vikon d2t DAree fioz(nmed podlje staheveny S2 padt) ge
nebyl o schopno dos8hnout kvality pohybu
pologky. Pologka teshet m§if@hboB)h ot zorz.n,al e av
d2tNte nemTge pBANT posdTow8A L kontraktury
v 1 ¢ hpolahy, apod.)

D®Itkest oiv&t AN admi midhtarB@@&imua n a

Dom®naol ovan® pohyby

Vt ®t o dom®nDnD j e p o sMOz osvcghnoop,n 0z dparloiv @set
pohyp vi amenn2 m Kkl oubu, zI8qpkistfazkn® mk |n(Baxdsila har v

Imms a Carey2008)
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https://www.google.cz/search?sa=X&espv=2&biw=1366&bih=638&q=jane+clifford+o+brien&stick=H4sIAAAAAAAAAOPgE-LRT9c3zEpOK0s2KclSAvOMCizNkwrKs7VkspOt9JPy87P1y4syS0pS8-LL84uyrRJLSzLyiwBy5LapPAAAAA&ved=0ahUKEwiB9fTdkbbSAhVkb5oKHXBGBHoQmxMIkQEoATAO
https://www.google.cz/search?sa=X&espv=2&biw=1366&bih=638&q=jane+case+smith&stick=H4sIAAAAAAAAAOPgE-LRT9c3zEpOK0s2KclSAvMMjUvyLAurjLVkspOt9JPy87P1y4syS0pS8-LL84uyrRJLSzLyiwAMuQVPPAAAAA&ved=0ahUKEwiB9fTdkbbSAhVkb5oKHXBGBHoQmxMIkgEoAjAO

Oblastobsahuje kpet ®glpySedst avuj? arch i spasi
k on| e {DeMa§eo bt al., 1992)

PSi vyget SovEh2bvhiGajeeviobdg @swé zjSet el nost
horkm2n| eHoidnnyocen?2 | edrscet Ipirvwiveh 2p orlsce@dlk
Pro pologky z8pDhDst? a prstT, pol ogky Yclt
konl| eRrasnpyl. nNDn2 mpo®3d oJkkPnudpogeedovan® pol o
dobu 2 vteSinpagadawareR krpiltn@rti a npsrnmoi po h
vyget So va@@atiemet al., 1992Pr o zaji gt Dn2 odjtelt i v

prod dpPlo gadovanou pozici horn2 konletiny bez
teragut | i rodinnhap8éeohrann 2kko niHeEddrPghgioti € d § | e
gravitaci Tyt o pogadavky plat2 u vgech zbylTch

N2 e Obr. lje uvedenan § z®urkn&z I8 s t i polm®hek |z ol ove
pohyby pro oblastv QUESImnEenapeutkl dabwpr §zdnl
zagkrtne pozorovanl rozsatihy pohybu prav® a

Obrr.1Uk8zka pdbdm@rek Izzol cQUEBST® pohyby

A: IZOLOVANE POHYBY
Polozky ramene

Pocateéni pozice: sed na zidli zadny stal ruce v kliné
POLOZKA SKORE KRITERIUM
~RAMENO* L P
<90 =90 <90 >90
1. Flexe D D D D Loket: plna extenze

Zapésti: neutralni poloha

2. Flexe s extendovanymi O O | O Loket: plna extenze
prsty Zapésti: neutralni poloha

Zdrojvol nT pSekl ad autDeMakepetal®1992yi n§1 Q!
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Dom®mDahy p

Pchge z8&8kladn2m pSedpokladem a soul as
spSedmhNYyesrkot ov§ 2a0l3lachs§| kov §

Pologkybgodm®mus phiS&rdgmghivck ®m aZtohd voj ov
vyplTvsg, pokud d2thRD provede vivojovhD vyg
zapol2t8ny body za vikon YchopT vivojovD

Pro de®m®@®opsy u ne@heediost entidead t §"&ostky(1" = 2,54
cml eg2c?2 dasashoM& wzd8l enosti d2t Nt e. Pro
pSedmhNt dvnN vteSiny.

Vdom®nND se t®J hodnot2 dominaiapeve kon| e
d2t D automaticky wuchop? tugku/ pastelku do
nedominantn?2 konl|letinou.

KromhD YchopT dosnpRakad dzAzotcregnieePlea d2t Dt e v
bNDhem YoeMattgpetal, 1992) sou hodn o c epnoyh yabbonvo® ns8yl nne2r
pSil emg ni gg?2 sk-re mT ¢gekonon ymewnalt n 2 p SK yt o)
v kloubech(SukatMoulton et al, 2015)

N2 ge naj eObuved2ena nl 8zsotrin §pdool ko®yzekka Bzc h o p y
pSesnnji Dc htegiuy QUESTrTee§ laip2e uty zagkrtne pS?

pozorovan®ho Ychopu |l evou a pravou konl] et

Obr.2Uk 8zka pddm@rek BUHESI py

B: UCHOPY pokragovani
Uchop cerealie

Pocatecni pozice: sed u stolu

Poznamka: Jakmile byl proveden jeden z tichopl, dejte hodnoceni ANO pro vSechny tichopy pod nim.
Pokud pozorovany Gchop neni uveden, hodnot'te NE ve vSech polickach a ichop popiste nize v ,,Ostatni*

POLOZKA SKORE KRITERIUM

Zapésti: stfedni postaveni

1. Nehtovy tchop a L—-I az dorzalni flexe

/
(&

Q
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2. Vrchni kledtovy (pinzetovy) Gchop U O Zapesti: stfedni postaveni
az dorzalni flexe

& —
S

3. Spodni klestovy Gichop O O

4. Nuzkovy uchop D O
‘_:,if'"‘
NG

5. Spodni nuzkovy uchop D D

i

Yl

Zdrojvol nT pSekl ad autDeMakepetal@i1992gi n§1 Q!

Dom®R@avnov8§gn® reakce

Zahrmupa kt i vity, pSi pkhyebd cpr adtoich §ibavikt ac
zTst 8§8v8 ve v zNat®Aahosteoporogisofbundatpf0lE). Trojan et al.
(2005) uvsgdnj2, ¢ge | 2m se wose®dmvgEet Pgkonn
m®m n §raejerdk | aden vygg2 n8rok na rovnov§ghu
udrgen2 tRDgigtnN tNRla nad z8kladnou.

Rovnov8§gn® reakceDkooi kay pott S0 g&8hmy | eh
ltySech konletin8ch, sed se chodidy?u gebersédmi do
snat agenl mi DKK dopSedu. D2t NN e buN sch
samostatni, | i ho BoopmpPpbdhdn@®mBaeltdgk ermpea
vpol oze mini m§I| nlDeMatteo étcabh 1992 edn & Sisre o st a
polohu.

N2ge ng eOlurved®na h8&zs01 n §lolni®nakaRo vnov § ¢
reakce estu QUESTT er apeut zagkra npop&SrevVamg®@i®o poé a

prav® konl|letiny bRhem rovnov8§gnich reakc?.
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Obr.3Uk8zka pdomn@®@rek RovnoWBESHT® reakce

C: ROVNOVAZNE REAKCE
Sezeni

Pocateéni pozice: sed na zemi prednostné zkfizené dolni koncetiny

POLOZKA SKORE KRITERIUM

L P

1 Ruce vpred — zakrouzkujte hodnocenou pozici: zkfizené dolni koncetiny/ sed s opfenymi ploskami chodidel o
+ sebe/jiné:

a) extendovany loket, ruka oteviena

b) extendovany loket, prsty flektované
Pro v3echny polozky -
palec nesmi byt sevien
v dlani

c) extendovany loket, ruka v pésti
d) flektovany loket, ruka oteviena
e) flektovany loket, prsty flektované

ooooao
ooooao

f) flektovany loket, ruka v pésti

5 Ruce po stranach - zakrouzkujte hodnocenou pozici: zkfizené dolni koncetiny/ sed s opfenymi ploskami
* chodidel o sebe / jiné:

a) extendovany loket, ruka oteviena O O
Uy ; b) extendovany loket, prsty flektované O O Pro viechny polozky -
= c) extendovany loket, ruka v pésti O O palec nesmi byt sevien
!‘1| d) flektovany loket, ruka oteviena () (. O
=, - ~Z A e) flektovany loket, prsty flektované . O
S5 O O

f) flektovany loket, ruka v pésti

Zdrojvol nT pSekl ad auiDeMakepetal&t1992)i n§1 Q!

Dom®@lar ann® reakce konl| etin

JJou soul 8§st2 fyziologick®ho procesu vI
vyv2jejéemers®e %¥. ag 7. mhDs2ce ¢givota d2t Nt
Patrng§ je tato reakce vsedD pSi ztm&thD ro
kon| ebbhwaswvi l okte a opSe je o podlogku,
Nejprve se rozvz2j2 tato schopnost ve smDr
se rozvine schopnost obrann® reakce dozadl

Obrann®korlafgkecien npebytse® d2t NDte samost
(Menz, 2010).Asymetri ck® d&momdmem@&oveadkde | asnou
hemi par ®zvy. D2tND se bude op2rapoBa petho®r
konletinu pSi ztr§thN roveoe3).§hy nedojde (Le

Dom®na Obr &kmm® €eddkgé od pSedchoz? Rov
ge je kosrbyionolviSsmapSenesen2m tRNgigtN. Neje
pol ohy. Hodnocen2? je tSeba provg§dnhNt vsednh
v 1 c hpoozz2i c e | e (DeMateo &t hl., 1092e k
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Hodnot 2 se, j ak reaguj? horn2 Kkon|] etin
p8§d.id¥8ln2m pS2padfexbgnzmDl kondoejtkini,gk aby
zmi Rovan @mjanepag2®b).N2 e n@aeObvedéna h8zbins§
pol ogdkedkm®ny Obrann® rtesta kQUEST Kkemadpeeé utn =zmagk
pS2slugn® pol 2|l ko pozorovan®ho reakce | evd

Obr.4Uk 8z ka pdom@®@rek Q@Qbrann® QUES8Tkce konl etin

D: OBRANNE REAKCE KONCETIN

Poéateéni pozice: pfednostné sed s opfenymi ploskami chodidel o sebe  nebo  klek

Poznamka: Jakmile byla provedena jedna pozice, dejte hodnoceni ANO pro vSechny pozice pod ni

POLOZKA SKORE
L P
1. Obranné reakce — vpfed — zakrouZkujte poCateéni pozici: sed s opfenymi ploskami chodidel o sebe klek

a) extendovany loket, ruka oteviena
b) extendovany loket, prsty flektované
c) extendovany loket, ruka v pésti

d) flektovany loket, ruka oteviena

e) flektovany loket, prsty flektované

gooooo
oooooao

f) flektovanv loket. ruka v pésti

2. Obranné reakce — do stran — zakrouzkujte po&ate&ni pozici: sed s opfenymi ploskami chodidel o sebe  klek
a) extendovany loket, ruka oteviena
b) extendovany loket, prsty flektované
c) extendovany loket, ruka v pésti
d) flektovany loket, ruka oteviena
e) flektovany loket, prsty flektované

oooooo
oooooo

f) flektovany loket, ruka v pésti

Zdropjvol nT pSekl ad auiDeMakepetal@t992yi n§l1 Q!

239PomTcky potSebn® pro administraci

Al kol i j e stQUEdSaTr di zovanl m test em, r
standardi zovanou sadu pomTJcek pro adminis
d2tWWkem hodnocen?2. Thorley et al . (2012

rozmanit ®ho mat souladgman a8 lpemTices«t w ( DeMat t ¢
Wagner a Davids (2012) tvrd?2, ge pSedmnt
dostupn®tadaneenhabidhDil en?2
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Gidl éi zdravotn? sedal ky
StffDsnD nad Yr ovn?2 pasu

L t y 'Sostkyl(1" = 2,54 cm)

Pravidel n8 wneelbiokyotsutgkpast el k
Pr§zdnl pap?2r

Cheeriof cera8kre@® | tvrtiny

Hr allby2ge nespecifikovg8§no)

= =/ 4 4 -4 A - A

Formul §S, velzéteswui rt ug§l n?2
(Rehab Measures, 2010)

2310ZpTsob vyhodnacieme QUIESITace vIsle

QUEST byl smmanvirmBeem2 m v i votjohd mvygdleldwesn,
z2skan®owsski-g2% se z8aafgnmisit®2 mii ssadh dogzn st mi
ohl edu (Realingy &tka). 2000) To umogRuje, mboynDmpbad:
disabilitou dos8hly |l epg2ho sk:r&onegt st act
je podpoSeno dTkazy vidkemgg20skogel &c imNsRK |
disability dosg&8hne viborn®ho sk-re ve vge
(DeMatteo et a).1993)

Terapeuth o d not 2 v Tjkeodnn odt2lti WtT eesiv jgkadlpo kv & dle f ,
Anepr oneleodneeiit,e s v gB8mBANUS| u t esvityuhodenormadwhag:
f or mul $skytujevtT eprokl oentehdsnk®viiek onu kagd® dom®ny.

Dle vipol etorbsshha ew®bvoycheodnocovi@stillzen f or m
vygenerovas ur ov® skJree ndom@&nypyoznamenat , ge vIip
vzorce dojdels e| t en2 vikonu pologek Spraw® @Kkl e ed
vi ozpDt21000 DTvodem je sk-rovac? syst ®m
pSidhNlen® za Ski-ksa pbdépogox? yEevedke na
standardi zovan® pTotcensk8§l@2 mEgeraeablvat
vpS2pgaed M, Si hodnocen? d2tRNte byly vgechny
za atypick®. Maxi mum cel k a00%®(Mvagnes & Davids d o m® |
2012)Vygg2 sk-re pSedstavuje lepg?2 kvalitu p
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Sk-re rovno 100% pSedstavuj eFelinggetmg| n2 |
al,2001)Ze viewodé|snk-crhT vgech testovasolht® do m®r
sk-re.

SouhrmQuUESIsk - re se vypol2t8§ soultem vgec
hodnocéhid®&men . L2sl o se m8hksdaendandendrihz dmp
Mi ni ms8K -nr208, miaex i m§ |1 n2 s Haga et alj, BOO7TVOB%padhD, §e
ergoterapeut nNkt ep ®din TdoMm®h TV T ,e sd om®@®n a z:
NT mhetestdv@ho vyplTvs, ge tuto ddm®nu n
celkov®ho N%gna@br. bjest uvedend&suk8§awkdodnoco
formul §8Se pro vipo] et kone|l n®hroap&utr evym?
pol et provedenlich a neprovedenich pologek
kal kulovg§no visledn® sk-re.

Obr.5Uk§zka vyhodnocoQUESP ho formul §Se
QUEST Vyhodnocovaci formular

| 04'. IZOLOVANE POHYBY

1. Prevedte informace o skore ze strany 6 testu QUEST.

Celkem ¢ = |:| il
Celkem X = :I =b
cokem NT =[] x2 =c

2. Vypocet nestandardizovaného (surového) skore.

2(a) +b * aje nasobeno dvéma, protoZe
Skére A= x 100 kazdé hodnoceni v je skérovano 2
128 - ¢ body.

2( )+ ( ) * 128 - ¢ je upraveny vypodet skore
Skére A= x 100 pro véechny polozky, které nebyly
128 - ( ) hodnoceny.

*  Zaokrouhlete na dvé desetinna
Skére A= mista.
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3. DosaZeni standardizovaného skére v rozsahu 0 az 100.

(Skére A -50) x 2 = ( -50)x 2= :

Toto je skore oblasti Izolované pohyby. Mlze byt pirevedeno na pfedni stranu testu
QUEST.

Zdrojvol nT pSekl ad aut(@Mdtgoetadna®)i n§1 QL

MimovTi polty sk-rT, test obsahukjlei ntiXik @hwb
pozorovs8hK® WDPh&MehasdnocemZObt & Ba létm QdIEDIV ®
gk&Ir@mzmez?2 o0d§ npby deégp§ tetapeudsTu b(j dedibrd m o D 2
funkci rukou ¢ t DXee posuzovsg8na, j ak uni manu8l n?2
bi manu8l n2 akhata Definidedlond@k 81y je stanoven pr
nejnigg? hodnocen?2. Subjektivn? gk8l a pr«
kagdou kon|letisovgwv#&8dp8ka mpomps, st Sedn?
kagdou kategor i i (vz®lr.6; Dehated atplni®2def i ni ce

SoubhRgnn | e p o ldedigka k@opevace o 2 terépeutem jako
nespolupracuj2c?2/ponhRkud s¥ddijupp spk28m®/ K
nN8hledu terapeutd@ nna eibtkeynaZimzh) 1908)t Nt e v

D8Iiha Obr . 6 je uvedena ukS8zka subjekt:
pS2slugn® kolonky zagkrtne svTj subjektiwv
spolupr8ci d2tDte bDhem hodnocen?z.
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Obr.6Uk 8zka subj eikntodvnn?ccehn 2g kfSddkoeendtd kgpahbt i
hodnocen2 sp®UESIr 8ce dz2tDNDte

E: HODNOCENI FUNKCE
RUKY

Prosim, ohodnotte funkci ruky ditéte (zakrouzkujte cislo)
Pokyny pro skérovani funkce ruky:

CHABA: minimalni nezavislé uchopy, bez aktivniho uvolnéni pfedmétu, neschopnost spojit dosahovani
s uchopem

DOBRA: spontanni dosahovani, ichop a uvolnéni predmétu, kvalitni koordinace oko-ruka

CHABA DOBRA
Leva ruka 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Prava ruka 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Bilateralni 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

F: HODNOCENI SPASTICITY

Prosim, ohodnot'te spasticitu ditéte
Pokyny pro skorovani spasticity:
MIRNA: dobry samovolny pohyb, v klidu normalni svalovy tonus, pfitomnost asociovanych reakci

STRE_DNi: svalovy tonus interferuje pfi spontannim pohybu, spasticita mize byt pfitomna v klidu
SILNA: minimalni samovolny pohyb, strnula koncetina, spasticita pfitomna v klidu

ZADNA MIRNA STREDNI SILNA
Leva ruka O O O O
Prava ruka O O O O

G: HODNOCENi SPOLUPRACE

Prosim, ohodnot'te stupen spoluprace ditéte béhem hodnoceni timto testem

NESPOLUPRACULJICI OBCAS VELMI
SPOLUPRACUJICI  SPOLUPRACUJICI
a O O

Zdrojvol nT pSekl ad auiDeMakepetalo1992)i n§1

231NMT znam visledkT QUEST pro ergoter

QUEST byl vytvoSen pSedevg2m pro hodno
mieSn 2 zmNDny veHKka hppmosv &lcthac i efakskan®y
visledky charakterizuj2c?2 vikon HKK posk)\
i nteresant n? jak pro MODenapewt av,J atka kprmr o] ¢

z8stupce).
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VI ®dkymo hou b1t tkaek ts@&go vvnyS8uvgaict2ym %| el Tm ze vs
vistupn2hoTewowtdnbzenau.chopit buN jako indi
srovngvac? phS2dpnaodcle nendiWwi duali zovan®ho ho
d2tNte osfehos8§pSeadegl Tmi z2skanimi visledk)
QUEST |l ze povagovat za srovn8vac?2 test,
sk-re jednotlivTlch, dkotne®n®hloi sdde |ikaodvio®s gshkin-ors ek
definova®r e f e rskupilynGUE ST poskyttwjpe] mibkromaitki v n2 hc
z8ledg2 na terapeutovi, dle jakTch indici?2
Lze porsoovnwiagl edek hodnocen2 d2tRte, | i |
snormati vEYent dgtigsdl eceedkd § c & potovndtzntold mat i v n 2
skupinoudler Dk u mprRPticity fiz n2ge Tabul ka

Tabulka2: Uk 8z ka normatovngho8§khQUEST zdr oj e

QUEST Scores
Mean (Standard Deviation)
(N=71)

QUEST

Total Dissociated Protective Weight

Score Movement Grasp Extension Bearing
Total Sample 4993 58.25 43.00 38.04 60.99

(26.49) (24.22) (32.23) (27.02) (32.01)
By Age
Young 37.91 47.31 32.48 27.99 45.11
(18 mos - 4 years) (26.76) (24.51) (32.88) (26.44) (31.38)
Older 56.32 64.06 48.71 43.38 69.45
(> 4 years - 7 yrs 11 mos) (24.28) (22.20) (30.73) (26.04) (29.28)
By Severity
Mild 59.28 66.69 55.28 46.01 69.83

(17.43) (15.57) (18.84) {22.04) (26.89)
Severe 42.44 51.48 33.48 31.67 53.93

(30.11) (27.15) (37.12) (29.14) (34.28)

Zdroj: QUEST: Quality of Upper Extremity Skills Test (manual) (DeMatteo eE41992)

231K i ni ck QUBBY ugi t 2

QUESThodnot 2 funk]| n2 scho pnmopksvouiobrimo r n2 c h
Poskytuje specifick® informace o kvalithD g
poskytuje infoostmgnestpo od mgpem Zpaydii eae§ | s o u
typick®spastic®vzoryp o hy b u, r orveragkvc® o hly b erochmepratgrd, vk dy
j € nar ug e reMatteo\etral, 1993 a
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Aut oSi testu kladou dTraz na fakt, Qe
terapeuty, cog podt r hu@DeMatieedt a).1903) Tastiec k ou v
hojnh ug2vegn |jako mdsatnamowéd rz2 v apdllSTEmEet ap
I ntervenl| n?a&pro epatuacig/sl amln o st i zvolen® terap
zamNRSen® na ovlivnNn?2(Klipgeh gtbal, 20080Soradaht, h  k o n
Nilssen a Strand, 2098

Je tak® g¢ikrlaone cWkd®f wé& dauxM gzem8jl ea jheoddmzonc e n
kter8 | ze vyg2t pro hodnocen?2 pohybu HKK
mo z k o v &Thorleyrenay, 2012).

Na druhou stranuSantos et al(2015)uv 8d NDj 2, ge tento te
posouzen2takvality givo

Tucker et al.(2009) ve sv ®p Sedukdli § QUEST m§8 geot enci §
kzachycenpohyBbaoay]l eho rvrz2ocrhe ckho MDet in u dRt 2

Exist uje nespol et studi 2?2 aplikuj?2cnm?2ch QU
efektivity zodl ek#®i: nat er vence

Randomi zovang8 Kk onmkur20ldp v a k § efekjiCiichaee z
z|l epfgnka@ hor n?2 kond&t Pnysu gMO a prted QUBST.n o c e n 2
Vpr TbNDhu pS2pravn® f8ze t®to studie muse
val i dn?z2, senzitivn?2, funkl| n?2 a objektiwvr
kvantifikovat a kvalifi kMOvad gtmdmgyv ene® \C
intervencePr o hodnocen2? zmRny pohybovich vzorT
p Semb CMMT 2volili QUESTzd Tvodu splnhRn2 vige uvedenic
pSednost? jsou stanoven§ Kkrit®ria(Apdro ade
El-Kafy, Elshemy a Alghamdi, 2014)

Ve studii zroku 2013zamdSen® na préaektit egcg®m2 funkce
hor n?2 k doyiy ety f unkce par et i ddd@®cenyh or n 2
prost Se testi QU E 3 . Hodnocen? testem byl o |
i ntervpnbgthomu CI MT a po dokoml|(@Gapta advou
Kaur, 2013)

Vrandomi zovan®, kontrolovap®Pokaoujnotite
modi fi kovaeen® oGleMTapi e c 21 e n @oaplikaci Batuimam u 8 | n 2
toxinWA,bylQUE ST pougit | ak o (Hoamejeteak20l0)y n2 hodnoce
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Ve studii zroku 2015posuzuj 2?2 c? fy uBotilihum? toximeA s | e d k
vkombinaciser got er api 2 zamhSeno umozkevoulolrmomByl k o n |
efekt intervence objek(tinetahbPOl19)odnocen t est e

Ve studidi hodnot?2c?2 efekt 48 hodinov®
zamNSen® na z| e¥glewpuho vahaeck§rch ac®vsnkel ch
mozkovou IpySlI2hobdett QUEST vyugit pro hodno
intervencike val uaci j(Kapadiaeed. ®)4 i vi t y
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3 SHRNUTEORETI CESTI

Podstatouk a pi t ol t e o r getchacakte®izoatS8n®zkovou pbrigiaue
dnt 2z . Vystihnout jej2 wvliiv na ¢givot d2t Di
particippaat ® oDEEBeti podrobnh neyzsyl@tnl®gn a ,2
standardize an T ¢ h hoampacteemr apreuaziai c® | pma xsit anove
pl 8novg8n2 intervence a(GantgchrigetaaR®E5)ef ekt i vity

Vt eor et ijeky®melz8snt ikanadskl test Quality
Test, kterlT je standardizovanim hodnot 2c?
funkl n2ch schopnost 2 mbzBavau2obrioulJkecrol ev Tirna zwin o
pSednost? je, g € odlen ojped ki gpwogeddh @ & k ipahgbe i v n
zobl ast i hr ub ®(Bendijereenal.Z16hlaga et @li200¥) J e h o k ®i r
klinick® uplsapenkXnrzu md ol le8ndk@dblom ©hd k h | asop
Vsoul asn® zdadhbanj €2 vQUEST nej hojnhji ugz2v
Constraint Induced Movement Therapy d Ithbzkovos obrnou a aplikace Botulinum

toxinui A.
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4 PRAKTI CKC LCST

41 Met odol ogi e di pl omov® pr 8ce

41.1Definice probl ®mu, c¢c2l e pré8ce

V rehabilitaci &istujer o st ouc?2 propxXi§vkal pPeaj@m@ra z
ve vztahu k %l tien@picaharehaktil ivind¥XnS2cdk ai n
nedostatelnhD pops8&n, vdspedkdm| biedaa aheijta
Bickenbach, 2014 IKruijsenTerpstra et al.2016)

Ergot er apeut by i g nsat apnodla&tdki iz otvyemonagp iheo d
diagnosti ku, identifikaci @psloSnawvsnrh?. pionttSeer
Posl ®ze visledky vstupm?hhau pepbhoogp&iho? w
Val el Tm detekuj2c?2mkemBhuacit avuspPp@ro €tinit aa
intervencgl Kr i vog2kovsg, 2011).

Ugiteln® a spol ebhlkiovn® elh @ ¢hn ojcee nd T | heogri nt 2®
vizkumu, tak WLkbk®i oceke@epetxa xsit.uj e standar
hodnot 2c?2 mot ori ck® s c ho plisabiléou ivp ohr corvm28cni2  ksc
zahranil n?2 vei baacrre | \hkodlehroDj2 g2 hpar o n SAtNrl mjves r
“wW innostcihh kinit eir wkinc?2 (Mefcglfetalp2DG8) nesnadn §

Diplomovg pz&cd®elskVkhagpgodm2nk8&ch ergot
oviRSit a popsat pshut QUEST vy wgihtoadlnmaocsetn 2t
kon| etimTanidmit Moakmav® obrny.

Vt eoretick® | 8st predziemltoomEdwn® tpersg aeQUES T
dostupng§ zahrzaabllwnma&j 2lci2t esrea tparmakrt a kctkd rmi spt S 2kr
testu pro klinickou praxi. Test QUEST jevy ugi t 2 m z ah rkaticky | n2 ¢ h
posouzenz Tzn® peVyegpeRtdpmlys.ojbe admi ni strace tes:s
visledkT.

Samovg®git? t e st u mogkovalsdbrnou dethdhstrije tato
praktiaok&el.8§st p
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412V7i zkumn® ot §zky

Pro splnhDn2 c¢c2le diplomov® pr8ce byly s

Jak® jsou vihody testu QUEST z pohledu
Jak® limity (nevihody) pnSakttéstk ® QUPBPST |
ergoter arpT 4 nlumid Nft dorvrsga noi b rnmoyz?k

413Typ v I ztdchnikyuvorbydat,] asov® ohrani| en?2

DiplomowsSc paalt er p,%%padow® sStaddi edo k

vizkumu, povagovan®ho zZa n ekel xapvenr2inme rct? § le
kval itcatvlvnkRumu |je kiaskfi gpaeg papumanlich
2010). Dle Hendla (2005)o0nperzaemndjme pkJaleint ajt
zpravidla na jednom m2stR. Za nevlihodu |
vizkumu, &nveTllzie |veztu§ hnout z Pisflan@00h at ¢ce d d u
gedEvodu z2sk8&8n2 mnoha informac2 o velmi r
reliabilitu, al e poReernjcei rgll2akd) Qv2p0s1dk)e k & a IGi

(2007)vi d2 vihodu ve kvtadhid ad Twawdum chekjpduer
orientovs8rmn zmol issgaibdkvo8)| ®mem do hloubky, S
porozumhRn? da n®r ipe nirdediM®atjiege. g2Si a hloubc

Techni kou sshifarnud ad ati zbylahd s tt esed QUIESITS
dom®n,|l 29l ovan® pohyby, DBchopy, Rovnov§g8gnea
t S2 s u b j e k thiovdnndctfhu agktcui p nri wck y spasticitu a
hodnoZwinge jmenovanich dom®n se vytvgs$Sz s
d2t@$ie pPm2v§g8&§danich wWkolT je hodnocen na
vydr gegyjadovan® pozici alespoR po dobu 2 v
zevn?2 opory.

QUEST set®khg§d8spul §st 2:

A. Ma n u Sihstrukcemi
B.Vy hodn chafoovranew?r! § S
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DS ekt est ov&n?2 (nteezsbtyotvnaln Ta tsiegd|? o Goenoagnoud | i
HKnastold i j e na stol e phetenf.dNDna mani pul ace ¢

Z vypracoeBB8tn2 r e QUESTeznikyvi ® namon®t es€al
Prost Sedni p6% pmdotvSekchhers@ ugbdrobnhD popi suj
samostatn® pS2pady, byla nalezena na vIzkt

Diplomovsg pr8cel dbyda®mpohldobB8nadvkvDtn:
2017. SbNDr dat ke tvorbhD ka=zuipsteitlacehwodsad

byl us k uMaed aardynk ov 1 BPe md c nn ad lvabem bNDher
ergoterapeutick® praxe i mimo n2. TSi prot
viejich dom8&c2m prostSed?2 na jaSe 2017 dle

41.4PSedvm zku

PSedvizkum byl zvolen pro posouzen?
zad8vanich %%kolT umogRuj2c2chZpholdbpace n2 f
vyt voSena prmEeokladidnivneirszter ac e, samotnlch
vyhodnocovac?2hBj if otbgniuty 8&®ny Pob zddDt i bez di s
8 letn8lkeaee®di Wy | i bl 2zk®ho okol 2. Podm?2
VI 0 Z me z 2 188Imddts2 cTymaigol ogi ckT psychomot ot

souhl asu z8konn@bdon ozc&snt2urp ctee sd 2etmtQUESS T . Hc
prob2halo formou pozorovg§n i std2dRye ap Zi§vp
zpwy byl ypouwzdd ernoydi | Tm, zde uvedehyHool donnoocve@ @p r
dnt i dos8hly ve vgech #&om®n8%ip 10861MAPIi nou n
visledky nEgmhomogm®t ven2 gQga&lilkoRUESTj e ko
dl e vT sl reodkovpu obbriou.2 s

Vistupem samotn®hae2p88ad®l 2zkndfmnu maglky o s
pSekladu pologekitedn®on®pBbekhpmgvylabezpel ¢
spr8vn®ho pr TbUWkhhu etdethnokceenRul turn2m rozd
nespr8§vnl pSeklad nhRkterTch p@lragekn2kuver
pSekmanus§! ( vi e s tP)DYld wihtaveodBterkoud i pl o mova® pr §c

zkont rdovilbonva8nna sobh nez8§vislImi odbornz2ky
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Jednp3ekl adat el em, kterT m§ gJivnostensk®
tlumol nick®angliugb®m avj akrywhel, m -v vAidwemrkiom
nezdravé ni ckT m pr a©dboith@®mter m2ny pol ogek t ¢
svedouc? pr8§ce a schvs§gleny.

415VT zkum

4151VIibnNr vizkumn®ho souboru

VibRr vizkumn®ho vzorku byl MaashaSjyekno volks |
nemocnici VO s t 2 nad Labem a s@UmMSTmeantvih|zékllu ms . t e
Vdal g2 fgej?2 bpbimo s?2 vytipovs8ni pS2padn?
Z8konn?2 dzoSpsotruuplceddrn 2¢c hby | i posl|l ®ze nej |l ast Nj
os| ov oSw&nliu.pr 8§ce byrn &g Rrgaterdpeuun a e z @in o v
nemocnice pro dS2vnRjrgg&8mcvl bma knalug Bsak® ulpy IS
pSedpoklagdgn Dn2 dostate|l d®hwel mhkaofet vz par:

Vizkumnl vzaezkk driozksvéudoBrmbub| astn2ci vizk
bylil e sk ® n 8trrowdanlolsm ipesby®emepubl PseeplS@uiek a |

Prov T bWirz k u mn ® htoy Ivoz oppdSlad ietgd t ost n®ho nebo
vibRru. F#8rjemdpiksu(j20 pS2legitostnl vIbDr
|l lenT popPpwlsdoea Seleno tRNch,t khoeS¢yglslows,)
nen?2 zarulena reprezentativnost 10V z odr8klue.
poznamens8v§, ge tentmS2tpyapd ewcihb NDrkud ej es ev hjoedd
ovDSen?2 novbthH, mdomd)z k2 kTe

Pro wikRumn®hbybkoubsbamoveno nhRkolik ini
diagnostikovan8 mozkkemB8s &mN a 28dey, Klikickyw
viznamng porucha (i mpsezhme g oiky fumésklc 2 k o n
por ozumin?2 i nstr ulkahnm et @2008 Kingel® e alo 2088n 2
KromhR vige zm2nRNnlTch indikaln2ch Kkrit®ri?
literatury o testu QUEST i kontraindikan 2 kr i t ®r ida neBkpvSTilji mokutte rdio

vizkumu.
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Me z i nND patSilo obt2¢gn® porozumhn? ag ni
hodnocen? pr o t Dgkou/ Ypl nou ment 8§81 n?2 reid
konl etingch, vyggmrl cvhDk8 di2ettRt e neg stanove

VibnRr 7 dnRt2 z vizkumn®ascasglbohDu nkmb:
vDbst 2 nad Labem, kde probDhIl o i hodnocen

vizkumu metodou Anabalovg8§n2 snhDhov® koul ef

4152 Etick® aspekty vIizkumu

Zd Tv oparticipaced Dt 2 do vd g & u $eb ab w$§ckwhnl na@sh o
z§st.ApespoR jeden z8konnl z8stupce ¥l astn?
pl 8novanim vizkumem a podepsal(fiomfmmd @Sv an
PS2I80.haHaondibbd Mloe nionony mi t N ewnlozyk wnyw,l T2 § ne
citlivlich os obdn2pclh nedRE) dperp&caiM® eowni gi n§ly i
souhbyywsaThov8§ny na sekretari 88tu KIliniky re
fakulty Univerzity Karlovy.

Takty®g bi od ol emo w&rkil §d8n2 QUEST sVEdkgdke.
byly pdudgpitnod %l ely diVplSe pad® @ $ destdrky y
rodi | T W astn?2kme prl epbskgmutp) | PSii bgpt gb2haj 2 c?
by!| aw8m §Eodexergoterapeut?.T zkum byl zalogen na do
kagdl %% astn2k mbDizkmm&vo odstoupit z

4153 P1 8n vIizkumu

Pl 8§nem vizkumu bylo ohodnotit prost Sed
spastickou formomo z k o v @& cd b rorvy®W® vKlktoenddsrriciT 1a8se8 | et .
Yol astnilo zhruba 30 miemzthovd®@mhcepdzdumnksgr?
kon| epBAapad®nN z8&)j mu, | i mobl sds?htalXtnedm 2p Ss2ptoolr
jethoz8konnl z8stupce. Pro stanowkewnwin®2pr av §d
kontroln2Kaipdl®@oad?%tnB. byl o tAdMoONESDr poazel !

byla uskutelnhDna neprodlenlD po dokon| en2z
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4154 Pr TbnNDh vizkumu a vistup

Viastn2 vizkum byl zah8jemogpandocemndl meps:
QUEST od autorT DeMatteo et al. (1992). T
testem dodr gowv@ge pvoykgyandyo vt8ensot wu, vgech st and
nedogplSodp@®mu negativn2mu ovlivnhRn2 visled
kagdou hodnockeybo dd®mBPBnobusdhDleno a ukgzs§
porozumilDn2, co od nhj bude ol ek8vs8no.

PSi hodnocen2 dom®ny | zolovan® pohyby
vias t n 2 speci 8l n?2 gidli, byllviyso&l vaadk wsr oV e
(DeMatteo et @.1992) PSi hodnocen2? dom®ny Rovnov§g:!
konletin sedhPDlo d2thD na podlogce na zemi
nezbytn®

Pro urlen?2 prakd@QUESTkiPesk ®yeggotetapéutic
testem ohodnocesroTlzendormbamiomo 2 R o d®t 8br ny ve \
rozmez?2 2 roky 2768 v e nEk aipern@wiiSel s oyly T
r odiadefgoterapeutqgo sk yt nuty na vyg8dsg§nz2,.

Vist woermkjegmapis vipovRdn2 hodnoty testu
prost Sedni ckapivladQkkaqd Sth&zui sti ka obsahuj e
SMO z2gk@kh®Ssk® dokumemddicleemraozhoawmoz e jsmr
hodnocenzm testem QUEST. Ze z2skanTlch Y

ergot er iateneencevil ek @ N dopor.uwl en2 pro rodile

Z2skha®Pedky QUEST sé&Sea&mjT?s oibrnyt:er pret ovat

I1.Nor mat i vn®OUESBTlyp sk:-re

Sl oukge2 srovng8vavcli2snfedkeh@dinocpnd mrznidm e
visledkem definovan® ndiOmavtei vinBk ocsvkQinpi mg z n
mNs2cT a@eMaieo kteat.,)1993)Lze vyug?2t nor mavt i vn?2
nor mali zovan® ugodeémN,sksre smidglod@déoio® odcl

vyplLTvo8 kol ik smlerkodwl@tngZh| iodmbpbh2 je vIs
parametrtuypor ovngn2 se stSedn?2 hodno(DeMatteot edy
etal, 1992 Kr §sni |l anovg§ a Lesnl, 2001)

50



2. Subjektivntumgkd&il yr lhfiodnospasdticitu a

hodnocen?

Tent o wudajz2m&igsp&lvige dlu t er apeutea na C
testovsgn2. Ddaje se oznaluj?2 do pS2slugn®
zapsat i sv® s l|m8v nmo ghyoodgneotc epnSi, okptletroBv n ® m h
bNDhem ergoterapitor Madesciweegobditchz §vidry o
stavu d2tDte.

3. |l ndi viduali zovan® hodnocen?
Visledn® sk-re d2thDtpemifgpSedag! $mov nzt
visledky ze vstupn2ho, kontroln2ho a vist.!

Souhrn hodnocen?2z8tvdlapitadand.3) VKIS Bndadjnd st
aplikace testu QUEST wu rTznT ch§vilbrrue mj snoou
detekovsg&§ny vIihody a pohedulergotetapeutd. e st u QUEST

4.2 Kazuistiky

N§sleduj2c2 kapitoly zahrnu¢nl klnzwue st &
QUEST.PS2padoy&®EtondrbvEnadApKadsi aviukeu speci
vzorkovich pSehledT, kde se( Nediji &kmlsztk,vzd0l
132) . C2lem je podrobmDegpoplat vpiSe $adchj
suvislost?2 a odhalit tak faktorsyspgEmahiack:
zkoum8&§n2 jedince prostSednictv2m pozorovs§
poznat chovgnz, vivoj a rozvoj osobnosti
pot 8éls&kat komplexn?2 obraz vivoje jedince

PS2padovj8 svtyuldiitetoa pv §ciz nrzopo®dkéi tk®ho
vyugit 2 za h ruality ofl[UppertErtrenity SkillsuTestQg r got er &p i i u
mozkovou obrnouV kazuisticez ac hyceno, |jmrkd®v @ hd m®hma cleo dzn
mTge ergoterapeut z2skat o funkla2¢hk®ch
z8vDry pr o er got e lzea pheouwdtniocckeon? Karorstikyegsdui et n. C i
rovniNg kongabpaavlgyntyi ltyakoandxleyw2 va ve visl

srTznTmi spastickImi formami mozkov® obrny
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Kazuistika 1 prezdrmtavjed i p&8dpad odmoblDt an
kter® byl oj dhadndecm@o2 m p S Kazuistka BpeSre dpsrt casvtug ee
hodnocen? testeshe@QUBPaTeua idkwki fopmoat BledKkoa
ergotea pe ut i ¢ k ® Maganykoy | nammocnge v st 2 nad Pabkeendn?
Kazuistika 3 vypov2d8 o0 hodnocen? d2vky

mozkov® obltaytakt@®g8hbgnocena ve sv®m doms§

4.2.1 Kazuistika 1

Uveden2 a zdTvodnRDn2 vIibRru d2tNte

Pro kazuistikukaybva vPhuou8rmha megkovwa 11 r
obrnou, spastickou diparet ¢ k o u for mou a kmeungha shmpnbd
konl etin§ch. d>rTtbiytdee maki bNYe test QUEST | e
hodnocen? funkl nz2chetsichmodDod8t SehB@®pwmwsdech cko
vlDku do osmi | et HickbyeaMrian,1898). et al , 1992,;

Na kazuistiejeu k 8a 8wy u gi t QUESOjako vhad® bdhuj e ha i v n 2
hodnlwtn®8csd rpjo stanoven? cul Td?2 @ippyetickois T er g

formou mozkov® obrny.

Podm2nky a prTbNDh testov§gn?

Hodnocen2 testemdQESTmppObsh&Pdivdrist
byla s d2tRtemhpddaooenma mpalt kaezKyt nl hodn
vietnhD manu8lu testu volnhN pSelogen®ho do
d8lbgly pSipraveny. pNmMIt&y® as pha ail@kiyc K ®u p o
vygadovs8ny pS2mo romeseuy§ | aeurt oreksotuu ,d ibpylloymodv ®
(2,54 cm)kostky, cere8lie. Ostatn2 pomTcky umogR
hodnocen? byly =zapTjleny na m2stDnD. Hodno
pozorovd®nt Nt e bNDhem Vpyrhow&hdlzre2n 2| ipron cogjteik. by
neprodlenhD po jejich administraci. Cel kov

mi nut. Vyhodnocen2 testu QUEST v|etnhD dopc
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Z8kl adn? i nfor mace

vDKk: et 11 mBDs2cT

Pohl @genda

Dg.( pSeviz@k @ Skzke dtoace dNt sMOBtcee nii @ Brl o2 0 gap)a:s
di parn®@znag2an postimgreadim ekkeck?, vsl ev o, hrani | n
dyskinetick® formy.expiesjog&e.dyBégziepi v
z8§chvatT.

ANAMNEZA:

Rodi nn8 a@taam ®z &r 8§ v ; mat S ey mpemNe mag 0o zlemn
st d9lgy)2

Osobn?2 anBimn®za 2.pSgdapassmdd yyve z83Tvodidudnu
preeklampsie Pr odRDl alanéimMgoB8NdNt sk§

Gkol n2 abhanm@z& dennhD na dopoledne do k
speci 8§l n2 tS2dy. Odklad povinn® gkoln2 doc
Soci 81 n2 Rznwakrmen &pidne® v odi nND s polpuansee osvt®ar ¢
domBT$ahem3. PBattSeobsahuje Yzkou pSeds?R,

na mechanick®m voz2ku. G2Se dveSntostr§r ubnt

m2stnost2 zn®&8ynhDtead2gnMrevykazuj erudbmst at ek
pohyb na mechanick®m voz?2ku.
Al ergol ogi cNggamiamm®z a:
Sp8nek, st olPiawi e Imolh esipo8anieekt U vy s S2&kn®n & i
kdy pot Sebuj e;stnoal incoec pprl aewiodveS§inm§ .
Operati v@je tlSee nbdizibatt d KK, DKK, oblilejov® s
Soul asstndv D2 tviBtae:se spastickou ddiopregrcetm ¢ k
prostkSredt2kTvch | asovich intervalech fer ®nuj e
nuti domaeky pS2padnhD fyzick§ dopomoc pSi
zvigen® pRatowv@ MWD&KK bilater&lnhD a tenden:
Doma se mimo n8cviku chTze pohybuje patol
konl etin8ch, kdy HKK st $2d§, gupdoiedemiak ol i v .
upozornhnz2msdnelkgdenakbichit, kde se pohyhb
mechani ck®m voz?2Kku, ktextlerziv@r§u njee osrp Bda t \
D2vka je velice pmavaiowngn?iaklobitmrvliotdBn® cko
spolupr 8ci pSi toekyarp i%kcohl. pRrozwentte .a na p
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HKK jsou bez kontraktur a zvI gemo@tent v al
virazn® emoce, ale sp2gpelsnta. PHK sevSen2m k
Z8j) niyashr al domi8c?2 megzl 2| ci (

Kompenzaln2 DpBmTlctaw®bolklol e, crapT§j&t@mro( r ol

polohovatelng8 gidlilka Otto Bock, ort®zy
mechanickl voz2k. Vlastn2?2 asisten|ln2ho psec¢
C2 |hledska matky: Z 1 ep gi t obl ®k8n2 a svl| ®kI8ep gihtor i
sebeszpoptchd , | i nnost?2 v2ce pravou ruku.

OBJEKTI VNé NCLEZ

Orientacee Or i ent ov8na m2stem, | asem, osobou i s
Komuni kace, spol upr 8c eHovorrg ovceisSelka®nikuje nt er a
viednoduchT cphatvrint88 cnhi § § 2 . Zavkl t8idv&n 20 dspl a2 t z &n
V2cestupRovIim ot8zkS§¥WkplS2phetTedeozBintmem n
kont akt 8. ] Kezepohwupr8ci je ochotna.

Hodnocen?2 t egsit2ecmm7 QUEST

U d2vky byl o ergoterapeutem provedeno
hor n2chn kpoonmoect2i t est u z®UHSdeelMigsel ke djkegdnot |
do MmRUESThbylypodr obnhN ydozvnl aarse m&rc h tabulek(vin SenT c
PS2l oNagd)je uvedeno pouze shr nkuotr?k r fed mR |
dom®eDldB.oupi su visleldkTypeib§g®kat esab® str &

stanoenyc 2l e a pl 8ny ergoterapeutick® interve

T Dom®Nhaol ovan® pohyby

Pro vyget owdgml 2e | ®ylaa j en vp aktorgnill§c eh,o rank?
konl etinahod@@aboes®Kkweelhddonvo8cde n2 byusoedldali
na polohovateln® dynamick® dgdyl| ode2 vOtet an el
pSedv,edamy je ng&slednlD zopakoval a. Pr o Ys
muselad 2 vkwadr get i ggdam®nipm8l nD po bdobu 2
ul e h | poovrgonc 2 slovn2zho PBroovzbagegp? Dnz2hbylab jedkt i
t Seba? viktaggvedl a pogadovanou pozici bez fvyz
nes mbDIl od rdjgejed £ e ®iHkeprnotd gravimaidruhou osobou
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Shrnut?2 funk|l ndxcthRtaechdbhadB2om®hypy gdk ol ova
pohyby QUEST:

Bybpat rn®, ge frl@&@men m? na fkatualaxteze Moubu

|l oketn2zm (bez souldaswn®eilsu@mniht ceddridehd.] okt 2 )
vyplTvsg, ¢ge d2vka by mhRDlalbmtsr sclhodopomo
bNgn® denn2ktleirnl@howsytgaduj 2 z mi Roovoabnl T®KkEBmRY b
svl ®k 8/nd opglodZonvz ny t DI a, | i st,ApddzubPTe VMéphd
mat ky, nflkRtvkra® ARL ztvD 8hdt§o a pdloev §6¢ 1 csha mmo g n o
nNDkterTch vygvaddujzen Tdippmbd @orech, dor z8§I1 n2
pal m8rn2 flexe z8pNst? se soul pance U PIrrs:
vietnhD jejiTygthpokypyps duinaeebytn® pSi vige zm
dal dgzzacphnut 2z i pl2 vlkid |&mheoj fvly2gkgT?) st upeR Ychop
kost ky, tj. pr(BeMattedetalsdID2epou i psavdli rgkoun 2

T Dom®na bHBchopy

Shrnut?2 funk| &2 trla ezc8hko pandd®s N lyo FRUEST:p vy

Dom®na %chopu byla hodnocena vsedD u s
m2rng§ anteflexuewdivady hbhypoov@eai erupupu pSi

Ob N hkoornnl2eptovedlyv gechny f 8ze Ychopu, t .
manipulace ® bj ekt em a konel| D®viwladdn Na tperrsdiljoetti t u .
Yuchop ot a®c®BP¥dgijeov dm stupjRuilycghg®p u  jkeohsat2gd y,
dos&§hne od os{hrgmBsecTavBkejPrSo%uE8hoR 006
pSedmnNt Fapv yneedtwv®ho (vrchn2ho klegSov®ho
Pravsg§ rlakdavaepyogB nigg2? stupeR, tzn. spod
2004).

Domi nant n?2 h obylan 2 e vk8onK (Betadn @t i ckT m gpet k
wwechopetmi . Ychop, hayltign®@mcye ukadolvesjl 2e k, |
aprsten2] ek, kt erT tugku poedbgldarnsi (vQpdast! Seinlo
prstT od hrotu ttugykkuy 2326l v kgl ond hpe ISa n |pestainr? a

kSelovit§, neuvolnhDn§.
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T Dom®PR@avnovs8§gn® reakce

Shrnut?2 funk]| a2 trla ezc8hko pandds t@mnlyo Reokv nov § g n ®
reakce QUEST:

Vichoz2 polohou tRla pro rovnov8§gn® 1
konl|l etin8ch.

Probl enbgld vEKI®o z e na | t ySech konl etin8c
koetinu a dosahovpat pn®, pediPDvkaByil opSi F
kon|l emus8chejprve sednout, aby aavhDdgkBaal :
vsedlMoWs ed

Pro splnhDn2 dalg2ch pologek dom®ny byl
DKK. VI sl edek rovnovg§§gnlch reakc? vskdn se
pS2zmMMownli bTt ovliivaDKa §S&ktvdmsmiglechd | as o\
i nt er valoelnhd onnaSccvzinh @h Psit Seddvou | tySbodovl
jezhl edi ska rovnov8hy n8rolnhjg?2, jelikog
(Trojan et al., 2005).

T Dom®@lar ann® reakce konl|l etin

Shrnut?2 funk]| o2 trla ezc8hkd pandd®s 1N Iyo Obkr ann® r e a
k on| QUESTH

Oblast byla hdnoceav s e d N se zkS2genT mi DKK.
D2 vikeaj | asavdlaf il ex@adg oket n2 cRukakhylap bV §gnbt i

otevSena bilater8lnn.

Souhr nn8 hzopdrn&®wae nZ

PSehled sk-rT

|l nterpretace visledkT je mogn8 nhRkol i ke
urelny . Zda je zamlgleno provSmiddtzdalhaeddnocen
hodnocen? opdbOWEnelrigo} er @miye ven®mamasi vn?2
skupinou a zjigtnhnn2 pS2padn®ho odchl !l en?
vizkapitola4.1.54 Pr TbNRh vizkumu a vistup).
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Visl eldkwiylyud8§v8mryocvent ech od 0 (nejnigg:
(nejvygg? schopnost) .

Vzhledem kf a kt u, ge hodnocen?2 testem byl o |
jig n&mybbuy % elem bgpkcbophodhot hor haok]| k:
Byly detekog ngi | n® a sl ab® str 8§nkynapiv&maa ur | e
d o p emaunio & nintervene. D8l e z$®%ymo porovnat sevisl ed
zahr annolrnmiantii vze 3tudie Dematteyetal. (1999188 z k ou byl o, do
m2ry se budou visledky d2vky od visledkT ¢

Visledky hodnocen2 je mogn® interpretoy

Z2skan@kamvalyr yye nejslabg2ho visledku 4
voblastilzol ovanT ch p8aHy bblo d TKed ozgd v opdSue dreev g3 Imn
podgadovanich krit®ri2 (kompletn2 supinace
|l oketn2ho kloubu &an@pBktmi Vier snamlIiwy@ami s
definovanou st Se8dIDP=2RO\bydt wi sl 6de® oni §g?2
jednu smbDrod@itinnou odchyl ku

Vdom®nND #Holk@mppdEso ze 100%. \por ovnBalkr asnéd | n2 m
nor mati vn2 mi ndXddyyartewsdruy Kttt OB =30,WBHse ot u 4
vi sl etd@tko o mGimBginle |

Nejvyggdhhe blbhrasti rovnovg&§gnlich reakc?2.
obl ast byla hodnocena za nespsbdodanoovu8,n2jnme dn
horn2 kowllehdxn?y spdlohyy av vgec h ndoylagcBoprah k o n |
dosiovBohloaDagml o ke ztr8tND rovnovs8§hy. Dal g?
bodT byly rovmoriEgnh®hormkcleolo ol @tSiz2p adNa d .
flexivl ok ek Inéd mb uHKo,r atweRd sh® o ®ho hodn&8oeénse P
standar dn?2 mi kanadskT mi sk-ry byl o dosag
hodnotad e f i novan® nobymeot4suw(BB=29R8.Eohy vyplTv§,
se vietdesdeednibo hjoeddnnout ys mlirgo(dlait)nou odchyl k

Obrann®koelabyam!| §2 hodnocenoudédok®nou
doss8ghl a 47, 22%®tzoe dloOnd@&@n.N Voyl y hodnoceny
vpSedchoz2 dom®nnN tRonv nrovz8dy2nl® mm, e ajkec ez dse g | o
na zmNDnu peojl2odhyy so vasthy3 Y eagpvalaroas not r 8t U r ovn

flex2 | oketn2ch kloubT, ojedinDle se soul &
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Vkomparaci nor mat i vn?2 mi daty QUESTefekeyn| sé skc¢

rovnalad3,38% ( SD = 26vyY@dd2chrekaladkT
Ze vgechbywylicledgolRs Bm®e QUEMITst Ke cerr2®
hodnotou neboli aritmetickIim prTmhlseem vgJ

59,92 %. Kanadsk ®s onuwohrrsmant @ evfni2novan® r efkerenl| n
rovnalo 56,32% (SD =24,28). Z oho vyel $e&cel kovhepdtsd e e
| iggd I kanadskTch normativn2ch dat .

N2ge je uukeBeoma PDdSehl ednost povriosvlnesdnk?T

skanadskImi nor mami.

Tabulka 3: Sr ovngn?2 zKdzsistkgdlsKanadskT mi nor mati vn
QUEST

QUEST sk-re
Normati vp?s Teirr e (
(smRrodatn8 odchyl ka)

V Kk QUEST |l zol o Bchop ObranRovnov
souhr pohyby reakce reakce
sk-r« konl| e
(< 4 roky- 7 56,32 64,06 48,71 43,38 69,45
l et 11 (24,28) (22,20) (30,73) (26,04) (29,28)
D2 vka
et 59,92 46,88 55,56 47,22 90

Zdrojvol nT pSeklad autor ky, vl as(DeMattededal. m@®OP)§S dl e

Siln® str8§nky d2tDhDte

NaHKKne n,S2t omna spast iR? vjeschapngp Sesj@hT akt
mobiln?2, Hor n2 mi jas ccholpm2amis eld cerSedetstirattedrii ng o h
Jeschopna sedu bez op.oPrSi smeotidutic § e kdbookioSh ID |
korigov at spr 8vn® dr gen?2 hlavy vsedD.
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Vsed/Miedosahovgn?2, Y,cphSepd mmaenni pau | jaech o sn § s |
Taxe-p Se Prage-bez pat ol ogdvd B®ihma mBglerr2u.akt i vit )
M8vyhranbhDnou ? ¢glevaueHKale sclopna op@y o HKK.Ro z y jm?

motivovg&na ke | sptoid sak€c wjalBe spgdhiosptnuiap z a mN S e
pozornostigeor i ent ov8na na vl asZapojfiem et Mloe p(rmodyd !

vgedn2ch denn2ch | innost?2. Spolupr8ce matk

Sl ab® str8nky d2tDte

D2 vik@zdv® @pi nedickit 2p San i d o r zEgHomep rfolve8xdiN nz §
ze stSedn2ho postaven? -p$pNisg 2 n2? HewSDipr ps @
kresbhD neuvdlgnmMnssdMNe diokd&l ovan® st S2dav®
Obt 2dgkmo8or di na&e nihretmSic hbi ma n uikdomlifacetokalai nno s
ruky kvTli | asattr@pu a nPtSeif | lie$ke a chd mmiyor ez kon |
nut n® upSedomMbre2mn hraedpmév.oziemdio &egez vy g
sval ov® nalKdrukhenaegpBat ®

C2le a pl8ny terapie

Zhl edi ska matky by byl o ¢8&adio thco?r,n 2a bkyo nd 2
v2ce do hry a vgedn2ch denn2ch | innost?2 sc

PSi navxlhova& ng!| &nzTo hleerdahpllesigkabry t Yy d2t Dt e
visledky testu QUEST. Test odhal il probl ®
sc2l em mat ky. Proto vgechny z2skan® %daj

ergoterapie.

Kr 8t kodob® (doxdazmlhas 2pcl T8)n y

C2FZapojpemivo®® n2 kon|l etiny do hry

Pl §fr:®nink bimanu8ln2chHKakpSivi hSe,vysgpetyv
edukace matky.

C2ZLepgen2 jeden? tekut® stravy | g2c?2

Pl 8/:®ni nk pSedmalptad m§r n2 fofrmowe hryep Sz ppaflisntl?  p
kr men2 psa (pamlsek d§vatt rnGkdadikace i pSi
oko/rukal Yst a, Medawnad Yaalifonp riuhoae ,os ot
zagit 2 edpkade yndtky.,
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C2ZlL epgwein®k 8n2tai bbb ®k 8§n?2
Pl 88vl ®k8&8n2 o0odRNDvu na panenk8ch nejl ®pe vDt
odNDVwzs ckTm vedenpmodrzallot 2 opSaib ocab[l @koghny

nejprve nhotetehdrma konletinu (tj. pr .
dobSe rozlig2, co je vepSedu a vzadu na
C2¥Xl:epgen? Yschopu psac?ho n8lin2 a grafomo

Pl §Thr:oj hr anrltrpj bgtaamim®apeas8§stn tugku, ¥chop
nad hrotemf r ®ni nk dor z8I n2 flexe z8pBsad 2 for
do dlan2/ m2] e/ bub2nkugp8fomdétsar prkl€E h¢ v
uvol nDn2 HK bDheparouogednu HK njalovatkmoledu houlmou
ve velkTch exkurz2ch, nebo kS2dou na ct
pap?ru) matkgduk ace

Dl ouhodoblT c¢c21 a pl&n terapie (cc
C2Koantrola drgen2 hlavy a trupu
Pl §8fr:®ni nk z §poovjRGhvo8§ ngévajg stva v poloze na
konletiny a pSi cvilen2 na m2]li, Vv§&lci
C2Funk]| n?p S¥dm®p T
Pl 8m:®nink dorzg8ln2 flexéeoz &pDkfoimdudlyo arydi n
jemn8 motorika, spré8&vnl sed, kontrola d
C2 Prevencep 8 d T
Pl 8w:®nink obrannlch reakc?2 kon| Rréavence v s ed

vzni ku @g8thEc¥ym fodeotst $Sel0ApRi sbhib gét abial n?

vybavit koupel nu protiskl uznouapod. ohog?2
Edukacematky.
Doporulen? pro rodil e

Doporulen?2 je&eSpllmreuwvredeno v

Z 8§ v Kzuistiky 1

Kazuistika dokl 8§d8§8 vIipovRdn2 hodnotu QL
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Zhodnocen? l ze z2skat “daje o funklkn2ech® s
j sou V@ pray ergoeedapeutickou intervencV T s 1 ed k y hodnocen?
ksestaven?terppie8§ nT a c2 1| T

D2vka byla zhodnocendompm®mfzolil ovasit®u pQUE
Pchopy, Roavaloowe&,gn®brann® ZvéakedkTkopkednbh
pologek testu byly vytyleny prabh®mov®bb
intervence, tedy lZoovan® pohyby, Pchopy av IGsblreadnknT®
testu QUESThylopat r n®, ablast pbabpé ovan® pohhoyrbgy?2 bnyel g
stanmwem® c2]1 ov® skupobilyas tVelcsh eBdcehko pdy? vak yOk
konletin bylbylm$tramovepyY2kamadsks8&8 nor ma.

4.2.2 Kazuistika 2

Uveden2 a zdTvodnRn2 vIibRru d2tNte

Pro kazuistiku Ibgrmiap a&rveotliemkao ud 2fvdkramaosu  m«
gkol nznHodmllow.e n? testem prMadar ok onvad enregmote
vbst 2 nad davldampvbkamdu mat ky jig 8bPhe&ebai k |

N a pS2kladn® kazuistice j e zn8zor nhNna
jednostrann® for my mozkov® obrny pro hoc

konl etin a st amrowen?r acp2eluTt iac kpRl § mTt er vence.

Podm2nky a prTbNDh testov§gn?

Pro hodnocen?2 byl opnNnt nezbytnl for mul
PSi hodnocen2 mdséenyspB2nemghay Hodnocen?
for mou pozorovsgn? d 2innd3tt. ¥ y hboldhneont e m 2 o vp8od| Mon?
provedeno neprodlenD po jejich administra
d2tNDte byla 40 minut. Vyhodnocen? t estu
ergoterapeutce emal dteumpu Maedrtau on éudllj & z§j
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Z8kl adn? i nfor mace

VDK: et 7 mDs2cT

Pohl @genda

Dg. (pSevi®kaSkk@endtoace dNts MBliopraeonsolraga)
centr 81 n?hemppRazsapilegsiesymptomat.iT z 8chvaty kompenz
por uc ha p o zADDn Atention Défict Disceders)hy per akt i vita pS
vivojovg§otnsf@msadadocyst devopvp ® v amtteSid aerdbri
mediasi n., | ehk8 ment 8l n2 retardace
ANAMNEZA:

Rodi nn8 aBeaznvnl ®znaa mn §

Os obn?z an@d2mni® gravidity, pot 2.e ol ovinND t NDhotens
spont §nn2 porod ve 40. tilndknub§toca, 2 phet®
ProdRlala bnNngng dNDtsk§& onemocniDn?2.

Gkoln2 abDacmhd®zaZG (inkluze), m§& osobn2ho a
Soci 81 n2 DRDNhwkas®aiakeu a | eyt Ip glatrredvoerm® mv
domRT$ahem. Byt bez bari ®r.

Al ergol ogi cNgganamm®z a:

Sp8nek, stolfraei &d Imdip B;nra koaletuc h o dddprowodu

matky,st ol i ce, phggi eebhd@mwomomai et N s

Operati vilhRoll ®dace Achillovy ¢glachy, tenot
pro spasticitu.

Soul asnil D2 akhamipatetitkodormou MOd o ¢ h S8laprovodu matky

na ambul antn? jednouatbendpi italjaiiyyutbyaVat ki nst r u
domg§&c2m cvvdocem®c 2 nk tperrad tOdkTazped jde2 vike mi par et i
shyper e XdleaiPD2 rovvn®m povicther p@rw §jgaNs ¥hopn
chTze.jerCahjTizetx 8§ er V®r u na nedoch®BIdddyr hwt
c h o didprowdem zaruklEpi | eptick® z§@Bvatpyodidkbazna
pSi hSe opom2ktepoavm® sl sSem HE\soU bes .
kontraktur. Zvigen® svabpoa®®nptytt ckihice w Se
[ pabybu. Vmoment D virkhizn®2 eepn®m, p ashey bzuv ylgeuyj ceu
D2vkaegeb§j vowvan®8z kvs8§n2oklkhdrtmktJp «schotna |
pSi termPikPemyg pSev&gnhD vykon8&vE |linnost,
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Po vigw®v&dnNn2 |Jinnost?2 pravou HK uni k§ k
|l innost provede.

Z 8| nkyesba,hrabr al k a mi

Terapie: Ergoterapiejogopediemu zi kot er apie 1x tTdnh, pl av
Kompenzal n2Nepm8mTc ky:

C2 | hledsska matky: Zapoj it do | i nnost?2 v2ce pr avec
sebep®| i.

OBJEKTI VNé NCLEZ

Orientace: Or i ent ov&na m2st &Mmasessleo pu(|veligthuamo 7 .
pouze roln?2 obdob?2).

Komuni kace, spolupr §chio,v? @ axninkljenpSeivegamnak
viednoduchTch vDt&ch, patWhgesiti ggRo valkm i otn
r oz,uam? 4k a b provade Vmo me nt N n elsionunrha sats2u osd b2 h §
volnlim asociac2m. Horke dpoliupragthiSejneg v gl

nazdravotnickl persong§gl

Hodnocen? t extle2m6 QUEST

D2vka byla ergoterapeut em Deadndmen az §ma
visledkT hodnocen? pedpboPplseedepgcty dopglt
pr8&ce (viz PS2DbbadRBEI| PSRodomhafdpkyz2ch s
rozpozig nyr obl ®mo v ® @iat a Reegbterapeusdkirdernvene.

Visledky v]etnhD c21| T esagoterdpétholl Mésgrykovy k o n z

nemocnice s t 2 nad Labem.

T Dom®Nhaol ovan® pohyby
Prohodnocen®lad?2eviktted miy e & | k u, aby byly za

podm2nky pro aspekci horn2z Kkonletiny. Pol
byly d2vce nejprve demonstrov8ny pro | epg
usnadRovS&§mvgboavehmmpa rTznIimi pSedmhDty (k

vygadov8§no, palgpdosetan®alpal wze mini m8§l nhN po
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Shrnut?2 funk]| a2 tcrila ezc8hko pandd® Nlyo Jezko | ovan®
pohyby QUEST:

Zhodnohylen%e,) mez approg endr pr ak®nlhet i ny do
muselapSi j 2t vizva odb¢] dkdheksed aliddmayou rusi jak
obratnou a radhPDP$i jpomelpwadenviamaukecebw za
extenze |ebokdzevydooldhd saphDo?v®ma advalyu, pr s
Nej viDt dpylysphatt 2Jgpeoywv el en?2 supinace Bylpavtoml hor
pouze n8znak pohybu. Dor z8Il n2 byfamerg2 z8pbBHs
st a n @elevim§ozsahupohybu autory testtPr av o u r la kchopit kastkli 8 d
pouze dl abfoprUdveldeRo2 bez probl ®&®&mT.

T Dom®na bHBchopy

Shrnut?2 funk]| 2 trila ezc8hko pandd® PN lyo FRUIEST:.p v

Dom®na Ychopu byla hoBRbemn&chepdDbyuyl &
nor m8.1 n 2

ObnN horn?2 prdvaanV @ge¢ cmyy f 8ze Yachopu, tj .
manipulace ® bj ekt e m @v oklonnfEn 2rD&onti j neaknt t un. 2 llavsg ru
prov®st druhlT vivojovipi megVe@ge &2 wkoae R
dynami ckl mm §Y¥eh kippavon. rukou nedok§ z a lichopit pr eci z n 2
pSedmnNty. \bgly dwribtbgmi?® mp2SSeed MmNty do prav® ruk
ZdTvodu probl ematstck,® ikowolrav snmiceeh ppohybT
sdrobnim Yichopkomupd awldz8adp nout zip | i knofl ?

T Dom®na Rovnov8gn® reakce

Shrnut?2 funk| &2 trla ezc8hko pandd®s N lyo FRIEST:p vy

Vichoz? pol ohou t DI a pro rovnovs8§gn® 1
konl etin8ch.

Vpol oze md& vihetay B d hgwav §hou po dobu 2 vt e
dosahovat pro pSedmnDt .

Pro splnhn? dal g2ch pologek dom®ny byl
DKK.Pravs§ horp5ikoovebvB8anichmeyjéakeNGh fé&ao
pS2paglhd keéo fl exil nlNo kdlap s @ WEjpiMsét a v
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Poloty byly vy k o /Smpygmdmivayn $Jo kK ® zdsF wvovdils o k ® fr ek ve
setrdv28vnkey zm2nNDn® pol oze PINdasmodmea. zBIMN k g
zkS2 genT RolohaBkKoKn.| et i na mi vizeajdo bptr2og nMij gBy !l ar
konletina bypykaiva flu&mhDdbdyla sevSena v

T Dom®na Obrann® reakce kon| etin

Shrnut?2 funk]| o2 trla ezc8hko pandd®s Ny o JFRUESTH:p y
Pol ogkpdndtcenwye Wysok®m kil eku
Obrann® levoe ukool®yly f yzi ol ogi ck ®. \Vogathy k o n |

extenz? |loketn2ho kloubu a otewov@lepsSu dl a
obrannT chrrog d % ppSSedtu, do stran | i vzad fl ex
prstT.

T Hodnocen?2 f uansktciec irtuyk,y ,s psopl upr 8ce

U dyhbylkpr ovedeno uh@idsndolejeenk’t isvn2ch hodnot
j sou soul 8§st 2 testu QUBSTO 8 e hzldélk M@ m D
konzultace® r got er ap e utneMj, a kz& az ndldngll osptierdicrhicez s r o
terapiemi2viha k$ed Ghodmwnech&rzemaQUEST

Levs8 dominantn2 kofDebbdd pS5skabdnd8cbaot
Dosahov§&n2, Yhsc hop byy biewo | fnudnk?] np $edd midddf ui vesi zt
koordinace okoi ruka. Dalo sep Sedpo k| §datbylavgievod PwEd edny s f !
vzhledem K akt u, ge |l evbBylabhern®pakohpgiNebgl@ho n§
pS2tomna spasticita.

Pravs§g pareticks$§ kon| et i rnad Hytd3dv ommoud no c
mi ni m§l n2ho spontg8ngw2lkdo papoPeidhakbohbestt
provedla sp2ge hiadilo YicdwglapSeedmidtkyu §do pr
PSedmhliau zoll §idt bylakddrdinacg ok§uka.Dle QUESTbyla spasticita
hodnocena |jak dylaptS%e pmEk,a pjSe | ipkoohdy b klidik on| et i
OvldvalaR T kon funkce rbkya siPlvckp@ma) %ah€dppEu a
pSedmht u.

D2vka byla pS§Si hodnocen?2 spolupracuj 2
Ob| as mNhIl aY%rniekawelnm esitda, ke 2 myvo vygadovEgno

pohybu pravou horn2 konletinou.
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Souhr nn8 hzopdrn&®weae nZ2

PSehled sk-rT

Visl eldlwiylyud8&vSpryocvent ech od O (nejnigg:
(nejvygg?2Cskcédmphodnhpcen? testem QUEST byl
horn2ch konbetn® a eHHWNBBII®dOdMNPnkbYl y stanov
ergoterapeut soki®i nmaotektovue sac eervgot er apeut kou
hodnocen2 bylo porovnat vIisledky d2vky se

Visledky hmdpgo®einAt ¢gepretovat takto:

V oblastil z ol o v a nd®& vpkéab B4808% z 100%. Lasto doch§z
ztr8tDnD bodT pr o nespl nnnn?2 pogadovanTch
problematick® byly pohyby supinace pSedl ol
mn I stanovenp r T midrk o n u M@ B4,06 %. Ztohobylo pat r n® k o g e
funk| n2chdzs\kep s oststEnoveol un Tn osremo.u vIi konu

Vdom®nnD Bé hdo@)h 5826% z100 %. Ma xi m8 | n 2 pol et
z2skpbhogk8ch Pozice tDla vsedhRD bBRDhem %Ych
ramen byl o fnyezivodtoggi czkt®. 8§tk bodT doglo pS§S
nebylas c hopna pravou rukou real i zbplwd871% Kanad
(SD = 30,73), tzn.g ed 2 vk @as 8§yl (ag®Thsol em@lkyu j e st anovens§
ol ek8van®ho MO kdoanmu® kuo Vi@ tkkatsegor i i .

Z2skan®@kamsvily r yeem@{ lsd @4dkz100% d 2 vikoas § h | a
voblastiRovnovg8§gn®Veeakammadlsk I i nor matil ywn?2 mi
definovanou $945ed3>=2028dhylovti k mhrmddd hrani c?
olek8vanTch funkln2ch schopnost 2

VoblastiObr ann® r e alko&k ak 8B/8¥&kta0%a P Si kompar
svisledky kanadski®t e e ®238% (5D n 26,08)lap $ e jym®,
ged2vk@as8&§hla |lepg2ho visledkuj endengu jsemis toan
odchylku(+1 @)

Ze vgech visledkT V. byl o vypadylrt 8no

aritmetickim prTmRrem v Jsovnalobx28%.ovanl ch dc
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Kanadsrkm®datmawn? souhr nn®632% (SDe= 24,28).Byloovnal o
prok§z@eaohvkym2bynild nad hranic?2 olek8vanlc
pro danl vDk.

N2 ge j e uvedona TPdehlllea nost povriosvlnesdnk?T
skanadski mi nor mami .

Tabulka4:Sr ovn§n?2 Kazustikge2sk Bnadskl mi normativn2r
QUEST

QUEST sk-re
Normati vp?s TeiRrr e (
(smDrodatn8 odchyl ka)

V Nk QUEST |l zol o Bchop ObranRovnov
souhr pohyby reakce reakce
sk - r« konl e
(< 4 roky- 7 56,32 64,06 48,71 43,38 69,45
l et 11 (24,28) (22,20) (30,73) (26,04) (29,28)
D2vka(7
61,37 62,5 62,96 63,8 56,22

let7mnDs 2 ¢

Zdrojvol nT pSeklad autor ky, vl as(DeMattededal. m@OP)§S dl e

ERGOTERAPEUTI CKh PLCN

Siln® str8nky d2tDhDte

D2 vkeapozitivnRormwudiDnj,2 c?2, spol gepracuj
vpoS§dokunt j ednoduchi m i s | Iegei it o)y nga2 ms apn$o? sktaazt
pSesumT eTake®p $ie satefalita-vy hr anhNng, domi ngntn?2 h
| evP¥ av 8§ parzevhndrde&® | HK ony&damporegye/echh o p u pSile
vichjppp2 ge DAEvkdEhepna pSi | i nprroosdtlio uuwydernge tp 8h
vzpS2meaADLjesapopna -obl ®k 8oat tril| kayt kal he
boty. Se b aijglgpccezn 2| ir elaeldi &ZiJdskcdhw.pvna se ul esat,

zuby levou rukouJemot i vov8na pro muzi koterapii, vit
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Sl ab® str8nky d2tDte

D2 vk pojptavouHK. Konl etv&@uoni nepoudd xaci pS
kon| gepiSBMomna spasticitakhadakr NapfoAabehly
veesupinace pSedl okt 2Poa jgojeck a@d chicnddiexmpolzBlp
rukaruka, oko-pr av 8D¥ wikas.smlempna zapnout zip u bun
tka n i |Vkeyx.t e seip@ybujenejisb u ¢ foTbzl2as nT nM§ pnSadryu. g e n u
| as o prouarientae. o v

C2le a pls8&8ny terapie

Na ¢g8dodytsemanmifklya er goterapeutick8 inter
zapojovs8§n?2 prav® hor n?| ikromd stt2 na dwo lvigeldaaa

PSi navxlhovd@ npgl &nst aneorvaepn & cb2ylley mat kou
stNgejn2. D§le byly zohlednhRny i visledky

Kr 8t kodob® (doxdaZmlas 2pcl T8)n y

C2Yapojpem@vo®& n2 kon| etiny do hry

Pl 8mm:®nink bimanu8ln2zch akti viytuga tUHK corpdirn a
pSi vhySieg),i t 2naPAM@dtvac?2 dl ahpvipironi3a2 mspa:
polohov8&8n2 prav® hsuperize matkp| eitpiorzy r dRo v § p &
hr an2 pr,adukace matkyk o u

C2Xlepgen? funkln2ho Y“choputpmivou rukou (

Pl 88ni govsg§n?2 svsviyuw®h ¢ mBopgrhRkiktdeptuPro-a k t i v n 2
| ®| egflik@a® vneurorehabilitaci ( d 81 e P Alldharmi) URIAS,
senzomotorick§8 sttri®muilnakc ed okroznSdrembeii hnfyl, e x e
(vyugit? t er ap evtl iepnkd®éd b modtlyan2/ m2 | e/ bub
p2snil k§gc)t,r Swdkoekn a §dhnaséatceklieh? chop

C2UvolnhRn2 ruky,p3apojahémeptrarvi®ceuky

Pl 8Inr:®nink jemn® morowui hya BSormowm®hhwydebn?
|l innosti .p2€kohent ce, na velkTch for m§t
cviligekikusoporou o pravou HK mal ovat mo Kk r
kS2dou poZaphojdintz2kpravou ruku pro fixac
v PANat dlazeEdukace matky
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Dl ouhodobl «c2I a pl 8n terapie (cc
C2leden2 pS2borem, zvl&dne si rozkr§jet mn
Pl 8uviol sWm2d ov®ho napRt? na prav® HK prvky
a jemn® motori ky, -rukd/cswtiak® nkionokr dnearpes quoeshwdvk8onke @

hmoty vidlil kovek mp2r apbu Frukbo®hi nK gbi thangk
aktivit, pSi kterTch konl et i ny tenapeltickou§ v aj 2
hmotou.

C2XYvl 8dne si zapnout zip u bundy

Pl 8livol nDn?2 a stimulace prav® harzn?2f ok anmolue
hry, n8cvi k -llaoakat iurkaagce tmr®Wkna nk jemn® m
zapnut?2 zipu na oblelen2 pologen®m na s

Z8vIRNr ka2zui sti ky

D2vka byl a tegtdm®QUESF cee n @ gdeocrhh®n 8dlz,ol byan®
pohyby, Pchopy, Rovnov8§gn® Preakodpo©énanh
rukou, spastibyty wayuwpiotlywups §beeZtliisy ek oo
pol ogewvstalysstlln® a sl ab® str §me&wt ipcrko® pil nStneorv
Zvislednl byozh e,d migeo m®n§ch BHBchopy a Obranne
d2vka dos§&hl a, neWgathaon owlekn&nuhr ani ce funk|
defi noveafne® enl|l n2 desmk®@mpD nyl.zolVovan® pohyby
stovnd el nTch wosmaedkTwvksmidi d®t wybl asti byRovnov!
vi kop8§svmu pod norm®luedjoe p Piglsenmg s mNDrodat n®

4.2.3 Kazuistika 3

Uveden2 a zdTvodnRn2 vibRru d2tDNte

Pro kazui st i kwik ab wlédet\aDy ise8§ mozkowd obrnou,
spastickowkvadruparetickou formowBylas na ha v T b Pwierma zdnirovuk yd iss a b
do kazuistiky wuk§8zat mognost efektivnzho

funkl nzm omezen?zm.
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Podm2nky a prTbhRDh testov§gn?

Hodnocen? t ebgyt @ mr ©B\EBIMSVC®NmMo prost Sed?
testovsg&n2 byl a s ad?taldfes @SS oonthé ds mav &,
byly pS7ZoppRjpleani@ ky .Spbchaf kgk® vygadovan®
byly doneseny autorkopr §cédodnocen? testem QUEST prob*+
d2t NDte bDhem pwyohvo8ddnioncze nl2i npnoolsotgie.k byl o prc
j ejich administraci. Cel kovs d dbminuthez byt
Vyhodnocen? testu QWEISY méecaDzdoshpbdny|l emdi

Z8kl adn? i nfor mace

VNIelet2 mDs?2ce
Pohl @enda
Dg.( pSeviz@k aSkakme rdtoace dNt MORIVadmeproled g a kS

centr§ln2, v2ce patomlgasmd miHKHK,y s lsim? dgteindlk
psychomotoricB r et iap dlyaclki cky odpov2d8 oriental ni]
cca 3. trimenon ky|stalsmusx ace | ev® DK v
ANAMNEZA:

Rodi nn8 aR@adinl®eg azdr av®, sourozenec dvojl e

Osobn?2 an@mMm®zzsapont §nn?2 irdivzoi ak| oavpeS egdr| aavsindii tp

ve 28 tldnu, po pSed|asn®m odtoku plodov
resuscitace, umiDI 8 plitcanhsVernei | ake eRudny
Def ekt s 2 R oper@de dl0/281€Rplytavn e mo ¢ ni C i cec Rak 2, 5 n

opogdhNn2 psycho rEpilepsie ODyskriRh o v I voj e.

Gkoln2 aWVa@ms®zwaytlkkous u z8pi su, odklad gko
Budou doch8zet prpevdagedqilc kK®h oS peen t8rl an.nD
Soci 8l n?2 B ha kma ®muatkou ea bratrenrvr odi nn®m do mDn. DT

odstranPDny prahy mezi z8rubnnDmi , aby byl L
a WC voz2k nezajede kvTli Y%zkTm dveSn2zm z
d2vku star8 babilka, kter8 ji voz2 i na te

Al er go |l magmrrc @&&az:® m
Sp8nek, st olPi a&wi e Imollneanp€oaket u vysazov§gna
kdy pot Sebuj e;stnoal incoec pprl aewiodveSinm§ .
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Soul asnl sh2awk ad 2steDtspast i clormau MOpadrvudet at)
doch&8z2? nayziatendpiy logopetiihipoterbpi,bvp | 8 nu i degdeéer a
pravidel DRvdkad dsr@gav2m prost Sed2 pohybuje ne
za sebou DKKLevou DK nepokrl| 2?2 pro subluxaci ky
Dok8§8ge se ze nmadb SitR¢yoiod ky. bZeazt 2m8 knreonk?u s ¢ h
polohy n8ama ySecWteprosald®m sedu vydr g2, p ot
zad. Sama vydregst oj @ nChkilez®eh oslcchopna 8§ kbgu ce
vpodpad*hTze jeDHKgimapgr §emad,evVmAdDd ke glafag e
viraznou dopomp$e devpic@s wvsodbly a $SSbe obd IOk
pouze nastav? konletiny pro oblelen2 tril
asistenci.

Z8) my§8 r 8da modaeerin2abtledchnonlootgebook. Rg8da
sm-dou. Ul2 se anglicky. M§ viM®rmy8das | huwdb
im8 obl2ben® p2snil ky.
Kompenzal n2 Dpoanfic&kk 8 pol ohovac?2 sedal ka P
dopl Rkov ® 2ipfSi2xsd lung2e nsaprr uhy DKK, boln2 pelo
hrudn?2k (akt y@bdDKkInredprot kofp?2endSi)c k& r to®zuav na  k
svliztuhami (na | evou DK).

C2 |hlediska matky: Z1 ep gi t funkci HKK, zl epgit pSe
Zl epgit rmaSreidpmidkoayc iv s

OBJEKTI VNE NCLEZ

Orientace: D2 vjgaar i ent ov8na m2stem, | asem, osobou
Komuni kace, spol upr 8§®eé Vv jeavand hddr§ H 0 2 intt iev AR C
| a d,Ikominikujeve v Dt §8ch. Vypr 8v? b8snil ku i p

p2smena a | 2sanigclei,letpigek.epSfebinna dysartric
dok8§ge vyjg8dsitves mdP paoahiotywa ke spolupr §ci

kont aktn2m procst§$ed? m.
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Hodnocen? tes2®m QUEST

U d2vky byl o ergoterapeutem provedeno
horn2ch kon]| et i n ZpS8ovnorce?l nt8e sztpu S8QWE STa.hr nuj 2
viednotlivich pologk8§8ch ddarySl en®m@ne QUENSIT |
di plomd¢y®i prB821 oh@l & ,s exS2almuhg ednobyly i vi ch
generog ny si |l n® smesvhk@®asdanakoklye a pl §ny ergot

T Dom®Nhaol ovan® pohyby

Pro vygetSowdal2e | lewilaai jkérnEt kT m ruk §vem,
zajigthDny vhodn® podm2Hokyogrem?a vyd oe dl2ah o
na polohovatel nPandaydiR&8Zmi IRt sb@ hpacy vy e nej
demonstr ab§ny eeprodgkedlac d PNo0 YspNgn® spl nhn?2
pohybu muselad 2 vkyad rvj e § § dpooul c02z e m2 n v in&RSkytRby!

usnadBowm8n2 slovn2ho povzbuzen2, hralek.

Shrnut?2 funk|l ndxcthlRtsechd9bhadB2omwm®hpygdk ol ova
pohyby QUEST:

U dylvykl a patrpB8omaekitvane =zapojen? obou
l innost?2. Akt ilwm2 pooStywp mhd stvdhrw®42 tonus ¢
spastickIm odporem pSi Kpohyhkt veegbyyy$zto ni
Vobl asti | xtoy v amy Ic hz jpi gt Pn vNt g2 Byltivn?
Zjevn®, g mlae® tv&krmd adwe&kt§ oba | okty, dokonce
Yac hop. Do pRNstlyvpsSe? pkaadr) enteiknlyi dsut. § hPr ob |l e ma't
pohybybylyp Sedevg2 m supinace pSedl okhylft ak@or z
spat Sleammgr dvi naci pohybT a polpybuoprseydae pakcem.i z ol o
l zol ovanl joduzebk pz ow®ldke mKpalag® zwk§t N bo
zdTvodu nespamiNaR kpoigta@miVgeprzonz2wiNhdreh Pr ot
obl ayplynaly pvot 2ajkel avs t i sebeobsluhy a potSeby

osoby.
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T Dom®na bHBchopy

Shrnut?2 funk]| &2 trla ezc8hko pandd®s RNy o JFRUESH:p vy

VsednD bnRDHdBmM2 ptaota8pT mNDla d2vka antefl e
zvedaa uethf ¢ n  k r §W\Iktogdi onbyld ahteflsxehlavyat ak ® byl a pS2t
virazng s$ahiov abfl@za *n) e n §acé okét aakradi P Si  Y%chop!
provedla Wbhephoy&€dhpduchou manipul aci (p$S
uvol fd3eip.Se<e§ ] |yl wpcoensal ej g Divk a mpkestko pi | a
obNDma rukama pouze palmg&rn2m dlaRovIim %ec
nadPRDlenTch na |tivraim® olyd ygepakvhlyi vnesc
i zolovan® pohybdyrelg pr otnR.| n 2T rkém hpalgere na
ukazov §lakoa mikou.Ruka byla p Sisamp? kSe|l ovi D&8ykaeuv
do kz8lao psat p2smeno, namal ovat kr uh.

T Dom®na Rovnov8gn® reakce

Shrnut 2 f unk | nd2cthh & £ czh8okpl naodsit Fmp®ri yo & kb vnov § ¢
reakce QUEST:

Prvn?2 | §st dom@®nyobypka d&kbtSddipgihraa sv
opory o pSedl okftl2ze xpro ulzoek t|e§ sa dglarsdbopfdd i | at e
stojetydSach k@mloetsilnagbcgh? hor n?2 | §st trupu
soul asnim dosah onveSdng Sidlkyo helae b & mg v § b u .

Druh8dd M@yl a realizov8na vsedhD se zkS:2
d2vka pasivnlpouwveadteydghevl2a.l enMuts el ggak j i st ot
nedaleko w S2 padhD ztr ¥tey smddv mo vwsphSeed p Si rovno
z v llagnd t |l evou rukbubolkixit eadpwaneufielbylaovan®
pSedewaniflexisk | ekt ovanT mi§ gmr@s trye.a kRaev nvozvad by |

za nesplTvPbd® =Zneschopnosti udr get vpe&damova
jelikog nebyl extemevy m@edng §hkd wiWb b i bi | podp §
vikonu mRI i strach d2vky ze zamliglen® pol
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1T Obrane@kce konletin

Shrnut?2 funk| d2¢tma ez $Hlolpaddotnpnyo g@kr ann® r €
kon| Q@UEST

Oblast byla hodnocenapvo z i c i sed se zkS2genT mi D K
uvedena. Na rychlou zmDnu tDNDgi gteddpvata s i mu l
pSevg&gnN flex2 |l oketnddmorkDrou Ta wlat o rhaetxizc ki
reakce v adn2 m s migbyly s mlpMmdny za shodnTch podr
Rovnov8gn® reakce.

Souhr nn8 hzopdrn&®weae nZ

PSehled sk-rT

Visl elédlwiylyud8myprvocent ech od O (nejnigg:
(nej vygg?Cxlicldoodpnnoocsetn)2. t est em fQUIEKS Th2b ywlcdc owpyn
hor n2ch dharaktergavasn | @a® a sl AB®I edn®nbyl y st a
pl 8§ny ergoterapspbl e m@ikiosut.e d D& agpékiam

hodnocen2 bylo porovnat visledky d2vky se

Visledky hodnocen2 je mogn® interpretoy

V oblastil z o | dvavk@&s 83A,5% z100%. Op Nt od@aa8 zel o ki
ztr8&8tnND bodT prdovarlseh nlkm2 t @oiga vyget Sov
probl emat i c la®ukbeydmgnspmti ynwlayc e pSedl okt?2 a do
Kanadsk®&Dhor mytmmbmidrk b n u M@ &08% (SD = 22,20)
Ztohobyopat ge®,v1 kon funkDa®¥%Ek oy hhosmmeeBet 22
normyvli k@wny ednu s mir odat)ynou odchyl ku

Vdom®nDnD Bloks@so9R % z100 %. Vi sl edek byl oV
hodnocen2m pozice tRla vsedh pSi | annosti
hodnocena za atypickou.al g2 vIirazn® 2ptod @R SbbdPpr doti
Yac hoanadsk® nor mbyly d7a% 8Dnet Y30,d23Yyka t zn
dos &hilgaydtsd edku neg je stanoven§ hMOani ce
vdan® \kdddgariv ®
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Z2skan® sk-ry ukazu|j3®%zipev azydkaeaspirlhao
vobl asti Rovnovg8§gnRamaal&é mi Vaos manvil§ym2 ms
definovanou 69%5%e®D~229,28pydwniok aunh rpaondi ¢ 2 o] ek § v
funkl n2ch wtbepnegtée jednu (35imProdatnou odch

V. obl ast:i Obranm® vkaakRES®%rba et iPSi
komparacisy T s edky kanadsk® rbgyf48,888n$Dn=226,84Kk upi ny
bylv T ka2vpkoyd hr abylastazn,ovreen@ nor ma.

Ze vgechbwliecledpdl 2t 8no sdB%Wr nK@naédsk®
nor mat i vn?2 syloush B266nED =s2k,28). ¥ k drunk| n2ch schorg
d2 vidylpodhr ani c2 ol ek&vanTch funkl®@mNSh pSelsap
jednu smBDrodaltdnjou odchyl ku (

N2ge je uvedenpar oT appuelhklaednosgorwivail§end k
skanadskT mi nor mami .

Tabulka5:Sr ovn§n?2 KazustikgeJsk Bnadskl mi normativn2r
QUEST

QUEST sk-re

Normati vp?® TeRrr e (
(smRrodatn8 odchyl ka)

V Nk QUEST |l zol o Bchop ObranRovnov
souhr pohyby reakce reakce

sk-r« konl| e

(< 4 roky- 7 56,32 64,06 48,71 43,38 69,45

l et 11 (24,28) (22,20) (30,73) (26,04) (29,28)

D2 vka
31,8 37,5 25,93 27,78 36

l et 7 1

Zdrojvol nT pSeklad autor ky, vl as(DeMattededal. m@®OP)§S dl e
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ERGOTERAPEUTI CKh PLCN

Si Il n® str8nky d2tDte
D2 v leav eseolcghot nN s morl8udpar a sneojvel m2 vNcem

dovednostem.Je v e | mi zZv22ckaev 8akt3mwangd vyug?2vat obD
pSiinnDel®& eal i zovat Yichop i uvolnhhez dle

kontr akt uvzoremierblriattirm dvoj | echcejes §hkogutd? ske
mot orick® YdezwdrehD pjaak 8o wnl] kigevre§ vz I8a@2h Ko muw
vgem i ngtambDiBeh® -ppaSsdiomd o ug ed gbonantnat

sv® pocity pmMSerpda nfo beordrestijeebhbdmi®o qipd i klot
terapeuti ck® ieamiled ¢ i c sk | v & daijgna waetuS e b
Zapopjjese do sebeobsluhy dle svich mognost 2.

Sl ab® str8nky d2tDte

Zvigenl svalovl jep&Btusmmla pSik up aHikykb D2 iv k
nesthopna pSesunT ani sebeobs!| uhsedubbexz v I
oporywd rPggen kr 8§tce. Fr2plvedtiomorsBfecieixik§h!| avy
m8negativn?2 dopadrumaukd nuear di naci oko

C2le a pl8ny terapie

Na ¢g8rhdkty by se mNDla ergoterapeutick §
zlepgen2 funkce obou horn2ch konletin. C2|
sebesycen2, obl ®k8&n2 tril] ka.

PSi navalhJova8 n?l &nT ter api ez dhlyll g8l ts@jragnd v e
jako visledky testu QUEST a n8zory ergoter

Kr 8t kodob® (doxda#mlhas 2pcl T8)n y

C2Xlepgen?2 funkln2ho %Ychopu

Pl 83in2z git svalovl tonus HKK prvky Bobath
kon|l etin a elimitnhaktiilsnzal stvi®mo!| aycoen u( ap
senzorgchkh®ejnsenzomotorick® stimulace,

YaschopT, bi manu8l n2 | innostil,etiuzo lpoovlaznt®a
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C2PS2jem potravy | g2c?

Pl 8Korekcesedu vyugit2 fixaln2 vesty trupu, trd
dor z8Il n? a pal m8rn? flexe formou hry,
rozg2Senou tu®ojak kgdcdj naedke nd k op a huykle
(f y z iguiding), edukace matky.

Dl ouhodobl «c2I a pl 8n terapie (cc

C2kontrola drgen2 hlavy

Pl §napojpvjSas®alost va nejdS2ve v poloze na t
o otevSen® d&loan Rt hme npecov§dnt i na E
gymnastick®emdim21{ i ®n iV Kk kontroly drgen?
vyug2vs8g§nadym wtyigmidl pol oze, edukace mat ky

C2¢eddt Bt eporou o horn?2 kon| etiny

Pl 8ANat dlahy pro spr8vn® postaven? kloub
pol ohov8n?2 kotnereapiine dso porpvokryy Bobat h konoc
v8&my v 8lgyimn a s t,podgor& m unp2olvi® h-oc vs Kaylcisntav av 8§

C2XlLepgen2 sobRDstalnosti ve svI®k8&n2 trilk

Pl 8nt:abilizace tmgemd, rowvwisladim2 pmrhy bZv Iif or mo u
st Sedov®vlo®kS§n 2 Im&d wirkev inmhppaerk&ch
SvlI ®k8&8n2 pomMe¢g3nguipgdi pgstup sundg§n2 pSe

vist Si hu zedozpaodmo?c 2s.t rany s

Z8vIhDr ka3zuistiky

D2vka byl apahodiQdicessiauve vgech daonn&n 8c h
pohyby, bPchopy, Rovnovg&§gn® rwlakliceed k TObpg alnm
testu QUEST byly stanoveny z §loblastdADE, c 21| e
zvigen? r ozzslaehpug em@ h yfbuun k| n2 ch YchopT HKK
Zv 1 s | etd&blu |zk (fabslkia5) byle evidenn 2, ge vIikon funk]| n?

d2vbklye vgech oblastech mimo nor mativn?2 dat
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4.2.4 7 8 v Kdhzruistik

KazuistikwlpgokhNRD8daj2hodnotu testu QUES
Ergoterapeut mTgeplvytumgdu rt elnitaobinl8isttaw ja sv:
hrub® a jemn® motoriky horn2ch kon|etin wu
Z hodnocen? pol ogwykv otdeistt uf Uik hT? Iszteav p ac
obl asti ergoterapeutick® intervence. Obec
proveden®ho aktivn2ho pohybu. Lze tedy S°2
real i Nav8&n8kl adhRsidlefTicatbV@h2ss$tr §e eténovitd 2t Nt e
specifickl ergoterapeutickl pl&n a c21. V
|l ze vyuwg2otvn@gmaé: v I kvolnkuo nearc ideenftianosvan® kana

skupiny, hodnocen? ef ekt u skt@ niowtemI®S eamtgeo el ra p «

funkl n2ch schobhoolséteich pSrnpaclmgresi (vIv
chirurgicklch z8k(aw®87h, vizkumn® %l ely
Jelikog se test zamRSuje vIilulM® na c

realizovat pohyb& r n 2 mi k oantispas i c&michv vzor @robvpu er got
i ntervenci pot Sebuje zPobadw®zienfer sahopenr ¢
Wwdaj T napl 8novat adekv8tn2 ergoterapeutic

terapie.

43 Souhrm hodnocen?2 testem QUEST a z8vD

Vzahraniln2ch studi2ch je uvedeno, ge
funkl nzch schopmozsk v oHK Ko bur ndolut 2nesj | ast Dj i
96 mhN&lé)c TP(o tyto vNDkov® rovmez&@dajaouAst af
samozSejmhN nevyvracej? ugi t 2 MQ s hejsoupr o h
stanoveny nor my pr(DeMdteoreparI9®r i VVhst ed k Tkug
svyugit2me@YBESErapiTznlcldNt Pk ehjlscohu kpaSteedg oorgie
vt ®t 0 §&stfompmou souhrnu vIstRAKkiTo tteesd too/\8¢
popis vihod a n e vpbhedudergdtezapeuta. TaDUIBPSSKytuje
charakteristiku vi astVvigesdh oéd z&tu md®@h ¢ 7]
vizkumu provedén2 jedRAb Woasmobn2kT se na po

viozmez?2 3906 mhBB&®pafGmdDr 71,9, SD 24,87).
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Nejv2ce hodnocenlch dDpareestkmuQUESMOobY M
Jetomuzd Tvodu, kterT ud8§8§vs§ Kakusdlkdr a( 20 Q)0
spast irckt8i adk af orma je povagov8&§na za nejl a

Tabulka6:Charakteristika vizkumn®ho souboru

Vlastnosti Celkem
VRNk (mhDs?2ce)
Rozsah 3096 N s 2 ¢ T
PrTmhRr N S71,9

Pohlav?2, n (%
Mu ¢ 1 (10%)
Gena 9 (90%)

Forma mozkov®
Hemi par ®z a 1(10%)
Di par ®z a 6 (60%)
Kvadrupar ® 3(30%)

431VI1i sl edky

Kapitola shrnuje vistupy z praktick® |
datvevztahkc 2 1 i di pl kmos® apo¥ealan vizkumnim ot

Z8kladn2 klinick® vyugit?2 viiesktyda uQWE 912
funk|l méthenboB8h#&ach kon| MQ. iTre s u d&t 2pmaet o v
standarndn g sdmaparjo Sstanoven? c2| T terapie €
programT. Waguastikp (kapitola £2)u v e d em®@a kv i c k@8 cle§ s t i
dokl 8daj?2 mognost stanoven?2 eMQ@onaeraplkiuad
hodnocen2 pomoc?2 QUEST.

Desetd DtMO szapojenlich do vizkumu bylo vyg
QUEST. Pomoc?2 vipoletn2ho formul §8Se QUEST
provedena anallza jednot!livich faukikrle2 mi |

schopnosti hor n2lcchh kdodtl2etin hodnocen
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Vgrafechi8n2 ge | zejabkh®enphbhastv m8 konkr ®t n?2
vikon. SoulasnhD je mogn® porovnat funk]| n?2
obrny mezi sebou v jedn® dom®&nnD QUEST.

QUESTrovmin® g Ruj e srawnns&mncchopmmislit a2 HKK hc
d Dtdisabiitou snor mat i vn2mi daty z2skanimi hodno
d Nt riozkevou obrnouDeMatteo et al., 1993)Nor mat i vn?2 standar dn
rozdDleny do dvoWbok&te @ggmoird e d IMd[darokipkau .( 18
kategorie SilargtadmBPssrookdydti starg? osm | e
nor mati vn? s (DaMatdea etcan1992)szk .ohy dTvodu byl y |
di plomov® pr8ce testem hodnoceny pouze dibt

Maxi mum cel kov®ho sk-re (Wagne®mn YavigsTge b’
2012) Vygg2 sk-re zn8zorRuje lepg2 kvalitu
pSedstavuje fyziolbgfinok®h (Fehtngsleeat2D0d)c hop no st

Graflag Gpaézédntuje visledky funkln2ch sc
mozkovou obrnowk at egod¥d¢ h veeltadgiech dom&grefecinje QUEST
modSe oznalen vikon hodnocen®ho d2tDte.
schopnosti hodnocenlTch dRt2 1ig2 od typicl
vyznalenl | ervenhD. DPrseld kadamglzlou RBgurEmas tmdv n
dva probandckiatwlgokimu Eeama,g2t hl @tDt 20 (mNs2cT
mu g , 8 | e tkkvadruparepckou ®mptomatikou na HKKebyly hodnoceni
testem ve v,getThwonede m®@mPhahichy po

Graf 5 @p&eGoafhvBje visledky funk] n2ch
d v o u suchd2Zkovou obrnow e v gech dom®kh&tcdrg CQUESTmMI adg

Vgrafech je modSe oznalen vikon hodnocen®}
se fuokhkodompmARost i hodnocenlTch dvou dRt2 1 g?
pro danl vDhRk, kter® jsou v grafu vyznal en

odchyl ku normativn2ch dat .
Porovng8n? souhrnn®ho sk- mer QEEBST N 2hmid n ¢
neby o zamligleno, jelikog |2selnl %daj sou

viznamhpaviRDdn2 hodnot u.
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Graf 1: VIisledky funkln2ch dom@odmrondtovah@
pohybytestu QUESTi k at egori e starg? dbDti

| zol ovant

ENorma ®|l zol ovan —— Smhrodat n!
gena., 7 let 2 F—
gena, o 1 [ —
4
Q I3
> denas ¢ roky o I —
- gjena, 5 | et
o 9
. gena, 6 let 2
(@]

gena, 7 let 10

mug, 8 let (dipar
symptomatikou na HKK)

T
T
gena, 7 tet 7 |
F—
T

-10 10 30 50 70 90
Nor mati vn2 st

VGrafu 1j sou zachyceny visledky osmi hodn
vporovm®m2masi vn2mi daty a stanondem®PunlDs mbD
| zol ovan® upehytbhyi pdoDt i dos8&8hly visledkT

normativn2moba&- -dTm dgetcdomBEl §ek PmTHNo
jednu smhRDrodétrddd. oVéEbYykekky dal g2ch tS2 d
definovang8 smhDr-bidd)atng odchyl ka (.
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Graf 22 Vi sl edky funkln2ch schopom®8®Bhddmpyn2c
testu QUESTi k at egori e starg? dbDti

PDcho

ENorma EPc h o 1 Smhrodatn§ odchyl ka

4

o gena, 8 | t
>

i gena, 4 roky E
()

- gena, 5 let t
()]

gena, 6 |l et 2

gena, 7 let 10 _—
mug, 8 let (dipar
symptomatikou na HKK)

-10 10 30 50 70 90
Nor mati vn2 st

Gr af 2 zdnoSszaogreRw® ev I s | decdrk@®n b sBoi h odpyt 2t evs t
vporovng@nmasi vnz?2mi daty a st anWwtvRtnoo ud osmm&nrX
p Nt dnt 2 dos8hl o normy def itnlocvha n® drietf2e rdec
l epg2ho visledku neg je stanoven® Abi)ma Vv
Chl apec ve vDku osmi l et se | igiobjedwT m n?2
smhRrodat nou G0 dc HZ\Elpour n®ho visledku v dom®n

kvadruparetickou formou mozkov® obrny.
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Graf 33 VI sl edky funkl|l n2ch
reakcetestu QUESTT kategorie sta g 2

schadpmBPREX nbwv g gAa ®h
dnt i

Rovnovs§8gn
ENorma mRovnov§gn - SmhDrodatng§
gena, 7 let 2
gena, 8 |
4 i
o gena, 4 roky
>
gena, 5 |l et
e gena, 6 let 2
E gena, 7 let 7
gena, 7 let 10
mug, 8 |l et (dipar
symptomatikou na HKK)
-30 -10 10 30 50 70 90
Nor mativn?2 st
Graf 3 prezent ujreozkevosobraodd y m®s Mi RAMN d v § ¢
reakce. Z2skan®

smPDrodat nou
j endhloo dv2Ttkid n
smhRNrodat no (@l 9 d c hlyd krua

Pouze

z8porn®ho visledku
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QUEST.
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Graf 4 : Visledky funkln2ch sctHom®OBtAannh® r n*
reakcek o n | etuQUESTi k at egori e starg? dbDti

Obrann® r eak
®ENorma ®Obr ann® r ea —— SmNDrodatng§
gena. 7 1et 2 [N
x . .
 gena. 4 roky [ —
>
gena. s et N
©  yena, 6 let 2 _——
5 gena, 7 orer 7 [ —
gena., 7 let 10 _—
mug, 8 let (dipar
symptomatikou na HKK)
-10 10 30 50 70 90
Nor mativn?2 st
Gr af 4 zobrazuje kompar aci dosagenTch
smozkovou obrnou K anads kT mi nor mat i vn?2mi daty a

odchylkami testu QUESTLt ySi odlmii dos&hly srovnateln
stanovenou nbcmomhRD| FSdokonce pwy[ghdBmS sd e d
jednu smhRDrod@+hdyu. wdwhd yzdkkuumin ®ho souboru ne
v t®t o dom®nnDn.
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Graf 5: Visledky funkln2ch domPo@obetvan®o
pohybytestu QUESTi k at egori e mladg? dbDti

| zol ovant

ENorma ®Hl zol ovan I SmDrodatn§

4

&)

>

(@)

T gena. 2 roky ‘
D I T T T

0 20 40 60 80 100
Nor mati vn?2 st

Gr af 5 prezewnt silj ed kdyo svdegte QUESTN kategori
Ml adg?2 dnRtbylyp ouTosvlmeSdnkyya sni definovan® refere
ZvisledkT vyplTvg, ¢ge obh d2vky dopso§hly I
tuto popMO.aci dDt 2 s

Gr af 6 : Viuskkedkygh schopnostdon®nrin2®bh okpoyl
testu QUESTik at egori e mladg?2 dbDti

Bcho
N ®Norma ®Bbcho |——— SmNDrodatng§
o
> I3
o
—~ gena, 2 roky
D r T T T T 1
0 20 40 60 80 100

Nor mati vn?2 st

Graf 6 zobrazuje dosaljedm®o ovd s2Mé@WHES T.v 0
d2vka dosg&8hla vygg2ch visledkT, neg byl a
skupiny testu QUEST.MOVIissel etdackk® tvg2rlaeztn@ dn2evl

normy.
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Graf 7: VIisledky funkl| n2chdem®Rdpvnnoosvt§g nio r
reakcetestu QUESTi k at egori e mladg? dBbDti

Rovnov§ggn

é mNorma mRovnov§gn ——— SmDrodatns§
>

o

~ gena, 2 “’kyﬁ

o

0 20 40 60 80 100
Nor mati vn2z st

Gr af 7 zachycuje dosapeon®@vmbpamadhk v nd mt
daty QUEST kat egor i MéshedgRy dtht v ek Vb yedny vVygg
smhDrodelttnedg byl a stanoven8§8 not ®@aoQUEBR®NPTr C

Gr af 8 : Visledky funk] n2ch dem®md®p ndbsrtazn n®o
reakcek onl|l et i n t eksatue gOUUIEISeT ml ad g2 dDt i

Obrann® r eak
mNorma ®Obr ann® rea H—— SmNDrodatn§
4
B E
> gena, 3 ro
S gena 2 rory [ —
o 0 20 40 60 80 100
b2NXIGAGYN &l
Graf 8 popisujed 0o sagen® v I s| emokkgvoudobroou d d m®@e R s
Obrann® r e akpcoer olwam®Inértaisn vw 2 mi daty testu

dos&8hly viraznh veg@ggbBynbo siashedamivampreT mAark \
o jednu smbDro(dlat)nou odchyl ku
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QUEST hylvyt voSen, aby visledek vypov2dal
schopnostibedKKvIdizuWWteNDku. To lzehalnmten@i, s gtei |
mohou dos8hnout l epg2ho sk-reknegnDsdam®hy
Pchopy,ektvgt ¥ oSena dl e fuhkgerukg(DeMgtiec & @ho v T v
1993 Fehlings et aJ. 2000) Tent o PSP ppatgdlo hodnocen? d?2v
sdiparetickou formoiMO v e v D k(Miz Graf $i1eBj. Vevgech dom®n8ch z
VYysok® psokr-orven §\n 2 se star g2 mi hodnocenl mi
Podobnl pS2padminaddal diviy v duizeRksia 8)2 | et
Visledek dongivy pPadsdmE nN  byy@gwl2np §iX Itieknd gni
sk-zZ ypo Paziged DV aedD Ydhepmkbgt ® zabel 3k8§mye
zprovedenlTch YchopT.

Aut oSi testu dg@e mpopmFEadispmssg gkady n2 mu
visledku hodnocen® dom®ny. Talkaodvwlv vil e n@dHk
Pchopy, pokud budou vgechny pologky tTkaj
za at PeMatte #9a).1993) Jedna d2vka se spastickou
mozkov® obrjakoyj edd s1lalmegatvi vihem®ndsskhe d ek § n 2
svisledaky2obt | Il enT vIwvdgkeucrmmeyh op osloougpkoyr ut. T k a j
t Dl a pSi Yochopu byly oznaleny za atypi cKko(
Dc hozyGraf2) ale i jejhodoaobenh®QEESTe Kr omhD
tak®gati vn2 dlman®mdlc eRm2v nw (vi8@raf @) r jealkickkog pr o

jen nepatrn® mnogstv?2 pologek a zbytek dor

432VIi hody a nevlihody QUEST z pohl edu

Tato kapitola zahrnuje bligg?2 anallzu
ot 8§z k §m. Swhug earsm Nt \j rez gideMatteolet ah 1992) z podledt u
ergoterapeuta o klinick®3®Qyugitelnosti tes

Prvn2 wvizkumng§ ot §zklae o yatkpg® gjtosirannu uvpl vhonday
QUEST 2z pohledu ergoterapeutd.y | o pr ok8z8no, greojt emTtpe h
nab2dnout ergot er arplezuntiocvhi Kl leitnni & #wWiotBoc dzym S\ z
prost Sed?2.

87



VT h ojsbyuvedeny 2 § e :

QUESTjes andar di zosvgsbkon&stvmodjditou a rel.i
objektivn2 z2sk8n2 infor mac?
Hodnocemnv§djPenoprpS2mim pozorovg&n2zm d2t Nt
Dom®ny v| etjsolds ppeocliofgieckky orientov8ny na
obrny. Orientov8no na schopnaosoth ydb2tvIi®t e
vzory.

Testjekw al i mahoidnmiserd2ef i novanT mi krit ®rii
Zahrnuje pro kargidao up rpoo |sopgldinaly ik2d.o mT®e rj akd ur
zpTsobem mus?2 pacient prov®st pohyb, a
pat Si|ln® bodov® hodnocen?2.

Test j e orurehkliviak®m , dattziht.eakh o dmét 2pohy
vkategori.i hr u b @rgoterapeesimne® sneohtoopreink yv.yt vo S
pohlednafunk n2 schopnost. horn2ch konl|l etin c
Mapuje funk| nz2meszkownw sdbr rddit 2a esN u jdeo ma
senavalitupr ovedena ppSo2lmyghdun ®

Zahrnuje § i stupnni hodnocen?2: Aprovedeh,
Hodnocen? Anetesp $Ekadbydd k en i d2et§MDtne e m
posuz@88mizh dTvodT (kontrakhawz?y,pclpalsy
apod.).

Jewugitdbhbgen? pS2tomnost i a rozsahu
konl|l etin. Dle visledn®hoc esrkt- @ ®h dloan® nu rul
m2rsye funkln2 schopnosisabbdnboen®hg?2d?
schopnost?2 d2tDteam®m vwdWhhlkabi kdyg pe zn8&m
visledek testu je povagovsgn za Anor m8§lr
Po | ojgspkuyedenysre umi t el nin, d o padmiriistrage jd shadlst r a c
a rychl 8 (lasovD)

Test obsahuje MS i ouleotlomug kugkt er § sni guje subj ekt
Jwugitelnl hpdooeshapnielikog popSkytuj
pl 8novgn? ergoterapeutick® intervence

terapie.
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m§

Ergoterapeutovi QUWEST umTdge | mlos k)gtme ¢
vyget Sen2 a soulasnhD pom§8§h§ zav®st pS
Vprocesu hodnvoycjeans?n NDchG j dper ilor it d2tDnDte
d2tNDte, kter ® mohoegddiapauta.od!| i gn® od pSec

Zprost Sedgov@&v@peutovi mognost sd2l| en?2
adekvsg8tn2ch (pSilmaavithenynfoyheap? of e
strukturovanhD, v konzistentn2m for m8tu
JwugitelnlT u jednostmoarkno®& @ oobbronuys.t r ann

VNk neovlivRupel ofkdaohdeeDte. vPouze pol
j] sou sestaveny chronologicky dle fyziol
Pologky jsouhkemari pliv&tn®movsV palild &Zd2t DN
dos8hne nepPpvypygo¥ethea®% pohybu, j sou mu
Yar ovnhD proveden?.

UmogRuje jednodowdhh®ns®k stkow&®&nz?j.e Yypol 2t
vzorce ve vyhodnocovac2m formul §8Si QUES
Jemo gno haodtn@tve vgech dom®n8&ch | i jen v
Viko funkln2ch schopnost 2 h ormozZavdu k on| ¢
obrnou je vyj §dS e rprojewaldani &fektu tefagicbvileance V h o d r
based practice.

Hodnojee@mdl i zovRzrel ® tvypech prost Sed?,
(ambull @rgtkrozv,8§) , dom8c2 prost ®edd2ze%2pa
Gkolen2 ergoterapeuta nen2 vygadovsgno.
Kopie testuje dost upbBDE. v PSi poS2zen2 virtutgl

jednor8zovl poplatek.

Druh&8 vizkumng ot 8§zka byalka® dtiamadwe nan ez
t est QUESpPT avkzthil cekd® ma pkl i k asriTzwn T eni g d toe ma |

mozkov® obrny.

f Dostupnost taemgtiu cjke®nmv ijlawlyrcre

T Neobsahuje testovac?2 sadu
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Nem8 strukturovan@&ngekegngopzddpspdPusiajn
instrukcegBdpn®he k@aiuRthdn a cdk2nt@ibsieg
nepédnotnl). stanoven

Jeag i ent ov arhlo dmoou zeemczkoabiddabrhou.s

Hodnot2 vIilulnhD motoriku horn2ch konl et
Je orientov8&n vihradnhD na unimanug8ln2 \
PSi admidoins@&nrfaclizovl ownwer®@zpamemgvge pSes |
pohybu vkloubech, pouzeAn®n N ne§g polpohymddadr ozsat
polovil nfohrybaasiah Tato for mul aee amnleyt??
nepatrnow ]l Zmproul bMehsuu .

Pologky neobsahuj? poamarzrenmk kdox@@apsou
dT! enddemipr o vikon ADL.

Nor mat i jgoud y td\a dp@eerpa americkou populadhodn® by byl
proveden? st eviopskou doputaeicdee §pimrmo) | epulam u p
(reliabilita, validita, nor mativn2 dat e
Ame r i cokr8ma tndatanjSou stanovem pr o nzzk® vidDkov®
( 18 2 mirBdet).

Celkov® sk-re dom®magr ns?|czht §kt ol eat ni yn Ib oAy !
zkreslen? abonedpy®m dodnmovicen2 vIikonu ka
(NejpatrnnDj g?2 u hemi pariedk crke® Zodmranw® m
kon|letiny viraznhD ovlivn2 celkov® sk-r
znadefTicit na paretick® konletinh).

Hr o ziko tendenc§ en k reportovg§nz | 2sel a opo
jemnBDjg2ch zmDn.

Pro ucelen® ergoter a@UESTkiocnkb® nloovdant o cse ncka
hodnon3sestmoji.

Lasovs n S§administraze3@-60 minut. Doba admini strace
vz8vislosti na t om, jak terapeut post u
rozum2 pokynTm a spolupracuje.

Nevhomrmd dnRti s tNDgkou aachl u bkotkeoru® mmeenr
pokynTmmneg stowd=sg hopny aktivn2 spolupr §
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5 DISKUZE

Ergoterapeut pracuje st mi rTznTch vDkovTlch k at
schophoase?vence jsou zalogeny na dTkl adn
d2t Nt e, prost Sed? ,vyshkytujen & dopadus disabitity a fbruahye j v 2 ¢
(i mpair ment) na individu8ln2 vivoj d2t NDte
(AOTA, 2014).Er got erapi e je zamSena navIirkooznuo | (
vgedn?2ch d(Staulijéns dt al200dp st 2

Pro zvolen2 patSiln® intervence a stan
real i zovat vskig®nz2erlgmd red apreaut ovi umogn?2
funkl n2ch schopnost gecvitahddl® f Kbru az a.eP®§ & g
se pSi real izd a gifounjage don mcdé w31 du§l n2cha pot Se
pot Seb&8ch osobl Kor id2gtgBkquied§u.j 2 Krricsho g2 kov § (
Hannah (1998) kladou ad@anadh zdndprofScsf? vdijn 2
vergoterapii pSi vstupn2m, kontroln2m a Vv
srostouc? pmwoppgr8axXxiouzal og@hb@tna zdTRY®d nh c
samot nlmns tuagnidta?r di zovan®ho n&§stroje je pod

vol b hodnot2c2ho n8stroje z8l eg2 na mnohe

kol i km§|l aesxuarkidh §porici, jakbc@r2ocjlakauwkel
popul aci je test ur | en, jak8 je cena tes
vybaweam? enaq i 58405 mEKturgejneo st , pro koho
ur | ejnaak ® m8§ t est psychometrick® yrztalr ametr

k ergoterapiiapod(Kr i vog2? kbegorabDabgand@did) zovan® h
poskytuje examin§toroyi tBSadwpr VinBodN jd&sa
vpopul aci , jasnl a pSea wyhddnoop 6,84 u § laldand m4
psychometrick® parametry jako vyalUrdigtne k a
Denglerov§ g .SGiamTlaekl, z2Oveln ® oh @d agkiréonnddy m0
detekce oblast2 vikonu emamhsitnn S w&Rtiwd ¥ ¢ aadk
maxi m8l nND mogn® objektivn2 hodnocen? efekt

Vdi pl omoje® Spd§thaven zahranilnz?, standa
Quality of Upper Extremity Skills TesQUE ST h o d rhiediska mbtdrikyiByl z
vyvinutpo charakteristiku funk| n2chmoskovhuo pno st
obrnou(DeMatteo et a).1992)
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Je vhodnl m n8psapiosjue masnpeg ketnT kkval ity poh
al e r opvingdngo vIg n 2 interven| n2ch programl] a
(Sorsdahl et 3l2008)N§ r o d n2 v I ZNatiomalrREsearch GoaincH Institute
of Medicine (2004) wuv§8d?2,v gpe dsieatsrtiain dlaarsdti

na poruchy a limity dnRt2 pSi hSe, ve gkol
posuzoval a f unk jako 2est QOEBEDJknwtset|in odst22 | e, ge
sviraznou disabilitou siy. Zteo hsocthoo pdnTov ohdru§ tb yl
prg&vnN test QUEST jako mognlT vhodnlT hodno

smozkovou obrnou vyugiteln®ho v ergoterapi
Diplomovsg daz8cdetsikVklhapodm2nk8ch ergot
ovhNSit a poow sway u pirtaeklt n ocskt testu QUEST pro
konletimTanldmMit 2f ¢r ma mi mozkov® obrny.
Krit®ria vibRru vipkTmh®hossadber Li bgtl e
postupnh PulpvSoedsnellm az.§ mNDr em pr o dolo¥zorkun2 hon
byl o nagkaz ma jeddotnadifdé 2 mosu mo z kbonvwy® | @ omr ndyo.s a g e
homogenn2ho vzorku participantT ve VvIzkum
QUEST mezi sebou a vyvozen?2 dopadu konkr ®
QUEST.Zd Tvodu indikaln2ch krit®ri?2 bylo nut
z2sk8&8n2 pot SebnddhovipoK\Mge ore skeasetdNdBt 2 dok
testem QUESTSnaha o dosagen2 homogenity ve viz
od aut dRandall et al. (2001) k't esS2® vset o dDSo wal itestur el i ab
Melbourne Assessment of Unilateral Upper Limb Function. Disku? ge j ej i ch o
VYySok® spolmpodvasemm hetse moybernantd Opit@As! a c e
% t ®t o studii. Odhady spolehlivost.i by
homogennhDj g2 skupinh. Na druh® stranD sku
reprezentovala populaal Nt MO, pro kteou byl tento test vyvinut.J e nut n®

konst atovat, ge vilditbluombv® zpr &€ki vbyl h
nereprezentativn2, tud2g nelze zobecnit z§&
Praktick8 | 8§8st di plomov® pr8ce je kon

zahrnuje tvorbu tSkteir®gnpoeotui dldledh nkRa xwil dt
diagnost i(cNkiGh SmeMta2ddM0 @ ) p SQPEST N t est
ProsdtnS ctv2zm ppS0osagenostkioknpl exn2ho n§h

schopnost i horne Thnikmin] epast idddki2mis for mar
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PSehled o schopnostech d2ttret epShylprdossader
testu. Pozoom8ne jedna ze z8kladn2ch ergoterapeu
o klientovi.

Pozornost byla zamhDSena pSedevg2?2m na
horn2ch konl|l etin, spont 8nn? zapojen? horn
|l inno&ti da, v mot dunkceacuky® lateraditajjpeo®dnot | i v® f 8ze
druh Ychopu, koordinace pohybT,Ujednogoe n2 t I
hodnocen? byla poznamen8na spolupr8ce d?2
subjektivn®Zl nojdenloitk?ocg? tgykt o YWdaje byly vyl
Masarykovy nemocnevbst 2 nad®okabem8n2m d2tDte bylo
poznatkT o jeho silnisé alldjaiodzdk ®ho§ vk §
ale i orientalnh kognitivn2ch popsesyocmDok]
smysl| ov®ho mativagenZ8 n A a lae ripnafnol rcnima ¢ 2 mo hl vy bTt
pSil®hav® c2le a pl §njkjedogpodredlapretestui c k ® i
(DeMatteo et a).1992. I pSes komplexnost testu je r
vstupn?2 vygetSen? ,dgpellrniiklo go tdasltg 2QUHESSIN g cee |
na posouzehko whastiimotorikgy. N§r odn2 v T zMKatiomah &8 r ad
Research Qancil) a Institute of Medicind2004)kome nt uj e, ¢ge jsou @¢g§8d
ngstroje, kter® posuzuj? v2ce neg |jeden

j ediimapelacilzgi r g2 p&mapelst i vopoft wmr kidchigphastach

d2t NDte |2atskdmu,neashyal si ergoterapeut dok§8zal
zamNDstn8§vsge&n2 d2t N em | pBodt§S esbaunjoes t cacByimbyocac vd r u
pat Si| n® hodnocen? rozg2Sit minim8lnh o v

hodnot2cieMmakin@pthbhyjse mnDl ergoterapeut Za
d2tND nejv2ce pohybkpgdadenpamtgcvpa®i d2trl

KromhR t S2 kazuistik zpho8onecemhr hejse em|
dohromady deset. dnNt 2 sbeny.gpracsti ckowa f® r Imiot
a samotn®ho pgehdd foddmgp Ly pSiy odpovihDdi n
ot §zjkyvTi hody a npeolddh ergbterapeutdset uz e j m®, Je C
poskytuje ergoterapeutovi rSadluneVibshdd ankit e
PSedevg2m fakt, ge QUEST nehodnot?2 poruch

~ ~

na funkln2 schopnosti d2tDte, je viznamnlr
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Po vl ast n?2apzlkiukgeegneo sti @ tvrithid s tgl@  festefngee s
pomRrnN j$dApdavh§.v] et nf@Adoiobiys throadmeocan¥y
visledkT se pohybhujjeakokddlol §4@ mnmoihto zah
vyug2vaj 2c? QUEST jako objekt i (Wagnerrmodnot ?
Davids 2012) Doba je pS2mo z8visl& na aktu8§ln2n
pro provg8§dhNnéhposgbhoapnosti zamNRSen® pozorr

vikon. Vybaven? pro hodnocen?2Tetreaspteaurh  jnes
kdi spozi ci manus8l PDEstfwo,r mBBu,ugktkermps§ i j e v
i nternetu, | i jvejra @ 8l iné@ e rveN ez lehtordgooup |, tad st
neobsahuje standardizovanou sadu pomTcek.
ltySi |je@mMepladsdopk® a Cheeriost atem?2@il i o mBg
(stTl, ¢gidle, ,thgrhbkpasnehRaz 8p agkpozicipr obl ¢

jak vk agd® ergoterapeutick® m2 stakwdsotnm8& c 3 mec i
prost SeWagnerdaDavidga2)ar gument uj 2, ge pro hodno
nen? pot Seba specificks©§ sada pomTcek, j e
dostupma®d®an r ehabi lJev gahk 2pnoRdood dkihloeunt2,. ge QL
standardi zovanl hodnots?pcr28nvan@studoyat t mahgs§
m2 t jednotaa®pmpowmgcRts hboaodipdicermb2e m, aby se
zbytelnim chyb8m a zkreslen2 vislednlch de
Po z2sk&n2 twzQUEIST, ozkptreuss®t Shayllayo ¥ & o w
zahr anitlem2at ur vy, pracovn? testunz¥%|l a§vnhuppsk
zkugenost 2 pSi realj &actis tpobalp endterapeutao d n o ¢

jako vel mi ugitejlsvilrapdhmt 2pco?t en@is§ rem v
(DeMatteo € al, 1993) Z8 k| adn? infor mace, kter® hodn
(sk-re) pSedstavuj 2c? kvalitu funk|l n2ch s
dom®n8ch, tj. |l zolovan® pohyby, Dchopy, R

se pohybuje o % do 100 %, pSilemg vygg2 sk-re re
Sk-re tak® mTge nablvat z8&pornich hodnot
vpr akti ck® khpBoe#.3.1Vp s § eTeleksyt. z a s | utora $mysluy z n § n 2
ge umogRujenklbmbpahasichdpnost 2 horn2ch kol

stypickIm standardem dan®ho vRku a diagn- z
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Do budoucna by byl o kp®$2nidogr @,®hlod ypobyy QUHE KT
funkl n2ch schoticchst h2dht Kbap ®2khad pSi pSe
schvalovg8§n2 kompenzaln2ch pomTJcek a pS2sp
zaS2zen2.

Vyugitelnost QUEST pro evalwuaci zvol end
mapuj 2c2ch efekt Cl MT, €ugkt at appilee,kt Ne o k.
terapie, apod.(Choudhary et al.2013 Kapadia et a).2014 Law et al, 1997 Novak
Cusick aLannin,2009)J e tuS/eRtsafgdei py omov ® pr §c i QUEST n

realizaci kontroln2ho hodnocen? efadwpw]j?2c?h.
stanoven® nilhkoelrivkeaZ §sTawdon® Tn d TuvvolXideomdn Byl P i
dnt i hodmm&ed® wrosbSe8zelWfbea eredoterapi

dNDt 2 doch8zelo ambulantnhD na ergoterapi:.
maxi m&§l nND 30 minut.geDatlg®tm rdelrv2o de $? lbiyd o¢ i
zmNDnu, jelikog sposbwrhemmidzamMNE&upehnbhoniat
kon| etnminmaomi pat ol ogick®| elz@rye pombghbh® u mo
dos§8hnout vIihradnh (Fedrizzeta 20632 c2|l enou ter e

Jdnouznej podstatnhDj g2ch nevihod Lesk®& pr
republicej e absence norem pro | eskou Kampadlaci .
nor mati vn?2 dameriak® poodppuol vazcdia gkIdtv2o us obr nou ve
rozphRt2z 186 mndBdeE (DaMfitteo et a).1992) Vpr akt i ck® | §
diplomov® pr&8§ce byl a stchropenrosd i p droawnmate nfl @
sest anovenl mi nor mat i vn?2zmi daty testu. Ho d
prTmRrnich hodnot definovan® referenln2 sk
definovang8 smBRDrodatng odcahly.l,k al 9a%u2)o rmys§ tpes:?
rozphDt2 thoohdonokt ze Zvyvodit z8vDr 0 znal nD
smozkovou obrnou, jejighvT sl edky byl y pro stanoven?
zpr TmDrovs8ny.

Prvn2 verze diplomov® pjétekboglai phjad
ohodnot it testem mini m§l nND 50 dRDd&n®&m sp
viDkov®m astardandizovat test na sodiou | t ur n?2 podm2nky LR
pS2slugn®@o nozmyedem ke kompl i kovan®mu a

stad ar di zace nreobzyslaoh ur edSilpnf@ nvov® pr 8ce a | as:
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Pojem Astandardizacefi nRkdy oznalovanl
l ze oznalit tak® jako normy, se poug?2vs§ v
DengleroegB, a2@G1t)[l vysvhRDtluje, ¢ge jedn2zm v
stanoven? form8ln2 podoby psychodiagnost.i
Yapr avu, formul ace i nstrukc?2, postup t est
visledkT. Dr ulstndavdizacggamj pgj mace pr.demmdEcova
se o prok8z8n?2 psychometrickTch vM oblasti n o st 2
psychologick®kdi agrkmsdt.i k(y2Asr,ansdardbyawue §t
velmi dlouhodobT aa njSek lia dand miprriosctersa ¢ eu rt| eesnt
vyhodnocen? a inS$leoyp§lekac®, viled 8dkVH a Ren
se Ziklem @roacmlsRusjt2zaand@e di zace testiu nen
zhl edi ska per sonS1 aAtar dziazbaeczcepetr ameani | n2c
norempropopulacit R pSedpokl| §d§8 sesb2r &§Néveoahey§r
(2012) stwv@ddar diezace je procesem ovRSen2
jakTm zpTsobem inter@pdlkyovat dosagen® v

Odborng8 | it er aobboru ergoterapie adfinuje stanéardigzaei jako
Asouhrnn® oznal en? pro zjigtnDn?2 reliabil i
“wWinnosti jednotlivich | 8st2 tesriust rsacaenfo \
(Krivog2kovsg§, Bdhu¥el sblilé&j . informace o
neposkytuje.

Je na m2sthD podotknout, ge mnolh® wuzn§
doposud opom?j efnakcthu, Vigeh | @QUWESNT kdhyKarwadl¥ o Se
adoposud né&n2h oudroecteamb?i | i t al n2 mi pracovnz?2k
vodborn® | esk® literatuSe, j edhl epod ovp aruy lee

WHO (2000 | n201e vjog adadaBt ace |ji g existuj?2c
podm2 nky®kms populace viraznhD snazg2 neg Vv

Vn8sl eduj 2cjsouuivedenavddOplrul en2 na Ypr
bylo dospRno zahranil n2 mi (&horleyoet 3l 20029 i apli
Thorley et al, 2012, ale i autorkowd i p | opmo8K®&o mND zaj i gt Dn2 st a
testovac?2 sady by bylo prospRDgn®, aby tes:
kadmi ni straci pol ogekc.hompNap S2akhlrandu j & o np@nl ao
tugky/ pastel ky.
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Pologka vgak ned8vg§ explicitn2 pokyn, aby
mohltaks | edov at pohyb jednot |(Thorleget aLR012bu b T ho
PSi hodnocperna?2k ttiecskt® nh 8vyst i pr 8ce bylo dztD
se, ale testemt at o aktvygadovisemm2 pSedpokl|l §d8&no,
specifickich pokynT do manu8lu testu mT¢
administracme zi examin8tory a t2m i spolehlivos!
Za zvs8§genlestyy mattSZ hddmé@cBnPzpbooge®
Aflexe loktefi a Apronace pSraddmnkdhk fikodleadtn
s pastui dihbzRovas obrnoThorley et al.2012a) Ot 8zkou je, do |
jedn8 o aktivn2 pohyb. Neposledn2m faktor
souhrnn®ho sk-re. Znal nN ne kalkiacid e ®k pv ®@h @ r
sk-re dom®ny | i souhrnn®bao] tsk:- bed QUBSED U C
kon| epBapadrihedtitptatreets ckou formou mozkov®
zkreslenl zdravou horn2?2 kon] etinwotemo Proto
pSd@alpova2dal 50% h ¢CGhoudharget@®n6)3v i konu

Na z8vhDr diskuze je (g8dP6C2 hod®etehd mt
QUEST nebyly zajigthDny s headmmy plaldargtnrk2yk yh ou
Sedm dbDt?2 byMasanyhow@ nosetMocmad iLabem a t

byl hodnoceni ve s Vi@ od osnmStcuwrant i p rvoysstt Suepdu?] .
maxi m8Il nD variabil n?2 vliivng pr on@ e s§, k t
vizkumu participovaloa kpoouze odesett. dDéeAt os
kvalitativn2 vizkum pSimRSenT, ni cen®P@nN z
populaci. Kt o mu byl vzorek vel mi nerovnomDrnhD r

j el izkvokgy doy | y dzeavsa doeuspSetniy 3pyr obDcoe nvtTezckhu mu by |y
dnt i se girokouhrgklB® ou pemo@Pnomet Dr vce ho
mnohdy zahrnkjoh|enfior ma@aece ppruchy, codg mTg
sk-re g4)v@Eyddgytavenich kazuistik8ch dokl §d
ergoterapeuta participuj? pouze d¥ivaéagu Do
nedostatel n® spolupr8ce mat ky. Byly by ol
jelikog chempPpkec na8mv® onemocnhn2ould@st at e

di plomov® pr8ce je pracovn?2 verze n8vr hu g

97



PSedvizkumem byla snaha zabeapiedin§Ilmami a§
mi ni mali zovat mogn® zklrelsé kP @dod&€NVEQOR po
zabezpelen? spr8vnosti pSeklpaSdeuk |jaedareapzlhiy tgr
koreluje se standardizac?.
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6 ZCVnR

Diplomov8 pr8ce, kter8 se vDnuje prak
Quality of Upper Exemity Skills Test p ohl edu er got emozkoppa ut a u
obrnou, j e rozdDl ena na | Ydteotedbrek ®c K &u
zdostupn® | esk® i zahr anktl eer?i sltiitkear amaiz kyo vz
n Nk o terapeutick ¢ tp S3¥pE aplikova e | np $ér got er ainpeeventii c k ®
zamNRSen® na ovl i vnnNntmozkowwu obthauk N Kmlnil ke t kK ap iut
vildnovs8no nezbytnosti ergaterapat, hovbhoad
standardi zovaSt&jeDddhdEteat ek prostoru pro
zahrani|l n2m a ejsetheom kQUENSTc kou vyugitelnost 2

Obl ast teoretick® | 8sti ppseskgtnogea]jz?2skl
informace o pTvodpragbstulLaej eha®vyagkat Vi
nezbytnTch schopnostech examin8tora pro r
charakteristika c?2lteevs@ paduwlnacel,atpr a nktoe rnt
pSriozhodov§n?2 oervgyoutgeirta?p etue stck ®v pr axi . D§
adm ni strace testu vietnhD <charakteristiky
pSedsotpaoviyo §k §chs oduo m®nkapitol §cheluivkeadeny e i It
standardizovanl hodnot fow2InogS8Shoojpsyahlé&me
vlastnostemtestuse j N j ako normativn2m datTm def in
je QUEST posouzen ve vztahulkCF kl asi fi kac.i dl e mn o h a
Nakonec je pops§&n pr otesws jejishynhoogdnn§o ciemt2 e rvplr sel

KI'ini ck8 vyu@pottelrreanta tmaotha st udi e mi ma p
intervence.
Na teoretickou | §8st Yaz Cc € nemagtaf NN 8§

met odol ogi c k §Dibpglzeemovv & kpurniucve e s ikpl dednma2dn ka§ czha
ergoterapeuti ck® prraakxtei ckolRSivtyudi tpolprsagt p
hodnocen? funkce horrTnz2ncThmi k of polzré&npavn@® Pro b d iy 2
spl nDn2z stanoven®ho c¢c2le diplomov® pr8ce
stanoveny vizkumn® ot&8zky, vibkumuw.l zKemy
opomenuty ani et iVcpkr@ ka si pcekk® y 8Swsleznkey nde.p e pi s
sr TznT mi f or ma miestem@QUESS.v® obr ny
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Zt oho byly vybr&ny tSi reprezentativn?

vyugitel QUESTprtoesdrugot er apeut a. Vgechna ho
anallzu zisb@8pgb¥Nd2 na definovan@r §¢ e khuynn
spl nMXdni.s ku zi j sou prezentov8ny mogn8 dopo

viastn2ho vIizkumu.
Diplomov&fprguge odbberk® vedapPlEshe o

j eho vyucdeirtgeoltreasatpieej pk®e pbgxibyl o |velsk®n ® 2z
er got er grpxe wvotbil caks@ i pedamubli iek ovwautgpzrwhla@ nkiy i | i 1
vl znamu epapeotdgpeS2gpoatd nN f)dpi odeoapéchal asopi sT.
by mRly sphRt ke standardi zovarm®mS efaktd lelma ku
geen? stanovena norma pro evpg®?psdeddao®gtpopul a
standardiaci avyt vo Sen?2 nopmat deh?fobvamadu | esak®r en|
populace
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PS2]loha 1: Detailn?2 zdmamnRhdndoemul QBES

- Kazuistika 1
A. | ZOLOVANE POHYBY
Ramenn? kl oub
Poloha Sk-re Krit@®
L P
<90 090 <90 090
Extenzelokte
1. Flexe Ano Ano Ano Ano z8pNst?2
post |
Extenze
é.)l:ltexgsn dov a Ano Ano Ano Ano [ 0 kt e,
st Sedn?2 m
Extenze
3. Abdukce Ano Ano Ano Ano |l okt e,
st Sedn2m
Extenze
4. Abdukce s Ano Ne Ano Ne | okt e,
extendova -
st Sedn?2 m

Loket n?2 kl oub

Poloha Sk-re Krit®
L P

<polovina |[Op o | d <polovina|Op o | @

rozsahu rozsahu | rozsahu | rozsahu
1. Flexe Ano Ne Ano Ne PS e_d I )
supinaci
2. Extenze Ne Ne Ne Ne PS e_d | )
supinaci
3. Flexe Ano Ne Ano Ne PSed I.
pronaci
4. Extenze Ano Ano Ano Ano PSed I.
pronaci

Zdropjvol nT @®tekd layd, vlIastn2 formul 8S dle znRn2 pol og

LegendakP S2 | oze 1:

Anoi provede pohyb

Ne’i neprovede pohyb

Lilev8 horn2 kon| etina

Piprav8 horn2 konl|letina
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Al ZOLOVANE POHYBY pokralo

Z8§pNst?
Poloha Sk-re Krit®r

L P

<polovina[Op o | d<polovina]Op o | o
rozsahu |rozsahu |rozsahu |rozsahu
1. Dorflex8 | n 2 Ne Ne Ne Ne Extenze loktd
Nej m®nn
2Dor z8I1 n2 Ne Ne Ne Ne lokte
3Dor z8I n2 Ne Ne Ne Ne PSedl okt
4Dor z81 n2 Ne Ne Ne Ne PSedl okt 3
5Pal m8r n2 Ne Ne Ne Ne PSedl okt 7
Prsty

Pohyb Sk-re Krit®r

L P
Pohyb
1. bdery p Ne Ne ka gechpsuz v |
bez pohybu palc
Bez souhybl
2. bdery p Ne Ne 0statn

Uchopen?2 1n kostky

Uchopen L P Krit®r
1Lbchop s Ano Ano Extenze loktd
palce
2. Bchop 5 Ano Ano Extenze loktd
dl ani

Uvol nNDn2z 1n kostKky

Uvol nRNnj L P Krit®r
1. Uvol nihn Ano Ano Extenze loktd
2. Uvol nihn Ano Ano Extenze loktd

Zdropjvol nT pSeklad autorky, vl asont (lebl@ténetialg 9| e zn I
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B. DCHOP

Dr gen2sddd ablhem Ychopu
Oblast Sk-re
Nor m§ Atypi ck®
Hlava Ne Flexe
Trup Ne V p S-dleke
Ramena Ano El evace (zd\y
BDchop 1n kostky
Bchop Sk-re Krit®ria
L P
1. Prstovl Pronace pSedl o
radi 81 n2 Ano Ano postaven? a
2. Radi 81 1 Pronace pSedl o
Yac hop Ano Ano postaven? a
3. Pa( anl8a H
Yac hop uIn§Ano Ano
Dchop drobnlch pSedmnt
BPchop Sk-re Krit®ria
L P
1. Nehtovl Ne Ne Pronace pSedlo
postaven? a
2. Vrchn?2 Pronace pSedl o
. ~ Ano Ne
(pinzetovl postaven? a
3. Spodn? [Ano Ano
4. NTgkovlAno Ano
5, Spodn2 n7Ano Ano
Dchop pastel ky
bchop Sk-re
L P
;.Dynamlgkl Ne Ne
gpet kovl
2Statickl Ano Ne
3.F onal n? Ano Ano
4.Supi nlad RG ANo ANo
s palcem nahoru
Zdrojvol nT pSekl ad autorky,
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C.ROVNOVCEGNE

REAKCE

Vichoz2s

pogine:

| tySech

konl| et i

Pohyb

Pozice HK

Sk -

re

P

Krit®

a) extenze lokte,
dl aR ot e

Ano

Ano

b) extenze lokte,
fl exe pr

Ano

Ano

1. Rovno

c) extenze lokte,
ruka v p

Ano

Ano

Pal ec
spol i
dl ani
vV (€
testo
Yak ¢

reakce

d) fl exe
ot evSens

Ano

Ano

e) flexe lokte, flexe
prstT

Ano

Ano

f) flexe lokte, ruka
v pDhDst

Ano

Ano

Pal ec
spol i
dlanib N h
vV § €
testo
Yak ¢

2 . Rovno

a) pSeno
na | evou
|l oket ex
dosah druhou HK

Ne

reakce s dosahen

a) pSeno
na pravou HK,
pravl | o
extendov
druhou HK

Ne

Zdrojvol nl

pSekl ad autorky,
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C.ROVNOVCGNE

REAKCE pokr

Sezen?
Vichoz2sepdzseezkS2genl mi DKK
Pohyb Pozice HK Sk-r Krit®i
L P
a) extenze lokte,
dl aR ot e|An0|Ano
b) extenze lokte, Ano | Ano
flexe pr Pal ec
C) extenze lokte, Ano | Ano S po!_ 2
ruka v p dl ani
1. Ruce d) fl exe vV ge
ot evSensg|ANO|ANO testo
e) flexe lokte, Yak 0
flexe prAnoAno
f) flexe lokte, ruka Ano | Ano
v phDst
a) extenze lokte,
dl aR ot e|AN0|AnO
b) extenze lokte, Ano | Ano
flexe pr Pal ec
C) extenze lokte, spol ?
2. Ruce po ruka v pAno Ano dl ani
stran8chijd) fl exe vV g e
ot evS$ensg|An0|ANO testo
1
e) flexe lokte, Ano | Ano /4K O
flexe pr
f) flexe lokte, ruka Ano | Ano
v phDst
a) extenze lokte,
dl aR ot e|An0| Ne
b) extenze lokte, Ano | Ne
flexe pr Pal ec
c) extenze lokte, Ano | Ne spol ?
ruka v p dl ani
3. Ruce vzadu :
d) fl’exeAno ANoO Vg e
ot evSens§ testo
Yak O
e) flexe lokte, Ano | Ano 4
flexe pr
f) flexe lokte, ruka Ano | Ano
v phDst

Zdrojvol nl

pSekl ad autorky,
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D.OBRANNE REWGBICIEETI
Vichoz2sepdzseezkS?
Pohyb Pozice HK Sk - r | Pohyb |Pozice HK Sk-re
L P L P
a) extenze a) extenze
|l okt e, Ne | Ne |l okt e Ne Ne
ot evSen otev$s
b) extenze b) extenze
lokte, flexe Ne | Ne lokte, flexe Ne Ne
prstT prstT
C) extenze C) extenze
1 Ob 1 lokte, ruka v Ne | Ne |3. lokte, ruka Ne Ne
) phNst Obr alv pABDs
gezékces d) lokt reakce- |d) flexe
P S e qd) flexe lokte, Ano | Ano |dozadu || okt e| Ano Ne
dl aR ot <
otevsS
e) flexe
fe) Iflexe lokte, Ano | Ano lokte, flexe| Ano Ano
exe p
prstT
flexe
f) flexe lokte, Ano | Ano }(())kte, ruka| Ano Ano
ruka v
v pins
a) extenze
|l okt e, Ne | Ne
ot evSen
b) extenze
lokte, flexe Ne | Ne
prstT
2. Obrlc)extenze
reakce- do |lokte, ruka v Ne | Ne
stran pRDst
d) flexe lokte,
dl aR ot Ano | Ano
e) flexe lokte, Ano | Ano
flexe p
f) flexe lokte, Ano | Ano
ruka v
Zdrojvol nT pSekl ad autorky, vl asonpt (lendtenetal§ 2092 | e
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PS2 | olhoap o2r:u| e n 2 i Karustkalo di | e

Doporulen2 pro rodile

Matce byh s po lvellsnho&yocen? testem QUEST
uveden8 doporulen?2 pro jednotliv® sl edovar

1 Oblastl zol ovan® pohyby

Doporul uji se zamNDSit navgomwdpagen®o
okte, otolenzvdtlB$de ukzyh Tmahoa u. Vgechny
procvil ovat f or modiz vilkmay ,i v @ vj8en &Raned joaiv §jne2 m
b

Ngnlch YkonT. KromRD hry | ze kpachymy : nadVi

tDsta. Lze vyug?2t i veden?2vzpoorhcyeb up bdiv@bhTo uv
rozsahu. D8le navrhuji se zamRSit na vhDtg
tohoto dos8hnout dohl edem rodile a jeho

napS2kpa@afeyv |i vyugit2m bi nBadnuns® no?bcrhmaa krt ui kv

1 Oblastbc hopy

St Dgej n?2 pro jakoukol:i manu8l n?2 | i nno
optim8l n2ho sedu, kter ovliivRuje pohyb |
na zemi db8t na spr8vn
vhodn®,? vkagg Dd ml ovhovat el n® dynamick® sedal c
rozlogen2 v8hy na obal seddhckbthébo®i gsost al
stupal koancmetdodh®z¥oki spagsStzizoiitvyd. ovd k tv®F

rupu, kter8 je podcsotrant2rcg. kroon|lcegtiinm8Il n2 f

S e®@mua W os endeyj.v 2l¢ est

—

Vhodn® je zallenit tr®nink | emok®a motor
okor uk a. Lze procviyt anzt kel y tecageutigkéuniotows

(mode) 2 maw)l ®k §n 2 kor 81 kT, mani pul al n2zch
mozai ky, rukodRlInTch |Jinnost 2, sebeobsl ug
spr&vnl Ychop a patSilnou vIigku drgen2 p

program. Navdit s pr 8onHop je mogn® cviim&podghleonn ®
Asolen2f, tvarovs&n2m gpilatlch AnosTHi z
pSedmhNt T do n§dob s %zkimi hrdly apod.
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ZaSadit pSed samotnim kreslen2 muBann Rovac:
Vgdy zauvionlantDnd m nejvDtg2ch kloubT (tj. |
Kl oubTm meng?m (z8pNst?2 a prsty). Vhodn®
do poviNDdom?2 we bwwirgaforidarikalogtrava.cz/grafémotorika), ve

kter ®m autor ka Mgr. Kozel sk8 poskytwuje rad
motoriky v|etnhD grafomotoriky.

T Obl ast Rovnov8§gn® reakce

Ve stoji na |dygPpech| upinl 2k ép§icth rovnovs§
pSedmhNt. Nejpodéogeyuyebdna horn2 konl|etin
ng§slednN daNdebkt w® mDa D parboyd | toluajvean 2 b yolsay W &
byla rovn8 bez kyfot Mog®Boi dmagehdg(br path§
bude | eget na bSige na m2|i, jedna konl| et
natagen®), duubodekdostahowat pro pSedmndt .

cvilit pSi sedu d2phPhoel oadeomzt §pht e$Hd avaal
postaven?2, |l okty natagen®, rozevSBn®h8!l anl
osoba m2rnl m opossttrrakno vv& n@ bm ads t i ramen navaol

tDla v prostoru.
T Obl ast Obrann® reakce konl|l etin

Obrann® reakce kon|leti Kopbetuimgtaglerd s €
vpSed, aby se chr&nil pSedevgk2nvrkeablvi |l @aj e a
chTzi o dvou | tySbodoynacthr @&nool V2acth ,a bzyd wt obnya
dovednost pro pS2padni p8&d. nPopiokw| api amn
reakc2 konletin doch8z2 napS2kladnN@iSgt i
bNDhem j2zdy (Ml er a kon8&cviXWuldo)lenai\whid dm

konletin je takt®g cvilen2 na gymnastick®
osoba fixuje d2tnD za p8&nev t ak, aby. dol n?2
Tr®nuje se rychlT pohyb vpSed a do stran,
pSed sebe |i vedle sebe um2stilo ruce.
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PS2 |l oha 3: Detailn?2 z8znam hodnocen? QUEST

A | ZOLOVANE POHYBY
Ramenn? kl oub
Poloha Sk-re Krit@®
L P
<90 090 <90 090
Extenze
1. Flexe Ano Ano Ano Ne | okt e,
st Sedn2zm
Extenze
élfltexgsndovan Ano Ano Ne Ne [ th e,
st Sedn?2 m
Extenze
3. Abdukce Ano Ano Ano Ne |l okt e,
st Sedn2m
Extenze
4. Abdukce s Ano Ano Ne Ne | okt e,
extendovan p
st Sedn?2 m

Loket n?2 kl oub

Poloha Sk-re Krit®
L P

<polovina| Op o | ¢ <polovina|Op o | d

rozsahu | rozsahu | rozsahu | rozsahu
1. Flexe Ano Ano Ne Ne PS e_d I )
supinaci
2. Extenze Ano Ano Ne Ne PS e_d | )
supinaci
3. Flexe Ano Ano Ano Ne PSed I.
pronaci
4. Extenze Ano Ano Ano Ano PSed I.
pronaci

Zdropjvol nT pSeklad autorky, vliasontkgifog8muDéBadt eozaet

LegendakP S2 |l :0ze 3

Anoi provede pohyb

Ne’i neprovede pohyb

Lilev8 horn2 kon| etina

Piprav8 horn2 konl|letina
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Al ZOLOVANE POHYBY pokralo

Z8pNst?
Poloha Sk-re Krit®

L P

<polovina[Op o | d<polovina]Op o | o
rozsahu |rozsahu |rozsahu |[rozsahu
1. Dorflex8 | n 2 Ano Ano Ne Ne Extenze lokte
Nej m®nn
2Dor z81 n?2 Ano Ano Ano Ne lokte
3Dor z81 n2 Ano Ano Ano Ne PSedl okt
4Dor z81 n2 Ano Ano Ne Ne PSedl okt 2
5Pal m&r n2 Ano Ano Ne Ne PSedl okt 2
Prsty

Pohyb Sk-re Krit®

L P
Pohyb
1. bdery p Ne Ne ka gechpsuz v |
bez pohybu palc
Bez souhybt
2. bdery p Ano Ne ostatn:

Uchopenz 1n kostky
Uchopen L P Krit®
L. Bchop s Ano Ne Extenze lokte
palce
2. Bchop 5 Ano Ano Extenze lokte
dl ani
Uv ol n Ikostkky 1 nj
Uvol nRNnj L P Krit®
1. Uvol nihn Ano Ano Extenze lokte
2. Uvol nihn Ano Ano Extenze lokte

Zdropjvol nT pSeklad autorky, vlasontegifog8muDéBadt eozaet
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B. DCHOP

Dr gen2sddd ablhem Ychopu

Oblast Sk-re
Nor m§ Atypi ck®
Hlava Ano
Trup Ano
Ramena Ano
BDchop 1n kostky
Bchop Sk-re Krit®ria
L P
1. Prstovl Pronace pSedl o
radi 81 n2 Ano Ne post aven?2flea
2. Radi 81 1 Pronace pSedl o
Yac hop Ano Ne postaven? a
3. Pal m8r 1
Yac hop uIn§Ano Ano
Dchop drobnlch pSedmnt
BPchop Sk-re Krit®ria
L P
1. Nehtovl Ne Ne Pronace pSezsdtIS)
postaven a
2. Vrchn?2 Pronace pSedl o
. ~ Ano Ne
(pinzetovl postaven? a
3. Spodn? [Ano Ne
4. NTgkovlAno Ne
5, Spodn2 n7Ano Ano
Dchop pastel ky
bchop Sk-re
L P
;.Dynam|~ckl ANo Ne
et kovl
2Statickl Ano Ne
3.Pronal n? Ano Ne
4.Supi nlad RG ANo Ne
s palcem nahoru
Zdrojvol nT pSekl ad autorky,
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C.ROVNOVCGNE REAKCE
Vichoz2l pbznaebSige
Pohyb Pozice HK Sk-re Krit@
L P
a) extenze lokte,
dl aR ot e Ano Ne Pal ec
spol
b) extenze lokte, ANO Ne dl a n.|
flexe pr V g ¢
testo
c) extenze lokte, ANG Ne Yk d
1 ROVnorukav pNst
reakce d) flexe . "
ot evSentg Pal ec
spol i
e) flexe lokte, flexe ANO ANO dl an.l
prstT vV g ¢
testo
f) flexe lokte, ruka ANO ANG vk
v phDst
a) pSeno
na levou HK| e vy
Ne
|l oket ex
dosah druhou HK
2. Rovno ]
reakce s dosahena) pSeno
na pravou HK,
pravl | o Ne
extendov
druhou HK
Zdrojvol nT pSekl ad autorky, vl asonpt (lendtenetal§ $092 | e
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C.ROVNOVCGNEf REAKCE| ov§n
Sezen?
Vichoz2sepdzseezkS2genl mi DKK
Pohyb Pozice HK Sk-r Krit®l
L P
a) extenze lokte,
dl aR ot e|An0| Ne
b) extenzdokte,
flexe prAno Ano Pal ec
c) extenze lokte, Ano | Ano spo !_ 2
ruka v p dl ani
1. Ruce :
d) fl,exeAno Ano vV ge
ot evSens§ testo
e) flexe lokte, Yak 0
flexe prAnoAno
f) flexe lokte, ruka Ano | Ano
v phDst
a) extenze lokte,
dl aR ot e|An0| Ne
b) extenze lokte, Ano | Ano
flexe pr Palecn e s
C) extenze lokte, spol 3
2. Ruce po ruka v pAno Ano dl ani
stran8chijd) fl exe vge
ot evSensg|An0|Ano testo
1
e) flexe lokte, Ano | Ano /4K O
flexe pr
f) flexe lokte, ruka Ano | Ano
v phDst
a) extenze lokte,
dl aR ot e|Ano| Ne
b) extenze lokte, Ano | Ne
flexe pr Pal ec
c) extenze lokte, Ano | Ne spo !_ 2
ruka v p dl ani
3. Ruce vzadu :
d) flexe Ano | Ne vge
ot evSens§ testo
1
e) flexe lokte, Ano | Ne /2K 0
flexepr st T
f) flexe lokte, ruka Ano | Ano
v phDst

Zdrojvol nl

pSekl ad autorky,
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D.OBRANNE REWGEGICIEETI
Vichoz2sepdzseezkS?
Pohyb Pozice HK Sk - r | Pohyb |Pozice HK Sk-r
L P L P
a) extenze a) extenze
|l okt e, Ano | Ne | okt e| Ne Ne
ot evSen otevs$
b) extenze b) extenze
lokte, flexe Ano | Ne lokte, flexe| Ne Ne
prstT prstT
C) extenze C) extenze
1 Obr lokte, ruka v Ano | Ne |3. lokte, ruka| Ne Ne
) phNst Obr alv pQns
geakceé f I reakce- |d) flexe
opsSeqd eXe, okte, Ano| Ne |dozadu || okt e| Ano | Ne
dl aR ot 2
otevsS
e) flexe
]?) Iflexe lokte, Ano | Ano lokte, flexe| Ano | Ne
exe p
prstT
flexe
f) fiexe lokte, Ano | Ano {())kte, ruka| Ano | Ano
ruka v
v pins
a) extenze
|l okt e, Ano | Ne
ot evSen
b) extenze
lokte, flexe Ano | Ne
prstT
2. Obrlc)extenze
reakce- do |lokte, ruka v Ano | Ne
stran pRDst
d) flexe lokte,
dl aR ot|Ano| Ne
e) flexe lokte, Ano | Ano
flexe p
f) flexe lokte, Ano | Ano
ruka v
Zdrojvol nT pSekl ad autorky,
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PS21loha 4: DopdKazlistka2 pro rodi | e

Doporulen2 pro rodile

Matce byh s polvellsniedgy hodnocen? testem Q
uveddkomnmpgor ul en? pro jednotliv® sledovan® ob

1 Oblastl zol ovan® pohyby

StnNgejn2 pro vikon vgedn2ch denn2ch |
je zapojen? prav® horn? kon|l etiny do %kol
hor n2 kon| eytsiprayou wwe midH,2 vikichg t . D8l e je vhod
bi manu8l n?2 aktivity (aktivity obDma ruka
groubovg&n2 rTznlTch uzg&vhDrT lahv2, navl ®k §1
Doma do pd?rvuldusgjlie upozor Rovat na ug2vsgn2 p
D8l e doporul uji se zamhDSit nmatagehfendok
otolen2 ddanVad@BeTkwy nahoru. PSi t Dcht o |
buN formou hry &aktivgednsdehsdehasdoBlB bude r ¢
prav® ruky a k®toalddm2acakl pmdhgrbwk WnoxhTr wmap
prohl 2 §en? knihy/ |l Zesep8islu BRShatS§ pMmatkis tjne
mogn® cvilit skosadv Dp ¢ emv kw mé n Ko z, model ov§8n
model 2 ny, zamyk8&n2m/ odemyk8&8§n2mohRPbo h&pei
ruky nahoruas amostmamylch prst T navr huj i zv8git
fl ®tinuanal ogi ckT dec hiokiinuje kh8usdtbri.j , j el i ko

1 Oblastbc hopy

Vhodn® je zallenit tr®nink |jemok®a motor
okor uk a. Lze pro tytbr &t kel y tesageutikéuniotow i | e n 2
(mode) 2nauvu) ®k&§n2 kor 8l kT, alsd Spséum2r Tma®i p
a mozaiky, rukodRl nTch |innost 2, sebeobsl
ng§legitou vigku drgen2?2 psac?2ho n§linz. Za
grafomotorick§8-7cvmilnen?2/gmor odimmhedfmavt Dtsg 2 c h Kk

(tj . ramenn2 kloub) a postupovat ke kloub]
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Lze malovat nej prve prstem &oppebklekib,nav ho
kS2dou po chodn2ku, |i tugkou na vel kT fo
smRDkkou stoupou, aby d2tnD nemuselo vyv?2j et
|l egat® osmil ky, at d. Vgdy dbsgt njae jw@mtus t N
spol ikudarrN.v M§ blt um2stNna na stole a fix
7 OblastRovnov8§gn® reakce

Dopor aVeh®mn jakoruRazuistiky 1.

T Obl ast Obrann® reakce kon| etin

Doporulen2 cvilen?2 totogn® jako u Kazui
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PS2 | obheat a5i:1l n2 z8znam hodnocen2? QUEST do
- Kazuistika 3
Al ZOLOVANE POHYBY
Ramenn?2 kl oub
Poloha Sk-re Krit@®
L P
<90 090 <90 090
Extenze
1. Flexe Ano Ano Ano Ne [ 0 kt e,
st Sedn?2 m
Extenze
élfltexgsndovan Ano Ne Ne Ne [ th e,
st Sedn?2 m
Extenze
3. Abdukce Ano Ne Ano Ne [ 0 kt e,
st Sedn?2 m
Extenze
4. Abdukce s Ano Ne Ne Ne | okt e,
extendovan p
st Sedn?2 m
Loketn?2 kl oub
Poloha Sk-re Krit®
L P
<polovina| Op o | ¢ <polovina|Op o | d
rozsahu | rozsahu | rozsahu | rozsahu
1. Flexe Ne Ne Ne Ne PS e_d I )
supinaci
2. Extenze Ne Ne Ne Ne PS e_d ! )
supinaci
3. Flexe Ano Ne Ano Ne PSed I.
pronaci
4. Extenze Ano Ano Ano Ne PSed I.
pronaci
Zdrojvol nT pSekl ad autorky, vl ast n? (OeMatepnetlal§ 2092 | e

LegendakP S2 l:0ze 5

Anoi provede pohyb

Ne’i neprovede pohyb

Lil ev8 klooml rez i na

Pipravsg

hor n2

kon| etina
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Al ZOLOVANE POHYBY pokralo

Z8§pNst?
Poloha Sk-re Krit®

L P

<polovina[Op o | d<polovina]Op o | o
rozsahu |rozsahu |rozsahu |[rozsahu
1. Dorflex8 | n 2 Ne Ne Ne Ne Extenze lokte
Nej m®nn
2Dor z8I1 n2 Ne Ne Ne Ne lokte
3Dor z8I n2 Ne Ne Ne Ne PSedl okt
4Dor z81 n2 Ne Ne Ne Ne PSedl okt 2
5Pal m8r n2 Ne Ne Ne Ne PSedl okt 2
Prsty

Pohyb Sk-re Krit®

L P
Pohyb
1. bdery p Ne Ne ka gechpsuz v |
bez pohybu palc
Bez souhybt
2. bdery p Ne Ne 0statn?

Uchopen?z 1n kostky
Uchopen? L P Krit®
1. DPchop s Ne Ne Extenze lokte
2. bBchop s Ano Ano Extenze lokte
Uvol nDn2 1n kost ky
Uvol nhNDnj3 L P Krit®
1. Uvol nDn Ano Ano Extenze lokté
2. Uvol nDn Ano Ano Extenze lokté

Zdrojvol nT pSekl ad autorky, vl astn? (OeMatenetial§ 92| e zn 1~
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B. DCHOP

Dr gen2sddd ablhem Ychopu

Oblast Sk-re
Nor m§ Atypi ck®
Hlava Ne Flexe
Trup Ne VpSed
Ramena Ano

BDchop 1n kostky

Bchop Sk-re Krit®ria
L P
rléd |Pr§ IS ;SVI Ne Ne o Opnoasctea vloesne’fd“eslO
12/40 ) 0Rgdi 81 1 Ne Ne Pr opnoasctea VpeSnezd Iao
Vishop Ul ng A0 | AN

Dchop drobnlch pSedmnt
e

BPchop Sk-r Krit®ria
L P
1. Nehtovl Ne Ne Pronace pSezdIo
postaven a
2. Vrchn?2 Pronace pSedl o
. 4 Ne Ne
(pinzetovl postaven? a
3. Spodn? Ne Ne
4. NTgkovl Ne Ne
5, Spodn2 n7 Ano Ano
b ¢ h pagtelky
bchop Sk-re
L P
;.Dynamlgkl Ne Ne
gpet kovl
2Statickl Ne Ne
3.Pronal n? Ne Ano
4.Supi nlad RG ANo ANo
s palcem nahoru

Zdrojvol nT pSekl ad autorky, vlastn? (DeMatenetlal§d®2)dl e znr
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C.ROVNOVCGNE REAKCE
Vichoz2l pbznaebSige
Pohyb Pozice HK Sk-re Krit@
L P
a) extenze lokte,
dlaR ote| N© Ne | Palec
spol i
b) extenze lokte, Ne Ne dl an.l
flexe pr V g ¢
testo
c) extenze lokte, Ne Ne Yk d
1. Rovnolf Uka v p
reakce d) flexe " "
otevSens Pal ec
spol i
e) flexe lokte, flexe ANO ANO dl an.l
prstT vV g ¢
testo
f) flexe lokte, ruka ANO ANG vk
v phDst
ajpSenos
na | evou
|l oket ex Ne
dosah druhou HK
2. Rovno ]
reakce s dosahena) pSeno
na pravou HK,
pravl | o Ne
extendov
druhou HK
Zdrojvol nT pSekl ad autorky, vl ast n? (OeMatenetlalg®2)d! e
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C.ROVNOVCGNE

REAKCE pokr

Sezen?
Vichoz2sepdzseezkS2genl mi DKK
Pohyb Pozice HK Sk-r Krit®l
L P
a) extenze lokte,
dl aR ot e| Ne|Ne
b) extenze lokte,
flexe prAno Ne Pal ec
C) extenze lokte, Ano | Ne spol 3
1 Ruce ruka v p dl ani
' d) fl,exeAno Ne vV ge
ot evSens§ testo
e) flexe lokte, Yak 0
flexe prAnoAno
r/)flegerljolgt?, ruka Ano | Ano
a) extenze lokte,
dl aR ot e| &|Ne
b) extenze lokte, Ano | Ne
flexe pr Pal ec
C) extenze lokte, spol 3
2. Ruce po ruka v pAno Ne dl ani
stran8chijd) fl exe vge
ot evSens| Ao Ne testo
e) flexe lokte, Ano | Ano Yak 0
flexe pr
9 flegelgolgt(te,ruka Ano | Ano
a) extenze lokte,
dl aR ot e| &|Ne
b) extenze lokte,
flexe pr Ne | Ne Pal ec
2
e, e ne | 5Rel
3. Ruce vzadu P :
d) flexe Ne | Ne vge
ot evSens§ testo
e)flexe lokte, Ne | Ne Yak O
flexe pr
f) flexe lokte, ruka Ne | Ne
v phDst

zZdrojvol nl

pSekl ad autorky
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D.OBRANNE REWGEBICIEET I
Vichoz2sepdzseezkS?
Pohyb Pozice HK Sk - r | Pohyb |Pozice HK Sk-r ¢
L P L P
a) extenze a) extenze
|l okt e, Ne | Ne | okt e| Ne Ne
ot evSen otev$s
b) extenze b) extenze
lokte, flexe Ne | Ne lokte, flexe| Ne Ne
prstT prstT
C) extenze C) extenze
1 Obr lokte, ruka v Ne | Ne [3. lokte, ruka| Ne Ne
' phNst Obr alv pBDs
geakces d) flexe lokt reakce- |d) flexe
op>¢€ cd)l e:eRo g’t Ano | Ne |dozadu || okt e| Ne Ne
ot evsS
e) flexe
]?) Iflexe lokte, Ano | Ano lokte, flexe| Ne Ne
exe p
prstT
flexe
f) fiexe lokte, Ano | Ano {())kte, ruka| Ne Ne
ruka v
v pins
a) extenze
lokte,d | a R | Ne | Ne
ot evSen
b) extenze
lokte, flexe Ne | Ne
prstT
2. Obrlc)extenze
reakce- do |lokte, ruka v Ne | Ne
stran pRDst
d) flexe lokte,
dl aR ot Ano | Ne
e) flexe lokte, Ano | Ano
flexe p
f) flexe lokte, Ano | Ano
ruka v

Zdrojjv o IlpnSe k| ad

autor ky,

vl astn?
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PS21loha 6: DopdKazlistka3 pro rodi | e

Doporulen2 pro rodile

Matce byh s polvellsniedgy hodnocen? testem Q
uveden8 dopedonodeh”Pv@Preledovan® oblasti.

1 Oblastl zol ovan® pohyby

StNgejd2vineo uwvikon vgedn2ch denn2ch |
gkoln2ch aktivit dTepgenh®Phbgsahl po®bunapg
hor n2ch koobnt|2edtnih §crisot vi Scdk2® (aprothiysbpya do opal n®
kon|l etin, nefliduzd Tubdu®zyE@gean@®@h pjakskaaijpe o v ®h o
hodnocen?2 testem QUEST. :Jpadg@dtndslee npS erduekvyg 2
v z h,TJpohybh S breruky nahoruan at apjrept8T smuhasta @b | okt
|l innostech c¢c2lenlTch na zvIigen2 aktivn2ho
vgednz2ch dennzch aktivit, s e soul asnbD Db
koordinace pohybu. Pra pagjeen2mogn® vyug?2tef®uwBrkia but
praskat, | i dtorp®@miceet.e hes@8@haaebBtv®hdrvat nap
d2vi|ioibhPben® | innosti, tj . prohl 2g§en? kni
vaSen2 a nab2rg&n2 |1 3g2c2?2 drmdbntohdp8h®@mmts§
Zved8n2 z8§pBstmogn®haru | i tkodtasrKI,n2 mo ke lm® wn &
ugdi bov8&8n2zm model 2ny, zamyk8n2m/ odemyk§8n?2
pSi pomocikuneahnyinnices vw8l en2 tRDsta v83 el kem
prssdamastmdmylch prstT jsou vhodn§ yploukov §
kter® je d2vk@ho npadviVdborBzh a8 vo&dim s p Plaelunost i

PLAY pro podporu zraku, koordinace oka u k a , koordinaci pohybu
ruky. | nt er n ehttpo/edaplayod/&dplay/: |l zol ovan® pohyby prs
tr®novat mal k&§n2m p2smen na k|l 8vesnici pSi |

i Oblastbc hopy

Vhodn® je zallenit tr®nink | emok®@a motor

oko-ruka.
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Lze pro tyto %l lkiagchw/ufgez o taapsElticleowndmatel e n 2 S
(model 2nou), navl ®k 8§ n?2 kor 81 kT, mani pul al
mozaiky, vkl §d8&nz2ottvwarTl,, ppokedEmIFnNP rddeodn
|l innostbs ]l ugebeb | innost 2 apod. Cvilit vV n?2
kontroly napS2klathratbgeni mntdhikmgdeSewvwadt d
abyjed 2 vrkkamas e zavSenima ol ima hledala a snag
se jedn8§8. gmiakt® yyhlnmnod8v 8§n?2 dan®ho (naps§.
| 2slice apod.) pSedmRDtu hwpugimt 3m g@hBaahil

PSed samotnim kreslen2zm zaSadit wuwvol Ro\

7 min. Vgdyokalavwhitgnitech kloubT (tj. ramenn
Kkl oubTm meng?m (z8pRNst?2 a prsty). Lze mal
dl aR, mal ovat prstem), pak | ze khospelmnIla, i

vkl eku kS2dou po mehodePkl, fbir m8tugkburtky
poug2vamNDkkgkyssoupou, aby d2zt D d2evips el o
bylo vhodn® vySegit ergonomickIl n§stavec
pastelky byly spatSenyayaé&obigndidgdn®.] iVyz

nasazen? pNDnov®ho m2| ku pro kulovl Yac hop
um2stNn2 | ev® korlegt2imuy ,skobod s hue M8 ¢gbd t k u m2
stole a fixovat pap2?r pSi kreslenz.

1 Rovnovg8gn® reakce

Rovnov8gn® reakce lpzoel ome|j pnraveb Sirg®n o m a
gymnastick®m mz2]| i, kdy se konletiny opSot
knatagen?2 | oktT a opSen?vyeo?2jppejexySem®sdl am

schopnost 2 lopgoau sdkoosnabhi onvoS8vna?tm |j ed n ® kednal| et i n\
kon|letina bude opSena o zem (ruka otevSen
dosahovat pbae&eop&edmnBt mogn® prov§sdNnt cvil e
vypodlogen2 trupm. gyonnastvickém? mpéejig vel
vel mi pos2|len® trupov® svalstvopozitinae nejp
| tySech. Nezbytn@rjoed,| calfjenh| avy bgtaSe,

kyfotick®ho drRewnwdpn(® rrbeaatksc ez 8dzae) .d 8§l e cvi |

pat,§clthiurveck®m sedu
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Hlava je vor odl ougen2 p8teSe, ramena ve stSed
(natagen®), rozevSen® dlanhDDauk®nes$ dlya pms o
postrkosgsgnam dgooblasti ramen navod? aut ome

T Obl ast Obrann® reakce konl| etin

Obrann® reakce konletin jsou reakce br ¢
vpSed, aby se chr&nil pSedevg2m oblilej
kng8§cviku obrannich reakc?2 konletin je cvil
| e§2 nDar ubh&i goes.oba fixuje d2tND za p&nev ¢t al
vigce nad podlahou. Tr®nuje se rychlT poh
pS2padn®ho p&§du a vlas pSed sebe |i vedle
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PS2| ohaPS&kl ad mesuu QUEST bez harmonizacep Se k| ad u
azphNt p®k&l adu

Ma n u 8dstu k
Quality of Upper Extremity
Skills Test

PSekl ad bez harmonizace
pSekl adu.

VytvoSeno jako pS2loha k dipl

KIlinivgkug i t el QUWEST vergotesmpipur o hodnocen? funkc
k on| wetd mbzkovosl obrnou
QUEST- Quality of Upper Extremity Skills Test

Autorka pSBR&. aklaat eSina HodboNov§, 2017

Zdroj: DEMATTEO, C, et al. QUEST: Quality of Upper Extreity Skills Tesfonline].
Hamilton: McMaster University Neurodevelopmental Clinical Research Unit, 1992 [cit.
2016123 0] . Dostupn® z:
https://slpemad.files.wordpress.com/2015/06/1992_quest_manual.pdf
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Duality of Uppen Extnemity Shillsa Jeit

Carol DeMatteo, Mary Law, Dianne Russell, Nancy Pollock, Peter Rosenbaum, Stephen Walter

Carol DeMatteo
Mary Law
Dianne Russell
Nancy Pollock
Peter Rosenbaum
Stephen Walter

Mailing Address:

Mary Law, Ph.D., OT(C), CanChild Centre for Childhood Disability Research
IAHS Bldg., Room 408, McMaster University, 1400 Main Street West
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Pokyny pro administraci

Vgeobecn® pokyny
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Vybaven?z:

Kl'idn8 m2stnost ListT pap2r

Gidlel/ speci 8l n2 sedaPokdal o(gokrat ®za pr o sec
St TI tNDsnND nad %r ovnHr aplaksyuy, panenka, b u

LtySi | e@bBlcmuostcyov® Mal § lavice (volite

QUEST manus§8l/ub®8®varbnek f or m

Pastelka/tugka bRDgn@®hveeelriikoosst i( cere8l i e
na | tvrtiny

Bodov §n?

Body mus?2 blt zad§8§ny do kagd®ho bodov
testovs8na (tj., ano, ne, nen2 testovs8no).
proveden? hodnocen?2,.

Pokud si terapeut nen?2 jistl, zda d2tDn

Vyhodnocovac?2 kIl 2|

V= Ano (d2tD je schopn® s pAnm3 2body o |

I = Ne (d2rne@dnelemd@geschopno Npthbod p

NT = Netestov8nol @dntoldtnerdlegldothg pnc

Pol et pologek hodnocenich jako ano, ne
kagd® strany a na konci kagd® | 8sti t
vyhodnocovac2ho formul §8Se QUEST a vypol 2t
poug2vs8 hodnoty 1 a 2, je pol8teln2 bodov
na gk8le od O (nebo meng?2 neg nula v | §
vyhodnocorvmwrl2§Sif. Toto souhrnn® sk-re se
nen2 testov8na cel 8 sekce, pro danou sekci
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Tabulka 1
Dom®ny testu QUEST

|l zol ovan@®l 9 oppgdboyyzzek jsednou mognost 2

Rameno: Flexe
Flexese xt endovanTl mi
Abdukce

Abdukce a extendoV
Loket: FIl exe se supinac?
Extenze se supinagd

Flexespr onac 2

Extenze s pronac?
Z8pNst 2: Extenze®e xt enz? | okt e

Extenzed | e x 2 | okt e
Extenze pr onac?

Extenze se supinagd

Flexeses upi nac?

| zol ovanl poh PrstT

Palce
Pozice rame Dchopl asst 2 pal ce
uchopen2/uvol DIl aRovl Ychop

Uvol nManl2ce a prstT

Uvol nRNn?2 z dl anh

Dcho(pey polBo5gekr osvnlDmi reakce na kag:¢

Pozice tDla b Hlava

BDchop 1n kost Trup

Dchop ceres8li Ramena
Dchop tugky/p

Rovnov8gn(® rpeocalkocépe o veaa D mi reakce na

Rovnovg8§gn® rekce vliege na bSige

Rovnovg8§gn® r eakdosashem| ege na bSige

Rovnov§g8§gne® sraklkma wpsekl
Rovnov8§gn® maklklma wpoeddrsangch
Rovnov§8gnm@kamaevzatt c e s

Obrann® reak8ephbtolgatwivmlDmi reakce
Obrann® redkp8&eklonl] etin
Obrann® redHldosgankon]| et in
Obrann® r enawade konl| et

!
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Dom®ny testu QUEST

A.l ZOLOVANE POHYBY

Tato sekce se provsg§d? se sed?2c?2m d2t Dt

Yaschopu a prstT. Kl oub, kterl je hodnocen,
Pol ogka, kter8 je hodnocena, je uvedena n
stray a krit®ria jsou uvedena vpravo. Aby n

mus?2 blt splnhDna vegker§ krit®ria. Pokud
poloviln2min rozsahu kategori e, pak e mu
rozsahsl dvyl mpokud d2tnD dok8&ge prov®st t0n
za snazg? pohyb.

| zolovanl p®AyW® museT:zaklvat a pohno
Asociovan® reakce (synkin®zy) nejsou pS2pl
addukce palce,z vy guj 2 c 2 s e flexe z8pNst? al nebc
Asociovan® pohyby jsou soul|l 8st?2 nor m8Il n?2
(napS. zrcadlov® pohyby na prothRjg2 konl et

Dc hopl258¢tm)kostky: Pokud d2t N dok gafgemapsth,opi t
je automaticky obodov8n pal m8rn2 Yachop. U
do ruky d2tRDte pro uvoakNDndn2 Nemshopo. bTt

N8pady pro proveden?2:;

Pol ogkydpopamgera?2 pro panenku, kostky, bt

Pol ogkieyApll §cneme si i, um2 st it kost ky n
dlani

Pol ogky uzk8pjNstsi op j ako policista, S 8
pal m8§rn2 pofbgxeé hr at &lun2 nal § 4t
pSedl okt 2, abypaldm§ mnz2 p BfplDexiP o \
a dotklo se hlavy postavy.

Pohyby ppredtsf:2rang hra na piano, pSed

o stTI, hra, ¢ge prsty jsou pavou
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BDchopyo Ydlbhopmg88bkn?2
kostku;pr o prstovl
d2t Dt

fl ex2d2z $p Nsatb2y pvosdng du
Yschop radi 8l n2z |

, aby pSedst2ralo, ¢ge je kos
pouze konel ky prstT.

KterTkoli kloub, kterl

je dotoHomitouhRUnoa e
povagovs8n za

kompl et n2 .

Fokyny pro kalkulaci rozsahu jsou nasledujici:

PoloZky ramene

. T30
6 10 10
ABDUKCE
PolozZky lokte
zpolovicni a g
rozsah * 3_,
.8
= .o
p . = -
?_@_IS}_?.I.C. § .2
nirozsah 2 —
g" " zpolov-
2 i
. & rozsah
.35
- . R L - E | L
Esné'. QEEE polovicni
rozsah
FLEXE EXTEMZE
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Krténa predlokti Knténa zapésti

30 109 10 44 <polovicnirozsah
L -

* .30 zpolovicni
.40 20 0 910

30,

20
0, * " @ o+ 30
o. i - 40

+ 50 rozsah
* 60

« 70

« BO

90 |90

PLNA PRONACE  PLNA SUPINACE LEmnze Shm. 'Flm

B.BCHOPY

Kostky a cere§8lie mus2 blt na stole a
drget nebo jinak pom8hat. D2t mus? pSed

hodnocen2 ANO.

Pokud d2tnD nedok8ge dos8&8hnout pozice
dorz8In2 flexe z8pNst2 na vygg?2 Yarovni S C
Zaznamenejte sv® postSehy. Pokud d2tnD do
vpoloze pat®,phRet?2fl peehodnocen? NE.

Pokud d2tnD dos8hne nejvygg? %YrovnhD Ych
Yar ovnhD Yachopu. Pokud je YacsheamaambinordragIhDn 2d
hodnocen?2 NE pro vgechny Ychopy. Terapeut

Um st Dte tugku nebo pastelku obvykl ® ve

smDr edmd t Ot i . Nechte d2z2thD wvz2t tugku. Zaz
pastel ku. Pog8dejte d2tnD, aby ¥kol opakove

Domi nance: D2t N dt8w28 pnaay e2vw8 nkk o njzeidsnt @& nr
kreslen2/ psan? a | e s cohpoapl nn®® f|u8nsgtoiv att Nltao. u:
samozSejmnN vedouc?2, zat2mco druh8§ ruka por

Preference: ZSejmg8 preference?2 jatle® sel
zmNDnou na druhou ruku. Sm2genl vibhRDr ruky
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Pol oha t Dlpar TpbSIh us:eYdcuh ovp u

Tato pozorov8ekcsebphop8da boduj 2?2 se ac¢

Pokud sed? d2t N rhiavoun8ripe M @z ppSa2gneermil  sb

nor m®)body.

Pokud jepolN&khea€ymi cks§g, Cog znamen§, g
hlavy nebo trupu a ramenaelevaci, retrakci nebo abdukci, boduje bod za kagc
pozorovanou abnormalitu drzgheemte ntelplt ®., Rrda
doprava, doleva a zda ve smbDru flexe nebo

Pokud je odchylka drgen2 tRla pouze p$S
jako nor m8Il nz.

Pokud td®ttd) svek ci vykazuje postur 8l n? abno
(srke) atypick®.

C. ROVNOVCGNE REAKCE

Rovnov§gn® reakce vliege na bSige je tS
ale nikold na terapeutick®m v§8Ilci. D2t D mi
t o j e pot Seba zaznamenatopalkovimddow@ic2 m§gd
hodnocen2ch testem QUEST.

Vsedi, optimgln2 je poloha skoleng@dS2 genl
sebe a chodidly u sebe a sed at agenl ma nohama. Pokud d?2
podl aze, |l ze poug?2t | avikloknpeneboi vpapkatl
dol n2ch konl etin. Zaznamenejte, kter § p o
n8§slednich hodnocen2ch testem QUEST.

Pol ogky, kter® se boduj 2, j sou uvedeny
str8&8nky a krit ®remnaap rhaowd® olc®&ant2i j sou uved

D2tND buN samo zaujme pozici, nebo dztDn
polohu udrget po dobu minim§§lnn 2 vteSin.

St ej niksekackio Bvc hop pl at 2, ge pokud d2tDn
body za pologky nigg2ch %Yrovn?2,

StpeR rotace ramene nen2 | §st2 Kktr@tto®r i a

sekci.
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D. OBRANNE REAKCE KONLETI N

Obrann® reakce konletin se 1|1ig? od pol
kombi now&myl Tsm pSenesen2m tNRDgi gtAt i c&Pepog
pSi rovnovs&§gnich r eak sedwsthodidif esele, ngbe poku e b a |
mogno vklele.

VychTlen2 d2tPDte mus?2 Dbit dostatelnhD ve
z8kladnu a dos8hl o se bkieset eTng& rpeoahkycbeo.v aR| r
flexe do pln® extenze, protoge by byl o nec
extendovan®, uzamlen® | okty.

Bodovg8§n?2 |jeseskK®rij nRoymkw8gun® reakce: bo

pologky pod nejvygg? dosagenou ¥Yrovn?2,

E. HOD N O C EFNRKCE RUKY

Zakrougkujte | 2sl o, kter® nejl ®pe vystihuj

obou rukou soulasnhD je odhad bilater8l nz funk

F. HODNOCENC¢ SPASTICITY

Popisy pro hodnocenosdpasthi igtuy diesomepduzi

Maj2 pomabhiodovg&n2, jak hodnotit YroveR spast.i

G. HODNOCENEé SPOLUPRCCE

Je dTledgit® zaznamenat, zda schopnost dztt
chov§g§n2m.

Pozng8§mka:

SekceE,F,a@ej sou zahrnuty do souhrnn®ho sk-re

a spasticity poskytnou srovng&n2 a jist® mhRSen
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PS2| 6Kapile QUEST formul §8$

Carol DeMatteo, Mary Law, Dianne Russell, Nancy Pollock, Peter Rosenbaum, Stephen Walter

Jméno ditéte: Datum: Cas:

Rok/mésic/den
Hodnotitel:

Vnéjsi podminky testovani:

Mistnost:

Vék: — roky ————— mésice

Sezeni (napt. Stabilizaéni ortéza pro sed)

Stdl (napf. s vyfezem)

Ortopedicko-protetické pomtcky (napf. dlahy, Peronealni ortéza)

Ostatni pfitomné (napf. rodice)

e
Vyhodnocovaci kli¢

v =  Ano (schopen dokoncit polozku podle specifikace)
d Ne (nemuze nebo nebude schopen dokongit polozku)
NT

Netestovano (neni mozna administrace polozky)

Pokud cela sekce neni testovana, vioZzte NT do souhrnného skére
UJISTETE SE, ZE JSTE ZADALI SKORE DO KAZDEHO SKOROVACIHO POLE

SOUHRNNE SKORE (pfenos z QUEST skérovaciho listu)

A: IZOLOVANE POHYBY D
B: UCHOP [:'
C: ROVNOVAZNE REAKCE I__:I
D: OBRANNE REAKCE KONCETIN [:]
CELKOVE ;. SOUCET SKORU Z KAZDE TESTOVANE OBLASTI
SKORE 3 CELKEM TESTOVANYCH OBLASTI

© 1992 DeMatteo, Law, Russell, Pollock, Rosenbaum, Walter
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A: IZOLOVANE POHYBY

Polozky ramene

sed na zidli Zadny stal

ruce v kliné

Pocatecni pozice:

POLOZKA
~RAMENO*

2. Flexe s extendovanymi
prsty

3. Abdukce

4. Abdukce
s extendovanymi prsty

SKORE

KRITERIUM

<90

>80

Loket: plna extenze
Zapésti: neutralni poloha

Loket: plna extenze
Zapésti: neutrdlni poloha

Loket: plna extenze
Zapésti: neutrdlni poloha

Loket: plna extenze
Zapésti: neutrdlni poloha

vl ] x[ ] wr
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A: IZOLOVANE POHYBY pokragovani
Polozky lokte

sed na zidli zadny stal ruce v kliné
KRITERIUM

Pocatecni pozice:

POLOZKA SKORE
,,LOKE '] L - P ?
<pdil >pul i =pu
rozsahu rc‘))zsahu rozsahu  rozsahu
1. Flexe |:] D D D Predlokti: plna supinace
g
0y Js
v A\
| Y
\ K
b
2. Extenze O O ] O Piedlokti: plna supinace
ll C“‘ U'
N 2
f e .
4I ]
3. Flexe D O D [:| Predlokti: plna supinace
//— _-\:
| Q¥
NG e
#
/ [ |
[ \ -
4. Extenze [:] O D O] Predlokti: plna supinace
{ 8
,:,\/ : :I
N ‘I/"
Vg
| g
v ] [ ] w[ ]
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A: IZOLOVANE POHYBY pokra&ovani
Polozky zapésti

Pocateéni pozice: sed u stolu predlokti miiZe byt poloZeno na stole
POLOZKA SKORE KRITERIUM
~ZAPESTI* L P
<pul 2pal <pul 2pal
rozsahu rozsahu rozsahu rozsahu
1. Extenze D E] O D Loket: plna extenze*
o R * v manualu
/ 3 naleznete definici
[ “\ piné extenze
" e q/'?‘;‘
i"‘ T - B
!.'
2. Extenze O ] O O Loket: alespori 10 flexe
/ -
[ o9
f““‘ \ II|
| \ —_
[ N oS
| el e
3. Extenze [l 1 D D Predlokti: plna pronace
\@3}
o - s
4. Extenze D D D D Predlokti: plna supinace
\
5. Flexe L O] O ] Pfedlokti: plna supinace

\;\J/a}
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A: IZOLOVANE POHYBY pokra&ovani
Polozky pro prsty

Pocatecni pozice: sed u stolu predlokti musi byt polozeno na stole

POLOZKA L SKORE KRITERIUM

1. Samostatny pohyb U |
=g predl Zadné asociované reakce

Izolovany pohyb prstt

2. lzolovany pohyb D D

Zadné asociované reakce
palce

Uchopeni 1” (2,54 cm, 25,4 mm) kostky

Pocatecni pozice: sed u stolu kostka umisténa ve vzdalenosti vyzadujici extenzi lokte

Poznamka: Kdyz je polozka 1 provedena, pak polozka 2 by méla byt taktéz hodnocena ANO

POLOZKA SKORE KRITERIUM
1. Uchop s ugasti palce O O Rameno: stfedni postaveni
Pasar Loket: extenze
“j 5 vy Zapeésti: stfedni postaveni az
dorzélni flexe
P
YIS
RERY
\ \ | ~
‘\
Rameno: stfedni postaveni
2. Diafovy tchop O ]
Loket: extenze
24T T Zapésti: stfedni postaveni az
- dorzalni flexe
\;. _/l
/ “\‘

\ 33 = . |—_—| x[ ] »[ s
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A: IZOLOVANE POHYBY pokragovani
Uvolnéni 1" (2,54 cm, 25,4 mm) kostky

Pocatecni pozice: sed u stolu kostka v ruce ditéte*

*Je pripustné umistit kostku do ruky ditéte, i kdyz samo neni schopno aktivniho uchopu
Poznamka: Kdyz je polozka 1 provedena, pak polozka 2 by méla byt taktéz hodnocena ANO

ITEM SKORE KRITERIUM
L P
1. Uvolnéni z palce a D D Rameno: stfedni postaveni
prstd

Loket: extenze

/ \ Zapésti: stfedni postaveni az
[, s® dorzalni flexe

2. Uvolnéni z dlan& D [-_-I Rameno: stfedni postaveni
iy Loket: extenze
o 22 ‘ Zapésti: stfedni postaveni az
w dorzalni flexe

v’l___—l x | | owr[ |

Vyhodnoceni Casti A: IZOLOVANE POHYBY (strany 2-6)
Celkem ¢ : I:I =a
Celkem X: |:| =b
Celkem NT: :I =0

PRENEST DO QUEST VYHODNOCOVACIHO FORMULARE NA STRANE i

—
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B: UCHOP
Pozice téla vsedé béhem tchopu

Poznamka: Pozice téla ditéte by méla byt pozorovana a hodnocena béhem administrace polozZek tichopu
v nasledujici éasti.

POLOZKA

SKORE
NORMALNi ABNORMALNI
Hlava D D
Vlevo Vpravo Flexe Extenze
Zakrouzkuijte atypickou pozici
Trup D D D
Vpred Boéni
Zaskrtnéte pozici
Ramena D D D

V retrakci V elevaci
ZasSkrtnéte pozici

Vyhodnoceni Casti B1: UCHOPY - Pozice téla vsedé& (pouze strana 7)

Celkem Normalni (max. = 3): :I =d
Celkem Atypicky (max. = 3): =8

PRENEST DO QUEST VYHODNOCOVACIHO FORMULARE NA STRANE ii
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B: UCHOP pokragovani
Uchop 1" (2,54 cm, 25,4 mm) kostky

Pocateéni pozice: sed u stolu kostka na stole v pohodiném dosahu

Poznamka: Jakmile byl proveden jeden z Gchopt, dejte hodnoceni ANO pro vSechny tichopy pod nim.
Pokud pozorovany uchop neni uveden, hodnot'te NE ve vSech polickach a uchop popiste nize v ,,Ostatni“

POLOZKA SKORE KRITERIUM
L P
1. Prstovy tGchop radialni D D Zapésti: stfedni postaveni
az dorzalni flexe
TR Zapésti: stfedni postaveni
2. Radialni dlafovy uchop D D a% dorzAin flexe
@\
3. Ulnarni dlafovy Gchop [l D
Ostatni:

V:l X’__‘ NT|__I8.
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B: UCHOPY pokragovani
Uchop cerealie

Pocéatecéni pozice: sed u stolu

Poznamka: Jakmile byl proveden jeden z tichopii, dejte hodnoceni ANO pro vSechny tichopy pod nim.
Pokud pozorovany Gchop neni uveden, hodnot'te NE ve v3ech polickach a tichop popiste nize v ,,Ostatni”

POLOZKA SKORE KRITERIUM
L P
- Zapésti: stfedni postaveni
1. Nehtovy tchop O O az dorzalni flexe
i
e
S -
2. Vrchnl kledtovy (pinzetovy) ichop 13 O Zapestl: stfednl postavenl
az dorzalni flexe
> e,
s
s
3. Spodni klestovy tichop O O
%\
4. Nuzkovy ichop O O
£ e
e
\-‘4\
5. Spodni niizkovy Gchop O O

— N
.

G& o~
C

Ostatni:
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Pocatecni pozice: sed u stolu

B: UCHOP pokragovani
Uchop tuzky nebo pastelky

Poznamka: Dité si samostatné musi vzit tuzku.

Jakmile byl proveden jeden z Gichopll, dejte hodnoceni ANO pro vSechny tchopy pod nim.

tuzka je vertikalné umisténa uprostred papiru a hrot sméfuje k ditéti

Zakrouzkujte jedno z: L dominance P dominance L preference P preference

Zakrouzkujte jedno z: uchop tuzky uchop pastelky

POLOZKA SKORE

Dynamicky Spetkovy uchop

(tuzka je drzena distalné — opozice palce,
ukazovaku a prostfedniku)

2. Staticky Spetkovy Uchop

(tuZka drZena proximalné — neobratné pfiblizeni
palce, ukazovaku a prostfedniku

Pronaéni uchop

Supinacni dlafovy uchop s palcem nahoru

Ostatni:

[ ]

x| owr| ]

Vyhodnoceni Casti B: UCHOP (strany 8-10)

Celkem ¥ ‘:] = f
Celkem X : I:, =g
Celkem NT: ‘:l =h

PRENEST DO QUEST VYHODNOCOVACIHO FORMULARE NA STRANE ii

162
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C: ROVNOVAZNE REAKCE

Pocateéni pozice: leh nabfiSe nebo klek na ¢tyfech

Jakmile byla provedena jedna pozice, dejte hodnoceni ANO pro vSechny pozice pod ni

POLOZKA SKORE KRITERIUM

Zakrouzkujte hodnocenou pozici:  leh na bfiSe  klek na ¢tyfech

1. Rovnovazné reakce

Palec nesmi byt sevien
v dlani béhem vsech
polozek rovnovaznych
reakci, ¢i budou
hodnoceny jako ,NE*
(neprovede)

a) extendovany loket, ruka oteviena
(cv Y . b) extendovany loket, prsty flektované
c) extendovany loket, ruka v pésti

"‘ fi d) flektovany loket, ruka oteviena

e) flektovany loket, prsty flektované

O00O0O00d
LI L]

f) flektovany loket, ruka v pésti

POLOZKA SKORE

2. RovnhovaZné reakce s dosahem

a) Rovnovazne reakce na LEVE ruce [:]
s plnou extenzi LEVEHO lokte a
~ = s reachingem (dosahovanim) druhou
T kongetinou.

|

\ b) O
P Rovnovazné reakce na PRAVE ruce
s plnou extenzi PRAVEHO lokte a
s reachingem (dosahovanim) druhou
koncetinou.

VD XL_' NT[__|11.
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C: ROVNOVAZNE REAKCE

Sezeni
Pocateéni pozice: sed na zemi prednostné zkfizené dolni konéetiny
POLOZKA SKORE KRITERIUM
L P
Ruce vpred — zakrouzkujte hodnocenou pozici: zkfizené dolni konCetiny/ sed s opifenymi ploskami chodidel o
sebe / jiné:
. a) extendovany loket, ruka oteviena O O
b) extendovany loket, prsty flektované 0 0
. 2t Pro v8echny polozky -
c) extendovany loket, ruka v pésti 0 O palec nasml byt ssvfan
d) flektovany loket, ruka otevfena O O v dlani
e) flektovany loket, prsty flektované O &
f) flektovany loket, ruka v pésti O H

2 Ruce po stranach - zakrouzkujte hodnocenou pozici: zkfiZené dolni koncetiny/ sed s opfenymi ploskami
chodidel o sebe / jiné:

a) extendovany loket, ruka oteviena
i b) extendovany loket, prsty flektované Pro viechny polozky -
ks palec nesmi byt sevien
v dlani

c) extendovany loket, ruka v pésti
d) flektovany loket, ruka otevfena
e) flektovany loket, prsty flektované
f) flektovany loket, ruka v pésti

oooooo
ooooao

3. Ruce vzad - zakrouzkujte hodnocenou pozici: zkfizené dolni koncetiny/ sed s opfenymi ploskami chodidel o
sebe / jiné:

a) extendovany loket, ruka oteviena

oo

Pro v8echny polozky -
palec nesmi byt sevien
v dlani

b) extendovany loket, prsty flektované
c) extendovany loket, ruka v pésti
d) flektovany loket, ruka oteviena

oooao
oooooo

e) flektovany loket, prsty flektované
f) flektovany loket, ruka v pésti

vl ] x[ ] »[ ]

Vyhodnoceni Casti C: ROVNOVAZNE REAKCE (strany 11-12)

Celkem ¢ : |:] = |
Celkem X: D = |
Celkem NT: ‘:] =k

PRENEST DO QUEST VYHODNOCOVACIHO FORMULARE NA STRANE iii
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D: OBRANNE REAKCE KONCETIN

Pocatecni pozice: prednostné sed s oprenymi ploskami chodidel o sebe nebo klek

Poznamka: Jakmile byla provedena jedna pozice, dejte hodnoceni ANO pro vSechny pozice pod ni

POLOZKA SKORE
L P
1, Obranné reakce — vpfed — zakrouzkujte pogate¢ni pozici: sed s opfenymi ploskami chedidel o sebe klek

a) extendovany loket, ruka oteviena
b) extendovany loket, prsty flektované
c) extendovany loket, ruka v pésti

d) flektovany loket, ruka oteviena
)

e) flektovany loket, prsty flektované

9
OoooOoOooo

f) flektovanv loket. ruka v pésti

2. Obranné reakce — do stran — zakrouzkujte poc¢atecni pozici: sed s opfenymi ploskami chodidel o sebe  klek
a) extendovany loket, ruka oteviena
b) extendovany loket, prsty flektované
c) extendovany loket, ruka v pésti
d) flektovany loket, ruka oteviena
e) flektovany loket, prsty flektované

OoOooooa
SOOCOEE

f) flektovany loket, ruka v pésti
3. Obranné reakce — dozadu — zakrouZzkujte pocateéni pozici: sed s opfenymi ploskami chodidel o sebe klek

a) extendovany loket, ruka oteviena
b) extendovany loket, prsty flektované
c) extendovany loket, ruka v pésti

d) flektovany loket, ruka oteviena

OoOoOooaao
dymimfininie

e) flektovany loket, prsty flektované
f) flektovanv loket. ruka v pésti

v 1« w[ ]
Vyhodnoceni Casti D: OBRANNE REAKCE KONCETIN (pouze strana 13)

Celkem #: |:I =]
Celkem X: D =m

Celkem NT: l:) =n
PRENEST DO QUEST VYHODNOCOVACIHO FORMULARE NA STRANE iv

165

13.



E: HODNOCENIi FUNKCE
RUKY

Prosim, ohodnot'te funkci ruky ditéte (zakrouzkujte ¢islo)

Pokyny pro skorovani funkce ruky:

CHABA: minimalni nezavislé tichopy, bez aktivniho uvolnéni predmétu, neschopnost spojit dosahovani

s uchopem

DOBRA: spontanni dosahovani, Gchop a uvolnéni predmétu, kvalitni koordinace oko-ruka

CHABA
Leva ruka 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9
Prava ruka 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9

Bilateralni 0 1 2 3 4 5 6 Ty 8 9

F: HODNOCENI SPASTICITY

Prosim, ohodnot'te spasticitu ditéte
Pokyny pro skérovani spasticity:
MIRNA: dobry samovolny pohyb, v klidu normalni svalovy tonus, pfitomnost asociovanych reakci

STREDNI: svalovy tonus interferuje pfi spontannim pohybu, spasticita miize byt pfitomna v klidu
SILNA: minimalni samovolny pohyb, strnula konéetina, spasticita pfitomna v klidu

DOBRA
10

10

10

ZADNA MIRNA STREDNI SILNA
Leva ruka D D [l D
Prava ruka O O m O

G: HODNOCENI SPOLUPRACE

Prosim, ohodnot'te stupeii spoluprace ditéte béhem hodnoceni timto testem

NESPOLUPRACUJICI OBCAS VELMI
SPOLUPRACUJICI  SPOLUPRACULJICI

O O O
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QUEST Vyhodnocovaci formular

A IZOLOVANE POHYBY

1. Prevedte informace o skore ze strany 6 testu QUEST.

Celkem « = I:I =a
Celkem X = CI =b
Celkem NT = :I X2 =¢

2. Vypoéet nestandardizovaného (surového) skére.

2(a) + b * aje nasobeno dvéma, protoze
Skére A= x 100 kazdé hodnoceni v je skorovano 2
128 - c body.
2( ) +( ) * 128 - ¢ je upraveny vypocet skore
Skére A= x 100 pro véechny polozky, které nebyly
128 - ( ) hodnoceny.

*  Zaokrouhlete na dvé desetinna
Skére A= mista.

3. Dosazeni standardizovaného skare v rozsahu 0 az 100.

(Skére A-50) x 2 = ( -50)x 2=

Toto je skore oblasti Izolované pohyby. Mize byt prevedeno na predni stranu testu
QUEST.
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