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Socasna veljavnost sistema toCkovanja napak pri ravnoteZju z
gibanjem sredisSca pritiska

The concurrent validity between Balance error scoring system and
postural sway

Metka Mo¢ilar!, Darja Rugelj!

IZVLECEK

Uvod: Namen raziskave je bil pri zdravih mladih odraslih ugotoviti so¢asno veljavnost med tockami posameznih
nalog in povezanost izida sistema tockovanja napak pri ravnotezju (angl. Balance error scoring system — BESS) z
gibanjem sredisca pritiska. Metode: Sedemnajst zdravih mladih preiskovancev (21 + 0,94 leta) je opravilo Sest 20-
sekundnih nalog testa BESS na pritiskovni plos¢i. Hkrati je preiskovalec tockoval napake za vsako nalogo posebej,
seStevek teh tvori skupno Stevilo tock. Rezultati: Pri polozaju stopala skupaj na trdi in mehki podlagi so
preiskovanci dosegli 0 tock. Socasna veljavnost je med Stevilom tock in gibanjem sredisc¢a pritiska v polozaju
tandemska stoja in stoja na eni nogi na trdi podlagi zmerna do odli¢na (r = 0,62-0,91). Pri obeh nalogah na mehki
podlagi je povezanost statisticno neznacilna. Pri vseh poloZzajih na trdi podlagi je imelo gibanje sredisca pritiska s
skupnim S$tevilom to¢k zmerno do zelo visoko (r = 0,48-0,83) povezanost. Zakljufek: Socasna veljavnost
posameznih nalog in povezanost izida BESS na trdi podlagi z gibanjem sredisc¢a pritiska je zmerna do odli¢na, pri
¢emer ima gibanje sredi$ca pritiska med stojo na eni nogi na trdi podlagi najvi§jo povezanost s Stevilom tock naloge
in izidom BESS.

Kljuéne besede: staticno ravnotezje, ravnotezni test, pritiskovna plosc¢a, gibanje sredisca pritiska, mladi odrasli.

ABSTRACT

Introduction: The aim of this study was to determine the concurrent validity between the number of errors of
individual tasks and the correlation of the Balance error scoring system (BESS) cumulative score with the
movement of the center of pressure (COP) among healthy young adults. Methods: 17 healthy young adults (21 +
0.94 years) performed six BESS tasks on the force plate. Simultaneously we counted errors. Results: All
participants made zero errors in the double-legged stances. The concurrent validity between the number of errors in
the tandem stance and the single-leg stance on firm surface with the movement of COP was moderate to very strong
(r =0.62 — 0.91). Both conditions on compliant surface had nonsignificant correlations. The movement of COP in
all firm surface conditions had moderate to very strong (r = 0.48 — 0.83) correlations with the cumulative score of
BESS. Conclusions: The results indicate that the firm surface conditions have better concurrent validity compared
to the compliant surface conditions, and the single-leg stance on firm surface has the strongest correlations with the
number of errors and the cumulative score of BESS.
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UvVOD

Ravnotezje je zmoznost ohranjanja telesnega
tezis¢a nad podporno ploskvijo. Kompleksni
senzoricno-motori¢ni  sistemi  sodelujejo  pri
uravnavanju ravnotezja prek priliva iz vidnega,
somatosenzori¢nega in vestibularnega sistema (1).
Uravnavanje drze in ravnotezje sta temeljni
komponenti pri vzdrZzevanju pokonénega polozaja
in ravnoteZja pri gibanju med vsakodnevnimi
dejavnostmi (2). Vloga posameznega sistema pri
orientaciji telesa v prostoru in ravnotezju se
spreminja glede na vrsto senzori¢nih informacij, ki
so na voljo v nekem okolju in pri neki nalogi (3).
Mehka podlaga mo¢no poveca misi¢no aktivnost in
navore ter spodbudi spremembo gibalnih vzorcev
(4), prav tako pa izziv, ki ga predstavlja, variira
med posamezniki, saj je odvisen od telesne mase
(5). Motnje ravnotezja imajo lahko resne posledice
za posameznikovo funkcioniranje, zato je
poglobljena klini¢na ocena ravnotezja pomembna
za dolocanje ciljev fizioterapije, stopnjevanje in
ugotavljanje izidov (6).

Sistem za tockovanje napak pri ravnotezju (angl.
Balance error scoring system, BESS) je poceni in
objektiven klini¢ni test, ki se pogosto uporablja za
oceno statinega ravnotezja in ga je mogoce izvesti
v katerem koli okolju (7). Po mednarodni
klasifikaciji funkcioniranja, zmanjSane zmoZznosti
in zdravja je uvrscen v kategorijo telesne funkcije
(vestibularne  funkcije) ter dejavnosti in
sodelovanje (vzdrzevanje telesnega polozaja) (8).
Razvili so ga za oceno posledic blage poskodbe
glave na staticno ravnotezje, kot pomoc¢ pri
sprejemanju odloditev o vradanju v Sportne
dejavnosti. BESS sestavlja Sest nalog, ki se
izvajajo z zaprtimi ofmi in rokami na bokih.
Najvecje Stevilo tock pri posamezni nalogi je 10,
skupno 60, nizji rezultat pomeni boljSe ravnotezje
(9). Normativne vrednosti pri starostni skupini med
20 in 29 leti so 11,3 (4,8) tocke (9). Stevilo tock se
poveca pri poskodbah glave (10, 11), funkcijski
nestabilnosti gleznja (12), zunanji opornici za
glezenj (13), utrujenosti (10, 14) in starosti (9, 15,
16). Minimalna klinicno pomembna razlika pri
mladih Sportnikih brez pretresa mozganov in
poskodbe spodnjega uda v zadnjih Sestih mesecih
je od 6 do 10 tock (17).

Prva raziskava zanesljivosti med preiskovalci pri
testu BESS je bila visoka do odli¢na (razpon ICC:

0,78-0,93) pri zdravih mladih profesionalnih
Sportnikih, medtem ko pri prvi nalogi ni bilo
izvedenih napak (5). Zanesljivost med preiskovalci
pri vseh Sestih nalogah je bila nizka pri zdravih
mladostnikih (starih 15,9 = 1,5 leta) in zmerna pri
zdravih mladih odraslih (18—20), zanesljivost
preiskovalca pa zmerna do dobra pri zdravih
mladih odraslih (17, 20, 21). Pri mladostnikih
(starth med 5 in 14 leti) so izmerili odlicno
zanesljivost preiskovalca (ICC 0,96) in med
preiskovalci (ICC 0,93), s klini¢cno pomembno
razliko 7,3 (22). Pri zdravih mladih odraslih so
porocali, da imata nalogi s stojo na eni nogi in
tandemska stoja na mehki podlagi najslabso
zanesljivost (ICC: 0,08-0,64), stoja s stopali
skupaj na mehki podlagi pa zmerno do visoko
acc: 0,31-0,77), medtem ko je nemogoce
izraCunati zanesljivost pri stoji s stopali skupaj na
trdi podlagi, ker ni zabelezenih napak (5, 19-21).
Veljavnost BESS, izra¢unana med Stevilom tock
posamezne naloge in gibanjem sredisca pritiska pri
zdravih mladih odraslih, je bila nizka do zmerna (r
= 0,10-0,52) (21), kriterijska  veljavnost,
preuCevana z gibanjem sredisa pritiska na
pritiskovni plos¢i, pa nizka do zmerna (rs = 0,16—
0,77) (19). Veljavnosti pri zdravih mladih odraslih
pri stoji s stopali skupaj na trdi podlagi ni bilo
mogoce izracunati, saj preiskovalci niso zabelezili
napak (21). Ucinek tal pri stoji s stopali skupaj na
trdi podlagi in ucinek stropa pri stoji na eni nogi na
mehki podlagi vplivata na zanesljivost in
veljavnost skupnega izida BESS (19). Za
izboljSanje obcutljivosti za motnje ravnotezja po
pretresu mozganov v akutni fazi in veljavnosti
BESS so hkrati uporabili razli¢ne inStrumente za
merjenje gibanja telesnega teziS¢a. Uporabili so
prenosno pritiskovno plos¢o (18), inercijske
senzorje, s katerimi so merili hitrost gibanja
telesnega teziSca (23), iPad (24) in nizkocenovno
Nintendo Wii ravnotezno desko, s katero so poleg
veljavnosti izboljsali tudi zanesljivost (21). Tako
so izboljsali obcutljivost pri polozajih s stopali
skupaj, pri katerih je pogost ucinek tal (24). Pred
klinicno uporabo je priporoc¢ljivo  dolociti
zanesljivost in veljavnost testa, saj ucinka tal in
stropa vplivata na psihometri¢ne lastnosti (19).

Analiza staticnega ravnotezja s stabilometrijo je v
uporabi na vseh podrocjih fizioterapije za
vrednotenje izidov obravnave in kot diagnosti¢ni
postopek (2). Tako pridobljene spremenljivke
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gibanja srediS¢a Stejejo kot zlati standard
vrednotenja statinega ravnotezja (25). Analiza
gibanja srediS¢a pritiska na pritiskovni plosci,
imenovana tudi stabilometrija, odraza odgovor
osrednjega ziv€evja med uravnavanjem premikov
telesnega tezisca (26, 27). Gibanje sredisca pritiska
ima dobro zanesljivost ponovnega ocenjevanja pri
zaprtih oceh pri zdravih preiskovalcih (celotna pot
ICC = 0,78; mediolateralna pot = 0,76;
anteroposteriorna pot = 0,71) (2). Zanesljivost
stabilometricne ocene statiénega ravnotezja na
pritiskovni plos¢i je dobra pri 20- in 30-sekundnih
poskusih (28). Namen raziskave je bil pri zdravih
mladih odraslih ugotoviti soCasno veljavnost med
tockami posameznih nalog in povezanost izida
BESS z gibanjem sredi$ca pritiska.

METODE

Preiskovanci

V raziskavi je sodelovalo 17 preiskovancev (4
moski in 13 Zensk), starih 21,0 (0,94) let, s telesno
maso 63,2 (9,24) kg in viSino 171,9 (7,48) cm.
Preiskovancev nismo locili po spolu, saj naj ne bi
vplival na izid (15, 29, 30). Izkljucitvena merila so
bila pretres mozganov ali poskodba spodnjega uda
v zadnjih Sestih mesecih. Vsi preiskovanci so pred
testiranjem prebrali informacije za preiskovance in
podpisali prostovoljni pristop k sodelovanju.
Raziskavo je odobrila Komisija za medicinsko
etiko Republike Slovenije (5t. 0120-668/2017/7).

Postopek meritev in ocenjevanja

Testiranje  je potekalo v  Biomehanskem
laboratoriju Zdravstvene fakultete. Uporabili smo
pritiskovno plos¢o Kistler 9286 AA (Winterhur,
Svica), Airex BeBalanced ravnotezno blazino (50
x 41 x 6 cm; Airex, Svica) in kronometer (Hanhart
stopstar 2, Svica). Preiskovanci so bosi 20 sekund
stali v vseh Sestih polozajih. Hkrati je preiskovalec
Stel napake po protokolu BESS. Gibanje sredisca
pritiska na pritiskovni plosc¢i je bilo vzorceno s
frekvenco 200 Hz. Testiranje se je zacelo, ko se je
preiskovanec postavil v pravilni polozaj, postavil
roke na boke in zaprl o¢i. S programom Kistler
Bioware smo zajemali podatke o gibanju sredisca
pritiska in dobili stabilogram po vsaki meritvi,
naknadno pa smo podatke obdelali §e v programu
StabDat V3.1, ki je prikazal rezultate v obliki
hitrosti  (cm/s), mediolateralne (ML) in
anteroposteriorne poti (AP) (cm) gibanja sredisca
pritiska (31)

BESS je sestavljen iz Sestih nalog, ki se razlikujejo
glede na velikost in trdnost podporne ploskve in jih
preiskovanec zadrzuje 20 sekund z zaprtimi o¢mi
in rokami v bokih; stoja s stopali skupaj na trdi
podlagi, stoja na eni nogi na trdi podlagi,
tandemska stoja na trdi podlagi, stoja s stopali
skupaj na mehki podlagi, stoja na eni nogi na
mehki podlagi in tandemska stoja na mehki
podlagi. Za klini¢no to¢kovanje se Stejejo napake
pri vsakem poloZaju. Mednje uvr§¢amo premik rok
s Crevniénih grebenov, odprtje oci, korak,
opotekanje, padec iz testnega polozaja, dvig
sprednjega dela stopala ali pete, abdukcija ali
fleksija kol¢nega sklepa za ve¢ kot 30° ali
nezmoznost vrnitve v prvotni polozaj v manj kot
petih sekundah. Vsaka napaka je vredna eno tocko,
prav tako se veC hkrati izvedenih napak tockuje z
eno tocko (npr. so¢asno odprtje o€i in premik rok s
¢revnicnih grebenov). Najvecje Stevilo tock pri
posamezni nalogi je 10. Preiskovanec doseze
najvisje Stevilo tock pri posameznem polozaju tudi,
¢e ni zmozen zadrzati testnega polozaja vsaj pet
sekund. Kon¢ni rezultat predstavlja sestevek vseh
tock pri posameznih nalogah in je v razponu od 0
do 60 tock. (7).

Za dolocitev dominantne noge smo preiskovance
vprasali o izbiri noge pri brcanju zoge. Da bi se
izognili razlicnim izhodiS¢em s seznanjenostjo in
izkusnjami na mehki podlagi, so preiskovanci

Slika 1: Polozaji pri sistemu tockovanja napak pri
ravnotezju
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imeli pred testiranjem Cas, da se postavijo v vse
polozaje na njej. NatanCna izvedba testa BESS je
opisana v prilogi 1.

Statisti¢na analiza

Za ugotavljanje soCasne veljavnosti Stevila tock
posameznih nalog in povezanosti izida BESS s
spremenljivkami gibanja sredi§¢a pritiska smo
uporabili Spearmanov koeficient korelacije (rs), ki
omogoc¢a ugotavljanje povezanosti z diskretno
spremenljivko (Stevilo tock). Za izra¢un povprecij,
standardnih odklonov in koeficientov korelacije je
bil uporabljen IBM SPSS Statistics 26 (IBM, New
York, ZDA). Iz obdelave podatkov smo izkljucili
neveljavne meritve gibanja srediS¢a pritiska in
meritve pri preiskovancih, ki niso zadrzali testnega
polozaja vsaj pet sekund. Neveljavne meritve

gibanja srediS¢a pritiska so posledica korakov in
padcev s pritiskovne plosce, kar zmanjSa Stevilo
tock za obdelavo in s tem natan¢nost meritev (32).

REZULTATI

Kot je razvidno iz preglednice 1, smo iz obdelave
podatkov izlo¢ili najve¢ rezultatov pri nalogi stoja
na eni nogi (1 na trdi in 6 na mehki). Preiskovanci
so dosegli najnizje Stevilo tock (0) pri stojah s
stopali skupaj, za najzahtevnejSo nalogo pa se je
izkazala stoja na eni nogi na mehki podlagi.

Rezultati izraCuna Spearmanovega korelacijskega
koeficienta med Stevilom tock in gibanjem sredis¢a
pritiska so prikazani v preglednici 2. Socasne
veljavnosti za prvi in Cetrti poloZzaj (stopala skupaj

Preglednica 1: Tocke, dosezene pri posamezni nalogi BESS, in vrednosti spremenljivk gibanja sredisca

pritiska med izvedbo BESS na pritiskovni plosci

Povpreéno Stevilo Pot ML (SO) (cm) Pot AP (SO) (cm) Hitrost (SO) (cm/s) Neveljavne
tock (SO) meritve

SSTP 0,00 (0,00) 35,20 (9,86) 28,59 (8,56) 2,51 (0,67) 0

ENTP 2,35 (2,67) 109,92 (26,61) 137,42 (73,55) 10,14 (3,90) 1

TSTP 0,53(0,87) 86,62 (33,92) 113,41 (72,83) 7,95 (4,26) 0

SSMP 0,00 (0,00) 89,62 (30,56) 80,57 (23,86) 6,68 (2,07) 0

ENMP 6,24 (3,61) 188,18 (40,42) 217,49 (55,55) 16,14 (3,20) 6

TSMP 4,24 (3,11) 142,68 (45,21) 238,12 (87,62) 15,35 (4,95) 2

ENMP — stoja na eni nogi na mehki podlagi; ENTP — stoja na eni nogi na trdi podlagi; AP — anterornoposteriorno;
ML — mediolateralno; SO — standardni odklon; SSMP — stoja s stopali skupaj na mehki podlagi; SSTP — stoja s

stopali skupaj na trdi podlagi; TSMP — tandemska stoja na mehki podlagi; TSTP — tandemska stoja na trdi podlagi.

Preglednica 2: Socasna veljavnost med Stevilom
dosezenih tock pri posameznih nalogah BESS in
gibanjem sredisca pritiska

I's (pot ML) I's (pot AP) T's (hitrost)
ENTP 0,73** 0,62* 0,91**
TSTP 0,69* 0,74* 0,74**
ENMP 0,29 0,20 0,24
TSMP 0,17 0,59* 0,45*

ENMP — stoja na eni nogi na mehki podlagi; ENTP —
stoja na eni nogi na trdi podlagi; rs — Spearmanov
koeficient korelacije; TSMP — tandemska stoja na mehki
podlagi; TSTP — tandemska stoja na trdi podlagi;
*Spremenljivke  izkazujejo  statisticno  znacilno
povezanost (p < 0,05). **p-vrednost < 0,001.

na trdi in mehki podlagi) ni bilo mogoce
izraCunati, saj so vsi preiskovanci dosegli 0 tock.
Najvisja, odli¢na so¢asna veljavnost (rs = 0,91; p <
0,001) je bila pri stoji na eni nogi na trdi podlagi
med hitrostjo in Stevilom tock. Najnizje, statisticno
neznacilne, pa so bile pri stoji na eni nogi na mehki
podlagi med Stevilom tock in hitrostjo (rs = 0,24)
ter potema ML in AP (rs = 0,29 in 0,20).

Preiskovanci so povpre¢no dosegli 13,35 (7,07)
tocke (razpon: 3-25). IzraCunane povezanosti med
izidom BESS in gibanjem sredi$¢a pritiska pri
posameznih nalogah so prikazane v preglednici 3.
Najvi§ja povezanost je bila pri stoji s stopali skupaj
na trdi podlagi (r = 0,73—0,83), najnizja pa pri stoji
Preglednica 3: Povezanost rezultatov gibanja
sredisca pritiska pri posameznem poloZaju z
izidom BESS
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I's (pot ML) I's (pot AP) I's (hitrost)
SSTP 0,73** 0,83** 0,79**
ENTP 0,55* 0,62* 0,69*
TSTP 0,55* 0,48* 0,54*
SSMP 0,20 0,30 0,28
ENMP 0,84** 0,33 0,67*
TSMP 0,27 0,25 0,18

AP — anterornoposteriorno; ENMP — stoja na eni nogi
na mehki podlagi; ENTP — stoja na eni nogi na trdi
podlagi; ML — pot mediolateralno; ts — Spearmanov
koeficient korelacij; SSMP — stoja s stopali skupaj na
mehki podlagi; SSTP — stoja s stopali skupaj na trdi
podlagi; TSMP- tandemska stoja na mehki podlagi;
TSTP — tandemska stoja na trdi podlagi;
*Spremenljivke  izkazujejo  statisticno  znacilno
povezanost (p < 0,05), ** p-vrednost < 0,001.

s stopali skupaj in tandemski stoji na mehki
podlagi.

RAZPRAVA
Namen raziskave je bil pri zdravih mladih odraslih
ugotoviti soCasno veljavnost med toCkami

posameznih nalog in povezanost izida BESS z
gibanjem srediS¢a pritiska. Razen prve naloge
imajo poloZaji na trdi podlagi zmerno do visoko
socasno veljavnost, izraCunano z gibanjem sredisca
pritiska, polozaji na mehki podlagi, na kateri je
gibanje sredisca pritiska vecje (4), pa imajo nizko
in vefinoma statisticno neznacilno. To lahko
pojasnimo z razliko v obcutljivosti meritev
pritiskovne plos¢e (cm in cm/s) in preiskovalca
(Stevilo tock), pri cemer so lahko premiki sredisca
pritiska vecji, a se ne tockujejo.

Vsi polozaji pri testu BESS se izvajajo z zaprtimi
ofmi, kar izklju¢i senzori¢ni priliv iz vidnega
sistema in tako za uravnavanje drze ostaneta
somatosenzori¢ni in vestibularni priliv. Zaradi
odsotnosti vidnega priliva se gibanje sredisca
pritiska poveca (4). Na stabilnost pri stoji vpliva
tudi kakovost podporne ploskve. Naloga stoja s
stopali skupaj na trdi podlagi ima najvecjo
podporno ploskev in je =zato najstabilnejsa.
Preiskovanci niso v tem poloZaju naredili nobene
napake, vsi so dosegli 0 tock, zato ni bilo mogoce
izraCunati soCasne veljavnosti med Stevilom tock in
gibanjem sredisca pritiska. O enakih rezultatih so
porocali tudi v predhodnih raziskavah pri
mladostnikih (18) in mladih odraslih (5, 19, 21).

Zaradi stabilnega polozaja, pri katerem ni napak in
vsi preiskovanci dosezejo 0 tock, ima ta naloga
ucinek tal (19). Pri nalogi stoja na eni nogi na trdi
podlagi je imela hitrost gibanja srediSca pritiska
najvi§jo socasno veljavnost s Stevilom tock (rs
0,91), podobno kot v predhodnih raziskavah (rs =
0,42-0,77) (5, 18, 19, 21). Pri tandemski stoji na
trdi podlagi je bila soCasna veljavnost zmerna (rs =
0,74 in rs = 0,70), v drugih raziskavah pa je
variirala od nizke do zmerne (rs = 0,25-0,70) (5,
18,19, 21).

Polozaji na mehki podlagi za uravnavanje
ravnotezja zahtevajo povecCano tezo prilivu iz
vestibularnega in vidnega sistema (3). Torej se
osebe pri vzdrzevanju pokoncne stoje na mehki
podlagi bolj zanaSajo na vestibularni sistem, saj je
vidni Se vedno odsoten, somatosenzoricni pa
okrnjen, ker mehka podlaga vpliva na natancnost
somatosenzori¢nih informacij iz koznih
mehanoreceptorjev (4). To je tudi lahko eden
izmed razlogov za vecje gibanje srediS¢a pritiska
in statisticno neznacilno nizko povezanost pri
polozajih na mehki podlagi. Na nizke in statisti¢no
neznaCilne povezanosti lahko vpliva Se vec
dejavnikov, kot je na primer majhno Stevilo
preiskovancev (n = 17). Stoja na mehki podlagi
ima veliko variabilnost, kar se kaze z velikimi
standardnimi odkloni pri rezultatih spremenljivk
srediSca pritiska in povezanosti z drugimi testi.
Podobno kot pri stoji s stopali skupaj na trdi
podlagi tudi pri stoji s stopali skupaj na mehki
podlagi ni bilo mogoce izracunati korelacij med
Stevilom tock in gibanjem sredis¢a pritiska zaradi
enotnega izida 0 tock. Izsledki preteklih raziskav
(5, 18, 19, 21) porocajo o najboljsi zanesljivosti in
nizki povezanosti z gibanjem sredisca pritiska (rs =
0,16-0,40) pri tem polozaju. Najnizjo in statisticno
neznacilno povezanost smo ugotovili pri stoji na
eni nogi na mehki podlagi (rs = 0,24 za hitrost, rs
= 0,29 za pot ML in rs = 0,20 za pot AP; p > 0,05),
podobno kot pri drugih Studijah (rs = 0,08-0,34)
(18, 19, 21), Riemann in sodelavci (1999) pa so
izracunali visoko povezanost (rs = 0,79). Tu so
preiskovanci naredili najve¢ napak, pri katerih je
bilo veliko korakov in padcev s pritiskovne plosce,
kar zmanjSa Stevilo tock za obdelavo in s tem
natan¢nost meritev (32). Stopanja s plos¢e in
premiki telesa, ki se ne Stejejo kot napaka pri
tockovanju, vendar prispevajo k ve¢jemu gibanju
sredisc¢a pritiska, lahko razloZijo nizko povezanost.
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Tandemska stoja na mehki podlagi je s hitrostjo in
potjo AP-gibanja srediS¢a pritiska prikazala
zmerno socasno veljavnost (rs = 0,45 in rs = 0,60;
p < 0,05) ter s potjo ML statisticno neznacilno
nizko (rs = 0,17) s Stevilom tock naloge, podobno
kot v dosedanjih Studijah (rs = 0,23-0,64) (5, 18,
19, 21). Z vecanjem tezavnosti poloZajev, kot je
zmanjSanje priliva somatosenzori¢nih informacij iz
stopal na mehki podlagi, se poveca uporaba
strategij proksimalnih sklepov, predvsem kolka (3,
33), kar pojasnjuje vecje gibanje sredi§¢a pritiska
pri zahtevnejsih poloZzajih.

Primerjali smo tudi izid BESS z gibanjem sredis¢a
pritiska pri posameznih nalogah in ugotovili, da je
povezanost z gibanjem sredi§ca pritiska pri stoji s
stopali skupaj na trdi podlagi visoka do zelo visoka
(rs = 0,73 za pot ML, rs = 0,83 za pot AP in rs =
0,79 za hitrost), na podlagi Cesar sklepamo, da
lahko vecje gibanje srediSca pritiska pri prvi nalogi
kaze vedje skupno Stevilo tock pri BESS. Ceprav
so vsi preiskovanci dosegli 0 tock pri prvi nalogi,
je skupno Stevilo tock variiralo med 3 in 25, ki so
oznacene od nadpovprecno (6 tock) do zelo slabo
(vec kot 24 tock) ravnoteZzje v preiskovani starostni
skupini (9). Ta ugotovitev kaze ucinek tal pri stoji
s stopali skupaj na trdi in mehki podlagi pri testu
BESS. Preostali dve nalogi sta na trdi podlagi imeli
zmerno povezanost med izidom in gibanjem
srediSca pritiska. Vse naloge na mehki podlagi so
nakazale nizko in  statisticno  neznacilno
povezanost med izidom in gibanjem srediSca
pritiska (od rs = 0,1808 do rs = 0,33). Izjemi sta
bili spremenljivki pot ML in hitrost gibanja
srediS¢a pritiska pri stoji na eni nogi na mehki
podlagi, ki sta edini nakazali statisti¢no znacilno
zelo visoko povezanost z izidom (rs = 0,84 in rs =
0,67; p < 0,05). To je prva raziskava, ki je ocenila
povezanost gibanja sredis§¢a pritiska s skupnim
Stevilom tock.

Leta 2008 so na tretji Mednarodni konferenci o
pretresih  mozganov  pri  Sportu  sprejeli
modificirano obliko BESS-a, ki ne ocenjuje
polozajev na mehki podlagi (15). Modificiran
BESS ima dokazano boljSo obcutljivost kot
originalen BESS (71,4 % in 60 %) v akutni fazi po
pretresu mozganov, za obcutljivost faze okrevanja
pa so potrebne dodatne raziskave (34). Tudi naSi
rezultati podpirajo uporabo modificiranega testa

BESS zaradi vi§je povezanosti z gibanjem srediSca
pritiska kot na mehki podlagi.

Glede na izsledke naSe in predhodnih raziskav
lahko sklepamo, da ima gibanje srediS¢a pritiska
pri stoji na eni nogi na trdi podlagi najboljSo
povezanost s Stevilom tock pri tej nalogi in z
izidom BESS. S pomocjo pritiskovne plos¢e smo
ugotovili, da je soCasna veljavnost nalog na trdi
podlagi testa BESS zmerna do odli¢na, veljavnosti
na mehki podlagi pa ni bilo mogoce potrditi.

Omejitve raziskave so predvsem razmeroma
majhen vzorec preiskovancev (n = 17) in deljena
mnenja dosedanjih raziskav glede vpliva spola na
rezultat, ki naj pri nasi ciljni starostni populaciji ne
bi imel vpliva (15, 28, 29), a so za to potrebne
dodatne raziskave. Prav tako smo testirali mlade,
zdrave in aktivne odrasle, smiselno pa bi bilo
uporabiti test pri osebah z blago poskodbo glave,
za katere je bil BESS prvotno ustvarjen (7).

ZAKLJUCEK

Pri stoji s stopali skupaj na trdi in mehki podlagi ni
bilo mogoce izraCunati socasne veljavnosti, saj so
vsi preiskovanci nalogi izvedli brez napak in
dosegli ni¢ tock. Rezultati nakazujejo, da imajo
preostale naloge testa BESS zmerno do odlicno
soCasno veljavnost, izraCunano z gibanjem sredisca
pritiska, razen stoja na eni nogi in tandemska stoja
na mehki podlagi, ki kaZeta statisticno neznacilno
povezanost. Polozaji na trdi podlagi so imeli z
izidom BESS zmerno do odli¢no povezanost, na
mehki podlagi pa je bila nizka in neznacilna, razen
zelo visoke povezanosti hitrosti in poti ML gibanja
srediSca pritiska pri stoji na eni nogi na mehki
podlagi. Najvisja povezanost med izidom in
gibanjem sredisca pritiska je bila pri stoji s stopali
skupaj na trdi podlagi, s ¢imer lahko sklepamo, da
je vecje gibanje sredisca pritiska povezano z
ve¢jim Stevilom tock, ki kaze slabSe ravnotezje,
prav tako pa imata posledi¢no obe nalogi s stojo s
stopali skupaj ucinek tal. Glede na rezultate
raziskave lahko sklepamo, da je soCasna veljavnost
BESS zmerna do odli¢na pri nalogah na trdi
podlagi.
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PRILOGA 1

Navodila za izvedbo ocenjevanja: Sistem
tockovanja napak pri ravnotezju (angl. Balance
error scoring system — BESS) povzeto po
Guskiewicz KM. Dostopno na:
https://www.sralab.org/rehabilitation-
measures/balance-error-scoring-system
2021>.

<22. 3.

1. PRIPOMOCKI
Mehka podlaga Airex Balance Pad (25,4 x 25,4 x
6,34 cm) in kronometer.

2. PROTOKOL OCENJEVANJA

Navodila preiskovancu: Zdaj bom ocenil vasSe
ravnotezje. Prosim, sezujte si Cevlje, zavihajte
hlac¢e nad glezenj in odstranite morebitne trakove
na gleznju. Test sestavlja Sest 20-sekundnih nalog s
tremi razlicnimi polozaji na dveh razlicnih
podlagah. Polozaje bom opisoval sproti.

Stoja s stopali skupaj

Navodila preiskovancu: Prvi poloZaj je stoja s
stopali skupaj. (Demonstracija stoje s stopali
skupaj). Stali boste z zaprtimi o¢mi in rokami na
bokih. Poskusili boste ohraniti stabilnost v tem
polozaju celih 20 sekund. Stel bom, kolikokrat se
boste premaknili iz tega polozaja. Na primer: ce
premaknete roke z bokov, odprete oci, naredite
korak in dvignete prste ali pete s podlage. Ce se
premaknete iz testnega polozaja, samo odprite o¢i,
ponovno pridobite ravnotezje, se postavite nazaj v
testni polozaj, kolikor hitro lahko, in ponovno
zaprite oCi. Zraven vas bo oseba, ki vam bo
pomagala priti nazaj v testni polozaj in vam bo
pomagala, ¢e boste izgubili ravnotezje.

Navodila __ pomocniku: _ Preiskovancu  boste
pomagali, ¢e bo padel med testiranjem in pri
ponovnem zavzemanju testnega polozaja.

Navodila preiskovancu: Stopala dajte skupaj, roke
dajte na bok in ko boste zaprli o¢i, bomo zaceli
meriti ¢as.

Stoja na eni nogi

Navodila preiskovancu: S katero nogo bi brenili
7zogo? (To bo dominantna noga). Zdaj stopite na
nedominantno nogo. (Pred zacetkom merjenja casa
ocenite polozaj dominantne noge: dominantna
noga v zraku, kol¢ni sklep v fleksiji priblizno 30°
in kolenski sklep v fleksiji priblizno 45°). Ponovno

boste poskusili ohraniti stabilnost v tem polozaju
20 sekund z zaprtimi o¢mi. Stel bom, kolikokrat se
boste premaknili. Roke dajte na bok. Ko boste
zaprli o¢i, bomo zaceli meriti Cas.

Navodila  pomoc¢niku:  Preiskovancu  boste
pomagali v primeru padca med testiranjem in pri
ponovnem zavzemanju testnega polozaja.

Tandemska stoja

Navodila preiskovancu: Zdaj stopite s prsti in peto
skupaj, nedominantna noga je zadaj. Teza naj bo
enakomerno razporejena med obema nogama.
Ponovno boste poskusili ohraniti stabilnost v tem
polozaju 20 sekund z zaprtimi omi. Stel bom,
kolikokrat se boste premaknili. Roke dajte na bok.
Ko boste zaprli o¢i, bomo zaceli meriti Cas.
Navodila  pomoc¢niku:  Preiskovancu  boste
pomagali, ¢e bo padel med testiranjem, in pri
ponovnem zavzemanju testnega poloZzaja.

*%*%* Ponovi navodila pri polozajih na mehki
podlagi

3. VREDNOTENJE NAPAK

BESS - Vrste napak (vsaka vredna 1 tocko)

1. Premik rok s €revni¢nih grebenov

2. Odprtje o€i

3. Korak, opotekanje ali padec

4. Abdukcija/fleksija kol¢nega sklepa nad 30°

5. Dvig prstov ali pet s testne podlage

6. Ostati zunaj pravilnega testnega polozaja ve¢ kot pet
sekund

BESS je ocenjen z dodajanjem tocke za vsako
napako med Sestimi 20-sekundnimi nalogami.

TABELA VREDNOSTI TRDA

podlaga

MEHKA
podlaga

Stoja s stopali skupaj

Stoja na eni nogi

Tandemska stoja

Skupno Stevilo tock

BESS KONCNA OCENA:

Katera noga (nedominantna noga) je bila testirana:
o Leva o0 Desna

#* Opomba: Ce preiskovanec naredi ve¢ napak
socasno, zapiS§emo samo eno napako (npr. pri
socCasni izvedbi koraka, odprtja o€i in premika
rok s crevnicnih grebenov zapiSemo eno
napako). Preiskovancem, ki niso zmozni
zadrzati testnega polozaja veC kot pet sekund,
se dodeli najvecje stevilo toCk za testni polozaj
(10).
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