Berg Balance Scale

Berg Balance Scale (BBS) Skala rovnovahy dle Bergové

Test obsahuje 14 ukoll (pfiCemz u kazdé polozky se hodnoti schopnost pacienta provést tkol 0-

4 body) a pocita se celkové skore.

JMENO it ve v veraaareans pocet bodU:..cceeeeeeeeeeeeennnne. Datum:.....cceeeveveeeeennns
1.POSTAVENI ZE SEDU 8. NATAHOVANI NATAZENYCH HKK VPRED
4) schopen postavit se bez pomoci rukou 4) schopen natdhnout se dopfedu, vzdalenost 25 cm

)
3) schopen postavit se samostatné s oporou o HKK
2) schopen postavit se s oporou HKK, a to po nékolika
pokusech
1) potfebuje minimalni asistenci k postaveni nebo k
stabilizaci
0) potfebuje stfedni nebo maximalni dopomoc

)
3) schopen natdhnout se dopredu, vzdalenost vetsinez 12 cm
2) schopen natédhnout se dopredu, vzdalenost vetsinez 5 cm

1) natdhne se dopredu, ale potfebuje dohled druhé osoby
0) potiebuje pomoc, aby neupadl

2. STOJ BEZ OPORY

9. ZVEDNOUT PREDMET ZE ZEME

4) schopen stat samostatné 2 minuty

3) schopen stat 2 minuty s dohledem

2) schopen stat 30 sekund bez opory

1) potiebuje nékolik pokust stat 30 sekund bez opory
0) neschopen stat 30 sekund bez asistence

4) schopen zvednout pfedmét bezpecné a samostatné

3) schopen zvednout pfedmét, ale potfebuje dohled/dopomoc

2) neschopen zvednout pfedmét, ale je schopen se k nému pfiblizZit
navzdalenost 5 cm, je schopen udrZet v této poloze rovnovahu.

1) neschopen zvednout pfedmét a potfebuje dohled

0) neschopen ani pokusu, potfebuje pomoc, aby neupadl

3. SED BEZ OPORY

10. ROTACE HLAVY (PODIVEJTE SE ZA RAMENO)

4) schopen sedét bezpecné a sam po dobu 2 minut
3) schopen sedét 2 minuty s dohledem

2) schopen sedét 30 sekund

1) schopen sedét 10 sekund

0) neschopen sedét bez opory ani 10 sekund

4) rotace do obou stran, schopen ohlédnout se pfes obé ramena,
3) rotace mozna jenom do jedné strany, na obou stranach
neadekvatni pfenaSenivahy

2) rotace do stran, udrzi rovnovahu, neohlédne se pfes rameno
1) potfebuje dohled pfi otaceni

0) potfebuje pomoc pfi otaceni, aby neupadl

4. POSAZOVANI ZE STOJE

11. ROTACE O 360 ST.

4) seda si bezpecné bez nebo s minimalnim
pouzitim HK

3) kontroluje posazovani pomoci HK

2) pouziva jako oporu zadni stranu koncetin
1) seda si samostatné, ale je nestabilni

0) potfebuje asistenci k stabilnimu sedani

4) schopen otocit se kolem své osy bezpecné v limitu 4 sekund
kazdym smérem

3) schopen otodit se kolem své osy bezpecné jenom jednim
smérem v limitu 4 sekund

2) schopen otodit se kolem své osy bezpecné, ale pomaleji

1) potfebuje asistenci druhé osoby, nebo verbalni napovédu

0) potfebuje asistenci druhé osoby pfi otaceni se kolem své osy

5. PRESUNY

12. STRIDAVE POKLADANI DK NA SCHOD

4) schopen pfesunu bezpecné s minimalnim pouzitim HK
3) schopen pfesunu bezpecéné s pouzitim HK

2) schopen pfesunu se slovni dopomoci anebo dohledem
1) potfebuje asistenci 1 osoby

0) potfebuje asistenci nebo dohled 2 osob

4) schopen stat samostatné a bezpecné a provést 8 poloZzeni v
limitu 20 sekund

3) schopen stat samostatné a bezpecné a provést 8 poloZzeni v
limitu mensim nez 20 sekund

2) schopen provést 4 kontakty

1) schopen provést méné nez 3 kontakty, potfebuje minimalni
asistenci

0) potiebuje asistenci, aby neupadl, neschopen

6. STOJ BEZ OPORY, ZAVRENE OCI

13. STOJ BEZ OPORY, TANDEM

4) schopen stat 10 sekund samostatné

3) schopen stat 10 sekund s dohledem (vétsi
titubace)

2) schopen stat 3 sekundy

1) neschopen stat 3 sekundy, ale stoji samostatné
0) potfebuje pomoc, aby neupadl

4) schopen provést tandem samostatné a vydrzet 30 sekund

3) schopen udrzZet pozici tandem samostatné s vétSim nakro¢enim
(tj.ne nohy tésné za sebou) a vydrzet 30 sekund

2) schopen udrzZet pozici nohy za sebou, ale na $itku panve a
vydrzet 30 sekund

1) potfebuje pomoc pfi nakroceni, ale vydrzi 15 sekund

0) ztraci rovnovahu pfi nakroc¢eni a stoji

7.STOJ BEZ OPORY, DKK U SEBE

14. STOJ NA JEDNE NOZE

4) schopen stat s nohama u sebe, vydrz 1 minuta

3) schopen stat s nohama u sebe samostatné, vydrz 1
minuta s dohledem (vétSi titubace)

2) schopen stat s nohama u sebe, vydrz 30 sekund 1)
schopen stat 15 sekund ve stoji spojném

0) potfebuje pomoc k udrZeni polohy a neschopen stat ani
15 sekund

4) schopen udrzZet se na 1 noze samostatné, vydrz vetsi nez 10
sekund

3) schopen udrZet se na 1 noze samostatné, vydrz 5-10 sekund
2) schopen udrzZet se na 1 noze samostatné, vydrz 3-5 sekund
1) pokus o zvednuti nohy, neschopen udrzet po dobu 3 sekund
0) neschopen provést, potfebuje asistenci druhé osoby, aby
neupadl




Instrukce pro terapeuty

U polozky 2, pokud je pacient schopen samostatné stat bez potizi 2 minuty, tak ma rovnou plny pocet
bodUl iv poloZce 3 a pokra¢ujeme vySetfovanim polozky 4.

U polozky 5 se testuje pfesednuti ze Zidle na lehatko (pfipadné druhou zidli bez opérek kolmo).

U polozky 8 pacient nejdfive pfedpazi a terapeut si podrzi pravitko pfed jeho natazenymi prsty a méfi se
vzdalenost kam se bezpecné natahne ,,kam bezpecné dosahne*, tak aby se opét sam vratil do vychozi
polohy bez pfepadnuti vpfed (pokud hemiparéza, tak pouze u jedné HK, ale pfi natahovani se dopfedu
nesmi pacient rotovat trupem).

U polozky 9 se v originalni verzi pouziva zvednuti pantofle ze zemé, ale je mozné vyuzit i napfiklad stopky,
které pouzivame pro vySetfeni (nebo jiny podobny pfedmét).

U polozky 12 se stfidave poklada jedna a druha noha na nizky stupinek/schod/podobné velky pfedmét
(nevystupuje se nahoru jen se stfidavé poklada jedna a druha noha).

U polozZky 14 se vySetfuje stoj pouze na jedné DK (ale v ramci vySetieni m(zZe byt zajimavé zméfit si vykon
pro kazdou DK).

Celkova administrace tohoto testu trva zpravidla 15-20 minut a nevyZaduje Zadné specialni
pomucky (plvodné byl vyvinut, aby umoznil vy$etieni rovnovahy seniorll v nemocniénim
prostiedi pro zhodnoceni rizika padu) (Berg et al.1995). M(iZe byt proto malo citlivy na mirné
poruchy rovnovahy, které se mohou vyskytovat u pacientll s mirn&jSimi obtizemi (EDSS < 4.0)
(Ross et al.2016). Podle ptivodniho hodnoceni dle Bergové je pacient se skdre 45 a méné
hodnocen jako v riziku padu. Za minimalni vyznamnou zménu se u osob s RS povaZuje zména o
3 body (Paltamaa et al.2008). Za cut-off skdre pro riziko padu u RS se povazuje skére 50,5 bodi
(Ayvat et al.2024).
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