Mini-BESTest

cz
~(C

PROAKTIVNI STABIITA
1.POSTAVENI ZE SEDU
2) Postavi se sam bez pomoci HK, stabilni - 6

1) Postavi se za pomoci HK
0) Potfebuje na postaveni nékolik pokust nebo dopomoc

2.POSTAVENI NA SPICKY

2) Stabilni minimalné 3 sekundy v maximalni vySce .
1) Postavi se, ale ne do maxima nebo je zna¢né nestabilni ;;:9\
0) Nezvladne se postavit na Spicky, nevydrzi 3 sekundy

3.STOJ NA JEDNE DK
PDK: 1.pokus 2.pokus

LDK: 1.pokus 2.pokus

=

2) Zvladne = 20 sekund

1) Zvladne méneé nez 20 sekund

0) Nezvladne

REAKTIVNI STABILITA

4. KOMPENZACNI KROK VPRED

2) Znovu ziska stabilitu pomoci jednoho velkého kroku
1) K ziskani stability vice nez 1 krok

0) Bez zachyceni by upadl nebo pada
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5.KOMPENZACNI KROK VZAD

2) Znovu ziska stabilitu pomoci jednoho velkého kroku
1) K ziskani stability vice nez 1 krok

0) Bez zachyceni by upadl nebo pada

6.KOMPENZACNI KROK STRANOU

2) Znovu ziska stabilitu pomoci jednoho velkého kroku
1) K ziskani stability vice nez 1 krok

0) Bez zachyceni by upadl nebo pada
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SENZORICKA ORIENTACE

7.STOJ SPOJNY, PEVNY POVRCH, OTEVRENE OCI

2) Zvladne = 30 sekund

7. (5
1) Zvladne méné nez 30 sekund 7oy
0) Nezvladne =
-
8.STOJ SPOJNY, PENOVA PODLOZKA, ZAVRENE OCI
2) Zvladne = 30 sekund Q) s
1) Zvladne méné nez 30 sekund /\>>
f%’f“

0) Nezvladne

9.STOJ NA NAKLONENE PODLOZCE, ZAVRENE OCI

2) Stoji samostatné a rovné 30 sekund
1) Stoji samostatné méné nez 30 sekund nebo nestoji rovné
0) Nezvladne

DYNAMICKA KONTROLA PRI CHUZI

10.CHUZE SE ZMENOU RYCHLOSTI

zpomalte

2) Vyrazné zméni rychlost chiize bez znamek nestability

1) Nezméni rychlost chlize nebo jsou znamky ztraty stability
0) Nezméni rychlost chlize a zaroven je nestabilni

Rozejdéte se normalni rychlosti a na mdj povel-,rychle“ zrychlete a na povel ,,pomalu® pak }? o
/

11.CHUZE S OTACENIM HLAVY

Rozejdéte se rovné a na mdj povel-,doprava“ otoéte hlavu doprava a na povel ,,doleva“ pak otoéte hlavu
doleva

£ 1.
2) Otoci hlavu bez ztraty rychlosti a bez znamek nestability §
1) Otoci hlavu se snizenou rychlosti chlize =)
0) Oto¢i hlavu s patrnou ztratou stability nebo se zastavi ‘:ff}.‘.‘
‘.":'; /:\'

12.CHUZE S OTOCKOU NA MISTE

Rozejdéte se normalni rychlosti a na mdj povel-,,otodit a stat“ se co nejrychleji otoéte vzad a -
zastavte ‘j* .
2) Otoci se rychle (<3 kroky), s nohama blizko u sebe, bez znamek nestability L'

1) OtocCi se pomaleji (vice nez 4 kroky) ‘)/

0) Nedokaze se otoCit bez Sirokého rozkroceni bez nestability 1

13.KROK PRES PREKAZKY

Rozejdéte se normalni rychlosti a aZ dojdete k pfekaZce, pfekrocte ji a pokracujte Q
2) Pfekro€i bez pfekazku bez vyrazné ztraty rychlosti a bez zndmek nestability dl
1) Pfekroci pfekazku s dotykem nebo vyrazné zpomali =
0) Pfekazku neni schopen prekrocit

14. TIMED UP AND GO S DUAL TASK

TUG samostatné (sec):
TUG s kognitivnim dual task (sec): a 14

2) Pfi provadéni dual task nedojde k vyraznému zpomaleni
1) Pfi provadéni dual task dojde k naruseni chlize nebo k vét§imu zpomaleni > 10 sec AN
0) Neni schopen jit a provadét dual task, musi se zastavit -




Instrukce pro terapeuty

Mini-BESTest je 14bodovy test rovnovahy, ktery hodnoti rovnovazné schopnosti ve ¢tyfech podkategoriich:
anticipaéni kontrola, reaktivni posturalni kontrola, smyslové orientace a dynamické podminky chtize. Cim
vySSi je skére (maximalneé 28), tim lepsi je schopnost udrzet rovnovahu. Kazda polozka se hodnoti 0-2
body. Pokud testovany nezvaldne Ukol bez fyzické dopomoci-hodnoti se jako 0 bodl (King et Horak 2013,
MichalCinova et al.2022).

Potfebné vybaveni testu: pénova podlozka, pevna naklonéna podlozka, Zidle s vyznacenou 3metrovou
vzdalenosti a cca 4-5 m prostor pro chlizi a pfekazku pro prekracovani (23 cm vysoka krabice).

U polozky 3 (stoj na 1 DK) se test déla pro obé DKK (kazda 2 pokusy)-zapocita se lepsi vysledek pro horsi
DK. Podobné u polozky 6 (kompenzacni krok stranou) se pocita strana s horSim provedenim. U polozky
4,5,6 nejde o postrky do pacienta, ale o jeho naklonéni na ruce terapeuta, ktery ho nahle pusti a pacient
musi vyrovnat stabilitu. (Instrukce pro pacienta: Rozkrocte se na Sifi ramen, ruce nechte podél téla.
Naklorite se na moje ruce, az VVas pustim, udélejte cokoli (napr.krok), abyste zabranili padu.)

Polozka 14: jako kognitivni dual task se vyuziva odecitani od zvoleného ¢isla minus 3.

U zdravych seniorl se s vékem priimeérné skore dosaZené v testu sniZuje, pficemz mezi vékovymi
kategoriemi existuji vyznamné rozdily. Ve vékové skupiné 50-59 let je prdmérné skoére 26,3 bodu, ve vékové
skupiné 60-69 let je pramérné skére 24,7 bodu, ve vékové skupiné 70-79 let je to 21,0 bodu a ve vékové
skupiné 80-89 let je pramérné skére 19,6 bodu (O "Hoski et al.2014).

U osob s roztrousenou sklerézou byla stanovena hranice 19,5 bod(; pod touto hodnotou zpravidla
potfebuji oporu pfi ch(zi a jsou v riziku padu (Ross et al.2016). U osob s RS je za klinicky vyznamnou
zmeénu povazovana zmen o 4,5 bodu (Mohelmi et al.2024). Pro srovnani u osob po CMP (v chronickém
stadiu) je hranice pro riziko padu 17,5 a za klinicky vyznamnou zménu povaZzovana zmeéna o 3 body (Tsang
et al.2013).
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