Poprawiony modut oceny konczyny gornej
(revised upper limb module, RULM)

Podrecznik procedur i arkusze wynikow

Materiaty te zostaty opracowane w ramach wspdtpracy miedzy wtoskg Siecig
SMA (Italian SMA Network), SMA Reach UK a Miedzynarodowym Konsorcjum
ds. Rdzeniowego Zaniku Miesni (International Spinal Muscular Atrophy
Consortium, iISMAc) i sa powielane za zgodg w celu prowadzenia szkolen
wsréd pracownikow stuzby zdrowia w zakresie przedmiotowych narzedzi oceny
opracowanych z myslg o pacjentach zmagajgcych sie z rdzeniowym zanikiem
miesni (spinal muscular atrophy, SMA).

RULM jest zatwierdzonym instrumentem stuzacym do oceny sprawnosci
ruchowej konczyn gornych u dzieci i dorostych z SMA.

Prosimy odnies¢ sie do Podrecznika procedur, aby zapoznac¢ sie z instrukcjami
dotyczacymi zasad stosowania oceny RULM. Uzupetnione arkusze wynikéw
powinny byé przechowywane wraz z dokumentacjg medyczna pacjenta.
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Poprawiony modut oceny
konczyny gornej dla SMA
(RULM dla SMA)

WPROWADZENIE

Poprawiony modut oceny konczyny gornej (Revised Upper Limb Module, RULM for SMA) zostat
opracowany w celu oceny sprawnosci motorycznej kofczyn goérnych u oséb z rdzeniowym zanikiem
miesni (spinal muscular atrophy, SMA). Szczegbty ram koncepcyjnych skali zostaty szczegotowo opisane
w podreczniku. Poprawiony modut oceny konczyny gérnej zostat opracowany przez Grupe Robocza ds.
Fizjoterapii ULM (Elena Mazzone, Anna Mayhew, Danielle Ramsey, Marion Main, Jackie Montes, Roberto
De Sanctis, Lavinia Fanelli, Marlene Vandenhauwe, Allan Glanzman, Julaine Florence, Amy Pasternak,
Sally Dunaway). W dalszym ciggu trwajg prace nad poprawa tresci, rzetelnosci i wiarygodnosci skali.

KONCEPCYJNE RAMY RULM

Celem prowadzenia oceny konczyny gornej w przypadku rdzeniowego zaniku miesni jest przeanalizowanie
zmian, jakie z czasem zachodzg w zakresie sprawnosci motorycznej kofnczyny gornej. Sprawnosé
motoryczna w rdzeniowym zaniku miesniowym okreslana jest jako wykazywana zdolnosé do wykonania
zleconego zadania w okreslonych warunkach testowych. Zdolno$¢ ta zmienia sie wraz z postepem choroby
i/lub przeprowadzong interwencja (z uwzglednieniem leczenia operacyjnego) i jest okreslana w oparciu

o zaobserwowane wykonanie zadania w danym dniu. Wptyw na sprawno$é motoryczng ma sita miesni,
przykurcze oraz proces dojrzewania (okres dojrzewania ptciowego) i skala ma na celu potaczenie oceny
funkcji ramienia, tokcia, nadgarstka i dtoni. Poszczegbine obszary muszg bys jeszcze doprecyzowane,

ale moga one odnosic¢ sie do funkcjonalnej przestrzeni roboczej, tj. wysoki poziom - obszar ramienia,
Sredni poziom - obszar tokcia, obszar dystalny - nadgarstek i dton. Obszary te jednak mogg stanowic
pewne kontinuum umiejetnosci. Zadania majgce na celu ocene sprawnosSci motorycznej odnoszg sie do
istotnych funkcjonalnych czynnosci zycia codziennego.

Grupa docelowa
Chodzace i niechodzace osoby zmagajgce sie ze rdzeniowym zanikiem miesni od dziecinstwa do dorostosci.

Proponowane ramy konceptualne oceny sprawnosci konczyny gornej

Sita miesni 1

Stopien dojrzatosci

Praykurcze )—° Sprawnos¢ motoryczna

Ograniczenia wynikajgce z postawy ciata —J

3 RULM dla SMA ¢ Podrecznik procedur



WYMAGANY SPRZET

¢ Regulowany blat stotu pozwalajgcy na dopasowanie wysokosci do indywidualnych potrzeb pacjenta
e Obrus z zaznaczonyni okregami (Zatgcznik 1)
¢ Otéwek HB
o Zetony
e 2 plastikowe kubki (z maszyny z napojami) umieszczone jeden w drugim
* Wybrane jednostki wagowe:
Metalowy odwaznik kuchenny o wadze 200 g
Metalowy odwaznik kuchenny o wadze 500 g
Metalowy odwaznik kuchenny o wadze 1 kg
¢ Ciezarek do éwiczen wypetniony piaskiem o wadze 500 g
e Plastikowy pojemnik Ziploc (225 g - 8 uncji)
¢ Dotykowy wigcznik Swiatta (Osram Dot)
e (Czysta kartka papieru A4

OGOLNE INSTRUKCJE

¢ Kolejne oceny powinny by¢ prowadzone przez te samg osobe

e Zadania powinny by¢ wykonywane w kolejnosci podanej w niniejszym podreczniku, a wyniki
zapisywane bezposrednio w formularzu

e W kazdym zadaniu badaniu poddana bedzie dominujgca strona, z wyjgtkiem zadan wykonywanych
oburacz

e W przypadku kazdego zadania dopuszcza sie maksymalnie trzy dobre proby

¢ Uczestnik oceny powinien mie¢ na sobie luzne ubranie, koszulke itp.

¢ Podczas kazdego zadania pacjent siedzi na wozku inwalidzkim lub krzesle dostosowanym do jego
wzrostu i przy stole lub powierzchni z mozliwoscia regulowania wysokosci

e W przypadku uczestnikéw oceny poruszajacych sie na elektrycznych wozkach inwalidzkich, ktérzy
nie sg w stanie swobodnie zmieni¢ miejsca siedzenia, nalezy upewnic sie, ze siedzenie jest
ustawione mozliwie jak najbardziej rownolegle do podtoza z wyprostowanym oparciem, jezeli taka
pozycja jest tolerowana, a stopy majg zapewnione wsparcie

¢ Aby uzyskac ustandaryzowana pozycje startowg, prosimy odpowiednio ustawic stét lub
powierzchnie robocza, aby znalazta sie ona na rownej linii podtokietnika, jezeli pacjent siedzi
na wozku inwalidzkim, lub na wysokosci jego pepka, jezeli siedzi na krzesle

e Jezeli uzyskanie takiej pozycji startowej jest niemozliwe, pacjent powinien byé ustawiony
w pozycji siedzacej, w jakiej spedza wiekszg czes¢ dnia, z indywidualnie dopasowana wysokoScig
pozwalajgca na swobodne wykonywanie zadan.

* tokcie i przedramiona opierajg sie na podtokietnikach lub stole

¢ Na czas trwania oceny orteza krzyzowo-ledZzwiowo-piersiowa powinna zostaé zdjeta. Jezeli
przeprowadzenie oceny bez ortezy krzyzowo-ledzwiowo-piersiowej jest niemozliwe, prosimy
odnotowac, ze uczestnik oceny miat zatozong orteze, i zapisac jej typ

e W przypadku zadan, ktére wymagajg zginania tokci i/lub ramion, reka moze przesuwac sie
z podtokietnika na powierzchnie, na ktérej prowadzi sie badanie. W czasie trwania oceny nie mozna
stosowac ortez konczyn gornych lub innych sprzetdw rehabilitacyjnych

¢ Prosimy odnotowac¢ znaczgce przykurcze tokci i zapisa¢ w arkuszu oceny, jezeli miaty one wptyw
na uzyskany wynik

¢ Osoba prowadzaca ocene moze zademonstrowac, w jaki sposob nalezy wykonac zadanie,
i zasugerowac inne mozliwe strategie wykonania zadania



A. ZADANIE WSTEPNE

Odwaznik o wadze 200 g i plastikowy kubek. Zeton i otéwek, jesli sg wymagane.

Narzedzia

Pozycja
poczatkowa

Pozycja siedzaca z rekami na kolanach.

Jezeli badany jest osobg chodzaca, prosimy skorzystaé z krzesta z oparciem,

ale bez podtokietnikow. Jezeli badany jest osoba niechodzaca i przenoszenie go jest
niepraktyczne, moze pozostaé w wozku inwalidzkim z siedziskiem ustawionym w mozliwie
jak najbardziej poziomej pozycji, a oparcie w mozliwie jak najbardziej pionowe;j.

Instrukcje

,Podnies rece i ramiona najwyzej, jak mozesz.” Boczne zgiecie tutowia maksymalnie
do 20°. Jezeli badany pochyli gtowe w kierunku rak, prosimy poinstruowac go, aby w
miare mozliwosci trzymat gtowe prosto.

W przypadku mniej sprawnych pacjentéw moze Pan/ Pani zacza¢ od pytania: ,,Czy mozesz
uniesé rece do ust?” W przypadku badanych o najwiekszej sprawnosci, prosimy
zademonstrowac jeanoczesne odwoadzenie obu rak z wyprostowanymi fokciami.

Szczegbty
punktacji

Wynik 4: Gdy tokie¢ jest podniesiony do wysokoSci barkéw.

Ocena 2 i 3. Badany nie powinien wykonywac tego zadania poprzez zblizenie ust
do dtoni. Jezeli badany musi w znacznym stopniu pochyli¢ gtowe lub zgia¢ tutéw,
aby wykona¢ to zadanie, oznacza to, ze nie mozna przyznaé mu 2 lub 3 punktow.

0 1 2 3 4 5 6

Brak Moze Moze unies¢ | Moze Moze Moze Moze

uzytecznej | uzywac rak, | 1lub 2 rece | podniesc jednoczesnie | jednoczeSnie | jednoczeSnie

funkcji aby trzymac | do ust, ale do ust podniesé podniesé odwiesc oba

rak otowek, nie jest standardowy | oba ramiona oba ramiona ramiona
podniesé w stanie plastikowy do wysokosci powyzej glowy | z wyprostowanymi
zeton lub podniesé kubek, barkow ze zgietymi tokciami, az do
obstugiwa¢ | do ust w ktorym z kompensacjg | tokciami, zetkniecia nad
elektryczny | kubka, umieszczono | lub bez. tokie¢ | skracajac gtowa zakreSlajac
wozek w ktorym odwaznik zgiety lub obwod ruchu petne koto.
inwalidzki; | umieszczono | o wadze wyprostowany | /uzywajac
jest odwaznik 200 g, miesni
w stanie o wadze uzywajac pomocniczych.
korzysta¢ | 200 g. obu rak,
z klawiatury jezeli jest to
telefonu. konieczne.




B. PRZENOSZENIE RAK Z KOLAN NA STOL

Pozycja Siedzac, zacznij z rekoma na udach. Tutéw nieruchomy.
poczgtkowa
Instrukcje ,,Czy mozesz przenies¢ rece z kolan na stot?”

Badane funkcje

Moze przenies¢ rece z kolan na stot.

0

1

2

Nie jest w stanie przenies¢
jednej reki na stét

Przenosi catkowicie jedna reke
na stot

Przenosi catkowicie obie rece
na stét - razem lub pojedynczo

C. RYSOWANIE TRASY

Narzedzia Standardowy otéwek HB
Pozycja Siedzac, zacznij z reka (rekoma) na stole. Stét powinien byé ustawiony w taki
poczgtkowa sposéb, aby tokcie znajdowaty sie pod katem ok. 45° - pozycja funkcjonalna.
Aby rozpoczaé, kartka moze by¢ ustawiona przez badanego, ale nie wolno jej
pbzZniej przesuwad.
Otéwek moze zostaé wtozony do dtoni, kazdy rodzaj chwytu jest dozwolony.
Pisanie powinno odbywac¢ sie w zwyklej pozycji do pisania.
Prosimy wyjasni¢ dziecku, ze nie ma potrzeby doktadnego trzymania sie w obrebie
linii, a wazne jest jedynie podazanie po torze do celu.
Instrukcje ,,Czy mozesz dokonczy¢ sciezke, aby samochodzik mogt dojechac do linii mety,
bez zatrzymywanie sie lub odrywania otowka od kartki?”
Testowane Funkcja reki (chwyt tréjpunktowy), trzymanie przedmiotéw, rysowanie/pisanie.
funkcje

0

1

2

Po podaniu otéwka nie jest
w stanie utrzymac go w rece
ani narysowac linii

Jest w stanie rysowac po torze,
ale musi robi¢ przerwy lub
odrywa otéwek od kartki

Jest w stanie rysowaé po torze
bez zatrzymywania sie lub
odrywania otdwka od kartki.




D. PODNOSZENIE ZETONOW

Narzedzia 2 zetony
Pozycja Siedzac, zacznij z reka (rekoma) na stole. Stét powinien byé ustawiony w taki
poczatkowa sposodb, aby tokcie znajdowaty sie pod katem ok. 45° od petnego wyprostu

(pozycja funkcjonalna). Jezeli nie jest to mozliwe, dopuszcza sie zmiane pozycji,
ale rece musza znajdowac sie na stole.

Prosimy potozy¢ zetony na stole przed badanym.

Instrukcje ,,C2Zy mozesz podnies¢ te zetony jeden po drugim, jedna reka i utrzymac je?”
Szczegbty Badany nie moze utozyé zetonéw jeden na drugim zanim je podniesie.
punktacji Badany musi trzymaé wszystkie zetony w rece, aby uzyskaé 2 punkty.

Jezeli w czasie trwania oceny badany upusci zetony, moze wykona¢ maksymalnie
3 préby.

0 1 2

Nie jest w stanie podniesé Jest w stanie podnies¢ jeden Jest w stanie podniesé
jednego zetonu zeton i trzymac dwa zetony




E. WLOZENIE ZETONOW DO KUBKA STOJACEGO NA STOLE LUB NA WYSOKOSCI BARKU

Narzedzia Zeton, kubek
Pozycja Siedzac, zacznij z tokciami opartymi o podtokietniki lub na kolanach.
poczatkowa

Zeton wiozony do reki.
Kubek potozony poziomo na stole na wysokosci nadgarstka pacjenta przy barku
zgietym pod katem 90°.

Zeton umieszczony w rece.

Kubek utozony pionowo przez osobe prowadzgcg ocene na wyciagniecie reki
przy barku zgietym pod katem 90°, gdzie gorna krawedzZ kubka znajduje sie na
wysokos$ci barku ponizej reki.

Instrukcje ,,Czy mozesz umiescic zeton w kubku bez rzucania?”
Testowane Przesuwanie przedmiotéw do przodu po powierzchni stotu i przenoszenie w przéd
funkcje na wysokosci ramienia.
Szczegbty Dopuszczalna kompensacja- zgiecie tutowia maksymalnie do 30°.
punktacji
0 1 2
Wt6Z zeton Nie jest w stanie przenieS¢ | Jest w stanie wtozy¢ zeton Jest w stanie wtozy¢ zeton
do kubka zetonu do kubka lezacego poziomo do kubka postawionego
. pionowo na wysokosci ramion

¢ Poziomo

na stole

* Pionowo na
WysOKOSCi O

barku




F. SIEGANIE W BOK | DOTYKANIE ZETONU

Narzedzia Zeton
Pozycja Siedzac, zacznij z tokciami opartymi o uda.
poczatkowa Zeton umieszczony w odleglosci nadgarstka pacjenta przy barku odwiedzionym

pod katem 90 stopni. Jezeli pacjentowi uda sie zabra¢ zeton, prosimy sprébowaé
umiesci¢ go przy barku odwiedzionym pod katem 135 stopni przy barku
odwiedzionym i w odlegtosci do koniuszkéw palcow.

Preferuje sie zrezygnowanie z podtokietnikdw przy krzesle.

Instrukcje ,,CZy mozesz zabrac Zeton z mojej reki?”
Testowane Zabieranie/odstawianie przedmiotéw znajdujacych sie z boku na wysokoSci barku
funkcje lub wyzej, ubieranie sie.
1] 1 2
Cel: zeton umieszczony Cel: zeton umieszczony Cel: Bark odwiedziony pod
w odlegtosci nadgarstka w odlegtoSci nadgarstka katem 135°, zeton na
od pacjenta na wysokoSci od pacjenta, odwiedzenie odlegtosé koniuszkow palcow.
odwiedzionego barku pod barku do 90°. Podnosi reke powyzej barku,
katem 90°. Jest w stanie podniesé reke na | tokieé przynajmniej na
Nie jest w stanie podniesé wysokos¢ barku, fokie¢ moze wysokosci oczu.
reki na wysoko$S¢ barku. by¢ zgiety lub wyprostowany.

NIE




G. NACISKANIE WLACZNIKA SWIATLA

Narzedzia Witacznik Swiatta
Pozycja Siedzac, zacznij z reka (rekoma) na stole. Stét powinien by¢ ustawiony w taki
poczatkowa sposodb, aby tokcie znajdowaty sie pod katem ok. 45° - pozycja funkcjonalna.

Wigcznik Swiatta umieszczany jest na stole, na twardej powierzchni, miedzy
rekami badanego.

Instrukcje ,,Czy mozesz wiaczyc swiatto, naciskajac na tyle mocno, aby swiatto zostato
wiaczone? Postaraj sie uzy¢ jednej reki”

Testowane Naciskania przyciskéw.

funkcje

Szczegbty Wigcznik powinien pozostaé na stole. Badani mogg korzysta¢ wytacznie ze swoich
punktacji rak, aby wtaczy¢ Swiatto.

Sciskanie wtgcznika miedzy palcami lub uderzanie w niego jest niedopuszczalne.
Ltokieé nie moze znajdowac sie wyzej niz nadgarstek.

0 1 2

Nie jest w stanie na chwile Jest w stanie na chwile wigczy¢ | Jest w stanie na state wigczy¢
wiaczy¢ Swiatta palcami Swiatto palcami i/lub kciukiem | Swiatto palcami i/lub kciukiem
i/lub kciukiem jednej dtoni | jednej dtoni jednej dtoni




H. DARCIE PAPIERU

Narzedzia Kilka arkuszy papieru formatu A4
Pozycja Siedzac, zacznij z rekoma na stole. Stot powinien byé ustawiony w taki spos6b,
poczatkowa aby tokcie znajdowaty sie pod katem ok. 45° od petnego wyprostu (pozycja

funkcjonalna). Jezeli nie jest to mozliwe, dopuszcza sie zmiane pozycji, ale dtonie
muszg znajdowac sie na stole.

Prosimy zacza¢ od kartki papieru, ktora zostata ztozona na 4. Jezeli uczestnik
oceny nie jest w stanie rozedrzeé papieru, nalezy roztozy¢ kartke (ztozona na 2)
i poprosi¢ go o rozdarcie ztozonego brzegu, ale nie przez Srodek, wzdtuz
zatamania powstatego po poprzednim ztozeniu.

Instrukcje ,,Czy mozesz przedrzec ten papier, zaczynajac od ztozonego brzegu?”
Szczegbty Aby otrzymacé punkt za wykonanie zadania, uczestnik oceny musi przedrzeé
punktacji ztozony brzeg kartki i skutecznie rozedrze¢ kartke przez jej szerokos¢ w nie wiecej

niz 3 udanych podejsciach.

0 1 2

Nie jest w stanie przedrze¢ | Jest w stanie przedrze¢ Jest w stanie przedrze¢
kartke papieru ztozong na 4,

papieru kartke papieru ztozona na 2, : )
zaczynajac od ztozonego brzegu

zaczynajac od ztozonego brzegu

I. OTWIERANIE PLASTIKOWEGO POJEMNIKA ZIPLOC

Narzedzia Standardowy, okragty plastikowy pojemnik Ziploc o pojemnosci 225 g (8 uncji)
Pozycja Siedzgc, zacznij z rekoma na stole. Stot powinien by¢ ustawiony w taki sposob,
poczatkowa aby tokcie znajdowaty sie pod katem ok. 45° - pozycja funkcjonalna.

Postaw plastikowy pojemnik na $rodku przed badanym.

Instrukcje ,,Czy mozesz otworzy¢ i zdjaé wieczko z pojemnika?”

Jezeli badany nie jest w stanie wykona¢ zadania podczas pierwszej proby,
oceniajacy moze zasugerowac technike dziatania (przytrzymanie pojemnika
Jjedng rekg do ciafa i zdjecie przykrywki druga).

Testowane Otwierania pojemnikow.
funkcje
0 1
Nie jest w stanie otworzy¢ pojemnika Otwiera pojemnik, na stole lub opierajac go przy
ciele




J. UNIESIENIE DO UST KUBKA Z ODWAZNIKIEM O WADZE 200g

Narzedzia 2 kubki, jeden wtozony w drugi, z odwaznikiem o wadze 200 g.
Pozycja Siedzac, zacznij z reka (rekoma) na stole. Stét powinien by¢ ustawiony w taki
poczatkowa sposodb, aby tokcie znajdowaty sie pod katem ok. 45° - pozycja funkcjonalna.

Kubek umieszczony w rece pacjenta, na stole przed pacjentem w linii Srodkowej.

Instrukcje ,,Czy mozesz unies¢ kubek do ust, udajac, ze pijesz?”
Testowane Podnoszenie ciezaru do poziomu ust. Picie.
funkcje
Szczegbty Gorna krawedzZ kubka powinna znaleZ¢ sie na poziomie ust.
punktacji
(1} 1 2
Nie jest w stanie unies¢ Unosi kubek z odwazniki- Unosi kubek z odwaznikiem
kubka do ust em o wadze 200 g do ust o wadze 200 g do ust jedna reka
obiema rekoma




K. PRZESUWANIE PO STOLE ODWAZNIKA O WADZE 200g W POZYCJI POZIOME)

Narzedzia - Obrus z narysowanymi 2 kotami w odlegtosci 20 cm od siebie (patrz Zatgcznik 1)
utozony tak, aby Srodkowe koto przebiegat przebiegato w linii Srodkowej pacjenta.

- Odwaznik o wadze 200 g.

Pozycja poczatkowa Siedzac, zacznij z podpartym tokciem, reka na obrusie obok odwaznika
umieszczonego w okregu na linii Srodkowe;j.

Odwaznik jest przenoszony jednym ruchem z kota Srodkowego do zewnetrznego
po stronie badane;j.

Instrukcje ,,C2zy mozesz za pomoca jednej reki przenies¢ ten odwaznik z kota
Srodkowego do zewnetrznego?”

Testowane funkcje Funkcje reki (chwyt), funkcje przedramienia, przenoszenie przedmiotow
w ptaszczyZnie poziomej.

Szczegbty punktacji Aby uzyskaé wynik 2: przy podnoszeniu reka i przedramie nie dotykajg zadnej
powierzchni w czasie ruchu i na koncu zadania odwaznik musi znajdowac sie
catkowicie wewnatrz zewnetrznego kota. Uczestnik zadania otrzymuje wynik O,
jezeli podniesie odwaznik obiema rekoma.

0 1 2
Miedzy poziomymi Nie jest w stanie wykonaé Przesuwa odwaznik o wadze | Podnosi odwaznik o wadze
okregami zadania 200¢g 200¢g
(Z KOLA
WEWNETRZNEGO
DO ZEWNETRZNEGO)

Na przyktadzie praworecznego uczestnika oceny

¢
L2

Na przyktadzie leworecznego uczestnika oceny
{ ’]



L. PRZESUWANIE PO STOLE ODWAZNIKA O WADZE 500g W POZYCJI POZIOME)

Narzedzia

- Obrus z narysowanymi 2 kotami w odlegtoSci 20 cm od siebie
(patrz Zatgcznik 1) utozony tak, aby srodkowe koto przebiegat o w linii
Srodkowej pacjenta.

- Odwaznik o wadze 500 g.

Pozycja
poczatkowa

Siedzac, zacznij z podpartym tokciem, reka na obrusie obok odwaznika
umieszczonego w okregu na linii Srodkowe;j.

Odwaznik jest przenoszony jednym ruchem z kota Srodkowego do
zewnetrznego po stronie badanej.

Instrukcje

,,Czy mozesz za pomoca jednej reki przeniesé¢ ten odwaznik z kota
Srodkowego do zewnetrznego?”

Testowane funkcje

Funkcja reki (chwyt), funkcja przedramienia, przenoszenie przedmiotéw
w ptaszczyznie poziome;.

Szczegbty punktacji

Aby uzyskaé wynik 2: przy podnoszeniu reka i przedramie nie dotykaja zadnej
powierzchni w czasie ruchu i na koicu zadania odwaznik musi znajdowac sie
catkowicie wewnatrz zewnetrznego kota. Uczestnik zadania otrzymuje wynik
0, jezeli podniesie odwaznik obiema rekoma.

0 1 2

Miedzy poziomymi
okregami

(Z KOLA
WEWNETRZNEGO

DO ZEWNETRZNEGO)

Podnosi odwaznik o wadze
500 g

Przesuwa odwaznik o wadze
500 g

Nie jest w stanie wykonaé
zadania

Na przyktadzie leworecznego uczestnika oceny

o
9

Na przyktadzie praworecznego uczestnika oceny

o o
e 0
(i~




M. PRZENOSZENIE ODWAZNIKA NA STOLE PO PRZEKATNEJ

Narzedzia - Obrus (patrz Zatacznik 1) utozony tak, aby Srodkowe koto przebiegato w linii
Srodkowej pacjenta.

- Odwaznik kuchenny o wadze 200 g.

Pozycja Siedzac, zacznij z podpartym tokciem, dtof na obrusie obok odwaznika.

poczatkowa Odwaznik jest przenoszony po skosie z kota $rodkowego do gérnego zewnetrznego
kotfa po stronie przeciwne;j.

Instrukcje ,,CZy mozesz za pomoca jednej reki przenies¢ ten odwaznik z tego kota do
tamtego?”

Testowane Funkcja reki (chwyt), funkcja przedramienia, przenoszenie przedmiotow

funkcje w ptaszczyznie poziome;j.

Szczegbty W przypadku wyniku 2 podniesienie odwaznika definiuje sie jako oderwanie reki,

punktacji przedramienia i tokcia od wszelkiej powierzchni na czas wykonywania ruchu.

Aby uzyskaé wynik 2 badany moze z petnym wyprostem tokcia, bez wychylania sie
ciatem z ptaszczyzny podparcia, przeniesé ciezarek wzdtuz narysowanej linii nie
dosiegajac kotfa po stronie przeciwnej.

0 1 2

Nie jest w stanie wykonaé Przesuwa odwaznik o wadze | Podnosi odwaznik o wadze 200 g
zadania 200 g

Na przyktadzie praworecznego uczestnika oceny

Na przyktadzie leworecznego uczestnika oceny
{ ’]



N. PRZENOSZENIE CIEZARKA O WADZE 500g Z KOLAN NA STOL

Narzedzia 500¢g ciezarek z piaskiem spiety w ksztatt pierscienia.
Pozycja Siedzac, zacznij z rekoma opartymi na udach z ciezarkiem (500 g) umieszczonym
poczatkowa na kolanach pacjenta. Na ocene 2: reka badajgcego znajduje sie na linii
Srodkowej na wysokos$ci barku badanego i w odlegtosci nadgarstka.
Tutéw ma pozostaé nieruchomy, aby nie dochodzito do jego nadmiernego zginania.
Instrukcje ,,C2Zy mozesz przeniesc rece/ciezarek z ud na stot za pomoca obu rak?”
Testowane Przenoszenie przedmiotéw z kolan na stét lub na wysoko$¢ barku obiema rekoma.
funkcje

(1]

1

2

Nie jest w stanie przenies¢
woreczka na stét za pomoca
obu rak

Przenosi wereczek na stot
za pomocg obu rgk

Podnosi woreczek do poziomu
0czu za pomoca obu rak

r—
A

0. PODNOSZENIE OBU RAK NAD GLOWE - odwodzenie ramion

Pozycja
poczgtkowa

Ramiona wzdtuz ciata lub poza podtokietnikami.

Pozycja koncowa

Ramiona wyprostowane nad gtowg

Instrukcje ,Unies ramiona nad glowe, kierujac je na boki - staraj sie trzymac tokcie proste”
Szczegbty Wynik z zadania wprowadzajgcego (ocena Brooke’a).
punktacji

(1]

1

2

Nie jest w stanie wykona¢
zadania

Jest w stanie jednoczeSnie
podnies¢ obie rece ponad
glowe wytgcznie ze zgietymi
tokciami (uzywajac
kompensac;ji)

(Brooke 5)

Jest w stanie jednoczesnie odwiesé
obie rece z wyprostowanymi
tokciami, wykonujac petny okrag,
az rece spotkaja sie nad gtowag

(Brooke 6)




P. PODNOSZENIE ODWAZNIKA 500g POWYZEJ BARKU Z WYPROSTOWANA REKA - Odwodzenie barku

Narzedzia Odwaznik o wadze 500 g.
Pozycja Siedzac, zacznij z rekoma na kolanach. tokcie niepodparte.
poczatkowa

Jezeli badany jest w stanie wykona¢ zadanie bez obcigzenia, prosimy podaé mu do reki
odwaznik. Nalezy poprosi¢ badanego, aby uzyt petnej sity chwytu, trzymajgc odwaznik.

Preferuje sie zrezygnowanie z podtokietnikow przy krzesle.

Pozycja kohcowa

Ramie wyprostowane do boku nad gtowa (fokie¢ na poziomie oczu).

Instrukcje Reka na kolanach - ,podaj mi odwaznik”
Kiedy badany osiagnie maksymalna wysokosé, nalezy wzigé od niego odwaznik
(aby uniknaé ekscentrycznej pracy miesni)

Badane funkcje Podnoszenie przedmiotéw na wysoko$¢ barku i wyzej.

Szczegbty Dopuszczalna kompensacja- zgiecie tutowia maksymalnie do 30°.

punktacji

Prawidtowy ruch bez kompensacji to: jednoczesne potgczenie zewnetrznej rotacji w
stawie barkowym z odwiedzeniem ramienia i wyprostem tokcia.

Ruch musi byé kontrolowany, a pacjent musi utrzymac pozycje koncowa.

Kompensacja: brak lub asynchronia jednego ze wspomnianych wczesniej
elementéw ruchu, dodatkowe lub niekontrolowane ruchy.

Druga reka musi pozosta¢ na kolanach lub na podtokietniku.

1] 1 2
Nie jest w stanie podniesé Jest w stanie podniesé Jest w stanie podnies¢é odwaznik
odwaznika o wadze 500 g odwaznik o wadze 500 g 0 wadze 500 g bez kompensacji
nawet z kompensacjg z kompensacja




Q. PODNOSZENIE 1KG POWYZEJ POZIOMU RAMION Z WYPROSTOWANA REKA - Odwodzenie ramienia

Narzedzia Odwaznik o wadze 1 kg.
Pozycja Siedzac, zacznij z rekoma na kolanach. Lokcie niepodparte.
poczatkowa

Jezeli badany jest w stanie wykona¢ zadanie bez obcigzenia, prosimy podaé mu do reki
odwaznik. Nalezy poprosi¢ badanego, aby uzyt petnej sity chwytu, trzymajgc odwaznik.

Preferuje sie zrezygnowanie z podtokietnikow przy krzesle.

Pozycja koncowa Ramie wyprostowane do boku nad gtowa (fokie¢ na poziomie oczu).

Instrukcje Reka na kolanach - ,podaj mi odwaznik”

Kiedy badany osiagnie maksymalna wysokosé, nalezy wzigé od niego odwaznik
(aby unikna¢ ekscentrycznej pracy miesni)

Badane funkcje Podnoszenie przedmiotéw na wysoko$¢ barku i wyzej.
Szczegdty Prawidtowy ruch bez kompensacji: jednoczesne potgczenie zewnetrznej rotacji
punktacji w stawie barkowym z odwiedzeniem ramienia i wyprostem tokcia.

Ruch musi by¢ kontrolowany, a pacjent musi utrzymac pozycje koncowa.

Kompensacja oznacza: brak lub asynchronia jednego ze wspomnianych wczesniej
elementoéw ruchu, dodatkowe lub niekontrolowane ruchy.

Druga reka musi pozosta¢ na kolanach lub na podiokietniku.

0 1 2
Nie jest w stanie podniesé Jest w stanie podniesé Jest w stanie podnies¢ odwaznik
odwaznika o wadze 1 kg odwaznik o wadze 1 kg o wadze 1 kg bez kompensacji
nawet z kompensacja z kompensacja




R. UNOSZENIE REKI POWYZEJ BARKU Z WYPROSTOWANA REKA -

Zgiecie w stawie barkowym

Pozycja Siedzac, zacznij z rekoma na kolanach. Lokcie niepodparte. Preferuje sie
poczatkowa zrezygnowanie z podiokietnikow przy krzesle.

Pozycja koncowa Ramie wyprostowane do przodu nad gtowa (tokieé na poziomie oczu).
Instrukcje »Wyciagnij swoja reke i dotknij mojej”

Badane funkcje Podnoszenie przedmiotéw na wysoko$¢ barku i wyzej.

Szczegobty Dopuszczalna kompensacja - zgiecie tutowia maksymalnie do 30°.
punktacji

Prawidtowy ruch bez kompensacji: jednoczesne potgczenie zgiecia w stawie
barkowym i z wyprostowaniem tokcia.

Ruch musi by¢ kontrolowany, a pacjent musi utrzymac¢ pozycje koncowa.

Kompensacja: brak lub asynchronia jednego ze wspomnianych wczes$niej
elementéw ruchu, dodatkowe lub niekontrolowane ruchy.

Druga reka musi pozosta¢ na kolanach lub na podtokietniku.

0 1 2

Nie jest w stanie wykonac Jest w stanie wykonaé Jest w stanie wykonaé zadanie
zadania zadanie z kompensacja bez kompensacji




S. PODNOSZENIE 500 G POWYZE) POZIOMU BARKU Z WYPROSTOWANA REKA -

Zgiecie w stawie barkowym

Narzedzia Odwaznik o wadze 500 g
Pozycja Siedzac, zacznij z rekoma na kolanach. Lokcie niepodparte.
poczgtkowa

Jezeli badany jest w stanie wykonaé zadanie bez obcigzenia, prosimy podaé
mu do reki odwaznik. Nalezy poprosi¢ badanego, aby uzyt petnej sity chwytu,
trzymajgc odwaznik.

Preferuje sie zrezygnowanie z podtokietnikéw przy krzesle.

Pozycja koncowa

Ramie wyprostowane do przodu nad gtowa (tokie¢ na poziomie oczu).

Instrukcje Reka na kolanach - ,podaj mi odwaznik”
Kiedy badany osiagnie maksymalnga wysokos¢, nalezy wziac od niego odwaznik
(aby uniknaé ekscentrycznej pracy miesni)

Testowane Podnoszenie przedmiotéw na wysoko$¢ barku i wyzej.

funkcje

Szczegbty Dopuszczalna kompensacja - zgiecie tutowia maksymalnie do 30°.

punktacji

Prawidtowy ruch bez kompensacji: jednoczesne potaczenie zgiecia w stawie
barkowym z wyprostowaniem tokcia.

Ruch musi by¢ kontrolowany, a pacjent musi utrzymac¢ pozycje koncowa.

Kompansacja: brak lub asynchronia jednego ze wspomnianych wczes$niej
elementow ruchu, dodatkowe lub niekontrolowane ruchy.

Druga reka musi pozosta¢ na kolanach lub na podtokietniku.

0 1 2

Nie jest w stanie podnies¢ Jest w stanie podnies¢ Jest w stanie podnies¢ odwaznik
odwaznika o wadze 500 g odwaznik o wadze 500 g o wadze 500 g bez kompensacji
nawet z kompensacja z kompensacja




T. PODNOSZENIE ODWAZNIKA 1 KG POWYZEJ STAWU BARKOWEGO Z WYPROSTOWANA REKA -

Zgiecie w stawie barkowym

Narzedzia Odwaznik o wadze 1 kg
Pozycja Siedzac, zacznij z rekoma na kolanach. tokcie niepodparte.
poczatkowa

Jezeli badany jest w stanie wykona¢ zadanie bez obcigzenia, prosimy podaé
mu do reki odwaznik. Nalezy poprosi¢ badanego, aby uzyt petnej sity chwytu,
trzymajgc odwaznik.

Preferuje sie zrezygnowanie z podtokietnikéw przy krzesle.

Pozycja koncowa

Ramie wyprostowane do przodu nad gtowa (tokie¢ na poziomie oczu).

Instrukcje Reka na kolanach - ,podaj mi odwaznik”
Kiedy badany osiagnie maksymalna wysokosé, nalezy wzia¢ od niego odwaznik
(aby unikna¢ ekscentrycznej pracy miesni)

Testowane Podnoszenie przedmiotéw na wysoko$¢é stawu barkowego i wyzej.

funkcje

Szczegbty Dopuszczalna kompensacja - zgiecie tutowia maksymalnie do 30°.

punktacji

Prawidtowy ruch bez kompensacji: jednoczesne potaczenie zgiecia barku
z wyprostowaniem fokcia.

Ruch musi by¢ kontrolowany, a pacjent musi utrzymac¢ pozycje koncowa.

Kompensacja: brak lub asynchronia jednego ze wspomnianych wczesniej
elementéw ruchu, dodatkowe lub niekontrolowane ruchy.

Druga reka musi pozosta¢ na kolanach lub na podiokietniku.

0 1 2
Nie jest w stanie podnies¢ Jest w stanie podnies¢ Jest w stanie podnies¢ odwaznik
odwaznika o wadze 1 kg odwaznik o wadze 1 kg o wadze 1 kg bez kompensacji
pomimo kompensacji z kompensacja




ZALACZNIK 1
WYMIARY OBRUSU | UKLAD

Czarne okregi i czarne linie powinny by¢ narysowane na obrusie

Srednica =7 cm

> 10 cm od krawedzi obrusu

<«—» 20 cm miedzy Srodkami okregoéw

27 cm od krawedzi obrusu




Poprawiony modut modutu konczyny gornej dla SMA
(RULM dla SMA)
Arkusz wynikow

® Biogen



POPRAWIONY MODUL OCENY

GORNEJ DLA SMA (RULM DLA SMA) DLA SMA

Data oceny: g Q/Q Q/g g DR g

Preferowane ramie: DPrawe DLewe DObureczny

rak+ CINie(*Jesii Tak, prosimy okreslié typ)

Noszona orteza krzyzowo-ledzwiowo-piersiowa (TLSO, gorset):

salbutamol:[_JTak [Nie

Badana strona: D Prawa D Lewa

Przykurcz prawego Iokcia:DTak D Nie

Przykurcz lewego tokcia: DTak D Nie

Operacja w obrebie qugosIupa:DTak D Nie

Imie i nazwisko oceniajacego:

Podpis oceniajacego:

Czas rozpoczecia (GG:MM):

Imie i nazwisko pacjenta/Numer identyfikacyjny:

(zegar 24-godzinny)

Komentarze:

Brak uzytecznej
funkcji rgk

Moze uzywaé

rak, aby trzymaé
otéwek, podniesé
monete/zeton

lub obstugiwaé
elektryczny wozek
inwalidzki; jest

w stanie korzystaé
z klawiatury
telefonu.

Moze uniesé

1 lub 2 rece

do ust, ale nie
jest w stanie
podnies¢ do ust
kubka, w ktérym
umieszczono
odwaznik o wadze
200 g.

Moze podnies¢ do
ust standardowy
kubek, w ktérym
umieszczono
odwaznik o wadze
200 g, uzywajac
obu dtoni, jezeli
jest to konieczne.

Moze jednoczesnie
podnies¢ oba
ramiona do
wysokosci

barkéw z lub bez
kompensacji.
tokcie zgiete lub
wyprostowane

Moze
jednoczesnie
podnies¢

oba ramiona
powyzej gtowy ze
zgietymi tokciami
zmniejszajac
zakres ruchu/
korzystajac z
dodatkowych
miesni

Moze jednoczesnie
odwies¢é oba
ramiona

z wyprostowanymi
tokciami, wykonujac
petny obrét az
dotkng sie one nad
glowa.

RULM - Arkusz wynikow



Przenoszenie rak z kolan
na stot

Nie jest w stanie przenies¢
jednej reki na stot

Przenosi catkowicie jedng
reke na stot

Przenosi catkowicie obie rece
na stét, razem lub pojedynczo

Moze dokonczy¢ Sciezke,
aby samochodzik mogt
dojechac do linii mety,
bez zatrzymywania lub
odrywania otowka od
kartki?

Po podaniu otéwka nie jest
w stanie utrzymacé go w rece
ani narysowac linii

Jest w stanie rysowac tor,
ale musi robi¢ przerwy lub
odrywa otdwek od kartki

Jest w stanie rysowac tor
bez zatrzymywania sie lub
odrywania reki od otéwka

Podnoszenie monety/
zetonu

Nie jest w stanie podniesé
jednej monety/zetonu

Jest w stanie podniesc jedng
monete/zeton

Jest w stanie podniesé
i trzymac¢ dwie monety/zetony

Umieszczenie monety/
zetonu w kubku

* Na stole: poziomo

* Na poziomie ramion:
pionowo

Nie jest w stanie przenies¢
monety/zetonu

Kubek potozony poziomo na
stole w odlegtoSci nadgarstka
(mierzonej przy ramieniu
zgietym pod katem 90 stopni)
od pacjenta.

Jest w stanie wtozy¢ monete/
zeton do kubka lezacego
poziomo

e

Kubek potozony poziomo na
stole w odlegtosci nadgarstka
(mierzonej przy ramieniu
zgietym pod katem 90 stopni)
od pacjenta.

Jest w stanie wtozy¢ monete/
zeton do kubka ustawionego
pionowo na wysokosci ramion

=

Kubek ustawiony pionowo
przez osobe prowadzaca
ocene na wyciggniecie reki i z
ramieniem zgietym pod katem
90° od pacjenta, gdzie gérna
krawedz kubka znajduje sie na
wysoko$ci ramion pod reka.




Opis

WYNIK

Siegniecie w bok

i dotkniecie monety/
zetonu.

Uniesienie reki na
wysokos$¢é stawu
barkowego lub wyzej

Cel: Odwiedzenie stawu
barkowego pod katem

90° z monetg/zetonem
w odlegtosci nadgarstka

Nie jest w stanie podniesé
reki na wysoko$é barku

Cel: Odwiedzenie stawu
barkowego pod katem

90° z monetg/Zetonem
w odlegtosci nadgarstka

Jest w stanie podniesé
reke na wysoko$¢ barku,
tokie¢ moze by¢ zgiety lub
wyprostowany

Cel: Odwiedzenie w stawie
barkowym do 135 stopni,
moneta/zeton na odlegtosé
koniuszkow palcow.

Podnosi reke powyzej barku,
tokie¢ przynajmniej na
wysokosci oczu

Naciskanie wiacznika
Swiatta jedna reka

Nie jest w stanie wigczyé
Swiatta jedng reka

Jest w stanie na chwile
wiaczy¢ Swiatto palcami i/lub
kciukiem jednej dtoni

tokie¢ nie moze znajdowac
sie wyzej niz nadgarstek

Jest w stanie na state
wiaczy¢ Swiatto palcami i/ lub
kciukiem jednej dtoni

tokie¢ nie moze znajdowac
sie wyzej niz nadgarstek

Darcie papieru

Nie jest w stanie przedrzec
kartki papieru ztozonej na
dwa

Jest w stanie przedrzeé
kartke papieru ztozonag
na dwa, zaczynajgc od

ztozonego brzegu

Jest w stanie przedrze¢ kartke
papieru ztozong na cztery,
zaczynajac od ztozonego
brzegu

Otwieranie plastikowego
pojemnika

Nie jest w stanie otworzy¢
pojemnika

Otwiera pojemnik, na stole
lub opierajac go o swoje ciato

Uniesienie do ust kubka
z odwaznikiem o wadze
200¢g

Nie jest w stanie unies¢
kubka do ust

Unosi kubek z odwaznikiem
o wadze 200 g do ust obiema
rekoma

Unosi kubek z odwaznikiem
o wadze 200 g do ust jedna
reka

Podnosi odwaznik

i przenosi go z jednego
okregu do drugiego

bez przesuwania.
Pomiedzy okregami
lezacymi w linii poziomej
Z KOLA SRODKOWEGO DO
KOLA ZEWNETRZNEGO
znajdujacego sie po
testowanej stronie

Nie jest w stanie wykonaé
zadania

Przesuwa odwaznik o wadze
200 ¢

Podnosi odwaznik o wadze
200 g

Podnosi odwaznik

i przenosi go z jednego
kota do drugiego bez
przesuwania.

Pomiedzy okregami
lezacymi w linii poziomej.
Z KOLA SRODKOWEGO
DO ZEWNETRZNEGO PO
STRONIE BADANEJ.

Nie jest w stanie wykonaé
zadania

Przesuwa odwaznik o wadze
500 ¢

Podnosi odwaznik o wadze
500 g

Podnosi odwaznik

i przenosi go z jednego
kota do drugiego

bez przesuwania.
Pomiedzy okregami
lezacymi po przekatnej.
PO SKOSIE, Z
WEWNETRZNEGO KOtA
do GORNEGO OKREGU
ZEWNETRZNEGO

po przeciwnej stronie

Nie jest w stanie wykonaé
zadania

Przesuwa odwaznik o wadze
200 g

Podnosi odwaznik o wadze
200 g




Podniesienie cigzarka
o wadze 500 g z kolan na
stot lub do wysokosci oczu

Nie jest w stanie przenies¢
odwaznika na stot za pomoca
obu rak

Przenosi odwaznik na stét za
pomoca obu rgk

Podnosi odwaznik do
poziomu oczu za pomoca
obu rak

Podnoszenie obu rak
nad glowe -
Odwodzenie w stawie
barkowym

Nie jest w stanie wykonaé
zadania

Jest w stanie jednoczesnie
podnies¢ obie rece ponad
gtowe wytgcznie przez
zgiecie tokci (korzystajac

z kompensacji)

Zadanie wprowadzajgce
wynik 5

Moze jednoczesnie odwiesé
obie rece z wyprostowanymi

fokciami, wykonujac petny obrot

az dotkna sie one nad gtowa.

Zadanie wprowadzajgce
wynik 6

Podnoszenie 500 g
powyzej poziomu barku -
Odwodzenie w stawie
barkowym

Nie jest w stanie podniesé
odwaznika o wadze 500 g
pomimo kompensacji

Jest w stanie podnies¢
odwaznik o wadze 500 g
z kompensacja

Jest w stanie podnie$¢
odwaznik o wadze 500 g
bez kompensacji

Podnoszenie 1 kg powyzej
poziomu barku -
Odwodzenie w stawie
barkowym

Nie jest w stanie podnies¢
odwaznika o wadze 1 kg
pomimo kompensacji

Jest w stanie podniesé
odwaznik o wadze 1 kg
z kompensacja

Jest w stanie podniesé
odwaznik o wadze 1 kg
bez kompensacji

Podniesienie reki powyzej
poziomu barku -

Zgiecie w stawie
barkowym

Nie jest w stanie wykonaé
zadania

Jest w stanie wykonaé
zadanie z kompensacja

Jest w stanie wykona¢
zadanie bez kompensacji

Podnoszenie 500 g
powyzej poziomu barku -
Zgiecie w stawie
barkowym

Nie jest w stanie podniesé
odwaznika o wadze 500 g
pomimo kompensacji

Jest w stanie podniesé
odwaznik o wadze 500 g
z kompensacja

Jest w stanie podniesé
odwaznik o wadze 500 g
bez kompensacji

Podnoszenie 1 kg powyzej
poziomu barku -

Zgiecie w stawie
barkowym

Nie jest w stanie podnies¢
odwaznika o wadze 1 kg
pomimo wspomagania

Jest w stanie podniesé
odwaznik o wadze 1 kg
z kompensacja

Jest w stanie podniesé
odwaznik o wadze 1 kg
bez kompensacji
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