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Abstract

Selection of body sway parameters according to thesensitivity and repeatability

For the precise evaluation of body balance, stgfie of tests performed on a force plate are
the most commonly used ones. In these tests, bady sharacteristics are analyzed based on
the model of inverted pendulum and looking at tkater of pressure (COP) movement in
time. Human body engages different strategies tapemsate for balance perturbations. For
this reason, there is a need to identify parametgrich are sensitive to specific balance
changes and which enable us to identify balanceceufponents. The aim of our study was to
investigate intra-visit repeatability and sensiiilof the 40 different body sway parameters.
Twenty-nine subjects participated in the study.yTperformed three different balancing tasks
of different levels of difficulty, three repetitisneach. The hip-width parallel stance and the
single leg stance, both with open eyes, were usedvays to compare different balance
intensities due to biomechanical changes. Additlgndeprivation of vision was used in the
third balance task to study sensitivity to sensgygtem changes. As shown by intraclass
correlation coefficient (ICC), repeatability of culative parameters such as COP, maximal
amplitude and frequency showed excellent repedtabflCC>0,85). Other parameters
describing sub-dynamics through single repetitioovpd to have unsatisfying repeatability.
Parameters most sensitive to increased intensibatafncing tasks were common COP, COP
in medio-lateral and in antero-posterior directiaand maximal amplitues in the same
directions. Frequency of oscilations has provedesensitive only to deprivation of vision. As
shown in our study, cumulative parameters desaile path which the center of pressure
makes proved to be the most repeatable and sensitidetect different increases of balancing
tasks enabling future use in balance studies anlinical practice.
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Izvleéek opisujejo nihanje COP telesa. Vzorec je sestavik8@lo
Merjenje ravnoteZja se pogosto izvaja s &téti testi, merjencev, vsak je opravil tri razhie ravnotezne

z analizo nihanja projekcije centralnega t&Zi¥elesa naloge, vsako po trikrat. Z namenom zmanjSanja
na podlago (COP). Izhajajoiz modela obrnjenega podporne povrSine smo uporabili Siroko vzporedno
nihala, se pogosto uporablja parameter, ki opisujej stojo in enonozno stojo z odprtimémi. Z namenom
pot, ki jo opravi projekcija COP. Studije opravigena motnje senzornega sistema smo enonoZzno stojo
dinaminem ravnotezju so pokazale rénk strategije, ponovili Se z zaprtimi @mi. Koeficient intraklasne

s katerimi se ¢loveSko telo zoperstavi motnjam korelacije (ICC) kaze na odho ponovljivost
ravnoteZja. S tem se kaZe potreba po prepoznavanju kumulativnin parametrov kot so COP, Amax in f
parametrov, ki so alutljivi na speciftne spremembe (ICC>0,85). Ostali parametri, ki opisujejo dinamiko
in omog@&ajo prepoznavanje razhih podkategorij spreminjanja preko posamezne ponovitve, se niso
ravnotezja. V naSi raziskavi smo analizirali izkazali z zadostno ponovljivostjo. Parametri, ki s
oh¢utljivost in ponovljivost 40-ih parametrov, ki najokiutljivejSi na  spremenjeno  intenzivnost
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ravnoteznih nalog, so skupna pot COP, COP v m-l in
a-p smeri ter Amax v m-l in a-p smeri. F se je ale

na odvzem vida. Kot kazejo rezultati naSe Studife,
kumulativni parametri, ki opisujejo pot COP, najbol
ohk¢utljivi in veljavni, saj reagirajo na povanje
intenzivnosti ravnoteznih nalog. Upraena je njihova
nadaljnja uporaba v raziskavah ravnotezja in &tini
praksi.

Klju éne besede body sway, parametri, ¢btljivost,
ponovljivost, ravnotezje

Uvod

Kakovost in natagnost gibanja ter raznih telesnih
drz je odvisna od sposobnostioveskega telesa
ohranjati ravnoteZzen poloZaj. Ravnotezje je nenehno
izzvano, saj na telo vplivajo predvidene ter
nepredvidene motnje iz zunanjega okolja [15,21}, ko
so raznolika podlaga, po kateri se gibljemo, vpliv
drugih ljudi in predmetov in podobno. Ig&sno na
ravnoteZje vplivajo tudi notranji dejavniki [15,2Hot

S0 utrujenost, morebitne poskodbe ali kioei bolezni,

ki spremenijo stanje senzémo-motorEnega sistema
[4,15,17,21]. Sposobnosti ohranjanja ravnoteZznega
poloZzaja skuSamo meriti na razle n&ine ter s tem
spremljati napredek ali primanjkljaj, ki sta lahko
posledica vadbe ali raznih poskodb ter bolezni. V
Sportni in klinéni praksi se uporablja veliko metod
merjenja ravnotezja, katerih uporaba je omejenadiar
neprakténosti ali slabSe merske ®i0[6,20,22]. 1z
biomehanskega vidika lahko ¢emo, da selovesko
telo obnaSa kot narobe obrnjeno nihalo [12] in [21]
Sposobnost ohranjanja ravnoteZnega poloZaja je
odvisna od velikosti podporne povrSine, viSine
centralnega tezid telesa in njegove projekcije na
podporno povrSino [12,21], kar kémo predstavlja
center pritiska na podlago (COP) . Kadar je COP v
mejah podporne povrSine, je telo v stabilnem pgilgza
kadar pa le-ta preide meje podpore, telo izgubi
ravnotezje. COP je odvisen od polozajev posameznih
telesnih segmentov, njihovih teZiSin posledéno
doprinosa k skupni projekciji na podlago. Multi-
segmentnost ¢loveSkega telesa omogw veliko
moZnosti za spreminjanje poloZaja COP. Govorimo o
Stevilu stopenj prostosti, tako po Stevilu sklepevosi,

v katerih se gibljejo, kot po mi&iih skupinah, ki
omoga@ajo spreminjanje  poloZajev posameznih
telesnih segmentov ter poslé&dd COP. Veliko Stevilo
stopenj prostosti omoga raznolikost gibalnih akcij, s
katerimi telo ohranja ravnotezni poloZaj. Sirok oab
gibalnih akcij predstavlja zahtevno procesno nalzgo
Ziveni sistem, ki mora uravnavati in usklajevati njileov
gibanje. V ta namen mora telo pridobiti senzorne
informacije, ki spordajo polozaje telesa v prostoru,
hitrosti gibov ter obremenitev posameznih telesnih
segmentov ter sklepovClovesko telo ima e
senzornih sistemov, ki so razporejeni po celothem
telesu. V osnovi govorimo o vestibularnem, vizuetne
akusténem ter  somatosenzormnem sistemu.

Kompleksna interakcija in procesiranje njihovih
informacij omogdéa telesu pripravo ustreznih
odgovorov, za zoperstavljanje predvidenim ali
nepredvidenim motnjam. V ta namen telo uporablja v
naprej programirane gibalne strategije, s katerimi
ohranja stabilen poloZaj v primeru vplivanja motenj
Izbira strategij je v v§i meri odvisna od polozaja
telesa ter vrste motnje. Pri pokwom stoji, kadar COP
ne prehaja mej podporne povrSine, uporablja tel dv
glavni strategiji kompenzacije izzvanega ravnoteZja
Med motnjami, ki delujejo v anterio-posteriorni gine
telo ravnotezje vzdrzuje s »strategijo gleznjevyd, p
kateri v&ino kompenzatornih gibanj izvedeta gko
sklep ter stopalo [15,21]. V primeru latero-mediialn
motenj pa se telo odzove s »strategijo bokov«,terka
prihaja do kompleksnejSega gibanja predvsem v bokih
ter trupu [8,21]. V primeru, da so motnje¢je in
povzraiijo vecje odmike od nevtralnega polozZaja telo
uporabi strategijo bokov, saj s tem omdigekljucitev
vegjih  miSiénih skupin, ki se lazje zoperstavijo
nepriakovanemu gibanju [15]. Velikost podporne
povrsine telesa pomembno vpliva na ravnoteZje deles
Kadar je podporna povrSina manj3a, telo hitrejatizg
ravnoteZzen poloZaj. V primerih, ko podporne powsin
ne dol@da podlaga na kateri stojimo, lahko nanjo
vplivamo s Stevilom okafin ali velikostjo povrSine s
katero smo v stiku s podlago. Pri stoji lahko na
podporno povrSino vplivamo s Sirino postavitve nog.
Kadar so noge v stiku s tlemi postavljene Sirokteje

v stabilnem poloZaju. S postavitvijo nog skupaj se
podporna povrSina zmanjSa in s tem tudi stabilnost
poloZaja. Izbira in izvedba gibalnih strategip@visna
predvsem od velikosti in smeri delovanja motenj ter
trenutne ali sleds gibalne naloge. Kadar Zelimo
analizirati in  vrednotiti sposobnost ohranjanja
ravnotezja, moramo upoStevati speti@ zahteve
gibalnih nalog, ki nas zanimajo. Tako nas zanina, n
primer pri starostnikih, predvsem sposobnost
ohranjanja pokaimega in stabilnega polozaja telesa
med stojo ter hojo, pri Sportnikih, kot na primer
umetnostnih drsalcih, pa nas zanima predvsem
dinamino ravnotezje v dolenih za Sport spectinih
poloZajih. V praksi je v uporabi mnogo testov. Z
nekaterimi lahko dobimo vpogled v delovanje
posameznih elementov senzomatoe funkcije
gibalnega aparata, z drugimi pa vrednotimo kakovost
celotne gibalne akcije — ravnoteZzne naloge. Med
celostne teste sodijo raxti testi ravnotezja. Delimo
jih lahko v teste stathega in dinandnega ravnotezja.
Uporabljajo se tako v klighi in Sportni praksi, kot tudi

v raziskavah o ravnotezju. V osnovi se za analizo
stattnega ravnotezja uporablja rdzrie stoje ali
poloZaje, v katerih mora merjenec ohranjati ravijete

V praksi se Koristi najenostavnejSi parametergtéap
zadrZzevanja predpisanega poloZzaja do izgube
ravnoteZja ali prvega dotika tal z ne-stojno noyo;
primerih testov enonoZne stoje. Uporaba pritiskbvni
ploX¥ in elektrogoniometrov vgrajenih v nestabilne
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podlage, omogta natafinejSe spremljanje merjene ravnotezja na pritiskovnih pléd4h s pomgjo
ravnoteZne naloge. Pogosto se uporabljajo parametri spremljanja gibanja projekcije COP (eng. Body Sway
beleZzenja gibanja COP ali velikost nihanja nestabil (BS)), se izkazejo kot ponovljive, kadar izvedemo
podlage. Pregled literature pokaze, da j& mm@rskih meritev ki je daljSa kot 30 s in vsaj dve zaporéfd [O
metod za vrednotenje ravnotezja ré&zdi ter velikokrat oh¢utljivosti parametrov BS je malo pafih Namen

nezadostna [1-3,10,13,14,16,18,19]. Metode merjenja naSe Studije je bil preveriti, kako so posamezni

PARAMETER IME IN OPIS PARAMETRA

COP Pot ki jo opiSe projekcija COP na podlago.

COP m-l Pot ki jo opiSe projekcija COP na podlago v medie+kani smeri.

COP a-p Pot ki jo opiSe projekcija COP na podlago v ant@aateriorni smeri.
Amax m-| Maksimalna amplituda, ki jo opiSe COP v medio-ldtg@rameri.

Amax a-p Maksimalna amplituda, ki jo opiSe COP v anterio-pastni smeri.

F Povpré&na frekvenca nihanja.

N m-l Stevilo nihajev v medio-lateralni smeri.

N a-p Stevilo nihajev v anterio-posteriorni smeri.

F m-l Povpré&na frekvenca nihanja v medio-lateralni smeri.

Fm-l1 Povpré&na frekvenca nihanja v medio-lateralni smeri v prd® s.
Fm-l2 Povpre&na frekvenca nihanja v medio-lateralni smeri v gjidl0 s.
Fm-l 3 Povpreéna frekvenca nihanja v medio-lateralni smeri v ZitdtO s.

F a-p Povpre&na frekvenca nihanja v anterio-posteriorni smeri.

Fapl Povpreéna frekvenca nihanja v anterio-posteriorni smeiwih 10 s.
Fa-p2 Povpreéna frekvenca nihanja v anterio-posteriorni smesiadnjih 10 s.
Fa-p3 Povpreéna frekvenca nihanja v anterio-posteriorni smezagnjih 10 s.

F fat m-| Indeks utrujenosti v medio-lateralni smeri. F fat=f m-I 1/F m-| 3.

F endu m-| Indeks vzdrzljivosti v medio-lateralni smeri. F enah-I=F m-l 2/F m-I 3.
F fat a-p Indeks utrujenosti v anterio-posteriorni smeriakd-p=F a-p 1/F a-p 3.
F endu a-p Indeks vzdrzljivosti v anterio-posteriorni smeriefdu m-I=F m-I 2/F m-| 3.
COP m-I1 Pot ki jo opravi COP v medio-lateralni smeri v prii0 s.

COP m-1 2 Pot ki jo opravi COP v medio-lateralni smeri v sriguii0 s.

COP m-13 Pot ki jo opravi COP v medio-lateralni smeri v zalrjj0 s.

COPapl Pot ki jo opravi COP v anterio-posteriorni smerirvip 10 s.

COP a-p2 Pot ki jo opravi COP v anterio-posteriorni smerrednjih 10 s.

COP a-p3 Pot ki jo opravi COP v anterio-posteriorni smeriadajih 10 s.

COP fat m-| Indeks utrujenosti v medio-lateralni smeri. F fat=f m-I 1/F m-| 3.
COP endu m-I Indeks vzdrZljivosti v medio-lateralni smeri. CORdlarm-I=COP m-| 1/COP m-| 3.
COP fat a-p Indeks utrujenosti v anterio-posteriorni smeriakd-p=F a-p 1/F a-p 3.
COP endu a-p Indeks vzdrzljivosti v anterio-posteriorni smeriefdu a-p=F a-p 1/F a-p 3.
Am-l 1 Povpré&na amplituda nihanja v medio-lateralnismeri v pridhs.

Am-l2 Povpré&na amplituda nihanja v medio-lateralnismeri v sjdiO s.
Am-l3 Povpré&na amplituda nihanja v medio-lateralnismeri v zadmp s.
Aapl Povpré&na amplituda nihanja v antero-posteriornismeriwitpfO s.
Aap?2 Povpré&na amplituda nihanja v antero-posteriornismeriedsjih 10 s.
Aap3 Povpré&na amplituda nihanja v antero-posteriornismeridrgia 10 s.

A fat m-1 Indeks utrujenosti v medio-lateralni smeri. A fai=A m-l 1/A m-| 3.

A endu m-I Indeks vzdrzljivosti v medio-lateralni smeri. A enth-I=A m-| 2/A m-| 3.
A fat a-p Indeks utrujenosti v anterio-posteriorni smeri.aA &-p=A a-p 1/A a-p 3.
A endu a-p Indeks vzdrzljivosti v anterio-posteriorni smerif#t a-p=A a-p 1/A a-p 3.

Tabela 1.0pis vseh obravnavanih parametrov ter njihove Sknag.
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parametri, ki jih merimo pri analizi BS oitljivi na
spreminjanje zahtevnosti ravnoteZzne naloge. V ta
namen smo uporabili manipulacije, ki vplivajo na
senzortno-motortni  sistem in  manipulacije, ki
vplivajo na osnovne mehanske éihgosti stattnega
poloZaja, kot je spreminjanje velikosti podporne
povrSine. Na podlagi dobljenih rezultatov smo Zelel
prepoznati tiste parametre, ki so najbolgattjivi na
spremembe teZavnosti izvajanja ravnoteZnih nalog.

Metode

Merjenci V raziskavi je sodelovalo 30 merjencev (13
moskih in 17 Zensk). Povpfea starost je bila 26,3 +
4,7 leta, povpréna viSina pa 178,4 + 3,76 cm. Z vsemi
merjenci smo pred pretkom eksperimenta opravili
razgovor, kjer so bili seznanjeni s potekom raaiska
morebitnimi  nevarnostmi. Merjenci z nevroloSkimi
obolenji, ortopedskimi poskodbami ali motnjami
vestibularnega ali vidnega sistem niso bili vk&ai v
raziskavo. Pred pfetkom so vsi merjenci podpisali
izjavo o zavestni privolitvi v sodelovanje pri meeh.
Merilni protokol. Eksperiment je bil sestavljen iz
meritev  ravnotezja med ohranjanjem ré&zih
tezavnosti pokatne stoje na ravnotezni psSV ta
namen so merjenci skusali ohranjati ravnoteZni Zalo

v treh razlénih pogojih. Z namenom zmanjSevanja
velikosti podporne povrSine smo uporabili dva rami
poloZzaja. V obeh polozajih so morali merjenci
ohranjati pokoten polozaj trupa, pogled pa obdrzati
usmerjen v predhodno ddleno t@éko. Roke so bile
ves ¢as meritev poloZzene na boke. NajenostavnejSa
ravnotezna naloga je bila pokora stoja s stopali
postavljenimi v Sirini bokov (eng. »Paralel Starktip
Width« - (PS)). Drugo-teZjo nalogo je predstavljala
stoja na eni nogi, z odmikom druge noge od tal (eng
»Single Leg Stance« — (SL)). Naloge so merjenci
opravili z odprtimi &mi (eng. »Open Eyes« — (OE)). Z
namenom motnje senzéno-motorénega sistema smo
pri SL, odvzeli vid z zapiranjem¢o (eng. »Closed

Eyes« — (CE)). Triindvajset merjencev je bilo
sposobno izvesti predpisano nalogo z zaprtigmip

pri 7-ih merjencih pa smo morali uporabiti tandemsk
stojo pri kateri je je bilo stopalo odrivne nogesgr
stopalom nasprotne noge; v stiku prsti-peta. (TS).
Posamezno nalogo je merjenec izvedel trikrat po
Sestdeset sekund. Vrstni red izvajanja ravnoteznih
nalog je bil nakljgen. Skupaj je merjenec opravil
devet ponovitev.

Zajem in obdelava podatkoRavnoteZje smo merili s
pomaijo ravnotezne plag AMTI (Watertown, USA)

in jih zajeli z osebnim raunalnikom. Obdelavo surovih
podatkov smo izvedli s programsko opremo Wise-
Coach (Wise Technologies, Ljubljana, Slovenia).
Programska oprema vsebuje algoritme zatimad0-ih
parametrov (Tabela 1). Vsi parametri, razen indeksi
utrujanja (FAT) ter vzdrzljivosti (ENDU) ter na hiji
vezani 10-sekundni parametri, predstavljajo pogjere
spremljanega parametra znotraj 60 minut trégga
izvajanja ravnoteZne naloge. Vsi parametri so Wbili
nadaljnji obdelavi preneseni v program za statisti
obdelavo podatkov SPSS 13 (SPSS Inc., Chicago,
USA), kjer je bila opravljena statigtia analiza.
Statistika.S pomdjo koeficienta intraklasne korelacije
(ICC) smo preverili ponovljivost izmerjenih
parametrov med tremi opravljenimi ponovitvami iste
naloge za vsak parameter posebej. V nadaljnjo
obdelavo smo vKljgili povpretja posameznega
parametra za tri zaporedne meritve. Opravljenailfe b
osnovna deskriptivna statistika za vsak parameter
posebej. Otutljivost parametrov smo preverili s
pomaijo enosmerne analize variance (ANOVA) ter
pos-hoc t-testom z Bonferonijevo korekcijo. Priraérj
smo parametre BS med PS-OE, SL-OE in SL-OE in
SL-CE ali ST-OE, ST-CE. Pred tem smo preverili Se
normalnost porazdelitve posameznega parametra
izmerjenega znotraj populacije v posamezni raviotez
nalogi s pomdjo Kolmogorov-Smirnovega testa.
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Grafu 1. Prikaz vpliva odvzema vida. Vzorec merjencev zaj2fhljudi. Pri obdelavi so zdruZeni merjenci, ki s
lahko izvajali SL_CE ter merjenci, ki so izvajali S£E, saj ANOVA primerjave relativnih efektov zégprt
oc¢i pri obeh postavitvah nog ne kaze razlik. Sprensempbsameznega parametra je prikazana kot %
spremembe v SL-CE ali ST-CE glede na SL-OE ali ETR@samezen parameter predstavlja posjere

vseh treh ponovitev v enakih pogc
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Grafu 2.

Prikaz spreminjanja posameznih parametrov, kot eglish spreminjanja velikosti podporne povrSine.

Sprememba posameznega parametra je prikazana kaprégimembe SL-PS. Posamezen parameter
predstavlja povprge vseh treh ponovitev v enakih pogojih.

Rezultati

Parametri, ki se odzovejo na odvzem vida, so pakaz

v grafu 1. Vidne so tri skupine parametrov, katerih
vrednosti se powajo in se statistho pomembno
spremenijo (p<0,001). Vsi so vezani na pot COP in
Amax. Najolsutljivejsi parametri so COP, COP m-I,
COP a-p, Amax m-l in Amax a-p. Ostali dve skupini
parametrov, ki sta pokazali veliko @iiljivost sta COP
m-1 1 do 3, COP a-p 1 do3, A m-l 1do 3 in A a-pd. d
3. Pri teh parametrih je opaziti §je razprSenost v
primerjavi s prvo skupino podatkov. Odziv
posameznih parametrov na raab velikost podporne
povrSine je prikazan v grafu 2. Ponovno je opaziti
najveije spremembe v treh sklopih parametrov
(p<0,001), kot pri &inku zaprtih @i, le da na
spremembo velikosti podporne povrSine odreagirajo
tudi vsi parametri povezani s Stevilom nihajev ter
frekvenco nihanja (p<0,001). Najbolj cutljiv
parameter je COP m-l, kar potrjuje tudi sprememba v
Amax m-l. Nekoliko manj odreagira COP a-p. Ostali
parametri, kot so COP m-I 1 do COP a-p 3in Am-l1

do A a-p 3, kaZejo w§o variabilnost v primerjavi s
prvimi petimi parametri. Kot prikazuje graf 3, so
vrednosti vseh petih najobtljivejSih parametrov z
najnizjo razprsenostjo razporejene normalno (taBgla

v vseh treh pogojih merjenja. Koeficienti spleRosti

in asimetrénosti ne kazZejo statigtio pomembnih
asimetrij ali splo&nosti (standardna napaka za
asimetrénost  0,4333, standardna napaka za
splo¥enost 0,845). Graf 3 prikazuje normalnost
porazdelitve za pogoje SL-OE, vendar se enako
obnasajo tudi v ostalih pogojih (tabela 2). Osnovna
statisika; rezultati deskriptivne statistike sokpdani v
tabeli 2. Primerjava povptg parametrov za
posamezne pogoje kaZe na ekspotencialno rast vseh
parametrov razen f, ki se ne spreminja veliko, mazz
SL-CE. V veji meri se spremeni tudi variabilnost
posameznega parametra z n&@EEo zahtevnostjo
izvajanja ravnoteZzne naloge. Primerjava varialsiino
Amax m-l in Amax a-p kaze na &e variabilnost
Amax a-p in COP a-p v primerjavi s COP m-l.
Parameter f kaze ravno obratno dinamiko, saj se

Porazdelitev parametrov znotraj populacije - enonoz

no odprte oci

-
I

[N
N

-
o

©

Kumulativa (n)

gcoe

B COoP m-

mCOP a-p

B Amax m-I

FE Amaxa-p

+2 +3

Grafu 3. Prikaz normalnosti porazdelitve petih najoitljivejSih ter ponovljivih parametrov v SL-OE. Kuilja
normalne porazdelitve je simbatia, koeficienti spla®nosti in asimetrije so navedeni v tabeli 2. X os

prikazuje SD (standardni odklon) vrednosti.
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naloga | parameter N Min. Maks. Pov. S.0. Asim. Spl&s ICC

o COP 29 307,43 781,72 537,59 107,78 0,12 -0,16/ 0,83
_§- COP m-I 29 111,50 403,00 254,01 63,26 -0,03 0,37{ 0,85
; COP a-p 24 219,03 512,67 357,68 75,22 0,42 -0,41| 0,77
E Amax m-| 29 6,20 20,10 13,05 3,92 0,07 -0,99| 0,54
? Amax a-p 29 13,03 43,17 21,26 8,42 1,52 1,77] 0,67

f 29 2,21 3,90 2,92 0,40 0,26 0,14| 0,86
5 COP 29 1350,64 2657,24 1849,26 323,51 0,63 0,36 0,87
%_ COP m-I 29 862,77 1811,50 1187,26 230,57 0,86 0,81 0,87
Z COP a-p 24 772,60 1835,57| 118581 234,56 0,84 1,04| 0,88
’E Amax m-| 29 19,30 39,03 27,37 4,34 0,62 0,67 0,61
% Amax a-p 29 25,27 49,60 37,48 6,22 -0,09 -0,77| 0,29

f 29 3,19 4,17 3,71 0,24 -0,25 -0,11| 0,69
5 COP 22 2756,42 6049,81] 4272,12 836,42 0,51 -0,11| 0,66
%_ COP m-I 22 1809,43 3660,43 2702,29 476,50 0,26 -0,38] 0,80
Z COP a-p 22 1787,400 4025,73 2821,78 617,42 0,48 -0,50| 0,56
’E Amax m-| 22 43,27 103,80 60,38 18,48 1,36 0,90 0,70
g Amax a-p 22 43,47 275,53 119,46 59,15 1,20 1,31] 0,17

f 22 3,47 4,59 3,91 0,25 0,64 1,36/ 0,87

Tabela 2 Prikaz osnovne statistike za najatijivejSe parametre v vseh izmerjenih pogojih s

variabilnost s pow&ano zahtevnostjo

ravnotezne

Testi ravnoteZja so se izkazali kot ponovljivi, dak

naloge zmanjSaPonovljivost posameznega parametra
znotraj treh zaporednih meritev, merjenih z ICCekaz
na najvé€jo ponovljivost ter najnizjo razprsenost
podatkov pri parametrih COP, COP m-l, ter f. Za
nastete parametre lahko sklepamo, da je ponowjivos
dobra. Ponovljivost COP a-p je slabSa v primergvi
ponovljivostio COP m-I¢emur je lahko razlog v
razprSenost merjenih podatkov. Nekoliko slabSo
ponovljivost kaZeta parametra Amax m-I ter Amax a-
v vseh merjenih pogojih (ICC< 0,85). Slabso
ponovljivost se je pokazala za parametre vezand,na
FAT in ENDU (ICC<0,5) in vé&o razprSenost
podatkov znotraj vzorca, ki so bili izkljani iz
nadaljnje obdelave.

Diskusija

Merjenje ravnoteZja ima pomembno viogo v Sportu,
rehabilitaciji ter KklinEni in raziskovalni praksi. Za
natarino vrednotenje posameznih delov ravnotezja
potrebujemo teste, ki imajo zadostno merilnodpiar
pogojujejo trije osnovni dejavniki. Prvi dejavnile j
ponovljivost rezultatov, ki jih pridobimo z merifoi
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znotraj zaporednih ponovitev, kot znotraj meritev
opravljenih z v&jim ¢asovnim zamikom [5,9,11]. Tudi
parametri BS, ki smo jih izmerili mi, so pokazali
ponovljivost, ki se sklada z navedbami ostalih geto
Nekateri kumulativni  parametri kazejo boljSo
ponovljivost znotraj zaporedno opravljenih ponovjte
ki je vi§ja od 0,85. Dodatno potrjuje dobro
ponovljivost teh parametrov dejstvo, da se poneadjt
bistveno ne poslab3a ali celo ostaja na omenjenem
nivoju tudi, kadar smo jih spremljali v tezjih
ravnoteznih nalogah. SlabSa ponovljivost se je
pokazala za ostale parametre, ki neposredno nystjo
COP (Amax), Stevilo nihajev, indeks utrujenosti in
indeks vzdrZljivosti. Pri teh testih ne moremo
zakljwiti, da so zadostno ponovljivi. Razloge lahko
is¢emo v préanjin nekaterih drugih avtorjev, ki
navajajo, da je potrebno za doseganje zadostne ravn
ponovljivosti opraviti vsaj dve meritvi daljSi odd3h
sekund[7]. Parametri, ki so se v naSem primerwzizka
za slabSe ponovljive, prikazujejo vrednosti paramet
znotraj deset sekundnega intervala oltedtau, v
sredini in ob zakljgku izvajanja 60-sekundne serije,
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kar je po préanju nekaterih avtorjev prekratéks za
doseganje Zelenega nivoja ponovljivosti [7]. Ti
parametri se uporabljajo za iZwm indeksov utrujanja

in vzdrzljivosti, ki pa posledno ravno tako niso
zadostno ponovljivi. Kot parameter z dobro
ponovljivostio se je izkazala frekvenca nihanja.
Parametri, ki spremljajo amplitudo nihanja (Amas9,

se v nasi Studiji pokazali kot slabSe ponovljivazibge
lahko i&emo v naravi parametra. Na njegovo vrednost
v veliki meri vplivajo nenadni dogodki, kot so djie
korekcijski gibi in s tem w§a maksimalna amplituda
gibanja COP, ki pa ne odraZza poujee amplitude
nihanja skozi celotno merjeno nalogo. S tem se §ove
razprSenost vrednosti posameznega parametra, kar pa
ICC zazna kot slabSo ponovljivost parametra. Drug
pomemben dejavnik merilne Fiaesta je obutljivost

na spremembe v merjeni sposobnosti. Namen nase
Studije je bil, pokazati atwtljivost posameznih
parametrov, ki smo jih uporabili za opis kvalitete
ohranjanja ravnoteZja v  merjenih  poloZajih.
Oheutljivost petih parametrov (COP, COP m-l, COP a-
p, Amax m-l, Amax a-p), ki sicer odraZzajo presedhtr
ponovitev se je izkazala kot velika, saj so bile
spremembe nad 100% v primerjavi z enostavnejSo
ravnoteZzno nalogo. Za stopnjevanje zahtevnosti
ravnoteznih nalog smo uporabili dva pristopa. Z
omejitvijo stoje na eni nogi smo zmanjSali podporno
povrsino, z odvzemom vida pa smo izkljuvelik del
senzornih informacij, ki jih telo potrebuje za
ustvarjanje refergmih vrednosti v prostoru in
posledéno prepoznavanja gibanja ter polozajev
lastnega telesa. Na odvzem vida se je najintengvne
odzval parameter Amax v a-p smeri. Na zmanjSano
podporno povrSino pa se je najintenzivneje odzval
parameter COP m-l, ki je verjetho posledica
kumulativhega efekta ¥gega prirastka Amax m-l in f
m-I. Zaklju¢éimo lahko, da je sprememba ravnoteznih
nalog v primeru odvzema vida povéila poveano
nihanje telesa v anteriorno — posteriorni smeri,
zmanjSanje podporne povrsine pa v medialno latieraln
smeri. Z gotovostjo ne moramo trditi, da lahko liria
motnje izzovemo dokeno gibalno strategijo, kot je
strategija gleZnja ali kolkov. Sklepamo lahko, d@a j
zmanjSanje podporne povrSine, ki je bila n&jae
ravno v medialno - lateralni smeri povéila vegjo
koris¢enje strategije bokov. Kakorkoli Zze, izbrani
parametri BS so se izkazali kot izrednocuatfivi.
Nekoliko manjSo otutljivost kaZzeta parametra Amax
m-l in Amax a-p. Njuna razprsenost je nekolik@jae

na kar lahko vplivajo Ze prej opisani enkratni
ekstremni nihaji, ki vplivajo na ¥ variabilnost
parametra. Tudi ostali dve skupini parametrov, Kki
kaZzejo olWutljivost na spremenjeno tezavnost
ravnoteznih nalog kazejo &e razprSenost, hkrati pa
imajo tudi slabo ponovijivost. S tem jih teZko
sprejmemo kot veljavne parametre merjenja BS. Kot
neokutljivi so se izkazali tudi indeksi utrujenosti in
vzdrZljivosti, ki opisujejo dinamiko spreminjanja
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posameznega parametra skozi posamezno ponovitev.
Razloge za slab3o dlitljivost lahko i§emo v Ze prej
opisanih deficitih parametrov, iz katerih se ti éhdi
tudi ratunajo. Razlog je lahko tudi nespremenjena
dinamika, kljub spreminjanju intenzivnosti ravnaig#
nalog. Skupno lahko &mo, da so indeksi utrujanja
ter vzdrzljivosti v taksni obliki, kot smo jih upaiili

mi, neuporabni za analizo ravnotezja. lzvajanje
ravnoteZne vadbe se pogosto optajé kot trening, ki
izboljSa sposobnost #mo-miStnega sistema, da
pravaiasno zazna potencialno nevarne odmike od
nevtralnega poloZaja, in izvede ustrezno
kompenzatorno gibalno akcijo. S tem se zmanj3a
nevarnost za padce, ki lahko vodijo v poSkodbe j&ar
izrednega pomena pri prepexanju padcev starejSih
ljudi. Podobno velja tudi za Sport. Cilj ravnotezne
vadbe je izboljSanje nat&mega nadzora ravnoteZja in
hkrati izboljSanje stabilnosti posameznih sklepnih
sistemov med delovanjem zunanjih, potencialno
nevarnih, motenj. Med glavne dejavnike izboljSanja
sklepne stabilnosti se Stejejo pomeRa misina
Zahtevnost ohranjanja stabilnosti in togosti sklepa
izzovemo z ravnoteZzno vadbo ravno s tem, da je
pogostost hitrih mignih kontrakcij povéana, navadno
pa ne prihaja do ¥fh obremenitev z vidika sil ki
nastopajo. Zanimiv vpogled v to dogajanje nudijo
izsledki naSe Studije. Na paisnje zahtevnosti
ravnoteznih nalog se telo odzove s p@ar® amplitudo
nihanja, v veliko manjSi meri pa s p@amjem
frekvence nihanja. V nekoliko wg meri se frekvenca
nihanja spremeni le ob odvzemu vidnih informacipt K
kaZe telo izbira strategijo ohranjanja ravnoteZja s
povetanjem amplitude nihanja, v manjSi meri pa s
povetanjem frekvence. Ostaja oprto vpraSanje kakSne
so razlike med ljudmi z dobrim ravnoteZjem in tisits
slab&im ravnoteZjem. Kot kaZejo podatki Sarabona in
Omejca (neobjavljeni podatki) se v pogojih
dinaminega ravnotezja kvaliteta sposobnosti odraza
tudi v veiji frekvenci nihanja in nizji opravljeni poti.
Torej, ali se s treningom st&tiega ravnotezja izboljSa
frekvenca nihanja, ali pa je telo sposobno hitreje
zaznati odklone od nevtralnih poloZajev in se s tem
hitreje odzvati na run hitrejSe zaznave in s tem
manjSe amplitude nihanja? Tretji in najpomembnejsi
dejavnik, s katerim dot@mo merilno mo testa je
veljavnost, sposobnost testa, da meri tiste
lastnosti/sposobnosti, ki jih Zelimo. V primeru nitev

BS Zzelimo vrednotiti ravnoteZje, ki je glede na
fizikalne zakonitosti definirano kot gibanje progdie
COP na podlago glede na podporno povrSino in meri
neposredno lastnost, ki nas zanima. Z&kijw lahko,

da imajo statini testi ravnoteZja merjeni z BS veliko
merilno m&. Z upoStevanjem napotkov o trajanju ter
Stevilu ponovitev lahko zagotovimo ustrezno
ponovljivost. Kot kaZejo izsledki naSe raziskavespa
najokzutljivejsi kumulativni parametri, kot so skupna
pot COP in pot COP v posameznih smereh. Parametri
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zaznajo spremembo v strategijah ohranjanja ravjeotez

ob pove€anju intenzivnosti ravnotezne naloge.
Parametri, ki odrazajo dinamiko spreminjanja
posameznega parametra med 60 sekundnimi

ponovitvami niso dovolj ponovljivi ter dlotljivi.
Dobljene merske lastnosti posameznih parametrov
opraviujejo in potrjujejo njihovo uporabo in vrednost
v praksi in v nadaljnjih raziskovalnih prizadevdmiji
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