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Testy kliniczne oceny spastycznosci

Skala Ashwortha
AS — Ashworth Scale

Stuzy do oceny wzmozonego napigcia migSniowego (spastycznosci).

To pigciostopniowa skala numeryczna.

Badanie polega na wykonaniu ruchu biernego, podczas niego ocenia si¢ jako$¢ tego ruchu.

Metodyka badania zaktada wykonanie ruchu biernego mig¢dzy ustawieniami skrajnymi w ciagu 1 sekundy.

0 — Bez zwigkszonego napigcia migsniowego

1 — Niewielkie zwigkszenie napigcia powodujace ,,przytrzymanie” podczas poruszania konczyna w kierunku zgigcia lub wyprostu
2 — Bardziej zaznaczone zwigkszenie napigcia, ale konczyna zgina sig¢ lub prostuje z tatwoscia

3 — Znaczne zwigkszenie napigcia, ruch bierny trudny do wykonania

4 — Konczyna usztywniona w zgigciu lub wyproscie

Zmodyfikowana skala Ashwortha
MAS - Modified Ashworth Scale

W 1987 roku Bohannon i Smith zmodyfikowali skalg¢ Ashwortha celem poprawy czutoci testu w zakresie pomiar6w o niskich
wartosciach.

Wprowadzajac punkt ,,1+” rrozr6znili zakres ruchu, w ktérym stwierdzato si¢ delikatne ,,przytrzymanie”.

Metodyka badania zaktada wykonanie ruchu biernego mig¢dzy ustawieniami skrajnymi w ciagu 1 sekundy.

0 — Napigcie prawidlowe lub obnizone

1 — Nieznaczny wzrost napigcia objawiajacy si¢ oporem i uwolnieniem lub minimalnym wzrostem napigcia migsni w koncowej fazie
ruchu zginania lub prostowania

+ 1 — Nieznaczny wzrost w stanie napigcia mig$nia objawiajacy si¢ oporem i uwolnieniem oraz wystgpujacy w drugiej potowie zakresu
ruchu w stawie

2 — Bardziej zaznaczony wzrost napigcia migsnia przez wigksza czg$¢ zakresu ruchu w stawie, ale dotknigta czg¢$¢ konczyny daje sig
fatwo porusza¢

3 — Wyrazny wzrost napigcia migsnia, ruch bierny trudny do wykonania

4 — Dotknigta czg$¢ sztywna w zgigciu i wyproscie

Skala Tardieu

Pozwala na oceng jakosci reakcji mig§niowej.

Uwzglednia napigeie zaleznie od szybkosci zginania konczyny.

Obejmuje ona oceng zakresu ruchu biernego podczas rozciagania migs-nia w bardzo wolnym tempie, oceng jakosci odpowiedzi migsénia
podczas szybkiego rozciagania oraz pomiar kata, przy ktorym dochodzi do pierwszej nadreaktywnej reakcji migénia na rozciaganie.

Metoda okresla ograniczenie zakresu przy ruchu biernym prowadzonym :

- wolno

- szybko

Pierwszy pomiar interpretowany jest jako ograniczenie spowodowane zwigkszona wtornie sztywno$cia migsni i tkanki taczne;.
Drugi pomiar interpretowany jest jako spastycznosc.

Podstawe pomiaru spastycznosci stanowi kat zatrzymania ruchu i szybko$é, przy ktorej uzyskano zatrzymanie.

Napigcie migsniowe oceniane jest na podstawie oceny odpowiedzi migSniowej na rozne predkosci rozciagania.

Ocenie zostaje poddana jako$¢ reakcji migdniowej podczas ruchu konczyna z okre§lona predkoscia oraz kat, przy ktorym pojawia sig
reakcja mig$niowa.

Kat spastycznosci : to roznica migdzy katem zatrzymania przy powolnym ruchu (V1) a katem zahamowania ruchu wykonywanego z
najwigksza predkoscia (V3).

Szybkos¢ ruchu czgséci konczyny opadajacej pod wptywem sity cigzkos$ci (V2) stanowi warto§¢ posrednia

Dla kazdej grupy mig$niowej okresla si¢ reakcje na rozciagnigcie przy roéznej szybkosci za pomoca : jako$ci reakcji migsniowej i kata
reakcji mig$niowe;.

Pozycja wyjsciowa do badania: Badanie stawow konczyny gornej przeprowadza si¢ w pozycji siedzacej ze stawem tokciowym zgigtym
do kata 90 stopni(z wyjatkiem, gdy jest badany staw tokciowy) przy zalecanych utozenia stawow i szybkosci V3 lub V2.

Badanie stawow konczyny dolnej przeprowadza si¢ w pozycji lezacej na plecach przy zalecanych pozycjach stawow i szybkosciach
ruchu.
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Szybko$¢ rozciagania Jako$¢ reakcji migSniowej (X)

V 1-tak wolno jak to jest

mozliwe 0-brak oporu w ciagu catego ruchu

1-Niewielki opor w ciagu catego
ruchu biernego, bez wyraznych
przytrzyman przy okreslonym kacie

V2-szybko$¢ segmentu
konczyny opadajacego pod
wpltywem sily cigzkosci

V3-tak szybko jak to jest

mozliwe (szybciej niz tempo 2—-wyrazne przytrzymywanie przy
samoistnego opadania okreslonym kacie, zaburzajace ruch
segmentu konczyny pod bierny, z nast¢gpczym rozluzZnieniem
dziataniem sity cigzkosci)

3—klonus wywotujacy zmegczenie
(trwajacy krocej niz

10sek.) podczas utrzymania
rozciagnigtego migsnia z sita
niepozwalajaca na jego
rozluznienie)wystepujacy przy
okreslonym kacie

V1-wykorzystuje sig w
ocenie biernego zakresu
ruchu

V21 V3-stuza do oceny
spastycznosci

V1-wykorzystuje si¢ w 4 — klonus nie wywotujacy
ocenie biernego zakresu

ruchu podczas utrzymania rozciagnigtego

migénia z sita niepozwalajaca na jego

V2 i V3-stuza do oceny rozluznienie)wystepujacy przy

zmeczenia(trwajacy dtuzej niz 10sek.)
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Kat reakcji migsniowej (Y)
Zmierzony w pozycji minimalnego rozciagnigcia migsnia
(odpowiadajacemu katowi, przy ktorym pojawia si¢ reakcja
mig$nia na rozciaganie) dla wszystkich stawow z wyjatkiem
stawu biodrowego, gdzie jest to zalezne od anatomicznej pozycji
spoczynkowej dla poszczegolnych grup migsniowych.
Zmierzony w pozycji minimalnego rozciagnigcia migsnia
(odpowiadajacemu katowi, przy ktorym pojawia si¢ reakcja
migénia na rozciaganie) dla wszystkich stawow z wyjatkiem
stawu biodrowego, gdzie jest to zalezne od anatomicznej pozycji
spoczynkowej dla poszczegolnych grup migsniowych.
Zmierzony w pozycji minimalnego rozciagnigcia migsnia
(odpowiadajacemu katowi, przy ktorym pojawia si¢ reakcja
migénia na rozciaganie) dla wszystkich stawow z wyjatkiem
stawu biodrowego, gdzie jest to zalezne od anatomicznej pozycji
spoczynkowej dla poszczegdlnych grup mig§niowych.

Zmierzony w pozycji minimalnego rozciagnigcia mig$nia
(odpowiadajacemu katowi, przy ktorym pojawia sig reakcja
migénia na rozciaganie) dla wszystkich stawow z wyjatkiem
stawu biodrowego, gdzie jest to zalezne od anatomicznej pozycji
spoczynkowej dla poszczegdlnych grup migsniowych.

Zmierzony w pozycji minimalnego rozciagnigcia migsnia
(odpowiadajacemu katowi, przy ktérym pojawia sig reakcja
mig$nia na rozciaganie) dla wszystkich stawow z wyjatkiem
stawu biodrowego, gdzie jest to zalezne od anatomicznej pozycji
spoczynkowej dla poszczegolnych grup migsniowych.

spastycznosci okreslonym kacie
Staw Grupa mig¢$niowa

Przywodziciele w poziomie (V3)

Barkowy
Przywodziciele w pionie (V3) Rotatory wewngtrzne (V3)
Zginacze (rami¢ przywiedzione, V2)

Lokciowy Prostowniki (rami¢ odwiedzione, V3)
Nawracacze przedramienia (ramig¢ przywiedzione, V3) Odwracacze przedramienia (j.w)
Zginacze (V3)

Promieniowo- nadgarstkowy
Prostowniki (V3)

Prostowniki (staw kolanowy wyprostowany, V3)

Biodrowy Przywodziciele (j.w)
Rotatory zewngtrzne (staw kolanowy zgigty do 90 stopni V3) Rotatory wewngtrzne (j.w)
Prostowniki (biodro zgigte do kata 30 stopni, V2)

Kolanowy
Zginacze(biodro, V3)

Skokowy Zginacze podeszwowe (kolano zgi¢te do kata 30 stopni, V3)

Skala Napigcia MigSni Przywodzicieli
Adductor Tone Rating Scale

Stuzy ona okresleniu napigcia przywodzicieli stawu biodrowego w zalezno$ci od stopnia trudnosci przy wykonywaniu biernego
odwiedzenia do kata 45

0 — brak wzmozonego napigcia

1 — napigcie nieznacznie wzmozone, latwe odwiedzenie do kata 45 stopni
2 — odwiedzenie do kata 45 stopni wymaga lekkiego wysitku

3 — odwiedzenie do kata 45 stopni wymaga umiarkowanego wysitku

Testy kliniczne oceny spastyczno$ci Strona 2 z 5



https://www.fizjobaza.pl

fiziobaza Materiat pobrany ze strony fizjobaza.pl - kompletne zrodto wiedzy o fizjoterapii

4 — odwiedzenie do kata 45 stopni wymaga wspotpracy dwoch osob

Skala oceny odruchow Sciggnistych

0 — odruch zniesiony

+/- odruch wywotany jedynie wzmocnieniem
+1 — odruch prawidlowy, lecz sttumiony

+2 — odruch prawidlowy

+3 — odruch wzmozony

+4 — skurcz kloniczny

Skala czestosci wystepowania spazmow mig¢sniowych
wg. Penna

Opiera sig na relacji pacjenta o ilosci skurczow mig§niowych w ciagu godziny.

0 — brak spazméw

1 —fagodny spazm wywotany stymulacja

2 —nieregularny, silny spazm pojawiajacy sig rzadziej niz raz na godzing
3 — spazmy pojawiajace si¢ czgéciej niz raz na godzing

4 — spazmy pojawiajace si¢ 10 i wigcej razy na godzing

Skala czestosci wystepowania spazmow mig¢sniowych
wg. Snowa

Opiera sig na relacji pacjenta o ilosci skurczow mig$niowych w ciagu doby.

0 — brak spazmow

1 —jeden lub mnie w ciagu doby

2 — od jednego do pigciu

3 — od pigciu do dziewigciu

4 — powyzej dziesigciu w ciagu doby

Skala MRC
Medical Research Council Scale

0 — brak napigcia mig$niowego

1 — wyczuwalny $lad napigcia mig§niowego podczas proby wykonania ruchu
2 — czynny ruch w warunkach obcigzenia

3 — czynny ruch przeciwko sile cigzkosci

4 — czynny ruch przeciwko sile cigzkosci z dodatkowym obciazeniem

5 — prawidlowa sita mig$niowa

Testy wykorzystywane w ocenie zakresu ruchomosci

Test Duncan-Ely

Cel : Umozliwia réznicowanie przykurczu mig$nia prostego uda od wzmozonego napigcia mig$nia biodrowo-lgdzwiowego. Pozycja
wyj$ciowa : na brzuchu

Ruch : bierny ruch zgigcia w stawie kolanowym

Wynik : jednoczesne mimowolne zgigcie w stawie biodrowym (uniesienie miednicy) §wiadczy o ograniczeniu ruchomosci mig$nia
prostego uda.

Test Thomasa

Cel :Umozliwia wykrycie przykurczu w migs$niu biodrowo-lgdzwiowym lub wzmozonego napigcia o charakterze spastycznosci.
Pozycja wyjsciowa : na plecach

Ruch : maksymalne zgigcie w stawie biodrowym nietestowanej konczyny

Wiynik : jednoczesne mimowolne zgigcie w stawie biodrowym testowanej konczyny §wiadczy o przykurczu lub spastycznos$ci migsnia
biodrowo-lgdzwiowego.

Testy wykorzystywane w ocenie zakresu ruchomosci Strona3z5



https://www.fizjobaza.pl

Fiziobaza Materiat pobrany ze strony fizjobaza.pl - kompletne zrodto wiedzy o fizjoterapii

Test Silverskiolda

Cel : Umozliwia réznicowanie napig¢cia w migsniu brzuchatym tydki od napigcia w migéniu ptaszczkowatym.

Pozycja wyjsciowa : siad prosty

Ruch : bierny ruch zgigcia grzbietowego stopy w pozycji ze stawem kolanowym wyprostowanym a nastgpnie zgigtym
Wynik :

I —jezeli przy zgigtym stawie kolanowym uzyska si¢ wigkszy zakres ruchu w stawie skokowym wtedy ograniczenie ruchomosci
spowodowane jest spastycznos$cia w mig$niu brzuchatym tydki

II - jezeli przy wyprostowanym stawie kolanowym uzyska si¢ wigkszy zakres ruchu w stawie skokowym wtedy ograniczenie
ruchomosci spowodowane jest spastyczno$cia w migsniu ptaszczkowatym

IIT — jezeli ograniczenie ruchu jest takie same w obu pozycjach kolana, spastyczno$¢ obejmuje gtdéwnie migsien pltaszczkowaty

Test oceny mig¢sni kulszowo-goleniowych

Cel : Umozliwia réznicowanie napigcia w mig$niach kulszowo-goleniowych od napigcia w przywodzicielach uda.

Pozycja wyjsciowa : na plecach

Ruch : ruch odwodzenia z konczynami dolnymi wyprostowanymi a nastgpnie zgigtymi w stawach kolanowych z podudziami
zwisajacymi poza brzeg kozetki

Wiynik : jezeli podczas badania wigksze odwiedzenie jest mozliwe przy zgigtych stawach kolanowych niz przy wyprostowanych
wskazuje to na przykurcz w migs$niach kulszowo — goleniowych.

Skala Brunnstrom

Konczyna gorna Reka
Pacjent nie wykonuje zadnych ruchow, nie napina migs$ni —

A J Brak ruchéw
napigcie migsniowe wiotkie

1

Zaznaczaja si¢ podstawowe synergie lub ich komponenty,
2 zamiast ruchow stwierdza si¢ tylko napinanie migéni, pojawia
si¢ spastycznosc

Mozliwy jakikolwiek ruch lub
napigcie migsni reki

Podstawowe synergie lub ich komponenty wystgpuja wyraznie Zginanie r¢ki w pigsc¢, ruch
3 i maja charakter zginania i prostowania nadgarstka, mozliwe utrzymanie przedmiotu
ruchu dowolnego, nasilenie spastyczno$ci maksymalne chwytem hakowym

Spastyczno$¢ zmniejsza sig, ruchy czynne przekraczaja zakres

7. Ruchy obrotowe nadgarstka, zginanie i prostowanie palcéw, chwyt
4 samych synergii, y & & p P y

. . . b
mozliwe sa ruchy izolowane w pojedynczych stawach oczny
5 Spastyczno$¢ zmniejsza sig, stwierdza si¢ ruchy izolowane, = Wykonywanie chwytu opozycyjnego, cylindrycznego, sferycznego,
niezalezne od podstawowych synergii masowe prostowanie palcow

Mozliwe jest swobodne wykonywanie ruchow izolowanych,

6 ruchy sa dobrze skoordynowane, napigcie migsniowe zblizone  Ruchy precyzyjne, rzut piteczka, zapinanie i rozpinanie guzikow
do prawidtowego

pkt Konczyna dolna
1 Brak napigcia migéni i niemoznos$¢ wykonywania jakichkolwiek ruchow
Pojawiaja si¢ podstawowe synergie i ich komponenty, ruchy mozliwe w
pozycji lezacej lub stojacej, wystepuje napigcie o charakterze spastycznym
Wyraznie wystepuja synergie lub ich komponenty, nasilenie spastycznos$ci
maksymalne
Wystepuja pojedyncze ruchy izolowane, np.zgigcie w stawie kolanowym
4 do kata 90 stopni, zginanie grzbietowe stopy w pozycji siedzacej,
spastyczne napigcie zmniejsza si¢
Spastyczne napigci migsni utrzymuje si¢ w nieznacznym stopniu, mozliwe
izolowane zgigcie w stawie kolanowym w pozycji stojacej
Mozliwy swobodny chod ze zmienng predkoscia, dowolne nawracanie
stopu w pozycji stojacej, napigcie migsni zblizone do prawidtowego

Synergi¢ nalezy rozumie¢ jako reakcj¢ mig$niowa prymitywna, zalezng od woli, w ktérej masowe wspotdziatanie grup migsniowych
(prostowniki, zginacze) powoduje wykonanie ruchu z sita niezalezna od potrzeby, wedlug prymitywnego stereotypu.
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Lagodnie nasilone
Pojawiaja sig tylko przy
pokonywaniu sity grawitacji
lub
w trakcie intensywnych
wysitkow

Napigcie wzrasta lokalnie

Moga pojawi¢ si¢ w sytuacjach
stresogennych

Nr. Opis
Chod na palcach

0”
”»
Wzorzec palce - palce
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Podzial reakcji stowarzyszonych

Srednio nasilone Bardzo nasilone

Uposledzaja ruch przeciwko , . ,,
sile ciezkosei Uposledzaja aktywno$¢ ruchowa

Obejmuja proksyn?alne i dystalne czgsci Obejmuja cala potowe ciata
konczyny
o , . Nie zanikajg wraz z
Zanikaja wraz z zakonczeniem , . L . Lo
L. e . zakonczeniem aktywno$ci ruchowej lecz jakis czas po
aktywnosci ruchowej, ktéra je wywoluje niej

Zmodyfikowana skala porzadkowa

»1” Czasem cata stopa, czasem palce
»2” Pelne i state obciazenie stopy

537 Wzorzec pigta - palce

Bibliografia:

Spastycznos¢. Od patofizjologii do leczenia - Stawek Jarostaw

Opracowanie: E.Nowak
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