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Stability and symmetry of flower extremities loading
in two platform-stabilography scale examination

Stabilnos$¢ i symetria obcigzania konczyn dolnych
w badaniu dwuplatformowa waga stabilograficzng

WPROWADZENIE

Kontrola réwnowagi polega na statycznym i dynamicznym rdéwnowazeniu
destabilizujacych sit grawitacji i bezwladnosci [1]. Dzieje si¢ tak za sprawa pobudzania
odpowiednich migs$ni.

Badaniem uktadu rownowagi zajmuje si¢ stabilografia. Badanie polega na analizie
w czasie, miar zmiennosci punktu przylozenia wypadkowej sity reakcji podltoza, podczas
utrzymywania réwnowagi w trakcie stania na platformie sit[6]. Im wigksza jest
czestotliwos¢ zmiany punktu przylozenia wypadkowe;j sily reakcji podloza, tym gorsza jest
stabilno§¢ badanych os6b. Tym samym zwicksza si¢ u nich ryzyko upadkéw, mogacych
prowadzi¢ do urazéw lub do ztaman. Sygnat opisujacy przemieszczenia punktu przylozenia
wypadkowej sily reakcji podtoza (COP - center of pressure) jest suma sygnalu COG (center
of gravity) oraz sit korekcyjnych generowanych przez odpowiednie mig¢énie [9].

W stabilografii spotkamy si¢ z pojeciem granicy stabilnos$ci. Uwaza sie, ze jesli
rzut $rodka cigzko$ci ciala na plaszczyzne podparcia przekroczy granice stabilno$ci, to
nastgpi niekontrolowany upadek czlowieka [1]. Upadek taki nastgpi, jezeli nie zaistnieje
reakcja odstawienia konczyny - réwnowazna ze zwigkszenia plaszczyzny podparcia.
Do niedawna zaktadano, ze granica stabilnosci jest obwiednia stop - granica powierzchni
podparcia [7]. Przypuszcza si¢, ze faktyczna granica stabilnosci zajmuje nie wiele wigcej niz
polowe powierzchni podparcia [1]. Heurystyczny model stabilnosci czlowieka [2], ukazuje
rzeczywista granicg stabilnosci oddzielona od subiektywnej granicy stabilnos$ci marginesem
bezpieczenstwa. Jak wiadomo margines ten zmienia si¢ wraz z wiekiem.

Kazdy doswiadczony terapeuta zauwaza jakosciowe zmiany symetrii
w zachowaniach ruchowych pacjenta, lecz znacznie trudniej jest mu okresli¢ ich ilosciowa
warto$¢. Jednym z wykladnikdw symetrii i asymetrii jest réwno$¢ lub nieréwnosé
parametréw obu stron. W celu zobiektywizowania oceny zjawiska asymetrii i symetrii
dokonuje si¢ pomiardw analogicznych parametréw obu stron, oblicza si¢ wskazniki, co
umozliwia ich wlasciwe poréwnanie [5].

Postegp w konstrukcji urzadzen pomiarowych w stabilografii jest znaczacy.
Wprowadzenie do praktyki badawczej nowego urzadzenia, jakim jest ,,dwuplatformowa
waga stabilograficzna”, jest réwnowazne ze znaczacym rozszerzeniem mozliwosci
badawczych. Urzadzenie to umozliwia dokonywanie wspotbieznych pomiaréw odrgbnego
zachowania si¢ kazdej z konczyn dolnych. Pomiary takie dajag mozliwo$¢ wykrywania
istniejacych asymetrii obcigzania konczyn dolnych i pomiarow ich wielkosci.



Ryc. 1. Dwuplatformowa waga stabilograficzna [10]

Mozliwos¢ odrebnego badania, zachowania si¢ kazdej z konczyn dolnych jest
istotng przestanka dla trafnosci oceny zjawisk: rownowagi, stabilnosci oraz symetrii
obcigzania konczyn dolnych badanych oséb. Takie rozszerzenie mozliwosci pomiarowych
w stabilografii przyczyni¢ si¢ moze do weryfikacji wielu istniejacych juz w tej dyscyplinie
pogladow. Praca niniejsza prezentuje nowe mozliwosci poznawcze, zwigzane
z wprowadzeniem do stabilografii kolejnych technik pomiarowych, udostgpnionych przez
»~dwuplatformowa wagg stabilograficzna” (ryc. 1) [8, 10].

Skonstruowana aparatura (ryc. 1) pozwala na odrgbne, ale wykonywane
wspolbieznie [8] pomiary:

przemieszczajacego si¢ punktu COPLR (center of pressure leg right), w ktorym
przylozona jest sita nacisku (FLR) nogi prawej na ptaszczyzne podparcia,

przemieszczajacego si¢ punktu COPLL (center of pressure leg left), w ktorym
przytozona jest sita nacisku (Fp 1) nogi lewej na ptaszczyzne podparcia.

MATERIAL I METODA BADAN

Wyniki tych badan nalezy traktowac, jako wyniki badan pilotazowych. Zaré6wno
dobor os6b do badania jak i liczebnos¢ osob w badanych grupach byly zréznicowane.
Przeprowadzone badania mialy na celu wytacznie ujednolicenie metodologii ich
prowadzenia, potwierdzenie istnienia roznic w symetrii obcigzania konczyn dolnych oraz
wykazanie zasadnosci odrgbnych pomiaréw obu konczyn dolnych.

W badaniach wzigto udziat 53 studentow Politechniki Radomskiej, 75 dzieci
z Publicznej Szkoly Podstawowej w Kowali oraz ,ligowy” zespot (14 zawodnikoéw)
siatkarzy KS Jadar Radom. Charakterystyke badanych grup przedstawia tabela I.

Tab. I. Charakterystyka badanych grup.

Grupa N | Wiek [lata] | Waga [kg] | Wzrost [cm]
Dziewczeta | 37 11,9 46,8 146,9
Studentki | 19 23,6 59,8 169,7
Chtopcy | 38 11,7 43,1 1422
Studenci | 34 24,5 77 1774
Siatkarze | 14 26,5 92,9 196,6
Opis przebiegu badan

Badanie sktadato si¢ z dwdch prob. Badany stawat (ryc. 2) stopami bez obuwia na
dwuplatformowej wadze stabilograficznej (jedna stopa na jednej ptycie, a druga na drugiej).



Obie ptyty byly wypoziomowane za$ ich powierzchnie ustawione tak by tworzyly jedna
plaszczyzne.

Ryc. 2. Indywidualne ustawienie konczyn na dwuplatofrmowej wadze stabilograficznej

Kazdy badany stawat na dwuplatformowej wadze stabilograficznej
w indywidualnej pozycji swobodnej. Szeroko$¢ rozstawu konczyn dolnych oraz kat
rozwarcia stop wzgledem siebie nie byt w zaden sposob wymuszony, odmiennie jak ma to
czgsto miejsce w badaniach posturograficznych. Takie rozwigzanie stato si¢ mozliwe dzigki
zastosowaniu programowej opcji ,,zerowanie pozycji statokinezjogramu” wyjasnionej
i opisanej w dalszej czgsci artykutu.

Rozmieszczenie aparatury pomiarowej w pomieszczeniu badawczym ukazano na
ryc. 3. W trakcie badan stwierdzono, ze gdy badany wchodzi na platform¢ z prawej lub
lewej strony najczeéciej ustawia jedna z konczyn w nienaturalny sposéb co wymagato
kilkukrotnych korekt ustawienia stop. Celowym jest wigc oznaczenie miejsca (na wprost
wagi), z ktorego badany wchodzi na wagg stabilograficzng. Wchodzac z tego miejsca
zachowuje on naturalne rozstawienie stop.

Ryc. 3. Rozmieszczenie aparatury pomiarowej do badan
»Stanie swobodne” z oczami otwartymi (fit back wzrokowy)



W  pierwszej z prob nazywanej ,sStanie swobodne” badany stawal na
dwuplatformowej wadze tensometrycznej w sposob dla niego komfortowy, utrzymujac obie
konczyny dolne wyprostowane.

Badany przez 10 sekund patrzyl na pusty monitor. Po tym czasie program
automatycznie (lub w wyznaczonym przez badacza momencie) pokazywat obraz (ryc. 4)
z przeniesionym punktem COP na jego S$rodek. Zastosowana procedura eliminuje
nienaturalne ustawianie stop przez badanego oraz eliminuje konieczno$¢ pochylania si¢
przez niego do przodu lub odchylania do tytu, co miato miejsce w przypadku wymuszonego
ustawienia stop na dotychczasowych platformach.

Badany obserwowal obraz na monitorze (ryc.4). Jego =zadaniem bylo
utrzymywanie ,,poruszajacego si¢ krzyzyka” w centrum ekranu monitora. Monitor
umieszczany byl na wysokosci wzroku badanego w odlegtosci 2 m od niego.

Wilasciwa proba poprzedzona byla 20 sekundowym ,treningiem”, ktérego
celowos¢ zastosowania wykazaly badania optymalnego czasu trwania pomiarow
stabilograficznych na platformach sit [4].

Po zakonczeniu ,treningu” rozpoczynala si¢ rejestracja pomiarow. Czas trwania
pomiarow wiasciwej proby wynosit 30 sekund.

7 Statokinezjogram $rodka nacisku ==

ML

podziatka = 5.0 mm

Ryc. 4. Ekran widziany przez badanego na dodatkowym monitorze podczas badania na
dwuplatformowej wadze stabilograficznej

Pierwszymi z opisywanych parametrow sg wielko$ci pol powierzchni zakre§lanych
przez: COP, COPLR oraz COPLL.



Tab. I. Wykresy statokinezjograméw podczas proby w staniu swobodnym

COP L

COP

COPr

Przyktadowy
badany

podzistka = 2.5 mm

[Tl

ML

podzistka = 2.5 mm

Przyktadowy
badany
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v

ML

podzistka = 2.5 mm

podziska = 2.5 mm

podzista = 2.5 mm

Analizujagc wykresy statokinezjograméw przyktadowych dwoch badanych oséb
(tab. I), mozna stwierdzi¢, ze podczas proby ,,stania swobodnego” w przypadku pierwszego
badanego konczyng bardziej stabilng okazata si¢ konczyna prawa, zas u drugiego badanego
konczyna lewa. Dodatkowo mozna stwierdzi¢ (bez analizy ilosciowej) na podstawie
wielko$§¢ pola powierzchni SA (sway area) zakre$lonego przez COP, COP. g, COP, ze

drugi badany charakteryzuje si¢ lepsza rownowaga niz badany pierwszy.
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Wykres 1. Srednie wielko$ci pol powierzchni SA (sway area) zakre§lonych przez: COP,

COP, oraz COPy; w poszczegolnych grupach, w mm?>

Oznaczenia:

SA
SA-R
SA-L

pole powierzchni, ktora zakreslit poruszajacy si¢ punkt COP
pole powierzchni, ktora zakreslit poruszajacy si¢ punkt COPp g
pole powierzchni, ktdra zakreslit poruszajacy si¢ punkt COPy




Badanie zakresu stabilnosci.

W drugiej probie dokonywano badania przedniego i tylnego zakresu oraz
marginesu stabilnosci. Zadaniem badanego bylo wykonywanie powolnych maksymalnych
wychylen ciala na przemian w przod i w tyl. Osia obrotu byt staw skokowy (ryc. 5).
W trakcie tej proby wzrok badanego byt skupiony na ekranie monitora. Widziany przez
niego obraz byt nieruchomy. Badany widzial ,,pusty” statokinezjogram (ryc. 4). Obraz ten
shuzyt jedynie jako punkt odniesienia, na ktorym badany miat skupi¢ wzrok. Mialo to na
celu wyeliminowanie krecenia gtowa na boki badz pochylaniem glowy w dot.

Ryc. 5. Préba ,kiwania” podczas badania przedniego i tylnego zakresu oraz
marginesu stabilno$ci

Kolejnymi z opisywanych parametrow sa zakresy stabilnosci konczyny prawej
ilewej (ryc. 6, 7, 8).
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Ryc. 6. Parametry zakresu stabilnosci konczyny prawej i lewej uzyskane dzieki
dwuplatformowej wadze stabilograficznej



Oznaczenia:
cop’ Punkt wyznaczony przez program, bedacy centrum statokinezjogramu

zakre$lonego przez COP w pierwszej probie ,,stania swobodnego”

Punkt wyznaczony przez program, bedacy centrum statokinezjogramu

zakre$lonego przez COPLr w pierwszej probie ,,stania swobodnego”

Punkt wyznaczony przez program, bedacy centrum statokinezjogramu

zakreslonego przez COPy; w pierwszej probie ,,stania swobodnego”

Zakres stabilno$ci (Maxima Antero — Poserior)

Zakres stabilno$ci konczyny prawej

Zakres stabilnos$ci konczyny lewej
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Wykres 2. Srednie wielko$ci zakresu stabilnosci w poszczegdlnych grupach w mm?.

Oznaczenia:
MaxAP Zakres stabilnosci (Maxima Antero — Poserior)
MaxAP g Zakres stabilnos$ci konczyny prawej
MaxAP;;  Zakres stabilnos$ci konczyny lewej
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Ryc. 7. Parametry przedniego i tylnego zakresu i marginesu stabilnosci konczyn




Oznaczenia:
MaxAPF
MaxAPF LR
MaxAPF LL
MaxAPB
MaxAPBr
MaxAPB; .
SMF; r
SMF; 1
SMB; r
SMB; .
FLir
FLiL

Przedni zakres stabilno$ci (Maxima Antero — Poserior Front)
Przedni zakres stabilnos$ci konczyny prawej

Przedni zakres stabilnosci konczyny lewej

Tylny zakres stabilnosci (Maxima Antero — Poserior Back)

Tylny zakres stabilnos$ci koficzyny prawej

Tylny zakres stabilnosci koniczyny lewej

Przedni margines stabilno$ci konczyny prawej (Safety Margin Front)
Przedni margines stabilno$ci konczyny lewe;j

Tylny margines stabilnosci konczyny prawej (Safety Margin Back)
Tylny margines stabilnosci konczyny lewej

Dhugos¢ stopy prawej (Foot Lenght)

Dhugos¢ stopy lewej

Tab. II. Przyktadowe wykresy statokinezjogramoéw podczas proby ,.kiwania” (r6znice
w wartos$ciach przedniego i tylnego zakresu stabilno$ci)
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Analizujac wykresy statokinezjograméw przyktadowych badanych (tab. II), mozna
stwierdzi€, ze u pierwszego badanego przedni zakres stabilnosci (MaxAPF) jest dwa razy
wigkszy niz tylny zakres stabilnosci (MaxAPB). U drugiego badanego sa one réwne.
Dodatkowo obraz statokinezjogramu zakreslony przez poruszajacy si¢ punkt COP
w przypadku pierwszego badanego jest przesunigty w strong prawg wzgledem osi Y (AP).
Swiadczy to o przeniesieniu cigzaru ciata na prawa konczyne i o nieréwnomiernym
obcigzaniu konczyn. Zaobserwowac¢ mozna rowniez, ze tylny zakres stabilnosci (MaxAPB)
jest mniejszy niz tylny zakres stabilnosci kazdej konczyny; zarowno prawej (MaxAPByR)
jak i lewej (MaxAPBy ;). Oznacza to ze nie zawsze przemieszczaniu si¢ COP r do przodu

towarzyszylto rownoczesne przemieszczanie si¢ COPy .
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Oznaczenia:

MaxML
MaXMLLR
MaXMLLL

Ryc. 8. Boczny zakres stabilnosci

Boczny zakres stabilnosci (Maxima Medio — Lateral)
Boczny zakres stabilnosci konczyny prawej
Boczny zakres stabilnosci konczyny lewej

Tab. III. Przyktadowe wykresy statokinezjograméw podczas proby ,,kiwania”
(roznice w wartosciach bocznego zakresu stabilno$ci)
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Analizujac  wykresy statokinezjogramow przyktadowych badanych (tab. III),
mozna stwierdzi¢, ze u pierwszego badanego boczny zakres stabilnosci (MaxML) jest
znacznie wigkszy niz u drugiego. Natomiast u drugiego badanego, boczny zakres stabilnosci
konczyny prawej (MaxML, ) jest znacznie mniejszy niz konczyny lewej (MaxMLy ).
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Wykres 3. Srednie wielko$ci bocznego zakresu stabilnosci w mm?®.

Préba Romberga

Celem dokonania obliczen wspotczynnika Romberga, dla czgsci badanych druga
probe stanowito stanie swobodne z oczami zamknigtymi. Wspotczynnik Romberga jest
stosunkiem wielko$ci parametrow otrzymanych w testach przeprowadzonych z otwartymi
oczami do wielkosci parametrow otrzymanych w testach przeprowadzonych z zamknigtymi
oczami. Czas tej proby wynosit 30 sekund. Wspoétczynnik Romberga obliczony zostat dla:
o dhugosci Sciezek statokinezjograméw zakreslonych przez punkty: COP g, COPy;, COP,
e wielkosci pol powierzchni zakreslonych przez punkty: COPLg, COP., COP,
e Sredniej predkosci poruszania si¢ punktow: COPLg, COP, COP,
e stosunku dtugosci $ciezek statokinezjogramow do wielkosci pol powierzchni.

Tab. IV. Zestawienie wybranych parametrow przyktadowej osoby

Wspotczynnik
Romberga
dla wielkosci pola
powierzchni

Oczy otwarte Oczy zamknigte

0,65

COPr

cop

1,57




47% 53% 45% 55%

W tabeli powyzej poréwnano wspdtczynnik Romberga obliczony dla wielko$ci
pola powierzchni, konczyny prawej i lewej przykladowego badanego, w zestawieniu
z wykresami statokinezjograméw obrazujacych tory przemieszczania si¢ punktéw: COP,
COPLr, COPy . podczas ,stania swobodnego” oraz z rozkladem sit nacisku (balans)
z oczami otwartymi i zamknigtymi.

Ryc. 9. Réznice w srednich wychyleniach konczyn przyktadowej osoby
Oznaczenia:
MA $rednie wychylenie punktu COP od COP°
MA r $rednie wychylenie punktu COP;x od COP’
MA; L srednie wychylenie punktu COPy; od CcopP’,




Symetria obciagzen konczyn dolnych

Konczyna lewa - konczyna prawa

-6 -4 -2 0 2 4 6 8 10

Wykres 4. Poréwnanie asymetrii obcigzania konczyn dolnych poszczegdlnych siatkarzy
w probie: ,,stanie swobodne”

Wykres 4 przedstawia indywidualne réznice w procentowym obcigzaniu konczyn
dolnych u badanych siatkarzy. Jak wynika z danych, az 8 sposrdd 14 badanych (ok. 57%)
bardziej obciazato konczyne prawa. Tylko trzech siatkarzy (ok. 21%) bardziej obcigzato
koficzyne lewa, jak rowniez trzech (ok. 21%) idealnie symetrycznie obciazato obie
konczyny. Gdyby jednak rozszerzyé granice symetrii i obja¢ tych, u ktorych rdéznica
wynosila 1%, to okazuje si¢, ze az osmiu (ok. 57%) symetrycznie obciaza obie stopy. Tylko
dwu (14%) bardziej obcigza konczyng lewa, a czterech (29%) bardziej obcigza konczyne
prawa.

Wizualizacja graficzna wynikow proby ,.kiwania”

Dodatkowe mozliwosci zaproponowanego rozwigzania (dwuplatformowej wagi
stabilometrycznej) uwidacznia ryc. 10 obrazujac mozliwos$¢ graficznej wizualizacji (bez
koniecznosci poréwnywania liczbowych warto§ci) zmian poszczegodlnych parametréw
w czasie.
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Ryc. 10. Wykresy graficznej wizualizacji zmian parametréw: balansu oraz przemieszczania
si¢ COP g i COPy | w ptaszczyznach AP i ML w funkcji czasu

W chwili A (ryc. 10) osoba wychyla si¢ maksymalnie do przodu (Odchylenie COP-
AP) obciazajac minimalnie mocniej prawg konczyne (Réznica procentowa balansu L-P)
wychylajac jednoczesnie konczyne lewa w lewa strone za$ konczyng prawa w prawg strong
(Odchylenie COP-ML).

W chwili B osoba wychyla si¢ maksymalnie do tylu (Odchylenie COP-AP) obcigza
znacznie bardziej (prawie 15%) prawa konczyne w stosunku do lewej (Rdznica procentowa
balansu L-P) wychylajac jednoczes$nie konczyne lewg w prawa strong za§ konczyng prawg
w lewa strong (Odchylenie COP-ML).

W chwili C osoba nie wychyla si¢ w kierunku przod-tyt (Odchylenie COP-AP)
obcigza przy tym symetrycznie obie konczyny (Réznica procentowa balansu L-P) i nie
wychyla na boki zadnej z konczyn (Odchylenie COP-ML).

PODSUMOWANIE

Bardzo waznym problemem zdrowotnym dotykajagcym nie tylko osoby
w podeszlym wieku sa zaburzenia rownowagi skutkujace niejednokrotnie upadkami
powodujacymi czeste powiktania [3]. Moze to doprowadzi¢ do bezposredniego zagrozenia
zycia lub znaczaco pogorszy¢ jego jakos¢ (mniejsza sprawnosé, bol, Iek przed upadkami).



Skutecznemu wyeliminowaniu czynnikoéw ryzyka zwigkszajacych
prawdopodobienstwo wystapienia zaburzen réwnowagi towarzyszy¢ musi wczesne ich
wykrycie. Stanowi to jednak nie lada wyzwanie dla zajmujacych si¢ badaniem réwnowagi.

Kazdy doswiadczony terapeuta zauwaza jako$ciowe zmiany symetrii
w zachowaniach ruchowych pacjenta, lecz bardzo trudno jest mu okresli¢ ich ilosciowa
warto$¢. Jednym z wykladnikéw symetrii i asymetrii jest rowno$¢ lub nierdéwnosé
parametrow obu stron. Do obiektywnych metod oceny zjawiska asymetrii i symetrii zalicza
si¢ wykonywanie pomiaréw analogicznych parametrow obu stron oraz ich wiasciwe
poréwnanie [5].

Dzigki dwuplatformowej wadze stabilograficznej, na podstawie rejestracji
przebiegu punktow: COPLR oraz COPLL, mozna okresli¢ symetri¢ i asymetri¢
nastepujacych wskaznikow:

e wielko$¢ pola powierzchni zakreslonego przez punkty: COPLR, COPLL,
warto$¢ obcigzenia, ktore przypada na prawa i lewa konczyne,
predkos¢ poruszania si¢ punktéw: COPLR, COPLL,
maksymalne wychylenie punktow: COPLR, COPLL w kierunku AP, ML,
srednie wychylenie dla punktéw: COPLR, COPLL,
dhugos¢ sciezki statokinezjogramu zakres§lona przez punkty: COPLR, COPLL,
predkos¢ poruszania si¢ punktow: COPLR, COPLL,
liczba wychylen punktow: COPLR, COPLL w poszczegolnych kierunkach,
procent czasu przebywania punktéw: COPLR i COPLL w okrggu o zadanym
promieniu,

e wspolczynnik Romberga dla konczyn prawej i lewe;.

Wykonujac badania takim ,,posturografem” mozna wigc precyzyjnie sprawdzi¢ czy
badany symetrycznie obcigza konczyny oraz ktorg z nich ma bardziej stabilng. Moze to
okaza¢ si¢ istotnym elementem w badaniach zawodnikow réznych dyscyplin sportowych,
w rehabilitacji pacjentéw po udarze mozgu, czy zaopatrzonych w protezy lub endoprotezy,
jak rowniez w profilaktyce zaburzen uktadu réwnowagi.

PISMIENNICTWO

1. Bataszczyk W.: Czerwisz L. Stabilno$¢ posturalna w procesie starzenia.
Gerontologia Polska, Warszawa 2005.

2. Bataszczyk W.: Biomechanika kliniczna. PZWL, Warszawa 2004.

3. Chamela-Bilinska D. i wsp.: Stabilno$¢ postaw stojacej u 0sob z deficytem
poznawczym. Annales Universitatis Mariae Curie-Sktodowska, Vol. LX, Supl..
XVI, 50, Sectio D, Lublin 2005

4. Charasna J.: Blaszczyk M.: O lepsza trafnos¢ diagnozy: czy ocena stabilno$ci
postawy stojacej zalezy od czasu pomiaru?, Annales Universitatis Mariae Curie-
Sktodowska, Vol. LX, Supl.. XVI, 51, Sectio D, Lublin 2005

5. Knapik H.: Zjawisko asymetrii funkcji konczyn dolnych u chorych z niedowtadem
potowicznym w procesie rehabilitacji. AWF Krakow. Krakow 1988.

6. Kuczynski M.: Model lepko-sprezysty w badaniach stabilno$ci postawy cztowieka.
Studia i Monografie 65, AWF Wroctaw 2003.

7. Maki B. E.: A posture control model and balance test for the prediction of relative
postural stability. IEEE Trans. Biobed. Eng. 1987.



8. Strzecha M., Knapik H., Baranowski P., Pasiak J.: Czlowiek zazwyczaj ma dwie
nogi — ujecie stabilograficzne. Annales Universitatis Mariae Curie-Sklodowska,
Lublin Sectio D 2008.

9. Wojciechowska-Maszkowska B., Kuczynski M., Zmiany stabilno$ci postawy z
wiekiem. Annales Universitatis Mariae Curie-Sktodowska, Vol. LX, Supl.. X VI,
623, Sectio D, Lublin 2005

10. www.koordynacja.com.pl

STRESZCZENIE

Stabilno$¢ i symetria obcigzania konczyn dolnych
w badaniu dwuplatformowg waga stabilograficzna

Mariusz Strzecha, Henryk Knapik, Pawet Baranowski, Jan Pasiak

Kazdy doswiadczony terapeuta zauwaza jakosciowe zmiany symetrii w zachowaniach
ruchowych pacjenta, lecz bardzo trudno jest mu okresli¢c ich iloSciowa wartos¢. Do
obicktywnych metod oceny zjawiska asymetrii i symetrii zalicza si¢ wykonywanie
pomiardéw analogicznych parametréow obu stron oraz ich wlasciwe porownywanie. Postep
w konstrukcji urzadzen pomiarowych w stabilografii jest znaczacy. Wprowadzenie do
praktyki badawczej nowego urzadzenia, jakim jest ,dwuplatformowa waga
stabilograficzna”, jest rtOwnoznaczne ze znaczacym rozszerzeniem mozliwosci badawczych.
Urzadzenie to umozliwia dokonywanie wspotbieznych pomiaréw odrebnego zachowania si¢
kazdej z konczyn dolnych. Daje to mozliwo$¢ wykrycia istniejacych asymetrii i pomiaréw
ich wielkos$ci. Mozliwo$¢ odrebnego badania, zachowania si¢ kazdej z koficzyn dolnych jest
istotng przestanka dla trafnosci oceny zjawisk: rownowagi, stabilno$ci oraz symetrii
obcigzania konczyn dolnych badanych osob. Takie rozszerzenie mozliwosci pomiarowych
w stabilografii przyczyni¢ si¢ moze do weryfikacji wielu istniejacych juz w tej dyscyplinie
pogladow. Niniejsza praca prezentuje nowe mozliwosci badawcze, zwigzane
z wprowadzeniem do stabilografii nowych technik pomiarowych. Omawia badania
pilotazowe prowadzone dla uzyskania parametrow opisujacych rownowage i stabilnos¢ oraz
symetri¢ obcigzania konczyn dolnych.

ABSTRACT

Stability and symmetry of flower extremities loading in two platform
-stabilography scale examination.

Mariusz Strzecha, Henryk Knapik, Pawet Baranowski, Jan Pasiak

Each experienced therapist notices high-quality changes of symmetry during movements of
the patent’s body, but it is very difficult to him to estimate their countable value. The
objective methods of measurement of symmetry and asymmetry includes measurements of
the same parameters of both sides and their appropriate comparison.

Development concerning constructions of measuring devices in stabilography is ongoing.
Introduction to experimental practice of the new device such as ,,two platform stabilography
scale” is equivalent with expressive expansion of experimental possibilities. Introduction to
the praxis of the new device like stabilographic scale with two platforms means greater
possibilities of preformed examinations. This device enables simultaneous measurement of
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movement for each lower extremities. That gives opportunity to detect existing asymmetries
and to measure their value.

The possibility of separate examination of each extremity gives vital information required
by measurement of balance, stability and symmetry of the force of lower extremities of the
person. Such a widening of measurement possibilities in stabilography can deeply influence
on existing views and opinions as well can lead to their verification.

This article presents new research possibilities connected with implementation of new
measurement techniques in stabilography. It presents pilot examinations which were
preformed in order to obtain parameters describing parameters of balance, stability and also
symmetry of pressure force of lower extremities.
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