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tyossdmme tadman testikokonaisuuden ensimmaisté osaa, tasapainotestid, joka on kolmi-
vaiheinen; jalat rinnakkain, puolitandem ja tandem. Testi suoritettiin HURIabs tasapaino-
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testin suoritusaikaan. Totaalin lihasaktiivisuuden ja tandemseisonnan korrelaatio oli kes-
kimaarainen, Pearson r=0,447 (p=0,015), ja totaalin lihasaktiivisuuden ja pinta-alan kor-
relaatio heikko, Pearson r=0,333 (p=0,077). Keskiméaardisesta korrelaatiosta huolimatta
tulokset ovat tilastollisesti katsottuna merkityksettomaét. Keskiarvo kysymykseen kuinka
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FORORD

Vi vill tacka alla seniorer fran Arbis i Helsingfors som har deltagit i vart examensarbete.
Pa grund av att de stallde upp frivilligt har det varit mojligt for oss att slutfora vart exa-
mensarbete. Vi vill dven tacka Birgitta Lindberg fran Arbis som hjalpte oss hitta ratta

seniorgrupper.

Vi vill ocksa rikta ett stort tack till lararna Joachim Ring, Jyrki Kettunen och Tomas Hell-

stén som har hjéalpt oss komma igenom de knepigaste situationerna.

Till sist ett stort tack till vara familjer och vanner som stéttat och hjélpt oss under arbetets

process.



1 INLEDNING

Fallrisken hos aldre personer ar stor. Rubenstein konstaterar att 30—60 % av &ldre perso-
ner faller arligen, varav 10-20 % skadar sig sa allvarligt att de blir inlagda pa sjukhus.
Medicinering, miljo, yrsel, nedsatt balans och muskelsvaghet har visat sig vara nagra bi-
dragande faktorer till 6kad fallrisk hos &ldre. Rubenstein har bedrivit studier éver hur fall
kan forebyggas. Multidimensionella riskanalyser, interventioner, traningsprogram som
innehaller balans-, styrke- och uthallighetsévningar samt inspektioner av vardagsmiljon
har visat sig vara den mest effektiva kombinationen for forebyggande av fallolyckor. (Ru-
benstein 2006 s. 38—40)

Syftet med examensarbetet &r att utreda faktorer som har en eventuell koppling till seni-
orers statiska och dynamiska balans. Som ett statiskt balanstest anvander vi oss av en del
av Short Physical Performance Battery (SPPB) och som ett dynamiskt test Time Up and
Go (TUG). | SPPB kommer testdeltagarna att std med fotterna ihop, halvtandem staende
och tandem staende. Under testets gang star deltagaren pa en HURIabs balansplatta. Fran
plattan ser vi bland annat svajhastigheten och stodytan. Testdeltagarna kommer att ha pa
sig ett par smartshorts. Med hjélp av smartshorts far vi information gallande muskelakti-

vitet (MA) i fram- och baklar under testerna.

Vi har analyserat MA i laren under de tva olika testerna. Vi har kollat om det finns ett
samband mellan asymmetrin i larmuskulaturens MA och TUG-testets prestationstid. |
SPPB:s balanstest ar vi intresserade av att se ifall det finns en korrelation mellan den
totala MA och stédytan och om det finns en korrelation mellan den totala MA och svaj-
hastigheten. Som en sista forskningsfraga kommer vi att fraga seniorernas erfarenheter

och asikter gallande anvandningen av smartshortsen.

Som redskap anvander vi oss av Myontecs smarttextiler i form av smartshorts (MShorts
AllSport), som har insydda elektroder i bade fram- och baklar. Elektroderna mater de
elektriska impulserna som sker i muskeln och matmetoden kallas elektromyografi (EMG)
(Everett 2010 s. 238). Smartshortsen anvands tradlost och informationen sénds i realtid
till en dator eller smarttelefon via Bluetooth. Smartshortsen har testats mycket inom id-

rottsvarlden och intresset for anvandningen av dem inom rehabilitering har 6kat. Vi vill i
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var undersokning se ifall dessa smartshorts skulle kunna lampa sig for och vara anvand-

bara i rehabiliteringssyfte.

Detta examensarbete ar en del av en storre forskningshelhet som pagar pa Yrkeshogsko-
lan Arcada. Seniorerna kommer att utfora olika tester: TUG-test, SPPB:s balanstest, grip-
kraft, uppstigning fran stol och gangtest. Vi dokumenterar dven forsékspersonernas
langd, vikt, BMI, larens omkrets, benens langd och den passiva ledrérligheten i hoften
och knana. Smartshortsen testas dven for olika malgrupper for att se ifall de &r tillrackligt
reliabla som ett matinstrument. Man vill underséka deras mangfald och anvandningsmoj-
ligheter under diverse tester samt om det finns en mojlig marknad for dem inom rehabi-
litering. | vart examensarbete analyserar vi enbart TUG- och SPPB:s balanstests resultat
hos seniorer. Den aterstaende delen av resultaten lagras for vidare analysering av upp-

kommande examensarbeten.

2 BAKGRUND

Inom vardagliga sysslor anvénder seniorer sin maximala muskelkapacitet, till exempel i
att ga i trappor och stiga upp fran en stol. Balans spelar dven en stor roll i det vardagliga
livet och for funktionsformagan, for dalig balans leder ofta till fall. Det kan vara svart att
aterhamta balansen pa grund av svag muskelkraft. For att bibehalla funktionsformaga sa
god som mojligt ar det ytterst viktigt for seniorer att uppratthalla sin muskelkraft och

balans for att klara av vardagliga aktiviteter. (Tikkanen et al. 2015)

Vi har gjort litteratursokning i féljande databaser: Academic Search Elite (EBSCO),
PubMed, SportsDiscus och Researchgate. Ett antal artiklar har aven fatts via e-post-kon-
takt med forfattarna fran Jyvaskyla Universitet. Sokord som anvéandes var: older, elderly,
aged, senior, geriatric, timed up and go test, TUG, balance, balance test, tandem stance,
walk, electromyography, EMG, muscle, thigh, vision och importance med olika kombi-

nationer av orden.

Vara litteratursokningar visar att tidigare forskningar som bedrivits med smartshorts har
riktat sig till idrottare och manniskor i arbetsfor alder, men farre studier har utforts kring

seniorers MA.



2.1 Balans

Balansen definieras som majligheten att kontrollera kroppens tyngdpunkt under bade sta-
tiska och dynamiska rorelser i olika miljoer. Det ar ndgot manniskan maste beharska dag-
ligen for att inte till exempel falla nar hon till exempel star, gar i trappor och sitter. Det
som kravs for att halla balansen ar en kombination av proprioception, visuella feedbacken
och balansorganet. Andra faktorer som har en inverkan pa balansen ar stodytans storlek,
muskelstyrkan, rorelseomfang och det somatosensoriska systemet, med andra ord kan-
seln. (Kwon et al. 2013 s. 671) Med aldern &r det vanligt att balanssinnet forsamras, mus-
kelmassan atrofieras, benen blir skorare och olika neurala forandringar sker, till exempel
forsvagas de motoriska neuronerna och kanseln blir nedsatt (Granacher et al. 2013 s. 627).
For fysioterapeuter ar det essentiellt att forstd vad som kan paverka balansen, sa att de

kan agera korrekt.

Proprioceptorer ar speciella receptorer, nervandor, som finns runtom i kroppens leder,
ligament, senor och hud. De kallas dven for mekanoreceptorer. Deras uppgift ar att infor-
mera hjarnan i vilken stallning kroppen befinner sig. Man brukar kategorisera mekanore-
ceptorerna i tre olika grupper. (Thomeé 2001 s. 76) Den forsta ar Golgis senorgan, som
forekommer i senorna precis intill 6vergangen mellan muskel och sena. Nar en muskel
kontraheras dras senan, som &r fast i muskeln, at. Denna kraftskillnad i senan registrerar
Golgis senorgan. Den varnar kroppen nér en alltfor stor belastning sker. N&r belastningen
blir sapass stor att det finns en risk for en skada kommer muskeln att automatiskt slappna
av. Pa sa vis minskar belastningen pa senan och muskeln, och ingen skada sker. (Sand et
al. 2004 s. 128)

Den andra mekanoreceptoren ar muskelspolarna. De registrerar langdforandringar som
sker i musklerna och kan dessutom mata hastigheten for hur snabbt muskeln forlangs. De
har alltsa en stor betydelse for hur kroppen kan uppratthalla sin stallning néar de snabbt
och effektivt registrerar hur kroppen maste kompensera for att undvika att falla. Sa kal-
lade tryckreceptorer raknas som den tredje mekanoreceptoren. Det finns ett antal olika
tryckreceptorer dér var och en stimuleras av en viss typ av beréring eller tryck. En del
reagerar pa vibrationer medan andra reagerar pa trycket som finns i en led. (Thomeé 2001
s. 77)
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Balansorganet i innerorat ar en viktig del av vart balanssinne. Balansorganet bestar av tre
baggangar och tva otolitorgan, utriculus och sacculus (figur 1). Baggangarna ligger vin-
kelrdtt mot varandra i alla tre plan, vilket medfor att de klarar av att registrera rorelser
som &r roterande. Den acceleration som sker i huvudet i olika vinklar n&r man snurrar
runt klarar baggangarna av att avlasa och de skickar information vidare till hjarnstammen.
Otolitorganen signalerar igen om hur huvudet ar i forhallande till lodlinjen och registrerar
da den ratlinjiga accelerationen. (Sand et al. 2004 s. 178-179)

Cupula

Biggangar
\‘\

TN,

TN ~

Harcell

Ampulla -

Cupula— Y 7 . i 2 ) aind

l X
Orolit- rUlu(u us
organ | Sacculus
Gelémassa
med kalk-

kristaller

Harcell

Figur 1. lllustration av innerdrat. lllustrationen fran Manniskokroppen Fysiologi och anatomi, Sand et al. 2006 s. 165.

| balansorganet finns det fina sinneshar. Pa sinnesharen i baggangarna finns det en gelé-
aktig massa med |ag viskositet, medan det i otolitorganen finns en gelémassa med hogre
viskositet eftersom det finns tunga kalciumkarbonatkristaller i den. Nér vi snurrar runt rér
gelémassan i balansorganet pa sig. Det &r de fina sinnesharen i balansorganet som regi-
strerar det och skickar en signal vidare till balanskarnorna i hjarnstammen. (Sand et al.
2004 s. 178-181)

Mohapatra & Aruin betonar att man inte vet varfor synen har en stor inverkan pa balansen,
men att den dnda ar véldigt betydelsefull. De spekulerar att det kan bero pa att det &r sa
manga faktorer som paverkar balansen pa grund av synen, till exempel miljon, hur ljust

det ar och hur bra syn personen i fraga har. Detta gor det svarare att faktiskt forsta dess
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inverkan pa vart balanssinne. (Mohapatra & Aruin 2013 s. 25) Aartolahti et al. menar att
seniorernas hallning och funktionsférmaga forsamras i och med att deras syn &r nedsatt
och att ju aldre man blir desto stérre betydelse har synen nar det géller personens balans-
formaga. | studien kom man fram till att det finns ett tydligt samband mellan balans och

funktionell syn hos seniorer. (Aartolahti et al. 2013 s. 4, 14)

Granacher et al. poangterar i sin artikel hur viktigt det ar for seniorer att ha stark balmus-
kulatur nar det ar fragan om balansen. Balen fungerar som en viktig energidverforare nar
man betraktar de kinetiska kedjorna. Nar balmuskulaturen fungerar val, fungerar bade
Ovre och nedre extremitetens muskler val och man blir ddrmed starkare. Det medfor att
aven seniorernas balans och funktionsférmaga blir battre och att antalet fallolyckor blir
farre. (Granacher et al. 2013 s. 627-628, 640)

2.1.1 Balanstest — Short Physical Performance Battery

Ett ofta anvant kliniskt balanstest ar att testa personen staende i tandem. Stédytan blir i
denna stallning smalare, vilket paverkar den posturala hallningen sa att testpersonerna
svajar i regel mera med 6vre kroppen. Enligt Jonsson et al. forsdémras resultaten i tandem-

stallning med aldern. (Jonsson et al. 2005 s. 202)

Jonsson et al. hanvisar till sin tidigare studie dar testpersoner, arbetsféra och seniorer,
stod pa ett ben i 30 sekunder. | studien framkom det att under de forsta 5 sekunderna, dar
tyngddéverforingen just har skett till det ena benet, &r det den posturala hallningen som
svajar mest. Detta sker eftersom det ar fragan om en dynamisk balansfas. Samma feno-
men sker nér personen intar sin tandemposition. I borjan sker det en dynamisk fas, varef-

ter den statiska fasen pabdrjar. (Jonsson et al. 2005 s. 202-203)

SPPB anvands for att utvardera seniorers balans- och funktionsférmaga. Testet ar indelat
i tre olika skeden: balanstest med fotterna bredvid varandra, halvtandem och tandem; fyra
meters maximal ganghastighet; uppresning fran en stol fem ganger. For varje del kan man
fa maximalt 4 poang; sammanlagt blir det 12 poang i hela testet. Ju hogre testpoang man
har, desto battre balans och funktionsformaga har personen. (Terveyden ja hyvinvoinnin

laitos)
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Vi valde att anvanda oss av SPPB:s forsta del, balanstestet, for var undersokning. Balans-
testet utfordes pa HURIabs balansplatta. Samtidigt fick vi data gallande deltagarnas sto-
dyta och svajhastighet. Balanstestet bestar av tre delmoment: fotterna ihop, halvtandem
staende och tandem staende. Delmomenten &r rangordnade fran lattare till svarare. Del-
tagaren intog den korrekta positionen innan tidtagandet borjade. Det tog nagra sekunder
forran deltagaren hade den korrekta positionen och var mojligen tvungna att géra sma
andringar innan testaren godkéande positionen och nedréakningen borjade. Nedrakningen i
sig tog fem sekunder och det blev darmed ett bortfall av den dynamiska balansdelen som
Jonsson et al. refererade till i sin studie. Deltagarna stod 10 sekunder i de tre olika del-

momenten och de var i strumplasten eller barfota under testet.

2.1.2 HURIlabs balansplatta

HURIabs balansplatta BT4 &r ett tilldggsverktyg man kan anvéanda for att trana balansen.
Den é&r lattanvand under kliniska undersokningar och pa faltet nar man vill undersoka
bland annat balansen och tyngdférdelningen hos klienter. Plattan kopplas upp till en dator
via USB-port, vilket gor att man far data direkt fran plattan till mjukvara pa datorn. Det
gar aven att skriva fardiga program pa mjukvaran for olika balanstest. (HURIlabs 2010 s.
4 & 6) Vi har anvant oss av en fardig mall av SPPB:s balanstest med de tre olika delmo-

menten.

Figur 2. HURIabs balansplatta BT4 och stodracke. Fotograf Anette Forsstrém 2017.
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2.1.3 Time Up and Go-test

Bischoff et al. skriver att TUG-testet &r ett effektivt och latt utfort funktionellt test, som
testar vardagliga fardigheter. Testet gar ut pa att stiga upp fran en stol, ga 3 m, vanda om,
ga tillbaka och satta sig pa samma stol. Mathias och kollegerna kom pa den originella
versionen ”Get Up and Go”-testet, d&r evalueringen av testet gjordes subjektivt. (Bischoff
et al. 2003 s. 316) Podsiadlo och Richardson &ndrade metoden att evaluera testet genom
att mata tiden, istallet for att ha en skala pa 1-5. Pa sa satt kan man evaluera testet mer
objektivt (TOIMIA).

Schoene et al. bedrev en systematisk redovisning och meta-analys dar det framkommer
att TUG-testet lampar sig béattre for seniorer vars funktionsférmaga redan ar nedsatt. For
friska aldre personer, vars funktionsformaga ar hog, ar TUG-testet inte bra pa att skilja
personer som har och inte har en fallrisk. (Schoene et al. 2013 s. 207) Enligt forskningen
gjord av Bischoff et al. kan 65-85 ariga kvinnor, som utfér TUG i 6ver 12 sekunder, ha

svarigheter med rorelseformagan i framtiden (Bischoff et al. 2003 s. 320)

Enligt Spagnuolo et al. &r TUG- testet ett palitligt funktionellt balanstest som kan forutspa
okad fallrisk. Tidigare studier visar att man inte allméant kan ge nagot exakt gransvérde
for fallrisk i TUG-testet, men som Bischoff et al. ocksa konstaterat i sina forskningar kan
den ligga 10-20 sekunder emellan. Spagnuolo et al. kom till samma slutsats som Schoene
et al. i sin meta-analys att TUG-testet lampar sig bést for seniorer med nedsatt funktion.
(Spagnuolo et al. 2009 s. 471)

2.2 Elektromyografi

Den elektriska signalen som forekommer i muskeln vid kontraktion och metoden som
mater spanningsskillnaden kallas elektromyografi (EMG). Via matning med EMG kan

man fa fram om muskeln aktiveras samt hur lange aktiveringen sker. (Everett 2010 s. 238)

Termen EMG presenterades forsta gangen 1890 av Marey, som var den forsta som kunde
registrera elektrisk MA. Tanken foddes redan ar 1849 av Dubios-Raymond, som konsta-

terade att elektrisk aktivitet kan registreras under viljemassig muskelkontraktion. 1960
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borjade man anvanda EMG-maétning inom vard for mer specifika sjukdomar. Senare
forskningar visar att man fatt battre kunskap om ytlig EMG-maétning och dess egenskaper.
| borjan av 2000-talet borjade man anvanda mer ytelektroder vid matning av ytliga musk-

ler och invasiva elektroder vid métning av djupa muskler. (Reaz et al. 2006 s. 13-14)

2.2.1 Neuromuskuléra systemet

Vi forklarar kortfattat de olika faktorerna i skelettmuskelcellerna som gér det mojligt att

mata MA. For djupare insikt i musklernas anatomi och funktion se Sand et al. 2006.

Sand et al. konstaterar att i alla kroppens celler sker en spanningsskillnad som kallas
membranpotential. Den negativa, stabila, membranpotentialen kallas vilomembranpot-
ential. N&r det sker en férandring i membranpotentialen, via en elektrisk impuls, ar det en
aktionspotential. (Sand et al. 2006 s. 69) Nar aktionspotentialen sprids i muskelfibern
fortsatter en liten elektrisk impuls mot huden, och den kan métas som EMG aktivitet i
muskeln (Everett 2010 s. 239).

Skelettmuskelcellerna innerveras enbart av motoriska nervceller som kommer fran rygg-
margen. Skelettmuskelfibrernas aktionspotential ar en uteslutande faktor for nervimpul-
serna i musklernas motoriska nervfibrer. En motorisk nervcell kan ha férbindelser med
flera muskelfibrer, men en muskelfiber kan vara férbunden med endast en motorisk nerv-
cell. (Sand et al. 2006 s. 123, 241) Niemenlehto skriver att motorisk enhet &r en funktion-
ell enhet i muskeln, som bestar av manga muskelfibrer som en motornervcell innerverar
och att den &r den minsta enheten i muskeln som kan aktiveras viljemassigt (Niemenlehto
2004 s. 29).

2.2.2 EMG-maétning

Registrering av muskelns elektriska aktivitet sker via EMG- elektroder. Det finns tva
olika typer av elektroder som méater EMG: ytelektroder, som mater MA fran muskelns
yta (figur 3), och nal- och tradelektroder, vilka satts fast under huden. Med ytelektroder
kan man mata ytliga musklers MA, medan man med nal- och tradelektroder kommer ner

till djupliggande musklers MA. Ytelektroderna ger en bredare helhetsbild av
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muskelaktiveringen eftersom den tacker ett storre omrade pa muskeln, medan nal- och

tradelektroderna kommer at mindre enheter. (Joutjarvi 2014 s. 7, 18-19)

Figur 3. Ytelektroder. Tillganglig: http://www.vibrationtrainingdevice.com/VG-Evolution-I-Vibrogym.htm 2008.

Everett berattar att ytelektroderna oftast ar sma metallplattor gjorda antingen av silver
eller ocksa silverklorid. Matning med ytelektroderna har visats ge mer palitliga data.
(Everett 2010 s. 239) Elektroderna & komponerade antingen mono- eller bipolért bero-
ende pa hur manga elektroder som fésts i huden. Vid bipolar komposition fasts tva elek-
troder och en kontrollelektrod som jamfor signalen fran egentliga elektroderna. Kontrol-
lelektroden skall placeras sa att elektriska aktiviteten ar sa liten som mojligt. Med bipolara
elektroder far man stérningssignalerna raderade vid méatningen. (Vilavuo 2007 s. 21) |
smartshortsen finns elektroder och el tradar som ar insydda i tyget. Via el tradarna trans-
porteras EMG signalen till tradlésa mottagaren. For att shortsen skall ha bra kontakt skall
elektroderna vatas och shortsen skall sitta tajt intill huden. Insydda ytelektroder gor tes-
tandet behdndigare jamfort med vanliga ytelektroder som kréaver mycket forberedning
med elektrodplaceringen, sakerstallandet av el tradarna och annan tung utrustning som
séllan &r barbar. (Finni et al. 2007 s.1409)

Enligt Reaz et al. tillampas EMG inom manga olika vardomraden, till exempel vid dia-
gnostisering av neurologiska och neuromuskul&ra problem, laboratorietester, biofeedback
pa kliniker och inom ergonomi. I olika forskningslaboratorier har man anvant EMG inom
biomekanik, motorisk kontroll, neuromuskulér fysiologi, postural kontroll och fysiote-
rapi. (Reaz et al. 2006 s. 14)
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2.2.3 EMG reliabilitet och validitet

Enligt forskningen som gjord av Finni et al. &r textilelektroderna lika palitliga som yt-
elektroderna vid métning av MA och aven béttre vid upprepandet av testerna an ytelektro-
derna. (Finni et al. 2007 s. 11) SENIAM projektet har samlat europeiska rekommendat-
ioner om Yytelektroder, placering av ytelektroder och metoder for signal hantering. Re-
kommendationer av ytelektrod placering finns for 30 olika muskler. (SENIAM) Felpla-
cering av ytelektroderna kan leda till cross-talk, da elektroden registrera en narliggande
muskels MA (Mezzarane & Kohn 2009 s.1331).

2.2.4 Smartshorts

| studien anvands EMG-métande smartshorts. EMG méts via elektroder, som &r insydda
i textilen, och data insamlas i en tradlés mottagare, som satts fast i shortsen (figur 3).
Detta gor att man kan folja matningen realtid fran datorn eller smarttelefonen och ocksa
forflytta data tradlost. Smartshortsen mater muskelaktivitet fran hamstrings (baklar) och
m. quadriceps (framlar). Med hjélp av smartshortsen kan man jamféra MA mellan héger
och vanster ben och forhallandet mellan hamstrings och m. quadriceps. (Myontec) Den
totala MA mellan dessa muskler (hdger, vanster, fram- och baklar) kommer alltid att ha
en summa pa 100 %. MA kan ha samma summa, men procenten kan skilja sig. Place-
ringen av ytelektroderna pa smartshortsen ar pa sa gott som samma stalle som SENIAM
rekommenderar. Problemet med shortsen kan &dnda vara det att nar de ar fardigt insydda

och tacker en relativt stor yta, s ar cross-talk en maojlighet som kan stora resultaten.

Figur 4. Smartshortsens ytelektroder (aviga sida) och tradlsa sandaren. Fotograf Anette Forsstrém 2017.
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3 SYFTE OCH FRAGESTALLNING

Syftet med undersdkningen &r att utreda faktorer som har ett eventuellt samband mellan
det dynamiska balanstestets (TUG-testet) och det statiska balanstests (SPPB) resultat.
Med hjalp av smartshortsen far vi data gallande MA i fram- och baklaren under testerna.
Under det statiska balanstestet mater vi svajhastigheten (mm/s) och stédytan (mm2) (C90
area) med hjalp av balansplattan. | detta examensarbete fokuserar vi pa att besvara fol-

jande fragor:

1. Finns det ett samband mellan asymmetrin i larmuskulaturens muskelaktivitet och
Time Up and Go-testets prestationstid?

2. Kaorrelerar den totala muskelaktiviteten med stodytan under tandem i det statiska
balanstestet?

3. Kaorrelerar den totala muskelaktiviteten med svajhastigheten under tandem i det
statiska balanstestet?

4. Hur ansag seniorerna att smartshortsen ar att kla pa sig?

Vi har delat upp arbetet sa att Fanny Ekholm har skrivit foljande kapitel och besvarat
foljande forskningsfragor:
e 2.1 Balans

2.1.1 Balanstest — Short Physical Performance Battery
2.1.2 HURIabs balansplatta
4.1 Design

4.2 Testpersoner

4.3 Datainsamling

4.4 Data-analys

7 Konklusion

Forskningsfraga 2 och 3

Anette Forsstrom har skrivit kapitel och besvarat foljande forskningsfragor:
e 2 Bakgrund
e 2.1.3 Time Up and Go-test

o 2.2 Elektromyografi
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e 2.2.1 Neuromuskuldra systemet

o 2.2.2 EMG-matning

e 2.2.3 EMG reliabilitet och validitet
e 2.2.4 Smartshorts

o 45Etk

e 4.5.1 Etiska dvervdganden

e Forskningsfraga 1 och 4.

De aterstaende kapitlen, 1, 3, 4 och abstrakten har vi skrivit tillsammans. | Resultat och
Diskussion kapitlen har vi besvarat vara egna forskningsfragor samt bearbetat nagra

stycken tillsammans.

4 METOD

Pa basis av vara fragor och undersokningens design klassas detta som en kvantitativ stu-
die. Detta innebar att insamlade data omvandlas till tal, har tydliga fragor och har innan
undersokningen borjat olika kategorier for data man vill fa fram. Problemstallningen i var
undersokning &ar kausal vilket innebar att man vill undersoka varfor nagonting sker.
(Jacobsen 2016 s. 49, 72)

Jacobsen forklarar att vid kvantitativa studier &r det ofta fragan om en sluten metod, alltsa
forskaren ar medveten om fragestéllningen. Forskaren koncentrerar sig endast pa det re-
levanta i studien. Avgransningen eller fragestéllningen ar da explicit. Eftersom vi har ett
tydligt andamal i var undersokning, forblir det en explicit avgransning. (Jacobsen 2016 s.
45, 72)

Vid en tvarsnittsstudie vill man undersdka prevalensen for nagot under en kort tid eller
just nu. Pa detta satt far man veta hur nagonting ar vid en specifik tidpunkt, vilket dven
var undersokning ar. (Evidence-Based Dentistry 2017) | undersékningen betraktar vi se-
niorers MA i nuléget, vilket klassar detta som en tvarsnittsstudie. Vid en longitudinell
studie foljer man upp samma individer under en langre tid. Det kan vara fragan om flera
ars uppfoljning i vissa fall. En sadan typ av studie utférs da man vill veta hur ndgonting

paverkar en individ under en langre tid, till exempel mediciners inverkan. (Caruana et al.
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2015 s. 537) Denna undersokning kommer att uppféljas nésta ar och samma test som
gjorts nu utfors aven da. Férhoppningsvis kommer samma testdeltagare att vara tillgang-

liga aven nasta ar. Undersokningen blir saledes ocksa en longitudinell studie.

| studien anvands IBM SPSS Statistics (v. 24, IBM, New York, USA), ett databehand-
lingsprogram. | SPSS programmet kommer vi att anvanda oss av en sa kallad Pearsons

produktmomentkorrelationskoefficient.

4.1 Design

Det etiska forskningslovet gavs av Helsingfors och Nylands sjukvardsdistrikt (HNS). Alla
test utfordes i Yrkeshégskolan Arcadas utrymmen. Forst informerades deltagarna om vad
vi kommer att testa och sedan fick de skriva under informerat samtycke (bilaga 2) och
svara pa en halsoenkat. Efter det vagdes deltagarna och deras langd, larets omkrets och
benets langd méttes. Sedan kladde deltagarna pa sig ett par smartshorts i passlig storlek.
Smartshortsen finns i fyra olika storlekar fran S-XL. Vi hade tva av varje storlek till vart
forfogande. Smartshortsens elektroder blottes ordentligt med vatten for att sakerstalla en
bra kontakt med huden. Deltagarna hade méjligheten att kla pa sig egna traningsbyxor
ovanpa smartshortsen om de sa 6nskade. Med smartshortsen pa mattes ledrorligheten i
knéna, extension och flexion, och i hoften, extension, flexion, samt inat- och utatrotation.
Efter det testades gripkraften med hjalp av TOIMIA:s matinstruktioner. Darefter sattes
sandaren pa smartshortsen och vi kontrollerade att de fick kontakt med datorn.

Déa man fatt kontakt forklarade testaren vad SPPB:s balanstest pa HURIlabs balansplatta
gick ut pa (bilaga 1). Testaren demonstrerade at deltagaren testets tre delmoment och
deltagaren fick daven genomfora dem innan testmomentet for att sakerstalla att hen har
forstatt instruktionerna korrekt. Testaren berattade dven att man endast har ett forsok pa
sig vid varje delmoment och att testet skulle avbrytas om fotterna lyftes fran underlaget
eller om deltagaren rorde stodrécket. Korrigerande rorelser med évre kroppen och ar-
marna tillats. Efter det bad vi deltagaren att inta den forsta positionen. Ena testaren kon-
trollerade att deltagaren hade ratt position och stod pa ratt stalle pa plattan och nér testaren

godkiande positionen, rdknade den andra testaren ner “Testet borjar om 3, 2, 1 nu”.
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Mjukvaran till HURIabs balansplatta registrerade automatiskt de 10 vésentliga sekun-
derna. For att smartshortsen skulle registrera de korrekta 10 sekunderna hade vi Muscle
monitor programmet (Mbody) pa fore testaren hade raknat ner. Nar de 10 sekunderna
borjade, skulle vi géra en markering i programmet; i praktiken innebér detta att trycka pa
en knapp i borjan av delmomentet samt i slutet av det for att fa ett tidsintervall pa 10
sekunder.

Testaren sade Stopp ” nér 10 sekunder hade gatt och deltagaren gick automatiskt vidare
till féljande delmoment. Samma instruktioner géllde for alla delmoment: den korrekta
positionen skulle intas, testaren raknade ner och deltagaren skulle sta 10 sekunder utan
att franga anvisningarna. Vid halvtandem och tandem fick deltagaren sjélv valja vilken

fot hen placerade framfor den andra och testaren antecknade vilken fot som var framfor.

Efter det statiska balanstestet gick deltagaren vidare till TUG-testet. Har uppmanade vi
deltagarna att satta pa sig deras inneskor for att undvika halkolyckor. Testaren forklarade
at deltagaren vad testet gick ut pa och dven hér fick deltagaren préva banan for att séker-
stalla att deltagaren hade forstatt banan korrekt (bilaga 1). Vi standardiserade testet sa att
alla skulle runda konen fran hoger sida och att testet skulle utféras i egen takt. Tidrak-
ningen startade nar ryggen frigjordes fran ryggstodet och tidtagandet slutade nar ryggen
rorde ryggstodet igen. Néar det var sékerstéllt att deltagaren forstod vad hen skulle gora
utfordes banan officiellt. Testaren rdknade ner Testet borjar om 3, 2, 1 nu”, varefter en
markering gjordes i Mbody programmet pa samma sétt som i SPPB-balanstestet och en

kontrolltid togs med hjélp av ett tidtagarur.

TUG-testet efterfdljdes av uppresning fran stol fem ganger och ett gangtest. Som en sista
fraga fick deltagarna svara pa fradgan “Hur latt var det att kld pé sig smartshortsen?”. Dar
besvarade de fragan pa en skala 1-5, dar 1 betydde att det var valdigt svart att kla pa sig

smartshortsen och 5 innebar att det var valdigt latt.

I var undersékning analyserade vi endast resultat fran TUG-testet och SPPB:s balanstest

samt hur deltagarna anség att det var att kla pa sig smartshortsen. Ovriga resultat lagrades

for analysering i framtida examensarbeten. Vi fokuserar endast pa att analysera det bésta

resultatet fran SPPB. Det innebar att om deltagaren klarar av att sta 10 sekunder i
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tandemposition, kommer vi enbart att analysera det delmomentet. Vi hade fardigt namn-
gett alla deltagare, sa deras riktiga namn uppkommer inte pa sjalva blanketten var testre-

sultaten skrevs ner. Pa detta satt uppratthaller vi deltagarnas anonymitet.

4.2 Testpersoner

Sammanlagt deltog 30 personer till undersokningen. Deltagarna som rekryteras till var
undersokning var friska, aktiva, sjalvforsorjande man och kvinnor mellan aldern 66-81
som kunde ga utan hjalpmedel (tabell 1). Det blev ett bortfall eftersom en av deltagarna
inte uppfyllde inklusionskriterierna. Analysen innehaller saledes 29 personer, varav 14
var mén och 15 var kvinnor. Rekryteringen skedde via Helsingfors stads Arbetarinstitu-
tets (Arbis) gymnastikgrupper var vi presenterade oss och berattade om vart examensar-
bete. Ledproteser var inget hinder for att delta i undersdékningen, men ifall protesen inhi-

berade utférandet av rorelserna i testen kunde inte personen delta.

Tabell 1. Bakgrundsinformation av deltagarna.

Bakgrundsinformation om deltagarna

N Minimum Maximum Medeltal  Standardavvikelse
Alder (ar) 29 66,00 81,00 72,97 3,50
Langd (cm) 29 154,00 184,50 168,96 7,78
Vikt (kg) 29 49,70 95,50 72,65 11,40
BMI (kg/m?) 29 18,59 35,65 25,42 3,52

4.3 Datainsamling

Vi tog till vara data fran smartshortsen, HURIabs balansplatta och tiden fran TUG-testet.
Data 6verfordes till en Excel-tabell varifran vi exporterade data till SPSS programmet.
Med hjalp av en sandare pa smartshortsen, kom data fran larens MA att samlas upp och
skickas till en mjukvara pa en barbar dator. Darefter kunde vi importera resultaten till
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Excel och sedan Overfora det till SPSS. Balansplattans resultat 6verférde vi aven till Excel
och sedan importerades det till SPSS for vidare analysering.

4.4 Data-analys

| forsta forskningsfragan har vi gjort data-analysen genom att analysera tid och procentu-
ell asymmetri. | en forskning bedrivit av Schmitt et al. rehabiliterade de frdmre korsband
skador genom forstarkning av framre larmuskeln. De uppskattar att en asymmetri i mus-
kelkraft pa 6ver 10 % kan paverka utférandet av en prestation (Schmitt et al. 2012 5.754).
Smartshortsens tillverkare Myontec talar om MA asymmetrin pa +/-9 % som de katego-
riserar, med ett trafikljus modell, ’red” (r6d) som menar att asymmetrin &r hog (Myontec).
Saledes har vi valt att dela upp testpersonerna i tva grupper beroende pa asymmetri i
larmusklernas MA, muscle activity difference, (MAD). Vi kommer att analysera medel-

varde pa tid (sekunder) samt standardavvikelse (SD).

| fraga 2 och 3 har vi i huvudsak fokuserat oss pa att undersoka korrelationer mellan MA
och testerna. Vi utforde analysen med hjélp av Pearsons produktmomentkorrelationsko-
efficient (Pearsons r). Svaren varierar mellan 1 och -1. Ett svar pa 1 indikerar att det finns
ett totalt samband mellan tva variabler, -1 ett totalt negativt samband medan 0 inget sam-
band alls. (Hassmén & Hassmén 2008 s. 125) Beldjazia & Alatou anvander sig av en mall
fran Evans, som beréattar nar Pearsons r ar signifikant. Evans sager att nar r = 0,4-0,59 &r
det fragan om en mattlig korrelation, r = 0,6-0,79 &r det en stark korrelation och nar r =
0,8-1 anses det vara véldigt stark korrelation. Koefficienten ska forbli minst 0,6 for att
det ska finnas ett godtyckligt samband mellan tva variabler och allt under 0,4 anses vara
en svag korrelation. (Beldjazia & Alatou 2016 s. 26-27) Resultatet ar signifikant om Sig.
(2-tailed) <0,05 (p<0,05) (SPSS Pikaohjelma).

Oberoende av den position man har finns det alltid en tyngdpunkt. Nar man andrar stall-
ning pa kroppen kommer tyngdpunkten att andras. Aven nir man stér helt stilla sker det
sma korrigeringsrorelser at olika hall, vilket gor att tyngdpunktens plats dndras hela tiden
och det kan balansplattan registrera. Balansplattan &r direkt kopplad till en dator, s&@ man
ser i realtid hur tyngdpunkten andras under ett balanstest. Programmet ritar en graf dver

var tyngdpunkten ligger i forhallande till plattan. Stodytan, eller C90 arean som har det
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engelska namnet Area of the Confidence Ellipse, har ett samband med tyngdpunkten. C90
arean bestar av 90 % av de tyngdpunkter som har registrerats under ett balanstest. Nar
tyngdpunkten forflyttar sig mycket, svajar man mycket och gor stora korrigeringsrorelser,
kommer C90 arean att automatiskt blir storre. | stora drag innebér en stérre C90 area att
forsokspersonen utfort stora korrigeringsrorelser och det finns en risk for att personens
balans &r samre. (HURIabs 2010 s. 28)

Svajhastigheten raknas ocksa ut med hjalp av tyngdpunkten. Forst raknar programmet ut
svajets langd genom att lokalisera den nya tyngdpunkten var femtedels sekund. Sedan
adderas strackorna mellan varje registrerad tyngdpunkt. Summan av strdckorna divideras
med testtiden och kvoten blir saledes svajhastigheten. For att kunna jamfora de olika del-
tagares svajhastighet har instéllningarna berérande hur ofta tyngdpunkten registrerats per
sekund varit den samma. (HURIabs 2010 s. 28-29)

Ifall svajhastigheten ar hog har svajets langd ocksa varit stor, vilket i sin tur kan innebara
att ju hogre svajhastighet desto stérre korrigerande rorelser gér man och C90 arean blir
stor. Det ar dock inte hela sanningen. Det ar viktigt att komma ihag att bara for att svaj-
hastigheten har varit hog betyder det inte att C90 arean &r storre. Det kan hénda att en
person har gjort en storre korrigerande rorelse som hojde svajhastigheten men inte C90
arean eftersom det var endast en pik i grafen. Det kan ocksa handa att korrigerande rorel-
serna har varit snabba inom ett litet omrade, vilket betyder att C90 arean halls liten men
hastigheten varit hog.

4.5 Etik

Enligt Jacobsen finns det tre grundldggande etiska krav man skall f6lja ndr man gor stu-
dier om andra méanniskor. Det forsta &r informerat samtycke vilket innebér att personerna
frivilligt far delta i studien samt att de far all den information de behdver om testet, aven
riskerna. Med informerat samtycke avses dven att de undersokta har kompetens — for-
magan att sjalv bestimma om man deltar i studien och far fullstandig information om
studien. Detta innebéar att man far veta studiens syfte, hur data insamlas och hur det skall
anvandas. Aven eventuella risker skall komma fram. Det racker inte att bara fa all den

information man behdver, utan man maste ocksa forsta det. Att delta i studien skall vara
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p.g.a. egen frivillighet. De undersokta far inte kdnna nagon press fran utomstaende fak-
torer att masta delta. (Jacobsen 2016 s. 31-33)

Det andra etiska kravet som skall tas i beaktande ar skydd av privatliv. All de data som
samlas under studien skall hallas konfidentiellt och de undersoktas anonymitet respekte-
ras. Om dessa krav inte tas i hansyn kan undersokarens fortroende forloras och hela stu-

diens reliabilitet forsdémras. (Jacobsen 2016 s. 35-36)

Till sist konstaterar Jacobsen att det insamlade data skall presenteras korrekt. Med det
avses att man presenterar all det data och resultat man fatt, utan att forvranga alltsa for-

falska det. Dessa handlingar star emot etiska forskningsprinciperna. (Jacobsen 2016 s. 37)

4.5.1 Etiska dvervaganden

| arbetet har etiken tagits i beaktande genom att alla deltagare fatt ett informationsbrev
innan studien borjat. |1 informationsbrevet kommer fram studiens syfte och vad testtill-
fallet gar ut pa. Deltagarna svara pa en hélsoenkaét fore studien borjar som innehaller bak-
grundsinformation om deras aktivitetsniva samt halsotillstand. Alla deltagare fick dven
underteckna ett avtal, informerat samtycke, var det garanteras anonymitet och konfiden-
tialitet samt de ger lov att undersokningsdata far anvandas i studien. Deltagarna hade rétt

att avbryta testerna nar som helst, om de sa ville.

5 RESULTAT

Testpersonerna delades i tva grupper: grupp 1 (G1) MAD < 9.9 % och grupp 2 (G2) MAD
> 10 %. Sjutton testpersoner horde till G1 och tolv till G2. Skillnaden i prestationstiderna
mellan grupperna var marginell, G1 medeltid var 8,9 (SD 0,9) sekunder medan G2 hade
8,4 sekunder (SD 1,3).

Tabell 2. Resultat fran TUG-testets tid for fraga 1.

N Medelvarde Standardavvikelse
G1 17 8,88 0,94
G2 12 8,42 1,33
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Fréga 1 = Finns det skillnad med den totala MA mellan héger och vanster larmuskulatur och syns det i sa fall i TUG-
testets prestationstid?

Korrelationen mellan MA och C90 arean under tandem ar mattlig Pearsons r = 0,447 (p
= 0,015) (tabell 3). Korrelationen mellan MA och svajhastigheten har ett svagt samband
Pearsons r = 0,333 (p = 0,077).

Tabell 3. Korrelationsresultat for fraga 2 och 3. Signifikant om.Sig. (2-tailed) < 0,05.

Pearsons r Sig. (2-tailed)
N 29 29
Fraga 2 0,447 0,015
Fraga 3 0,333 0,077

Fraga 2 = Korrelerar den totala muskelaktiviteten med stodytan under tandem i det statiska balanstestet? Fraga 3 =
Korrelerar den totala muskelaktiviteten med svajhastigheten under tandem i det statiska balanstestet?

Den hogsta MA som fanns under tandem var 196 mikrovolt (V) och lagsta 27 pV (tabell
4). Stodytan hade ett medeltal pa 350,24 mm?2 och en standardavvikelse pa 276,19 mmz2,
Svajhastigheten varierade mellan 51,43 mm/s och 13,95 mm/s, med ett medelvérde pa

27,81 mm/s.

Tabell 4. Data fran smartshortsen och HURIabs balansplatta under tandem.

Minimum Maximum Medelvarde Standardavvikelse
N 29 29 29 29
Totala MA (uV) 27 196 83,62 35,13
C90 area (mm2) 122,79 1 328,45 350,24 276,19
Svajhastighet (mm/s) 13,95 51,43 27,81 9,1

Storsta delen av testpersonerna ansag att det var valdigt latt eller latt att kla pa sig smart-
shortsen, 11 respektive 13. Endast 4 testpersoner ansag att det varken var latt eller svart
och bara en ansag att det var svart att kla pa sig smartshortsen. Ingen svarade ansag att

det var valdigt svart (tabell 5).
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Tabell 5. Stapeldiagram av fraga 4.

Svarighetsgraden att kld pa smartshortsen
1=valdigt svart, 2=svart, 3=varken latt eller svart, 4=Iatt, 5=valdigt latt

14 13
12 11
10 Medeltal=4,17
8
6
4

4
2 1

0
0

1 2 3 4 5

Fraga 4 = Hur ansdg seniorerna att smartshortsen ar att kl4 pa sig?

6 DISKUSSION

TUG-testet mater seniorers funktionsformaga och balans i form av ett gangtest. Enligt
TOIMIA:s instruktioner skall testet utforas i egen takt och pa grund av detta valde vi att
utfora testet lika. | borjan av processen hade vi en forskningsfraga som jamforde TUG-
testets MA med tid. Vi konsulterade Arcadas seniorforskare och han konstaterade att man
inte kan jamfora MA och tid pa grund av individualitet i ganghastighet. For att vi skulle
ha kunnat anvanda oss av den frdgan borde vi ha standardiserat takten, men da skulle

testet inte langre vara ett standardiserat TUG-test.

Resultaten mellan G1 och G2 var valdigt lika. Avvikelsen i den genomsnittliga prestat-
ionstiden i TUG-testet hade statistiskt sett ingen signifikant betydelse; G1 medeltid var
8,9 sekunder medan G2 hade 8,4 sekunder. Aktiva seniorer har marginell asymmetri i
larmuskulaturens MA. Asymmetrin i larmuskulaturen matt med EMG under TUG-testet
hade inget samband med TUG-testets prestationstid. Det kan bero pa att testpersonerna
hade hog funktionsformaga och att de var fysiskt aktiva, som ledde till att TUG-testets
resultat var bra; alla klarade av testet under 12,23 sekunder. Man kan dven spekulera att
om man hade haft fler testpersoner kunde man ha fatt mera resultat och kanske sett mera

avvikelser i resultat.
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Det fanns en mattlig positiv korrelation mellan den totala MA och C90 arean, Pearsons
r =0,447 (p < 0,05). For att korrelationen ska anses vara signifikant borde Pearsons r >
0,6. Detta resultat medfor att man inte med sékerhet kan séga att den totala MA korrelerar
med C90 arean under tandem-positionen pa en tid pa 10 sekunder. Daremot ar det inte
uteslutet att MA har en korrelation med C90 arean under en langre tid. Nar man tittar pa
linjardiagrammet (figur 5) ser man att linjen ar vaxande, men inte tillrackligt snabbt for

att den skulle vara statistisk signifikant.

R? Linear = 0,200
200

150 o

100 o

Totala MA

50

T T T T T
00 250,00 500,00 750,00 1000,00 1250,00
C90 arean

Figur 5. Spridningsdiagram for korrelationen i fraga 2. Varden fran tandem position.

Resultatet ar inte hapnadsvackande for deltagargruppen i fraga. Alla vara deltagare kla-
rade av att std sa gott som stilla i tandemstallningen utan att gora storre korrigerande
rérelser. Under vara testtillfallen registrerade vi att det var endast ett par som under upp-

sikt verkade ha svarigheter med att sta i tandem.

Enligt Donath et al. anvander sig seniorer mera av hoftpartiets muskler nér de korrigerar
stallningen vid en statisk balansévning dér stédytan ar liten, medan yngre personer an-
vander vristernas muskler i stérre utstrackning. Det borde utforas flera forskningar dér
man studerar bal- och héftmuskulaturernas samverkan hos aldre personer eftersom det ar
manga studier som papekar hur viktigt det ar att motverka fallrisken hos seniorer med
styrketraning for ben och bal. (Donath et al. 2016 s. 60-61)
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Jonsson et al. jJdmforde i sin studie MA i underbenet under tandem hos aktiva seniorer
med personer i arbetsfor alder. Studien pavisade att seniorerna hade stérre MA i under-
benet under den statiska delen &n de yngre, vilket tyder pa att seniorerna har svarare att
sta i tandem. (Jonsson et al. 2005 s. 206)

Smartshortsen mater endast musklernas aktivitet i fram- och baklar, och har inte matt MA
i bade underbenet och i hoft- och balpartiet. Var studie visar da att MA i fram- och bak-
laren inte har stor betydelse nar det galler tandemposition. Det skulle vara intressant att
veta vilka muskler seniorer oftare anvander nar de balanserar med en liten stédyta: ar det

hoftpartiets muskler eller underbenets muskler?

Jonsson et al. markte att bade seniorerna och personer i arbetsfor alder hade svart att
fordela tyngden jamt mellan den framre och bakre foten. Bada grupperna hade mera tyngd
pa den bakre foten. Jonsson et al. diskuterar varfor ett sadant fenomen har uppkommit.
De spekulerar ifall en bidragande faktor for detta ar att man oftast tar ett steg framat for
att uppna tandem och da forblir tyngden mera pa den bakre foten. En annan teori var att
ledvinklarna i nedre extremiteten blir i linje med varandra nér tyngden ar mera pa den
bakre foten. Synen spekulerar de ocksa att paverkar detta eftersom det kan vara lattare att
hélla balansen nar man ser den framre foten. (Jonsson et al. 2005 s. 206-207) Som fort-
sattning till var studie kunde man undersoka ifall MA i hoger och vénster lar skiljer sig
fran varandra. Finns det en likadan korrelation i larmuskulaturen som det fanns i Jonsson

et al. studie i underbenet?

Det fanns endast en svag korrelation nar man jamférde MA och svajhastigheten Pearson
r = 0,333 (p > 0,05). Tidigare ndmndes att om Pearsons r < 0,4 var det endast en svag
korrelation. Nar man tittar pa spridningsdiagrammet (figur 6) ser man att det ar en linje
som ar stigande, men inte tillrackligt stigande for att det ska vara signifikant pa nagot vis.
Man kan da spekulera varfor det har blivit ett sadant resultat. Det kan vara mojligt att
testet inte var tillrackligt utmanade for var testgrupp, vilket gjorde att de lugnt kunde

korrigera deras stallning och pa sa vis blev inte svajhastigheten hog.
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Figur 6. Korrelationen under frdga 3. Varden fran tandem position.

Vara instruktioner for det statiska balanstestet skilde sig fran de riktlinjer givna for SPPB.
Det ar egentligen meningen att tidtagandet borjar direkt ndr personen intar positionen.
Daremot ville vi se till att forsokspersonen star pa ratt stalle och att fotterna ar utplacerade
korrekt innan tidtagandet borjade. Pa det har séttet gick vi miste om den dynamiska ba-
lansfasen i delmomenten. Enligt SPPB star forsokspersonen inte heller pa en balansplatta

under testet.

| stort satt har var metod och design fungerat val. Vi hade tydliga anvisningar som gavs
at alla deltagare innan testerna paborjades. Vi hade dvat igenom testen innan de officiella
borjade och sag till att allting fungerade som det skulle. Att utrustningen inte fungerade
mellan testerna kunde vi inte ra for. Denna respons kommer vi att fora vidare till tillver-
karna av smartshortsen. Trots dessa sma problem klarade vi av att utfora testerna till slut

och fick den data vi behévde for var forskning.

Deltagarna ansag att smartshortsen var latta (13 deltagare) eller valdigt latta (11 deltagare)
att kla pa sig (tabell 4). Vi anser att storsta nyttan skulle kunna finnas bland neurologiska
klienter, till exempel bland personer som lidit av hjarnblodning. For en sadan klientgrupp
kan shortsen vara kravande att kla pa sig och kannas jobbigt samt tidskravande for bade
klienten och fysioterapeuten att anvanda sig av dem. Inom idrottsvérlden, och andra kli-

enter med problem i stod- och rorelseorganen, kan shortsen vara till nytta. Man bor anda
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komma ihag att det ar frdgan om stora muskelgrupper som man far resultat av och om

man vill ha mera specifika resultat bor man anvanda en annan matningsmetod.

Smartshorts var ihop kopplade med Mbody programmet som i realtid visade MA och
tidsintervallen (=laps) (figur 7). Under testerna mérkte vi att tidsintervallen forblev endast
hela sekunder och darmed inte sa exakta som vi skulle ha velat. Ibland kunde det dven
fordréja ndgon enstaka sekund innan tidsintervallet sattes igang eller avslutades. Vid
TUG-testet kontrollerades tiden samtidigt med ett tidtagarur och vi har anvant oss av tid-
tagarurets tid i vara resultat. Nar man flyttade pa tidsintervallet manuellt fick man en
noggrannhet pa en tiondelssekund och vi fick darmed tiden i tidsintervallen att stimma
Overens med den tid uppmatt av tidtagaruret. Vi dndrade konsekvent tidsintervallets slut
fran deltagarnas tider. Vi markte ocksa att inom ett tidsintervall fanns det en sa kallad
”gri area” och var alltid en sekund kortare an sjélva tidsintervallet. Vi flyttade da marko-
ren sa att graa arean forblev samma tid som den tiden uppmatt av tidtagaruret. Orsaken
bakom detta var att data vi 6verforde till Excel har varit den graa areans resultat. Enligt
bilden nedan (figur 5) ar da graa areans totala MA 96 pV. For att ytterligare klargdra detta
anvande vi oss av tandempositionen som ett exempel. Personen skulle sta i exakt 10 se-
kunder enligt HURIabs tidtagarur, och enligt vara justeringar blir da graa arean 10 sekun-

der medan tidsintervallet blir 11 sekunder.

Senior EAOT4 =
:-r::"nz 14113242 feeh 00:01:16
g -OVERVIEW-

10 Y
Selection: 00:01:05 - 00:01:14

a0 4 =

I |
-SIGNALS- -PROBLEM DETECTI
@ o =
29,2% 31.4%
16.6% 22.8% | o0

Figure 7. Skarmdump av Mbody programmet. Testresultat av en deltagare.

Pa grund av dessa sma justeringar kan vi inte vara sékra pa att vi har fatt exakt det tidsin-

tervallet vi skulle ha velat ha. Flyttningen av tidsintervallen har varit fragan om nagon
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enstaka sekund och under observation medan vi flyttade tidsintervallen blev det inga dras-
tiska andringar i resultaten 6ver muskelaktiveringen. Ergo borde detta inte ha paverkat de

slutliga korrelationsresultaten i var undersokning.

Kontakten mellan sdndaren och den bérbara datorn samt Mbody programmet slutade
ibland att fungera mellan testerna. | vissa fall bytte vi smartshorts pa deltagaren och pro-
vade att byta till en annan sandare for att forhoppningsvis fa tillbaka kontakten. Problemet
uppstod ofta nar personer med bukfetma satte sig ner och vantade pa att utfora TUG-
testet. Vi antar att magen tryckte pa sandaren s att kontakten forlorades. Overlag gick
testtillfallena smidigt och deltagarna var ivriga att delta och intresserade av resultaten och

testapparaturen.

Seniorerna i testgruppen hade en medelalder pa 72,97 ar (tabell 1) och vi blev positivt
overraskade i hur god kondition deltagarna var i. Med tanke pa var undersokning skulle
vi ha behovt mer kravande tester, eller deltagare i samre skick, for att hitta ett resultat som

skulle vara statistiskt signifikant gallande vara forskningsfragor.

Tidigare forskning enligt Schoene et al. (2013) lampar TUG-testet bast for personer som
redan har nedsatt funktionsformaga. Bischoff et. al (2003) har bedrivit en forskning med
65-85 ariga kvinnor och dragit slutsatsen att om TUG-testet varade 6ver 12 sekunder
kunde testpersonerna ha funktionssvarigheter i framtiden. | var undersékning var den
langsta uppmatta tiden 12,23 sekunder, medan den snabbaste tiden var 7,56 sekunder.
Medeltiden var 9,66 sekunder (tabell 6). Endast en testperson hade en tid éver 12 sekun-

der i var undersokning.

Tabell 6. Deltagarnas alder och TUG-testets tid.

Alder (&r)  TUG-test tid (s)

Medeltal 72,97 9,66
Minimum 66 7,56
Maximum 81 12,23
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7/ KONKLUSION

| var undersokning har vi studerat ifall det finns nagon korrelation mellan MA i fram- och
baklar med hjalp av ett statiskt och ett dynamiskt balanstest. Resultaten var inte statistiskt
signifikanta i var undersokning. Fran forskningsfraga 1 har asymmetrin mellan larmus-
kulaturen ingen paverkan pa prestationstiden. | forskningsfraga 2 har vi en mattlig korre-
lation Pearson r = 0,447 (p = 0,015), men &r trots den lilla positiva korrelationen inte
statistiskt sett signifikant. | forskningsfraga 3 var resultatet inte betydelsefullt Pearson r
= 0,333 (p = 0,077). Medeltalet fran den sista forskningsfragan var 4,17, vilket vi tyder
pa att det var latt for seniorer att kla pa sig smartshortsen. Vi 6nskar att det kommer fort-
satta studier inom detta &mne, for att se ifall man hittar resultat som &r statistiskt signifi-
kanta nar det galler fragan om MA hos seniorer och deras balansformaga bade statiskt

och dynamiskt.
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BILAGOR

Bilaga 1 - Testprotokoll

Balanstest
e HUR balansplatta + dator
e Smartshorts
e Barfota/strumplést
e Testpersonen har ett forsok som registreras.
e Testaren visar positionerna en gang och testpersonen far prova stallningarna en

gang innan testet borjar.

“Balanstestet gar ut pd tre olika delmoment, fotterna ihop, halvtandem, tandem. I varje
position ska man hallas i 10 sekunder for att kunna fortsatta till foljande delmoment.
Testet avslutas om du inte klarar av att halla positionen i 10 sekunder. Testet borjar nar
du har intagit positionen och jag siger "TESTET BORJAR OM 3, 2, 1 NU”. Testet slutar
ndr jag sdager "STOP” varefter du fdar inta foljande position. Fotterna skall under hela
testet hallas fast i underlaget, 6vre kroppen och armarna far gora korrigerande rérelser.

Under halvtandem och tandem far du vdlja vilken fot dr framfor. Har du ndgra fragor?”

e Fotterna ihop: Inner sidan av fotterna skall réra varandra.

e Halvtandem: Insidan av framre fotens hal skall réra bakre fotens stor tans forsta
led (MTP- led).

e Tandem: Framre fotens hal skall réra bakre fotens stortd, som om du skulle sta pa

en lina.

TUG

e En stol med ryggstdd, och armstdd, sitthéjden 42-44cm.
e Smartshorts

e Tidtagarur



e Mattband

e Kon

e Testpersonen har ett forsok som registreras.

e Testpersonen skall ha pa sig antingen stadiga skor (atminstone en rem som gar
runt halen) eller vara barfota. Detta pa grund av halk- och fallrisk.

e Testaren visar en gang vad som skall goras varefter testpersonen far prova det en
gang.

Testet borjar nér testpersonen har intagit positionen och testaren siger "TESTET

BORJAR OM 3,2, 1 NU”.

"TUG testet gar ut pd att du stiger upp frdan stolen och gar i egen takt och rundar
konen fran hoger sida, varefter du vander om och gar tillbaka och satter dig ner pa
stolen. Tidtagandet borjar nar ryggen lossnar fran ryggstodet och slutar nar ryggen

ror ryggstodet igen. Har du ndgra fragor?”



Bilaga 2 - Informerat samtycke

SAMTYCKE

Jag har blivit ombedd att delta i en undersékning som utfors av Arcada. Jag har fatt
muntlig information om undersékningens géng, last igenom och forstatt undersokningens
informationsbrev och fatt tillfredsstéllande svar pa de fragor jag haft angaende
undersdkningen.

[j Jag godkanner mitt deltagande i undersékningen “Forklarande faktorer bakom
funktionsformagetestet Timed Up & Go (TUG) for 65 ar fylida personer” pa Arcada.
Angdende undersdkningen ger jag hérmed mitt lov till att samla in behdvliga uppgifter om
mig till forskningsregistret pa Arcada. Jag forstar att mitt deltagande i denna undersdkning
ar helt frivilligt. Jag har rétt att nar som helst avbryta mitt deltagande i undersokningen och
jag behover inte uppge nagon speciell orsak till det. Jag ger tillstand att den information
som samlats in till tidpunkten fére annulleringen kan anvéndas i undersokningen. Om jag
nekar till undersckningen eller avbryter mitt deltagande i den, paverkar det inte mitt
bemdtande i fortsattningen. Angaende undersdkningen pa Arcada &r ni forsakrad genom
yrkeshogskolans forsékring.

Underskrift :

Fodelsedatum:___

Fortydligande av namnet: _

Datum:____

Det bekriftade samtycket har emottagits av:

Foértydligande av namnet:

Datum:




