Streszczenie w jezyku polskim

Upadki stanowig wazny problem wsréd senioréw i czgsto prowadza do powaznych
konsekwencji zdrowotnych. Ryzyko upadkow (z ang. fall risk - FRS czgsciej dotyczy kobiet niz
mezczyzn i $cisle zwigzane jest z poziomem sprawnosci funkcjonalnej, a to z kolei z sifg
mig$niowg oraz masg ciata. Negatywny wplyw na stan zdrowia seniorow ma roéwniez otylosé
sarkopeniczna (z ang. sarcopenic obesity - SO). Zaburzenia systemu rownowagi mozna oceni¢
za pomocg testow funkcjonalnych oraz profesjonalnych platform stabilograficznych.

Do celéow powyzszego badania naleza: identyfikacja wybranych wskaznikow
funkcjonalnych i somatycznych warunkujgcych wystepowanie ryzyka upadkow, wskazanie
najlepszych warunkéw diagnostycznych zaburzen roéwnowagi oraz poznanie struktury
zaleznosci miedzy zmiennymi i matematyczny opis tych zaleznosci, ktory umozliwi predykcje
ryzyka upadkow u seniorek. Ostatecznie w badaniu udzial wzieto 56 kobiet (rezydentki domu
opieki i ambulatoryjne pacjentki kliniki rehabilitacyjnej w wieku 71.77 £ 7.43 (SD). Protokot
badania obejmowal: pomiar parametrow antropometrycznych, wykonanie testow
funkcjonalnych i badania stabilograficznego, pomiar momentéw sily mig$niowej
prostownikow stawu kolanowego (z ang. knee extensor strength - KES) oraz sity $cisku reki (z
ang. handgrip strength - HGS).

Wyniki badania pokazaty, ze uzyteczne w funkcjonalnej ocenie ryzyka upadku (FR) sa
test TUG (z ang. Time Up and Go) i zmodyfikowany test Unterbergera (dynamiczna proba
Romberga), natomiast test FRT (Functional Reach Test) nie jest wiarygodny w ocenie FR u
seniorek. Swiadczy to o tym, ze diagnostyka ryzyka upadkéw (FR) u seniorek powinna
odbywa¢ si¢ w warunkach dynamicznych. Wyniki pokazaly, ze narzedzia stosowane w
_ funkcjonalnej diagnostyce sarkopenii (KES, test krzesta) mogg rowniez wskazywa¢ FR u
seniorek, co wymaga przeprowadzenia dodatkowych testow. Co wigcej, FR jest istotnie
warunkowane zaréwno przez wiek jak i otylo$¢. Analiza statystyczna wykazata, ze statycznym
stabilograficznym predyktorem ryzyka upadku (FR) sg wychylenia boczne w plaszczyznie
czolowej z oczami otwartymi. Do pozostatych predyktorow FR nalezg: sita mig$niowa konczyn
dolnych oraz wskaznik BMI. Powyzsze wyniki podkreslajg wieloczynnikowy charakter FR
wskazujgc jednoczesnie konieczno$¢ holistycznego podejscia do jego oceny oraz kontynuacji
badan dotyczacych otytosci sarkopenicznej i FR. Prawdopodobnie, redukcja nadmiernej masy
ciala i poprawa sity mig$niowej mogg opdzni¢ zmiany inwolucyjne.
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