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ZAKRES MAKSYMALNYCH DOWOLNYCH
WYCHYLEN SRODKA CIEZKOSCI W
PLASZCZYZNIE STRZALKOWEJ LUDZI
W ROZNYM WIEKU JAKO MIARA STABILNOSCI
POSTAWY

Stabilno$¢ postawy zostata oceniona, u 30 studentéw I roku AWF,
15 oséb w wieku 35-50 lat 1 14 os6b w wieku powyzej 50 roku zycia,
poprzez zmierzenie maksymalnego przemieszczenia $rodka nacisku stop
(COP) w trakcie maksymalnego dowolnego wychylenia (MVE) w
ptaszczyznie strzatkowej. Wyniki zastosowanej analizy wariancji z
klasyfikacja podwdjna wskazuja na istotny wptyw wieku (F=20.04428,
p<0.001) 1 proby (F=175.82365, p<0.001) na otrzymane wyniki badan.
W prébie MVE w przdd grupa mlodsza uzyskata statystycznie istotnie
lepsze rezultaty badan (139.20+24.73) od grupy $redniej (129.00+22.23,
p< 0.001) i starszej (128.43+£27.26, p<0.001). Natomiast w probie MVE
w tyt najlepszy wynik osiagngta grupa starsza (118.43£28.60),
statystycznie istotnie lepszy od grupy $redniej (106.33+22.77, p<0.001).
Grupa mtodsza uzyskala statystycznie istotnie lepsze rezultaty badan
(116.09+£25.33, p<0.001) od grupy srednie;.

Staba tylna granica stabilnosci, lgk przed upadkiem oraz chegé
uzyskania dobrego wyniku badania prawdopodobnie spowodowaty, ze
osoby starsze MVE w tyl wykonywaly po ,kompensacyjnej zmianie
pozycji wyjsciowej”. Analiza wynikéw przeprowadzonych badan
potwierdza hipotez¢ robocza, ze postgpujacy z wiekiem deficyt
stabilnosci  postawy  powoduje  mierzalne  zmiany  zakresu
przemieszczania $rodka cigzkos$ci. stowa kluczowe: stabilno$¢
posturalna, maksymalne dowolne wychylenie, wiek
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Wprowadzenie

Postawa a w konsekwencji jej stabilno$¢, zmieniaja si¢ przez cale
zycie. W okresie do 7-8 roku zycia nastgpuje stopniowa stabilizacja
postawy. Po zwiotczeniu postawy, o podiozu neurohormonalnym, w
okresie dojrzewania nast¢puje ponowne przyjecie prawidlowej sylwetki
trwajace do ok. 30 roku zycia, po czym obserwujemy stopniowa
degradacje systemu rownowagi. Przez dlugi okres zycia mechanizmy
kompensacyjne skutecznie zmniejszaja deficyt stabilno$ci postawy.
Dopiero niewydolno$¢ dostgpnych mechanizméw kompensacyjnych, jak
to ma miejsce w poznej starosci, powoduje gwaltowny spadek stabilno$ci
postawy (Btaszczyk 2004). Glownym objawem niestabilnosci sa
zaburzenia rOownowagi powodujace czesto tragiczne w skutkach upadki.
Upadki te moga powodowac znaczne urazy ciata a nawet $mier¢. Upadki,
nawet te ktore nie powoduja znacznych obrazen ciata, wywotuja czgsto
dlugotrwate stany lgkowe rzutujace na dalsza aktywnos$¢ zyciowa
starszych osob. Zaburzenia réwnowagi sa wigc waznym problemem
spotecznym. Stad tez pojawila si¢ konieczno$¢ wczesnego wykrywania
ubytku kontroli rownowagi jeszcze w okresie bezobjawowym. Wczesna
diagnostyka niestabilnosci potaczona z odpowiednia rehabilitacja moga
ograniczy¢ jej negatywne skutki oraz poprawi¢ jako$¢ zycia osob w
podesztym wieku (Blaszczyk 1993,1994, 2004).

Réwnowaga to pewien okreslony stan uktadu posturalnego. Stan ten
charakteryzuje pionowa orientacja ciata osiagnigta dzigki zrownowazeniu
dziatajacych na ciato sit oraz ich momentow.

Stabilno$¢ oznacza zdolno$¢ do odzyskiwania stanu réwnowagi W
przypadku postawy cztowieka stabilno$cia nazywamy zdolnos¢ do
aktywnego przywracania typowej pozycji ciata w przestrzeni utraconej w
wyniku dziatania czynnikow destabilizujacych (Blaszczyk 2004).

Stabilno$¢ postawy jest wigc pojgciem szerszym, znacznie bardziej
ztozonym  zwigzanym z  mozliwosciami oraz = wlasno$ciami
dynamicznymi 1 charakterystykami wszystkich uktadow

100



zaangazowanych w utrzymywanie rownowagi. Dotyczy to przede
wszystkim sprawnos$ci aparatu ruchu, szybkosci reakcji 1 podejmowania
decyzji oraz umiejetnosci prawidtowej analizy sprzecznych informacji o
aktualnym stanie ciala, obejmujacymi polozenie jego segmentéw oraz ich
predkosci 1 przyspieszenie.

W tej perspektywie stabilno§¢ posturalna jest pojeciem zaréwno
biomechanicznym, jak i fizjologicznym (Kuczynski 2000,2003).

Wypadkowa sterowania stabilnos$cia jest okreslone potozenie srodka
cigzkosci. U ludzi stojacych swobodnie ogdlny $rodek cigezkosci (OSC;
ang. centre of gravity, COG) utrzymywany jest w dos¢ waskim obszarze
(na poziomie S2) tak, ze jego rzut na ptaszczyzng podparcia znajduje si¢
okolo 4.5-7cm do przodu od osi stawu skokowo-goleniowego
(Hellebrandt 1 in. 1940). W warunkach statycznych réwnowaga zostaje
zachowana wtedy gdy rzut $rodka ciezkosci na podiloze pozostaje
wewnatrz pola podparcia, czyli obrysu stép (Massion 1992). Krawedzie
stop uznane w modelu Koozenkaniego (1980) za granice stabilno$ci sa
tylko umowna granica - mechaniczna. Badania Blaszczyka 1 wsp. (1993,
1994) nad rzeczywistym polozeniem granic stabilno$ci w czasie
spokojnego stania wykazaty, iz cztowiek nigdy nie osiaga hipotetyczne;j
granicy stabilno$ci wyznaczonej obwiednia stop. Rzeczywista granicg
stabilno$ci postawy oddziela od granicy mechanicznej, czyli krawedzi
stop, obszar nazwany marginesem bezpieczenstwa. Jego wielkos¢
uzalezniona jest od wydolno$ci uktadu utrzymania rownowagi oraz od
innych czynnikow nie zwiazanych bezposrednio z kontrola postawy np.
lekiem przed upadkiem.

Maksymalne dowolne wychylenie (ang. maximum voluntary
exursion, MVE) jest maksymalnym dowolnym przemieszczeniem
og6lnego srodka cigzkosci (COG) w zakresie plaszczyzny podparcia.
Moze wigc zosta¢ uzyte do okreslenia granicy pomigdzy statyczna (bez
zmiany plaszczyzny podparcia) a dynamiczna (ptaszczyzna podparcia
musi si¢ zmieni€) strategia korygujaca przydatna do kontroli rownowagi.
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Celem pracy jest porownanie zakresu przemieszczen srodka nacisku
stop (COP) w trakcie maksymalnego dowolnego wychylenia ciata w
ptaszczyznie strzatkowej u studentéw I roku AWF, osob w wieku 35-50
lat oraz u 0s6b w wieku powyzej 50 roku zycia.

W oparciu o tak sformutowany cel badan postanowiono uzyskaé
odpowiedz na nastgpujace pytanie badawcze:

- czy istnieje zalezno$¢ pomigdzy zakresem stabilnosci a wiekiem

Przed przystapieniem do badan sformutowano nast¢pujaca hipotezeg
robocza:

Postgpujacy z wiekiem deficyt stabilnos$ci postawy powoduje
mierzalne zmiany zakresu przemieszczania $rodka cigzkosci

Material i metody badan

Badania wykonywane sa w ramach projektu Komitetu Badan
Naukowych (KBN) i uzyskaly pozytywna oceng¢ Senackiej Komisji
Etycznej.

W badaniach wzi¢to udziat 60 oséb: 30 oséb wieku 19-21 lat — grupa
mtodsza — m (Srednia wiek 19.27+0.52 lat, min-19, max-21), 16 0s6b w
wieku 35-50 — grupa $rednia — §r (S§rednia wieku 40,25+4.96 lat, min-35,
max-50) oraz 14 os6b w wieku powyzej 50 roku zycia — grupa starsza —
st (Srednia wieku 56.00+3.76 lat, min-51, max-63).

Wszyscy uczestnicy badan wyrazili zgode na udziat w testach. Byty
to osoby zdrowe, nie majace probleméw z utrzymywaniem réwnowagi,
bez przebytych operacji i uszkodzen narzadu ruchu. Zadna z badanych
osOb nie zglaszata jakichkolwiek zaburzen neurologicznych. Dobor
badanych dokonany zostal losowo po uprzednim ustaleniu kryteriow
jakim powinni odpowiadac.

Przed przystapieniem do badan poinformowano badanych o
przebiegu, procedurze i celu eksperymentu. Czas trwania kazdej préby
wynosit 25.6 sekund. Badani stawali bez obuwia na platformie w
swobodnym staniu. W czasie testu maksymalnego wychylenia ruch miat
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by¢ ograniczony do stawdéw skokowych, bez odrywania stép od
ptaszczyzny podparcia. Przed badanymi w odlegltosci 3metrow
znajdowat si¢ zegar pomocny do odmierzania 4 sekund w MVE.

Testy posturograficzne przeprowadzono W Zaktadzie
Antropomotoryki Katedry Motorycznosci Cztowieka AWF Katowice.
Pozycja i przemieszczenia $rodka nacisku stop (COP) zostata okre§lona
przy pomocy platformy tensometrycznej firmy Midi Capteurs.

W platformie zamontowane sa 3 czujniki tensometryczne, ktoére
rejestruja sity nacisku oraz momenty sil wywieranych na podloze przez
stopy badanego w czasie stania. Na podstawie tych parametrow
komputer wylicza potozenie COP i rejestruje jego przemieszczenia.

Przeprowadzono 2 proby — kazda trzykrotnie powtorzona:
¢ 1.Maksymalne dowolne wychylenie w przod (p):

- na polecenie przeprowadzajacego probe badany wychyla si¢
maksymalnie do przodu i pozostaje w MVE 4 sekundy, po czym
wraca do pozycji wyjSciowej i kontynuuje cykliczne wychylenia do
przodu do konca rejestracji pomiaru.
e 2. Maksymalne dowolne wychylenie w tyt (t):

- na polecenie przeprowadzajacego probg badany wychyla sig
maksymalnie do tylu i pozostaje w MVE 4 sekundy, po czym wraca
do pozycji wyjsciowej i kontynuuje cykliczne wychylenia do tytu do
konca rejestracji pomiaru.

Do analizy statystycznej brano pod uwage S$rednia z trzech
pomiaréw.

Warto$¢ maksymalnego wychylenia uzyskano, przetwarzajac dane
otrzymane z platformy tensometrycznej, za pomoca programu
komputerowego ,,Helter”.

Zadaniem podstawowym zastosowanego programu jest wstepne
przetworzenie danych otrzymanych z platformy tensometrycznej w
eksperymencie wychylenia 1 zapis wynikoOw przetwarzania w zbiorze
tekstowym na dysku komputera w formacie umozliwiajacym dalsze
opracowanie przy pomocy standardowych programéw analizy danych.
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W niniejszej pracy analizie poddano fazg wychylenia i wytrzymania
testu MVE. Faza wychylenia obejmuje odcinek od rozpoczecia
wychylenia do zakonczenia ruchu zwiazanego z wychyleniem. Faza
wytrzymania wyznaczana jest przez ostatnie 50% czasu trwania pomiaru.
Odcinek pomigdzy faza wychylenia a faza wytrzymania nazwany zostat
stanem przejsciowym (ryc.1).

Dla fazy wychylenia punktem poczatkowym jest punkt, w ktérym
analizowana wspotrzedna przyjmuje warto§¢ minimalna. Punktem
koncowym jest pierwszy punkt przecigcia krzywej wychylenia z prosta
regresji dla fazy wytrzymania. Uzyskany w ten sposob punkt (MAX) jest
dla nas maksymalna wartoscia przemieszczenia Srodka nacisku stop
(COP) w fazie wychylenia w tescie MVE (ryc.1).

W przypadku wychylenia w tyt program odwraca wszystkie
wspotrzedne wychylenia i procedura jest identyczna.

Wartosci zmian potozenia COP w tescie MVE dla kazdej grupy
opisano za pomoca charakterystyk ilo$ciowych: $rednie arytmetyczne,
odchylenia standardowe (tab.1). Dla oceny istotno$ci réznic pomigdzy
grupami wiekowymi zastosowano analiz¢ wariancji z klasyfikacja
podwojna (tab.2) oraz analiz¢ poct hoc — test Tukeya (tab.3). We
wszystkich analizach przyj¢to poziom p<0.05 jako istotny statystycznie.
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Ryc.1. Graficzny obraz wyznaczania poszczegolnych faz oraz wartosci MAX
w tescie MVE

Wyniki badan

Tabela 1

Wartosci przemieszczen srodka nacisku stop (COP) w tescie MVE do
przodu i do tyhu dla trzech grup wiekowych (w mm)

Maksymalne wychylenie [ mm]
Grupa
wickowa do przodu do tylu
srednia SD $rednia SD
mi‘;ﬂsza 139.20 42473 116.09 42533
Sreé‘:ma 129.00 42223 106.33 42277
Stasrtsza 128.43 +27.26 118.43 +28.60
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Tabela 2

Analiza wariancji z klasyfikacja podwdjna — zestawienie efektow

df MS df MS :
Efekt | prkt | EBfekt | Blad | Blad F poziom p
Grupa 2 12559.90 | 1464 | 626.61 | 20.04428 | 0.001
wiekowa
Proba 1 110172.40 | 1464 626.61 | 175.82365 0.001
Interakcja 2 5294.75 1464 626.61 8.44987 0.00022
Tabela 3
Analiza post-hoc — test Tukeya (oe-opcja eksperymentu, $r-§rednia
wartos¢ MVE)
m p m t §r p Srt st p st t
s’f 139.1955 | 116.0867 | 129.0015 | 106.3315 | 128.4321 | 118.4276
m p 0.00002 0.00019 0.00002 0.00047 0.00002
mt | 0.00002 0.00002 0.00629 0.00005 0.96871
$r p | 0.00019 0.00002 0.00002 0.99993 0.00458
sr t | 0.00002 0.00629 0.00002 0.00002 0.00060
st p | 0.00047 0.00005 0.99993 0.00002 0.00911
st t | 0.00002 0.96871 0.00458 0.00060 0.00911
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Wartosci  $rednie  zmiennej MAX (warto§¢ maksymalnego
wychylenia w fazie wychylenia) przedstawione w tabeli 1 byly wyzsze w
probie - wychylenie w przod dla wszystkich grup wiekowych w stosunku
do wychylenia w tyl. Natomiast w probie —wychylenie w przéd wartosé
srednia MAX byla najwyzsza w grupie mtodszej a najnizsza w grupie
starszej. W wychyleniu w tyl warto§¢ $rednia MAX byta najwyzsza w
grupie starszej a najnizsza w grupie $redniej.

Tabela 2 przedstawia wyniki analizy wariancji dla zmiennej zaleznej
MAX oraz zmiennych niezaleznych do ktorych nalezy: grupa wiekowa
(m-mlodsza, $r- $rednia, st-starsza) oraz proba (p-wychylenie w przod, t-
wychylenie w tyt).

Analiza ta wykazata istotno$¢ efektow glownych zaréwno dla
zmiennej - grupa wiekowa (p<0.001) jak 1 — proba (p<0.001) a takze
istotny wplyw interakcji (p<0.001).

Oznacz to, ze wartoSci S$rednie zmiennej MAX sa istotnie
zréznicowane zarowno wzgledem grup wiekowych jak i préby. Ponadto
charakter roznic wzgledem grup wiekowych jest istotnie r6zny dla proby
w przod i w tyl.

Uzupetniajaca analiza post hoc, weryfikujaca istotno$¢ rdznic
warto$ci $rednich zmiennej MAX migdzy poszczegdlnymi kategoriami
wynikajacymi z podziatlu na grupy wiekowe i rodzaj proby, wykazala
istotne zréznicowanie migdzy grupa mtodsza —wychylenie w przod,
grupa $rednia- wychylenie w przod i grupa starsza- wychylenie w przod
oraz w ramach grupy mlodszej migdzy wychyleniem w przod 1 tyl, w
ramach grupy Sredniej migedzy wychyleniem w przéd 1 w tyl oraz w
ramach grupy starszej takze migdzy wychyleniem przod 1 tyt (tab.3)
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Ryc.2. Reprezentatywny zapis zmian potozenia COP w tescie MVE do tylu
osoby z grupy mlodszej
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osoby z grupy $rednigj
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Ryc.4. Reprezentatywny zapis zmian polozenia COP w tescie MVE do tytlu
osoby z grupy starszej

Omowienie i wnioski

Celem niniejszej pracy byto okres§lenie zmian stabilnosci postawy w
funkcji wieku.

Rezultaty przeprowadzonych testow wskazuja na réznice pomigdzy
badanymi grupami wiekowymi, co do zakresu przemieszczania COP w
tescie MVE.

W probie MVE w przod grupa mlodsza osiagnegta istotnie lepszy
wynik testu niz grupa $rednia i starsza. Potwierdza to hipotezg robocza,
ze postgpujacy z wiekiem deficyt stabilno$ci postawy powoduje
mierzalne zmiany zakresu przemieszczania srodka cigzkosci. Fujiwara 1
wspotpracownicy (1982) powiazali to zmniejszenie przemieszczenia si¢
COP z obnizeniem si¢ sity migsni tydki. Lee i Deming (1987) sugeruja,
ze przez utrzymywanie Srodka nacisku stop dalej od krawedzi stopy,
starsze osoby moga pozwoli¢ sobie na szerszy mechaniczny ,, margines
btedu”. Wedtug Btlaszczyka redukcja MVE zwigksza
prawdopodobienstwo odzyskania stabilnosci w przypadku jej zaktocenia
poprzez zwigkszenie marginesu bezpieczenstwa. Pozwala to na
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uzyskanie wigkszej ilo$ci czasu na ukonczenie programu odzyskania
rownowagi (Blaszczyk 1993,1994,2004).

Zaskakujace wyniki otrzymano natomiast w probie wychylenia w
tyl, gdzie najlepszy rezultat osiagneta grupa starsza. Zazwyczaj osoby w
starszym wieku przejawiaja znaczna niezborno$¢ ruchu przy probach
maksymalnego wychylenia si¢ w dowolnym kierunku, szczegdlnie do
tylu (Blaszczyk 1993,1994).

Analizujac wykresy zarejestrowanych préb (ryc.2,3,4) mozna
zauwazy¢, ze wszyscy badani wykonywali wychylenie w tyt, po czym
nie wracali do pozycji wyjsciowej, tylko wychylali si¢ do przodu.
Kolejne MVE w tyl, bedace przedmiotem badania, wykonywali wigc juz
po ,kompensacyjnej zmianie pozycji wyjSciowej”. U osoéb z grupy
mlodszej 1 S$redniej takie ,przeregulowanie” prawdopodobnie
spowodowane byto checia uzyskania lepszego wyniku badania. Pomimo
zmiany pozycji wyjsciowej wyraznie wida¢ w tych grupach wychylenie
w tyt (ryc.2,3). Natomiast osoby z grupy starszej w zasadzie w ogoéle nie
wychylaty si¢ do tytlu (ryc.4). Mozna przypuszczaé, ze ,.kompensacyjna
zmiana pozycji wyjsciowe]” u osob starszych spowodowana byta lgkiem
przed upadkiem do tylu oraz checia uzyskania dobrego wyniku badania.
Przede wszystkim jednak §wiadczy o tym, iz tylna granica stabilnos$ci
zostaje najbardziej uszkodzona w procesie starzenia i stanowi najstabsze
ogniwo kontroli stabilnosci postawy stojacej u ludzi w starszym wieku
(Btaszczyk 1993,1994,2004).

Analiza wynikéw przeprowadzonych badan pozwala stwierdzi¢, ze
zakres przemieszczania $rodka nacisku stop (COP) w plaszczyznie
strzatkowej w tescie MVE zmniejsza si¢ z wiekiem.

Badania wykonane zostaly w ramach projektu: Zaburzenia kontroli
motorycznej determinujace niestabilno$¢ postawy u oséb starszych.
Projekt badawczy nr 3 PO5SD 031 25 finansowany przez Ministerstwo
Nauki i Informatyzacji.
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THE RANGE OF MAXIMAL VOLUNTARY COP
EXCURSION IN A/P PLANE AMONG SUBJECTS IN
DIFFERENT AGE AS A MEASURE OF POSTURAL

STABILITY

Key words: postural stability, maximal voluntary excursion, age

Summary

Postural stability was evaluated in 30 students of Academy of
Physical Education and 15 subjects aged between 35-50 and 14 subjects
over 50 years old. The range of maximal voluntary excursion (MVE) of
centre of foot pressure (COP) in A/P plane was registered.

The conducted two way ANOVA indicate significant influence of
the age (F=20.04428, p<0.001) and trial (F=175.82365, p<0.001) on the
results of the experiment.

The group of younger subjects in forward leaning (MVE) achieved
significantly better results (139.20+£24.73) than the middle group
(129.00£22.23, p<0.001) and the oldest group (128.43+£27.26, p<0.001).
Results of backwards MVE show that the best results achieved the oldest
group (118.43+£28.60), significantly better than middle group
(106.33+22.77, p<0.001).

Statistically significant and better than the middle group were the
results of the youngest group (116.09+25.33, p<0.001).

Little range of MVE in backwards leaning, fear of falling down and
inclination to achieve better results caused compensatory initial position
change before MVE in older subjects. Analyzed data confirm the
hypothesis that together with age the regression in postural stability
causes observable changes in the range of COP excursion.
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