Patient: Datum:

Undersokare:

Mini-BESTest
Balance Evaluation Systems Test

Deltagaren/patienten bor utféra dvningarna med skor med 1&g klack eller barfota. Om en
deltagare anvander sig av hjalpmedel i samband med nagot moment bér poangsattningen
minskas med 1 poang. Om en deltagare behdver hjélp/stod av en eller flera personer for att
kunna utféra ett moment ska noll poang noteras for detta moment.

2= Normal balansférmaga, 1= Mattlig nedsattning och 0= svar nedsattning.

1. SITTANDE TILL STAENDE
O (2) Kan resa sig utan att anvanda handerna och stabilisera sig utan hjélp
O (1) Kan resa sig med hjalp av handerna pa forsta forsoket
O (0) Oomojligt att resa sig upp fran stolen utan hjalp ELLER lyckas med hjalp av handerna
efter flera forsok

2. STA PA TARNA
O (2) Kan resa sig s& hogt som méjligt och st stabilt under minst 3 s
O (1) Halarna lamnar golvet, men med inte s& hdgt som nér patienten far stéd genom att halla
utvarderaren i handerna ELLER pataglig instabilitet under de forsta 3 s
@) <3s

3. STAPAETTBEN
Notera tiden (i sekunder)

Vanster Forsok 1. 2: Hoger Forsok 1. 2:
O@ 20s O@) 20s

O@) <20s O@) <20s

O (0) Klarar gj O (0) Klarar gj

4. KOMPENSATORISK STEG- FRAMAT
O (2) Aterhamtar balansen med ett stort steg framat (ett korrigeringssteg tillats)
O (1) Fler &an ett steg kréavs for att aterhamta balansen
O (0) Taringet steg ELLER skulle ha ramlat om inte hade tagits emot ELLER ramlar spontant

5. KOMPENSATORISK STEG- BAKAT
O (2) Aterhamtar balansen med ett stort steg bakat
O (1) Fler &n ett steg kravs for att aterhamta balansen
O (0) Taringet steg ELLER skulle ha ramlat om inte hade tagits emot ELLER ramlar spontant

6. KOMPENSATORISK STEG- AT SIDAN

Vanster: Hoger:

O (2) Aterhamtar balansen med ett stort O (2) Aterhamtar balansen med ett stort
steg (korsade ben eller steg at sidan) steg (korsade ben eller steg at sidan)

O (1) Fler &n ett steg kravs for att O (1) Fler &n ett steg kravs for att
aterhamta balansen aterhamta balansen

[ (0) Faller ELLER tar inget steg [0 (0) Faller ELLER tar inget steg
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Patient: Datum:

Undersokare:

7. STA MED FOTTERNA IHOP- PA FAST UNDERLAG
Tid (sekunder):
O@) 30s
O@) <30s
O (0) Klarar gj
8. STA MED FOTTERNA IHOP- PA EN DYNA OCH BLUNDA
Tid (sekunder):
O@) 30s
O@) <30s
O (0) Klarar gj

9. STAPAETT LUTANDE UNDERLAG -BLUNDANDES
Tid (sekunder):
O (2) star sjalvstandigt i 30 s och rakt i forhallande till gravitationskraften (ca 10 ° dorsalflexion)
O (1) Stéar sjalvstandigt < 30 s ELLER star i férhallande till det lutande underlaget (lutar bakét)
O (0) Kan inte st& > 10 sekunder ELLER vill inte préva att sta sjalvstandigt

10. GANG | OLIKA HASTIGHETER
O (2) Kan andra ganghastigheten utan instabilitet
O (1) Kan inte dndra gdnghastigheten ELLER uppvisar instabilitet
O (0) Kan inte &ndra ganghastigheten méarkbart OCH uppvisar tecken pa instabilitet

11. GANG MED HUVUDVRIDNINGAR
O (2) vrider huvudet fran sida till sida utan att &ndra ganghastigheten och med god balans
O (1) Saktar ner hastigheten vid huvudvridningarna
O (0) Visar instabilitet vid huvudvridningarna

12. GANG MED 180 GRADERS VANDNING (TVARVANDNING)
O (2) Tvarvander med fétterna nara varandra, snabbt (<3 steg) och med god balans
O (1) Tvarvander med fétterna nara varandra, langsamt (= 4 steg) och med god balans
O (0) Kan inte tvarvanda stabilt med fotterna nara varandra, varken snabbt eller [angsamt

13. GANG OVER HINDER
O (2) Kan kliva déver 2 skokartonger med liten férandring i hastighet och med god balans
O (1) Kan kliva 6ver kartongerna, men ror vid dessa ELLER uppvisar forsiktighet genom att
sakta ner gangen
[0 (0) Kan inte kliva déver kartongerna ELLER tvekar ELLER gar runt kartongerna

14. TIMED UP & GO (TUG) MED/UTAN KOGNITIV UPPGIFT
Tid (sekunder): TUG: S TUG + kognitiv uppgift: S
O (2) Ingen méarkbar skillnad (<10%) mellan sittande och stdende i tempo eller noggrannhet
gallande nedrékningen och ingen skillnad i ganghastighet jamfort med vanlig TUG
O (1) Nedsatt utférande av den kognitiva uppgiften ELLER ganghastigheten med kognitiva
TUG
[ (0) Kan inte rakna baklanges under gang ELLER slutar g& vid nedrékningen.

TOTAL POANG: /32
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INSTRUKTIONER mini-BESTest

Material: en stol med armstdd, en 10 cm tjock T-foamdyna (tempur), ett tidtagarur, ett lutande

underlag (10°) samt tva skokartonger.
Endast ett forsok tillats om inget annat anges

1. SITTANDE TILL STAENDE
Instruktioner till utvarderaren: Notera hur
rorelsen paborjas och om handerna placeras pa
stolskarmarna, laren eller om armarna fors framat.
Dra av en poang om de inte kan halla armarna
korsade mot brdstkorgen eller lutar mot stolen.

2. STA PA TARNA
Instruktioner till utvarderaren: Tillat tva forsok
och poangsatt det basta resultatet. (misstanker du
att patienten inte reser sig sa hogt som mdgjligt pa
tarna, be honom/henne att resa sig medan
han/hon haller i dina hander.) Férsékra dig om att
patienten tittar pa ett fast foremal ca 1 — 4 m bort.

3. STAPA ETT BEN
Instruktioner till utvarderaren: Tillat tva forsok
och poangsatt det basta resultatet. Notera hur
lange han/hon kan behalla denna stallning, dock
langst 30 sekunder. Stoppa tidtagningen om
patienten inte kan halla handerna pa hofterna eller
nuddar med foten i golvet eller lutar foten mot
stdbenet. Forsakra dig om att patienten tittar pa ett
fast foremal ca 1 — 4 m bort.

4. KOMPENSATORISK STEG- FRAMAT
Instruktioner till utvarderaren: Sta framfor och
lite vid sidan om patienten, placera en hand pa
varje axel och be honom/henne att luta sig framat
med Overkroppen. Lamna plats fér honom/henne
att kliva framat. Be honom/henne att luta sig framat
tills axlarna och hoéftena ar langre fram an tarna.
Slapp patienten plétsligt nar han/hon har intagit en
framatlutande stallning dar halarna nastan lamnar
golvet. Testet maste leda till ett steg framat.

5. KOMPENSATORISK STEG- BAKAT
Instruktioner till utvarderaren: Sta bakom och
lite vid sidan om patienten med en hand pa varje
skulderblad och be honom/henne att luta sig bakat.
(Lamna plats for honom/henne att kliva bakat.) Be
honom/henne att luta sig bakat tills axlarna och
hofterna ar langre bak &n hélarna. Slapp patienten
plétsligt nar han/hon har tagit en bakatlutande
stallning dar tdrna nastan lamnar golvet. Testet
maste leda till ett steg bakat.

Instruktioner till patienten: Korsa armarna
Over brostkorgen. Anvand inte dina hander,
om du inte maste. Luta inte benen mot
stolen nar du star upp. Var snall och sta upp
nu.

Instruktioner till patienten: Stall dig med
fotterna i axelbredd. Placera handerna pa
hofterna. Res dig s& hogt du kan pa tarna.
Forsok att behalla denna stallning
atminstone tills jag har réaknat hogt till tre.
Titta rakt fram. Stall dig pa tarna nu.

Instruktioner till patienten: Titta rakt fram.
Hall handerna pa hofterna. Lyft underbenet
bakat. Lat inte det bojda benet rora vid det
andra benet. Sta pa ett ben sa lange som
mojligt. Lyft benet nu.

(Upprepa med andra benet)

Instruktioner till patienten: Stall dig med
fotterna i axelbredd och armarna utefter
sidorna. Luta dig framat mot mina hander sa
langt att du inte skulle klara av att halla
balansen sjalv. Nar jag da slapper dig, gor
det som kravs for att inte ramla, som att ta
ett steg framat.

VAR BEREDD ATT FANGA PATIENTEN.

Instruktioner till patienten: Stall dig med
fotterna i axelbredd och armarna utefter
sidorna. Luta dig bakat mot mina hander
sa langt att du inte skulle klara av att halla
balansen sjalv. Nar jag da slapper dig, gor
det som kravs for att inte ramla, som att ta
ett steg bakat.

VAR BEREDD ATT FANGA PATIENTEN
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6. KOMPENSATORISK STEG- ATSIDAN

Instruktioner till utvarderaren: Sta bakom och Instruktioner till patienten: Sta med

vid sidan om patienten med en hand pa den hogra fotterna intill varandra och armarna utefter
(eller vanstra) sidan av backenet och be honom/ sidorna. Luta dig at sidan mot min hand sa
henne att luta hela sin kroppsvikt mot din hand. langt att du inte skulle klara av att halla

(Lamna plats for honom/henne att kliva at sidan.) balansen sjalv. Nar jag da slapper dig, gor
Be honom/henne att luta sig at sidan till mitten av det som kréavs for att inte ramla, som att ta
backenet finns ovanfor den hogra (eller vanstra) ett steg at sidan. (Upprepa at andra sidan)

foten och sedan slapp honom/henne. VAR BEREDD ATT FANGA PATIENTEN

7. STA MED FOTTERNA IHOP- PA FAST UNDERLAG
Instruktioner till utvarderaren: Notera hur lange  Instruktioner till patienten: Hall handerna

patienten kan sta dock langst 30 sekunder. Om pa hofterna. Sta med fotterna sa att de
patienten inte kan sta i 30 sekunder, upprepa nastan ror vid varandra. Titta rakt fram. Sta
testet och notera medeltiden for bada forsoken. sa stilla som majligt sa lange du kan eller
Stoppa tidtagningen om patienten inte kan halla tills jag sager att du kan sluta.

kvar handerna pa héfterna.

8. STA MED FOTTERNA IHOP- PA EN DYNA OCH BLUNDA
Instruktioner till utvarderaren: Som évningen Instruktioner till patienten: Hall handerna
ovanfor. Be patienten att sta pa en 10 cm tjock pa hofterna. Std med fotterna sa att de
mellanhard T-foam dyna — hjéalp honom/henne att ~ néastan ror vid varandra. Blunda. Under
stiga upp pa dynan och be honom/henne att stiga  varje forsok sta sa stilla som majligt sa
ner mellan férsbken. Stoppa tidtagningen om lange du kan eller tills jag sager att du kan
patienten inte kan halla handerna pa hofterna eller  sluta.
Oppnar égonen.

9. STA PAETT LUTANDE UNDERLAG- BLUNDANDES

Instruktioner till utvarderaren: Som 6vning 7. Instruktioner till patienten: Var snéll och
Hjalp patienten att stiga upp pa underlaget (10 st pa denna lutande underlaget med dina
graders lutning). Nar patienten har stangt 6gonen, tar vanda mot 6versta kanten. Placera
borja tidtagning och notera medeltiden for bada fotterna med axelbreddsavstand och
forsoken. Lagg marke till om patienten lutar bakat.  handerna pa hoftena. Jag kommer att borja
Stoppa tidtagningen om patienten inte kan halla tidtagningen sa snart du har stangt 6gonen.

handerna pa hofterna eller 6ppnar 6gonen.

10. GANG | OLIKA HASTIGHETER
Instruktioner till utvarderaren: Be patienten attta Instruktioner till patienten: Borja ga med

3-5 steg i sin vanliga ganghastighet, sag sedan din vanliga ganghastighet. Nar jag sedan
“fort” och efter 3-5 snabba steg, "langsamt”. Efter = sager "fort”, ga sa fort du kan. Nar jag
ytterligare 3-5 steg, be patienten att stanna upp. sager "langsamt”, ga mycket langsamt.

11. GANG MED HUVUDVRIDNINGAR
Instruktioner till utvarderaren: Lat patienten Instruktioner till patienten: Borja ga med
uppna sin vanliga ganghastighet och ge sedan din vanliga ganghastighet och vrid/sedan
ordern att titta till "vanster” eller "héger” efter var huvudet till héger nar jag sager "héger” och
3:e -5:e steg. Lagg marke till om det finns svarig- vanster nar jag sager "vanster”. Forsok att
heter att vrida huvudet i den ena eller andra fortsatta ga rakt fram.

riktningen. Vid nedsatt rérelse i nacken tillat att bal
och huvud rér sig tillsammans (en bloc).
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12. GANG MED 180 GRADERS VANDNING (TVARVANDNING)

Instruktioner till utvarderaren: Visa patienten hur
en tvarvandning gar till. Nar patienten har borjat ga
med sin vanliga ganghastighet, sag ” vand och
stopp”. Rékna hur manga steg patienten tar fran
det du sager vand tills patienten har vant och
stannat och ater ar stabil. Tecken pa instabilitet
inkluderar att g& bredsparigt, att ta extra steg eller
okad balrorelse.

13. GANG OVER HINDER
Instruktioner till utvarderaren: Placera tva lador
(total hojd av 23 cm) ovanpa varandra och 3 meter
ifrdn den plats, dar patienten borjar att ga.

Instruktioner till patienten: Borja ga med
din vanliga ganghastighet och nar jag sager
"vand och stopp”, vand om sa fort som
mojligt for att titta i motsatt riktning och
stanna. Efter denna tvarvandning, bor dina
fotter vara tatt ihop.

Instruktioner till patienten: Borja ga med
din vanliga hastighet. Nar du kommer fram
till ladorna, kliv 6ver, inte runt dem, och
fortsatt att ga.

14. TIMED UP & GO (TUG) MED/UTAN KOGNITIV UPPGIFT
Tejpa ett strack tvarsoéver golvet 3 meter framfor stolen.

Instruktioner till utvéarderaren:

A) TUG: Lat patienten sitta pa karmstolen med
ryggen mot ryggstédet. Notera tiden mellan att du
sager "ga” och att patienten atergar till en sittande
stéllning Stoppa tidtagningen nar skinkorna landar
pa stolsitsen. Stolen bor vara en stabil karmstol.

B) Kognitiv uppgift (subtraktionsévning): | sittande,
be patienten att rakna baklanges fran ett nummer
mellan 90 och 100, dra ifran 3 siffror at gangen.
Notera hur fort och noggrant han/hon utfor
uppgiften i stillasittande.

C) TUG med kognitiv uppgift (subtraktionsdvning):
Be sedan patienten att rakna baklanges pa samma
satt, men borja rakna utifrdn ett annat nummer och
efter nagra sadana nedrakningar, sag "ga”, som en
signal att patienten ska stiga upp och ga. Notera
tiden mellan att du sager "ga” och att patienten
atergar till en sittande stallning (med skinkorna pa
stolsitsen) samt notera nedséattning i den kognitiva
uppgiften. Stolen bor vara en stabil karmstol.

Instruktioner till patienten:

TUG: Nar jag sager “GA!” skall du resa dig
upp fran stolen och i din normala takt
passera det tejpade stracket, vanda dig om,
ga tillbaka och satta dig pa stolen igen. Jag
kommer att registrera hur lang tid det tar.

Kognitiv uppgift (subtraktionsdvning): Rakna
baklanges, med tre siffror at gangen, fran
(numret) medan du sitter pa stolen.

TUG med kognitiv uppgift
(subtraktionsdvning): Nu skulle jag vilja att
du réknar baklanges fran (annat nummer),
med 3 siffror at gangen, och nar jag sager
“GA!”, fortsatter du att rakna baklanges
samtidigt som du reser dig upp fran stolen
och i din normala takt gar 6ver det tejpade
stracket, vander dig om, ga tillbaka och
séatter dig pa stolen igen. Jag kommer att
registrera hur lang tid det tar.
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