DE STUDERENDES PRI

De Studerendes Pris 2007

www.ffy.dk
14. juni 2007

Darlig overensstemmelse mellem HUR balance-
platform og Bergs balanceskala til vurdering af
aldres balance - et overensstemmelsesstudie

Rikke Grud, B.Pt., Katrine W Larsen, B. Pt., Camilla Leerkegaard, B. Pt.

Grud R, Larsen KW, Leerkegaard C (2007, 14. juni) Dérlig overensstemmelse mellem
HUR balanceplatform og Bergs balanceskala til vurdering af seldres balance - et overensstemmelsesstudie.
Forskning i Fysioterapi (online) s. 1-8. Webadresse: htpp//www.ffy.dk/sw14071.asp

Perspektivering

Formalet med dette studie er at klarlasgge overensstem-
melsen mellem posturale svaj malt pa HUR balanceplat-
form og balance malt med Bergs balanceskala, og om
denne eventuelle overensstemmelse gor det muligt at
erstatte Bergs balanceskala med HUR balanceplatform.
Resultaterne viser, at overensstemmelsen mellem de
to mélemetoder er s& darlig, at det ikke er muligt at
erstatte Bergs balanceskala med HUR balanceplatform
i fysioterapeutisk praksis.

Selvom det ud fra studiets resultater ikke er muligt at
anvende HUR balanceplatform til vurdering af eeldres
balance i fysioterapeutisk praksis, dbner den darlige
overensstemmelse mellem de to malemetoder op for en
raekke spargsmal omkring, hvilken betydning posturale
svaj har for balancen.

Det er et problem, at man i fysioterapeutisk forskning
bruger balanceplatforme som et mél for balance, idet
sammenhaengen mellem posturale svaj og balance
ikke er klarlagt. Man skal som leeser af studier, der
anvender balanceplatforme vaere opmasrksom pa
denne mangel og stille sig yderst kritisk overfor studiets
konklusioner. Der er gennemfort mange videnskabelige

studier pa balanceplatforme, og man har kun naet
frem til at fastsld meget f& fakta om betydningen af
posturale svaj for balance og faldproblemer hos eeldre.
Disse studier har givet information til grundforskningen
om posturale svaj, men det stadig uklart, hvorvidt og
hvordan balanceplatforme direkte vil kunne anvendes
i den fysioterapeutiske praksis.

Det er yderst relevant fortsat at forsege at klarlaegge arsa-
ger til zeldres fald og de forskellige aspekter af balance og
postural kontrol. Det er desuden vigtigt fortsat at udvikle
hurtige, valide og reliable test med lave omkostninger
til at vurdere eeldres balance. Vi vil opfordre til, at man
som fysioterapeut stiller sig kritisk overfor teknologiske
malemetoder, hvor validitet og reliabilitet ikke er testet,
og derfor ikke kendes. | den forbindelse synes vi, at
det grundleeggende er kritisabelt, at et firma sender et
produkt pa gaden og markedsferer det som et system,
der kan identificere folk med nedsat balance og risiko for
fald, uden at der er publiceret studier, der entydigt viser,
at balanceplatforme kan det, som firmaet lover (1).

Pa baggrund af dette studie kan vi dog ikke afvise, at ba-
lanceplatformen har andre anvendelsesmuligheder.
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Baggrund

Fysioterapi er i konstant udvikling, og der er stadig
stigende krav til at undersegelse og behandling skal
veere evidensbaseret. For at leve op til disse krav i
fysioterapeutisk praksis er det nadvendigt at anvende
valide og reliable malemetoder, der samtidig er hurtige
test. Det er yderst relevant som sundhedsprofessionel
at kunne vurdere balance hos aeldre, idet mange eeldre
oplever at falde grundet nedsat balance. Fald har store
omkostninger for samfundet, og kan for den eeldre have
alvorlige folger bade fysisk, psykisk og socialt (2,3,4).

At vurdere eller méle personers balance er komplekst,
og der findes ingen golden standard til dette. Bergs
balanceskala er velundersegt og fundet bade valid og
reliabel til vurdering af balance og risiko for fald hos eeldre
med funktionsnedsaettelse (5-9). Bergs balanceskala
ser ud til at veere den bedste enkeltstaende test, vi har
pé nuvaerende tidspunkt, til at méle aeldres balance og
risiko for fald i fysioterapeutisk praksis. Testen er dog
relativ tidskreevende (10,11).

HUR balanceplatform er en ny model pa markedet

og er endnu ikke testet for validitet og reliabilitet. Re-

liabiliteten af andre balanceplatforme er, i de studier

vi har fundet ved vores litteratursegning, kun blevet

fundet svag til moderat (12-17). Balanceplatforme er

gennem mange &r blevet brugt inden for forskning til at

kvantificere posturale svaj. Der foreligger ingen generel

standardisering for, hvordan man skal male pa balan-

ceplatforme, og mange forskellige metoder er anvendt

i de forskellige studier, der underseger posturale svaj.

Der er dog generel enighed om felgende:

e at svaj oges med alderen (14,18,19-23)

e at der generelt ikke er forskel pa posturale svaj hos
maend og kvinder (13,19,20,23)

e at svaj @ges, nar understottelsesfladen mindskes
(13,18,24)

e at svaj oges, nar testpersonerne bliver testet med
lukkede i forhold til &bne ejne (13,25,15,22).

| teorien om postural kontrol af Shumway-Cook og
Woollacott beskrives posturale svaj som vaerende en
del af det at kunne opretholde postural kontrol. Det
papeges samtidig, at man ikke generelt kan sige, at
store svaj er lig med dérlig balance (26). Mange studier
har dog taget udgangspunkt i en antagelse om, at store
svaj er lig med déarlig balance (7,9,12-16,18-20,24,25,
27-29). Vi har ikke fundet videnskabelige studier, der
har klarlagt ssmmenhaengen mellem posturale svaj og
balance. Vi har p& den anden side heller ikke fundet

studier, der klart afviser, at store posturale svaj er lig med
darlig balance. Derfor er det speendende at undersege,
om der er en overensstemmelse mellem posturale svaj
malt p& HUR balanceplatform og balance mélt med
Bergs balanceskala.

Formalet med dette studie er at undersege, om der
overensstemmelse mellem posturale svaj malt med
HUR balanceplatform pa parametrene trace length og
area testet med &bne og lukkede gjne og balance malt
med Bergs balanceskala hos geldre over 65 ar med
funktionsnedsaettelse, og dernaest om den eventuelle
overensstemmelse ger det muligt i fysioterapeutisk
praksis at erstatte Bergs balanceskala med malingerne
pé& HUR balanceplatform.

Materiale og metode

Studiet er et overensstemmelsesstudie, hvori det un-
dersgges, om to malemetoder til vurdering af esldres
balance stemmer overens.

Vores inklusionskriterier skal matche den mélgruppe,
som Bergs balanceskala er valideret til, det vil sige eeldre
over 65 ar med funktionsnedsasttelse (5). Vi enskede
derudover, at vores testpersoner skulle daekke en sa
stor del af skalaen i Bergs balanceskala som muligt,
men samtidig skulle testepersonerne kunne gennemfere
testen pa platformen. Dette kraevede, at de kunne stai
minimum ét minut uden statte. Inden vi gik i gang med
de egentlige test, afprovede vi vores testprocedure
i et mindre pilotstudie med to forsegspersoner, der
matchede malgruppen.

Til studiet meldte 57 personer, som alle var deltagere
pé kommunale treeningshold, sig frivilligt, heraf drop-
pede to personer ud under testforlabet pa grund af
henholdsvis dérlig herelse og pludselig manglende lyst
til at deltage. | alt deltog 55 personer i alderen 66 til 96
ar med en median pa 79 &r. Ud af de 55 personer var
18 maend og 37 kvinder.

Inklusionskriterier

- 65 ar eller derover

- frivillig, samtykkende

- veere i stand til at sta selvsteendigt i minimum ét
minut med 2 cm mellem haelene

- veere i stand til at forstd en simpel instruktion

- veereistand til at se et fikspunkt i gjenhejde 3 meter
fra platformen

- en eller anden grad af funktionsnedsaettelse

HUR balanceplatform og Bergs balanceskala
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Eksklusionskriterier
- Parkinson patienter

Ud fra anbefalinger i manualen til HUR balanceplatform
opsatte vi desuden folgende kriterier til testrummet (1):
- Minimum 12 m?

- Minimum af lyd

- Normalt diffust lys; > 40 lux

HUR balanceplatform

HUR Balance platform er en statisk platform, der méler
testpersonens posturale svaj (se figur 1). Balanceplat-
formen registrerer udsving af testpersonens vertikalt

Vi har i vores studie fokuseret pa malinger af trace
length, som er et udtryk for den samlede leengde af
de posturale svaj, samt fokuseret pa area C90, der er
den mindste ellipse, der kan indeholder 90 procent af
de malte positioner af COP. Platformen var sat til at
indsamle data ved 50 Hz, som det anbefales i manua-
len til HUR balanceplatform (1). Vi valgte at teste de
2eldre pa platformen i 30 sekunder med abne gjne og
30 sekunder med lukkede gjne.

Testpersonen blev instrueret i at sta pé platformen med
haelene 2 cm fra hinanden og fadderne 30° udadroterede
uden sko. Vi havde udarbejdet en traeskabelon, som

Eyes Open  Eyes Closed

am lne
- |~ cantour
— 90 Elipse

| = Beference circle

— (C90 Elipse Major fxs
= €30 Elipse Minor Axis

Figur 1 Posturogrammet er
en grafisk aftegning af COP’s
beveegelser under testforlobet,
hvor x-aksen angiver mediola-
terale svaj, og y-aksen angiver
anteriorposteriore svaj (1).

Caloulated Parameters
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projicerede center of pressure (COP) fra en fast plade
pa 50 x 50 cm. | hvert hjerne af denne plade er der
placeret en kraftméaler, der opfanger de vertikale kreefter,
som platformen udsesttes for. Ud fra fordelingen af
vaegt pa de fire kraftméalere beregner det medfelgende
software testpersonens COP-udsving (1).

Foto 1 HUR balanceplatform med treeskabelon

fedderne skulle samles om, séledes at alle opndede en
ensartet fodstilling (se foto 1 og 2). Testpersonen skulle
holde haenderne samlet foran kroppen for at eliminere
muligheden for at bruge armene til at holde balancen.
Ved test med dbne gjne skulle testpersonen fokusere pa
et cirkuleert fikspunkt, 5 cm i diameter, som var placeret

Foto 2 Udgangsstilling péa platformen
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i glenhejde 3 meter fra platformen. Testpersonen kunne
bede om stette til at komme op og ned fra platformen,
men skulle sté uden stette, mens testen var i gang.

Under hele testen stod en studerende som sikkerhed
teet ved testpersonen. Den studerende forholdt sig helt
roligt under testen og rorte ikke ved testpersonen. Blev
det nedvendigt for testpersonen at tage fat i den stu-
derende, flytte fodderne eller &bne gjnene, inden testen
var slut, blev denne méling annulleret, og testpersonen
blev tilbudt et nyt forseg. Den standardiserede test
pé platformen blev udfert af den samme person ved
samtlige testpersoner.

Bergs balanceskala

Bergs balanceskala er udviklet af fysioterapeut Kathrine
0. Berg i 1989 til maling af eeldres balance (8). Testen
er hierarkisk opbygget bestdende af 14 individuelle
opgaver, der afspejler situationer i hverdagen. Testen
er standardiseret og har en udferlig manual (30,31).

| vores studie fulgte vi ngje standardiseringen af Bergs
balanceskala, og den studerende som testede den
eeldre med Bergs balanceskala, var blindet i forhold il
dennes praestation pa platformen.

Statistik

Vi anvendte Spearmans test for at undersage, om der er
en statistisk signifikant korrelation mellem posturale svaj
malt pd HUR balanceplatform og balance vurderet med
Bergs balanceskala (32). Beregningerne af korrelations-
koefficienten blev lavet i programmet SPSS 10.0. For at
undersgge, om denne korrelation ogsa er et udtryk for
en overensstemmelse mellem de to mélemetoder, som
kan anvendes i fysioterapeutisk praksis, testede vi vores
data med en Limits of Agreement-test (LOA). Med LOA

beregnes et interval for praecisionen af overensstemmelsen
mellem de to mélemetoder. Hvor ens malemetoderne skal
veere, for at man kan erstatte den ene malemetode med
den anden, beror pé en vurdering af hvor stor en forskel,
man vil tolerere i forhold til den kliniske konklusion (33).
| forhold til Bergs balanceskala vurderer vi, at man ville
kunne tolerere en fejlmargen pa +/- 2 point.

Resultater

| studiet deltog 55 personer med en median alder pa
79 (66-96) ar. Alle deltagere gennemforte testen pa
platformen med &bne ojne og 47 klarede testen med
lukkede gjne. Tabellen viser antal personer, der gen-
nemforte testene samt minimums-, maksimums- og
medianvaerdier opnaet ved de forskellige test.

Korrelationen mellem score pa Bergs balanceskala og
trace length med &bne gjne er moderat (-0,45) og statistisk
signifikant (p = 0,001). Limits of agreement fra HUR til Berg
(LOA, ) bestemmes til +/- 26,09 (figur 2, side 5).

Korrelationen mellem score pé Bergs balanceskala og
area med abne gjne er moderat (-0,35) og statistisk
signifikant (P = 0,008). LOA, ; bestemmes til +/- 24,91
(figur 3, side 5).

Korrelationen er mellem score pa Bergs balanceskala
og trace length med lukkede gjne er svag (0,17) og ikke
statistisk signifikant (P = 0,262). LOA, ; bestemmes til
+/- 19,30 (figur 4, side 5).

Korrelationen er mellem score pa Bergs balanceskala
og area med lukkede gjne er svag (-0,21) og ikke
statistisk signifikant (P = 0,148) LOA, ; bestemmes til
+/- 19,68 (figur 5, side 5).

Tabel 1 Oversigt over indhentede data opnaet ved test med Bergs balanceskala og pd HUR balanceplatform

Tabel 1

Bergs balanceskala

Trace length med &bne gjne 55

Area med abne gjne 55

Trace length med lukkede gjne 47

Area med lukkede gjne 47

22 54 45
171,72 1476,3 472,65
46,64 2589,14 354,09
192,72 2631,13 622,75
50 2781,08 452,77
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Figur 2.

Scatter plot af score pa Bergs balan-
ceskala og veerdierne for trace length
ved test med abne ajne.

Figur 3.

Scatter plot af score pa Bergs balan-
ceskala og veerdierne for area ved test
med abne gjne.

Figur 4.

Scatter plot af score pa Bergs balan-
ceskala og veerdierne for trace length
ved test med lukkede gjne

Figur 5.

Scatter plot af score pa Bergs balan-
ceskala og veerdierne for area ved test
med lukkede gjne.
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Diskussion

| dette studie fandt vi, at der er en statistisk signifikant
korrelation mellem Bergs balanceskala og posturale
svaj malt pd HUR balanceplatform ved parametrene
trace length og area, nér testpersonen stod med abne
gjne. Nar testpersonen stod med lukkede gjne, ses kun
svag korrelation, men resultaterne er ikke statistiske
signifikante. P& trods af korrelationen mellem de to
mélemetoder, ligger de beregnede LOA, , veerdier s&
fiernt fra den tidligere fastlagte greense p& maksimalt
+/- 2 point pa Bergs balanceskala, at korrelationen er
sa darlig, at HUR balanceplatform ikke kan erstatte
Bergs balanceskala i fysioterapeutisk praksis.

Ud fra den betragtning, at det er de feerreste, der mister
balancen, nér de stér helt stille, er det muligt, at det
ville have givet en bedre overensstemmelse mellem
de to méalemetoder, hvis vi havde stillet opgaver pa
platformen, der afspejlede dagligdagsopgaver som i
Bergs balanceskala. Flere studier anbefaler, at man ber
gere opgaverne pa platformen svaerere og mere virkelig-
hedsnaere, da de papeger, at det vil gere det nemmere
at skelne mellem grupper (12,15,21,22,2425,34), for
eksempel mellem faldere og ikke-faldere. | et review
har flere studier foreslaet, at den eeldre skulle udfere
en frivillig bevaegelse under testen pa platformen (27).
Vi overvejede dette, men vurderede dog, at det ville
blive for sveert at standardisere i forhold til, hvordan og
hvor hurtigt den eeldre skulle beveege sig.

Manualen til HUR balanceplatform og andre studier har
foreslaet at tilfeje en kognitiv opgave under testen pa den
stabile balanceplatform (1,7,18). Vihar fravalgt at medtage
en kognitiv opgave i testproceduren, idet vi herved skulle
stille det sominklusionskriterium, at den eeldre kunne udfere
denne. Dette ville have besveerliggjort hele forskningspro-
cessen samt forleenget testtiden for den aeldre, idet vi da
ogsa skulle have klarlagt testpersonens kognitive niveau,
med f.eks. en MMSE-test'. Det er desuden ikke vist, at
en kognitiv opgave eger testens evne til at identificere
2eldre med oget faldrisiko (1,12,18).

Vi kunne have valgt at teste med mindre understottel-
sesflade for at gere testen pa platformen svaerere. Hvis
udgangsstillingen pa platformen havde veeret for svaer for
de eeldre, ville det have resulteret i meget lavt deltager-
antal. Setiforhold til Bergs balanceskala ville vi dog hajst
sandsynligt have opnéet loftseffekt, hvor sterstedelen af
de aeldre ville have opnaet top point. Alt i alt ville for sveere
udgangsstilinger have medfert, at vi ikke kunne drage
generaliserbare konklusioner til malgruppen.

Teoretisk set kan den dérlige overensstemmelse mellem
de to malemetoder skyldes, at den ene eller begge test
ikke maler pé balancen. Da der mangler undersagelse
af validitet og reliabilitet af balanceplatformen i forhold
til at méle balancen hos geldre, virker det derfor mest
sandsynligt, at den manglende overensstemmelse
skyldes forhold ved balanceplatformen.

Den manglende overensstemmelse kan derudover
skyldes, at de to malemetoder maler pé to forskellige
aspekter af balancen. P& platformen stilles der krav il
den statiske balance, hvorimod Bergs balanceskala bade
tester statisk og dynamisk balance. P& den made rammer
Bergs balanceskala et bredere aspekt af balancen og
afspejler i hojere grad hverdagen for den eeldre set i forhold
til at méle balancen péa platformen. Dette understreger,
at balanceplatformen og Bergs balanceskala maler pa
forskellige aspekter af balancen, og dette kan meget vel
have haft indflydelse pa vores resultater.

Den store intersubjektive variabilitet kan ogsé forklare
den dérlige overensstemmelse. Det er foresléet, at flere
fysiske og psykiske faktorer har indvirkning pa posturale
svaj (7,18,22,23,29,36), hvilket gar det sveert preecist at
definere, hvad posturale svaj er et udtryk for. Vitvivier ikke
P&, at platformen prascist kan méle de posturale svaj, men
posturale svaj vil vaere forskellige, alt efter hvilke kontek-
stuelle faktorer, der pavirker den enkelte person.

Vi vurderer validiteten af dette studie som hgj. Vi har
hejnet validiteten ved at udfere et pilotprojekt og ved
ngje at folge standardiseringen af testproceduren.
Standardiseringen har derudover gjort vores studie
reproducerbart. Vi mener pa den baggrund at kunne
sige, at vores resultater er generaliserbare til eldre, der
opfylder inklusionskriterierne for dette studie.

Konklusion

Vi fandt en déarlig overensstemmelse mellem postu-
rale svaj malt p& parametrene trace lenght og area
testet med dbne og lukkede ojne og balance malt
med Bergs balanceskala hos asldre over 65 ar med
funktionsnedsasttelse. Overensstemmelsen er sa dar-
lig, at malingerne af de posturale svaj malt pad HUR
balanceplatform ikke kan erstatte Bergs balanceskala
i fysioterapeutisk praksis.

Vi er overbeviste om, at den manglende overensstem-
melse mellem mélemetoderne er et udtryk for stor
intersubjekt variabilitet af posturale svaj. De posturale
svaj varierer alt efter hvilke fysiske og psykiske fakto-
rer, testpersonen pavirkes af. Disse faktorer forandres

" Mini Mental State Examination. En test til bedemmelse af graden af intellektuel reduktion hos eeldre (35).
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efter konteksten, og det kan derfor veere vanskeligt at
opna en palidelig vurdering af balance ud fra malinger
af posturale svaj.

Vikan derfor ikke tilslutte os den traditionelle antagelse, at
store posturale svaj er en indikator for dérlig balance
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Abstract

Background: One of the largest healthcare problems
among elderly are fall accidents, which are often coursed
by a reduced balance. Fall injuries can have physic,
psychological and social consequences. Therefore
there is a big interest in a fast and effective identifica-
tion of elderly people with high risk of falling because
of poor balance.

Aims: To investigate if there is agreement between
posturale sway measured by the HUR balance platform
using the parameters trace length and area tested with
open and closed eyes and balance measured by Bergs
balance scale and to investigate whether a possible ag-
reement between the two tests would make it possible in
physiotherapy clinics to replace the Berg balance scale
with measurements using the HUR balance platform.

Methods: We tested 55 elderly people over 65 years
with dysfunction which all attended a municipal training
team. All test persons was tested on the HUR balance
platform and by Bergs balance scale.

Rikke Grud, PT, Katrine W Larsen, PT,
Camilla Leerkegaard, PT

Poor agreement between the HUR Balance Platform
and the Berg Balance Scale to assess balance in
older people - An agreement study

Results: The study shows a significant correlation
between the score on Bergs balance scale and measu-
rements on the HUR balance platform tested with open
eyes however, no significant correlation was found when
the test was performed with closed eyes. The calculated
“limits of agreement” showed that measurements on
the platform can predict the score on Bergs balance
scale with +/-26,09 and +/-24,91 point accuracy, open
eyes and +/-19,30 and +/-19,68 point accuracy, closed
eyes, length and area respectively.

Conclusion: We found a significant correlation bet-
ween the two methods however, because of the poor
agreement one cannot replace Bergs balance scale
with measurements from the balance platform in phy-
siotherapy clinics as the “limits of agreement” reflex
the entire scale in Bergs balance scale.

Key words: Balance platform, Bergs balance
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