i i Generell Motorisk Funktionsbedémning
Observation kombinerat med GMF

upplevelser enligt GMF General Motor Function assessment scale

« Problemomraden relaterade till motorisk
kapacitet med betydelse fér vardagsaktivitet

» Hjalpberoende + upplevelse av
Smarta och Otrygghet vid utférandet

« Kliniskt anvandbarhet och mategenskaper
testat i slutenvard, dag- och hemrehab
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Docent leg sjg

Vardagsaktivitet

Aspekter

Lageséndring Handgrepp



Motivation=

Motivationsekvationen

Onskan x Forhoppning x Beléning

GMF-uppgifter

Mobilitet (A-K)

Vanda sig liggande

Sétta sig upp fran liggande
Lagga sig ner fran sittande
Forflyttning sang/stol
Berora va storta

Berdra ho storta

Arm-Hand (L-U)

Féra va hand till munnen
Foéra h6 hand till munnen
Lagga va hand pa huvudet

Lagga ho hand pa huvudet
Lagga va hand péa ryggen
Lagga ho hand pa ryggen

Kostnader Stélla sig upp fran sittande Halsningsgrepp med v
Et_arﬂmt?r_an .10 serI:. 10 Halsningsgrepp med hd
Fg rflyttz!rr:g !qg;p:s E Pincettgrepp om papper med va
Pl Pincettgrepp om papper med ho
Forflyttning utomhus grepp Papp
GMF kvantifiering . )
Méjlig poang for varje variabel och delomrade: Test av GMF i slutenvard, hem- och dagrehab
Variabel Observerat Sjalvrapporterad Sjalvrapporterad
hjalpberoende smiérta otrygghet
A 0-2 0-1 0-1 o ..
B 02 o o A) Klinisk relevans & anvandbarhet
C 0-2 0-1 0-1
D 0-2 0-1 0-1
E 0-1 0-1 0-1 =
F 01 o o B) Mategenskaper
G 0-2 0-1 0-1 Reliabilitet
H 0-2 0-1 0-1 Mellan bedémare, upprepade test
1 0-2 0-1 0-1
s = u u Validitet
L 01 01 N Katz ADL-index
M 0-1 0-1 - ADL-taxonomin, Timed up and Go (TUG)
N 0-1 0-1 -
g 8‘1 8'1 - Sensitivitet (diskriminerande validitet)
a o o . Pre/post intervention
R 0- 0- N
S 0- 0- - Distribution
T 0- 0- - Golv- och takeffekter
1] 0-2 0-1 =
T A-U 34 21 11




Resultat klinisk test

- Tidseffektiv, medeltid: 18 min.
- Relevant

- Praktiskt anvandbar

M) God klinisk validitet

Slutsatser GMF-utvardering

God reliabilitet

Hjalpberoende korrelar till ADL & TUG
Otrygghet mattlig korrelation till ADL & TUG
Sensitiv nog for att utvardera intervention

Relevant och anvandbar i olika vardformer

Resultat matengenskaper

Test Resultat

Reliabilitet (7
0.83-1.00

Validitet ry

Katz ADL-index 0.80 hjalp

ADL-taxonomin
TUG

Sensitivitet
pre-/post-
intervention

Distribution

0.63 hjalp, 0.49 otrygg
0.68 hjalp, 0.55 otrygg, 0.37 smarta

Relevanta signifikanta skillnader

Ingen golveffekt men takeffekt

Kliniska erfarenheter & tips

Studera manualen och férbered

L&gg vikt vid instruktion

Fullstédndig bedémning fér summering av subskala

Ifylld beddmningsmall = personlig profil

Subskalorna kan anvandas separat

Kan fungera vid kognitiv nedséttning!
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