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Bevezetés

2021. szeptemberété| egy intézménykozi projekt keretében kezdtiik meg kutatasunkat,
melyben a Mozgasjavité Ovoda, Altalanos Iskola, Gimnazium, Kollégium, EGYMI-be
jaré cerebralis parézis (CP) diagndzist tanulék kézfunkcisit és életminéségét
vizsgaltuk.

A CP miatt kialakul felsé végtagi funkcidkarosodas olyan akadalyokat gérdithet
az érintett személyek elé, amely befolysolja mindennapos és szabadidés
tevekenységeiket, iskolai életiiket és a tarsadalmi életben vald részvételiket. Ebbd|
arra kdvetkeztethetiink, hogy a felsé végtagok funkcionalis allapota befolyasolhatja a
CP-vel éI6 személyek életminGségét.

A WHO szerint az életminéség ,az egyén fizikai egészségét, lelki allapotat,
fuggetlenségének fokat, tarsadalmi kapcsolatait, személyes hitét, valamint a kornyezet
lényeges jelenségeihez fiiz6d6 viszonyat” foglalja magaba (Kullmann, 2012, p. 65).
Néhany kutatasban mar beszamoltak a CP-s gyermekek sziileik altal megitélt
életminGsége és kézfunkcidi kozotti kapcsolatardl (Chen et al., 2011; Park, 2017;
Tonmukayakul et al., 2020), azonban nem teliesen egybehangzé eredményeket
kaptak a vizsgalatok soran. A gyerekek sajat maguk altal megitélt életminésége
alapjan pedig, legjobb tudomasunk szerint még nem végeztek vizsgalatot a
kézfunkciokkal &sszefiiggésben.

Célok, hipotézisek

A kutatas célja az volt, hogy képet kapjunk a vizsgalt CP-s tanulok sajat maguk altal
megitélt életminGségérdl, nellatashoz szikséges kézfunkcioirdl, valamint arrdl, hogy
e két teriilet kozott milyen kapcsolat van. Emellett fontos volt a felhasznalt
mérbeszkdzok kiprobalasa azért, hogy feltarjuk a mindennapi gyakorlatban és a
szomatopedagdgiai diagnosztikaban térténé alkalmazhatésaganak lehetoségét.
A vizsgalatok kezdetén harom hipotézist allitottunk fel:
1. A CP-s fiatalok életminGségiiket alapvetéen jonak értékelik.
2. A vizsgalt CP-s tanuldk kézfunkcics vizsgalati feladatokban elért eredményei
a legkisebb akadalyozottsagtdl a legstlyosabb allapotig terjednek. Az atlagos
érték a kozépértékhez kdzeli lesz.
3. A jobb kézfunkcié magasabb életmindség értékeléssel jar egyiitt.
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Moédszerek

A kutatasba a Mozgasjavito kdzépiskolas és felsés CP-s tanuldit vontuk be. A felmérés
soran a kutatasetikai elvarasoknak megfeleléen jartunk el.

A tanuldk kézfunkcidk szerinti besorolasara a Manual Ability Classification
System (MACS) skalat alkalmaztuk, mely 6t fokozatot kiildnit el. Az elsé fokozat a
legenyhébb, mig az 6tédik a legsulyosabb allapotot jeléli (Eliasson et al., 2006).

A keézfunkciok mérésére a Jebsen-Taylor Hand Function Test-et (JHFT)
hasznaltuk. Ez egy id6nyomasos teszt, melyet egy megvasarolhaté tesztkészlettel kell
felvenni. A feladatok mindennapos tevékenységek soran eléforduld mozgasokat
vizsgalnak (irés, lapforditas, kisméretii targyak felemelése, szinlelt étkezés,
korongtorony épités, nagy méreti kénnyi térgyak emelése és nagy méretii nehéz
targyak emelése) (Hogye et al., 2016).

Az életminéség mérésére a Cerebral Palsy Quality of Life (CPQoL) kérddiv
tinédzser valtozatat hasznaltuk, mely a késziték weboldalan ingyenesen hozzaférhetd
(Waters et al., 2007). Magyar nyelv validalt forditasat a Semmelweis Egyetem Petd
Andras Karanak ,Mérések a konduktiv nevelésben” kutatdcsoportja végezte (Vissi,
2019). A kérddivben a csaladra, baratokra, iskolara, szabadidére, kommunikaciora és
egészségre vonatkozé kérdések vannak. A valaszadé 1-t6l 9-ig terjedd Likert skalan
tudja meghatéarozni elégedettségének mértékét. A kérdések csoportositva vannak
életminGség teriiletek szerint, amik a kovetkezék: &ltaldnos jollét és részvétel,
kommunikécid és fizikai egészség, iskolai j6llét és funkcibkkal kapcsolatos érzések.

Az adatfeldolgozas soran a nyert értékeket leird statisztikai elemzéssel, az
Osszefiiggések és kilonbozéségek vizsgalatat Pearson korrelacioval és két mintas t-
prébaval értelmeztik. Az utébbi két vizsgalat soran p<0,05 szignifikancia szintet
hatéroztunk meg.

Eredmények
A vizsgalatunkban 29 diak vett részt, akik életkora 13-t 21 éves korig terjedt. A nemek
szerinti eloszlas kiegyenlitett volt. A CP tipusok kéziil spasztikus tetraplégia fordult elé

leggyakrabban. Foként enyhébb felsé végtagi érintettség volt jellemz6 a mintankra (1.
tablazat).
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Jellenuok 1o
Osszes résavevd (N) 29
Eletkor dllag 17

(mini ) 13-21
Nem lany 15
fii 14
Kezesség jobb 21
bal 8
CP altipusa
Spasatik hemipkgi a
dipkigia 2
tetrapkigia 19
Ataxids 2
Diszkietikus 2
MACS
1. szint 6
11. szint 10
IIL. sznt 7
V. szint 5
V. sznt 1

1.tablazat - A résztvevok jellemzése
(CP=cerebralis perézis, MACS=Manual Ability Classification System)

Az [ras és a Szinlelt étkezés feladat igényelte a legtébb idét. A tanulék a dominans
kézzel gyorsabban hajtottak végre a feladatokat, mint a nem dominans kézzel.
Elvégeztiik a két oldal kiilonbségvizsgalatat is, melybd! kiderillt, hogy a csillaggal jelélt
feladatokban volt szignifikans kilénbség (1. abra).

A JHFT feladatainak végrehajtasahoz tartozd
idéeredmények étlaga

16 (mp)

e

w irés  wlapforditds Kisméretd o Szinlelt  sKorong  Nagyméretd Nagyméretd
hétkéznapl  étkezés  torony épités  konnyd  nehéztérgyak
targyak tirgyak emelése
felelmelése emelése

® Nem domindns kézzel @ Domindns kézzel
* Szignifikans kilénbség a két oldal kbzott

1. dbra - A JHFT feladatainak végrehajtaséhoz tartozé idéeredmények atlaga
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A CPQOL kérd6iv eredményei életmindség
teriiletenként

74,00
72,00
70,00
68,00
66,00

A vélaszok pontértékeinek 4tlaga
~
o
°
o

QOL terbletek

2. dbra — A CPQoL kérddiv eredményei életmindség terlletenként

Az életmindség teriiletei koziil a Funkcidval kapcsolatos érzések esetén szamoltak be
a legnagyobb elégedettségrél a diakok, de az Iskolai jéllét teriileten is kiemelkedGen

magas pontokat adtak (2. abra).

A kézfunkcidk és az életmindség kozétt csupan a Funkciéval kapcsolatos

érzések terleten talaltunk egyittjarast (2. tablazat).

Dominins Kis méretd Nagyméretis | Nagyméretis
kéz] 5 hétkdznapi Szinlelt kdnnyd
Irds Lap forditds i e &
cmelése
f-‘mkn?vul :-wn 0179 0066 7 -A;l-‘
erdsek Szig. 0,404 0,747
Nem! Kis méretd Nagyméretii P
5 7 * 2 Nagyméretda
dominins| .. | hétkdznapi Szinlelt Korong konoyi Z
Eletmingség Iris  Lopforditia | "o | ékenss |torony pitts | urgyak [PCREtEEYEK
. 3 emelése
teriletek cmelése
::""ﬁl‘;‘:i e : 0761 0,308 0212 0,161
pesol - 4
Sratsek Szg. i : 0000 0,199 0% ]

Félkdvér kiemelés = szignifikdns korreldcié (;p<0,05 ; ¥*p<0,01
2. tablazat — A kézfunkciok és az életmindség egylttjarasai
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Kovetkeztetések

Eredményeink tiikrében az 1. hipotézis, mely szerint a vizsgalt CP-s tanulok
életminGségiiket altalaban jonak értékelik, igazolédott. Megallapitasra keriilt az is,
hogy nagyobb elégedettséget jeleztek a tanulék a konkrét funkciokra vonatkozé
kérdések esetén.

A 2. hipotézis, mely arrél szolt, hogy a tanulok kézfunkciés vizsgalati
feladatokban elért eredményei a legkisebb akadalyozottsagtdl a legstlyosabb allapotig
terjednek, részben igazolodott, ugyanis a JHFT feladatainak teljesitését a
mozgasallapot mellett a feladat tipusa is befolyasolta. Egyes esetekben a jo
funkciondlis allapoti gyerekek is rosszul teljesitettek (Szinlelt étkezés). A Szinlelt
étkezés esetében nehézség volt az, hogy a feladat altal megkévetelt mozdulatsor nem
a tipikus, kanallal valé étkezés metédusat kovette, raadasul a kis méretli babok
teaskanallal valo felemelése j6 koordinaciés készségeket feltételezett. Az Irds a
vizsgalati populacié szamara gyakran nehézséget jelent az izomtonus eltérésekbdl,
végtag deformitasokbél eredden, igy nem varatlan eredmény, hogy tébbeknek nem
sikerilt jol teljesiteni ezt az altesztet.

A 3. hipotézis, miszerint a jobb kézfunkcié jobb életminGséggel jar egyitt,
csupan a Funkciéval kapcsolatos érzések teriileten igazolédott. Az ide tartozé
kérdések szorosan kapcsolodnak a mindennapi tevékenységekhez. A kérdésekben
szerepl6 tevékenységek pedig olyan mozgasokat is igényelnek, melyek a JHFT
feladataiban megjelennek.

A felhasznalt méréeszkozok osszességében jol hasznalhaténak bizonyultak.

A JHFT felvétele a vizsgalo szamara kénnyen megtanulhaté. A teszteléssel toltott id6t
meghatarozza a résztvevé funkciondlis allapota. Fontos a pozicionalas, hiszen igy
érhetjik el a legoptimalisabb feladatvégzést. Az (lteté modulok, korzettek is
akadalyozhatjak a targyak elérését, ezért egyénileg sziikséges adaptalnunk a
kérnyezetet anélkiil, hogy a standard kérilményeket megvaltoztatnank.

A nehezebb feladatok esetében a probalkozasok kézben az izomtdnus
fokozédasaval és a kéros mozgasmintdk megjelenésével egyre csokkent a
mozgaskivitelezés mindsége és hatékonysaga. Tapasztalatunk szerint a MACS I-ll.
szintli, jo felsé végtagi funkciokkal rendelkezé tanuldknal lehetett legjobban
alkalmaznia az eszkozt.

A CPQolL kérdsiv kitoltésekor a didkok jellemzéen lelkesek voltak és
megosztottak az interja soran felmeriilé gondolataikat. Az interjis forma elnye volt,
hogy értelmezési problémak esetén tudtunk segiteni. Példaul néhanyszor
magyarazatra szorult a ,Mennyire aggaszt, hogy cerebrélis parézised van?” kérdés,
vagyis a diagnézisuk nevével tébben nem voltak tisztaban. Olykor mas kifejezésekkel,
roviditéssel, pl. CP, féloldali bénulas, hemiparézis sikeriit tisztaznunk, de volt, amikor
ténylegesen magyaraznunk kellett. Az interjus felvételi forma hatranyaként
megemlithetd, hogy a tinédzserek gyakran valamilyen elvarasnak, normanak akarnak
megfelelni a valaszaikkal, amely befolyasolhatja az eredményeket.

A minta ndvelésével és a vizsgalati kériilményeinek tovabb sztenderdizalasaval
pontosabb eredményeket kaphatunk a CP-s tinédzserek életminGsége és felsd végtagi
funkcidinak kapcsolatardl.

Kutatasunk folytatasat a Mozgasjavité kisebb korosztalyaval tervezzuk. Esetiikben a
CPQoL gyermek valtozatat fogjuk felvenni, melyet szili kérdSivek felvételével
egészitenénk ki 6sszehasonlitd vizsgalatok elvégzése céljabol.

198




[t MG x AL E G 81 $oREEIG B § s PP Sy PRS- PSS

Irodalomjegyzék

Chen, C.-M., Chen, C.-Y., Wu, K. P., Chen, C.-L., Hsu, H.-C., & Lo, S.-K.
(2011). Motor Factors Associated with Health-Related Quality-of-Life in Ambulatory
Children with Cerebral Palsy. American Journal of Physical Medicine &
Rehabilitation, 90(11), 940-947. https://doi.org/10.1097/PHM.0b013e3182240d54
" Eliasson, AC., Krumlinde-Sundholm, L., Résblad, B., Beckung, E., Arner. M.,
Ohrvall, AM. & Rosenbaum, P. (2006). The Manual Ability Classification System
(MACS) for children with 39 cerebral palsy: scale development and evidence of
validity and reliability. Developmental Medicine & Child Neurology 48(7), 549-554.
https://doi.org/10.1017/S0012162206001162

Hégye Zs., Jenei Z. & Vekerdy-Nagy Zs. (2016). Fels végtagi funkcionalis
tesztek hasznalata a rehabilitacioban — Melyiket Valasszuk? Rehabilitacié 26(1) 221-
229.  https://docplayer.hu/28245299-Felso-vegtagi-funkcionalis-tesztek-hasznalata-
arehabilitacioban-melyiket-valasszuk.html Letéltve: 2022.02.28.

Kullmann L. (2012). A modern rehabilitaciés szemléletet tikrozd egyéni allapot-
felméré moédszer, A funkcicképesség, fogyatékossag és egészség nemzetkézi
osztalyozasa (FNO) 40 elméleti és gyakorlati alkalmazasanak tapasztalatai. A
moédszer alkalmazasi lehetGségei a mozgassériilt emberek rehabilitacidjaban.
http://www.gurulo.hu/sites/default/files/tanulmanyok/fuzet_5_kullmann.pdf  Letdltve:
2022.02.28

Park EY. (2017). Relationship between activity limitation and health-related
quality of life in school-aged children with cerebral palsy: a cross-sectional study.
Health Qual Life Outcomes. 15(87). https://doi.org/10.1186/s12955-017-0650-8

Tonmukayakul, U., Imms, C., Mihalopoulos, C., Reddihough, D., Carter, R.,
Mulhern, B. & Chen, G. (2020). Health-related quality of life and upper-limb impairment
in children with cerebral palsy: developing a mapping algorithm. Developmental
Medicine & Child Neurology 62(7), 854-860. https://doi.org/10.1111/dmcn.14488

Vissi T. (2019). Szubjektiv életmindség-mérés az SE Peté Andras Karanak
gyakorl6 évodajaban és gyakorld altalanos iskolajaban. Tudomany és Hivatas (1), 21-
34.

Waters, E., Davis, E., Mackinnon, A., Boyd, R., Graham, HK,, Kai Lo, S., Wolfe,
R., Stevenson, R., Bjornson, K., Blair, E., Hoare, P., Ravens-Sieberer, U. &
Reddihough, D. (2007). Psychometric properties of the quality of life questionaire for
children with CP. Developmental Medicine & Child Neurology 49(1), 49-55.
https://doi.org/ 10.1017/s0012162207000126.x

199




