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Paverkan pa balans efter utprovning av
rollator

INLEDNING

Sjukvirdshuvudmannen i Sverige képer in drygt 50.000 rollatorer varje ar som 1
huvudsak férskrivs till dldre personer. Eftersom rollatorn har flera ars livslingd och
ateranvinds, innebir det att flera 100.000 personer anvinder rollator enligt
Folkhalsoinstitutet (1). Anvandandet av rollator som ganghjilpmedel kan underlitta och
stimulera till fysisk aktivitet och deltagande i samhillet, men kliniska erfarenheter tyder
ocksa pa att ordination av rollator kan leda till f6rsdmrad balans pa bade kort och ling
sikt. Det finns en risk att en del personer med nedsatt balans snabbt blir beroende av
rollatorn vid gang dirfor att den posturala kontrollen inte stimuleras och balansen dérfér
forsimras snabbare. Denna pilotstudie utfors i ett samarbete mellan Rehab Nordvist,
Stockholms lins landsting och FOU ildre norr.

BAKGRUND

Forsamrad balans leder till 6kade svarigheter vid forflyttning och det finns studier som
pekar pa linjara samband mellan balansférmaga och behov av ganghjilpmedel (2).
Sambandet mellan grad av fysisk aktivitet och fall ar komplext och en studie genomférd
pa servicehus har visat att de som ar mycket fysiskt aktiva har minst risk att falla. De som
hade en mittlig fysisk aktivitet hade dock 6kad risk. Den 6kade risken for fall minskade
dock vid anvindning av ganghjilpmedel (3). Andra studier har visat att ett
ganghjilpmedel ibland Okar risken for fall eftersom ganghjilpmedlet kan stéra
mojligheten att kompensera de posturala reaktionerna, t. ex genom att ta ett steg at sidan,
tor att forhindra ett fall (4). For skora édldre personer 6ver 75 ar har en studie visat att
gang med rollator motsvarar en mattlig till hog fysisk aktivitetsniva. Forfattarna
konkluderar att denna 6kning av den fysiska aktivitetsnivan skulle kunna vara tillricklig
for att forbittra konditionen (5).

FOU ald
Birgitgv;eggr?r‘{ FOU
17731Jarfala | &ldre

www.foualdrenorr.se
1 info@foualdrenorr.se I"]Of'r'




Flera studier har visat pa samband mellan muskelstyrka och balans (6-8). Muskelpower
(formaga att utveckla muskelkraft med snabb hastighet) har ocksa betydelse for
balansférmagan om man miter flera olika balanskomponenter t.ex. balans bade
stillastiende och 1 rérelse samt balans béde i sittande och staende (9).

En dansk studie har visat att 92% av brukarna var helt n6jd med sin rollator och att ca
2/3 anvinde rollatorn dagligen. De som inte var néjda angav bland annat problem med
att rollatorn var tung och darfor gav 6kad anstringning och smirta i armarna (10). Enligt
en svensk studie anvinde 91% av brukarna rollatorn dagligen eller flera ganger per vecka
(11). Denna studie visade ocksa att rollatorn 6kade méjligheterna att delta i sociala
aktiviteter, gav en 6kad kinsla av sakerhet, sjilvkinsla och oberoende.

Vid litteraturgenomgang har vi inte funnit nagra randomiserade kontrollerade studier
som har underskt positiva och negativa effekter av rollatoranvindning med avseende pa
balans, muskelstyrka och fysisk aktivitet.

SYFTE

Det primira syftet med pilotstudien ir att se om balans, funktionell muskelstyrka och
tysisk aktivitet paverkas vid forskrivning av rollator.

Ett sekundirt syfte ar att ge underlag f6r en powerberikning infor en eventuellt
kommande randomiserad kontrollerad studie.

Fragestallningar

Paverkar anvindningen av rollator i 4 manader personens balansférmaga, funktionella
muskelstyrka och fysiska aktivitetsniva?

Ar valda utvirderingsinstrument tillrickligt kinsliga for att uppticka forindringar?
Hur manga personer behéver inkluderas 1 en kontrollerad randomiserad studie for att
sikerstalla att ett tillrackligt antal deltagare inkluderas for att kunna berikna statistiskt
siakerstillda samband?

METOD

Urval

Inklusionkriterier: Aldre personer >65 ar.
Excklusionskriterier: Progressiv neurologisk sjukdom t.ex. Parkinson och MS, planerad
hoft- eller knaplastikoperation inom uppfoljningstiden, insjuknande i stroke senaste aret,

personer som anvint rollator senaste halvaret.



Genomfdrande

Deltagarna inkluderas konsekutivt vid kontakt med Rehab Nordvist f6r utprovning av
rollator. Personen erbjuds att fa sin balans, muskelstyrka och fysiska aktivitetsniva
undersokt 1 samband med rollatorutprovning. Samma undersokningar upprepas efter 4
manader. Vid unders6kningarna uppmanas deltagaren att ha bekvima skor.

Alder, kén, orsak till férskrivning av rollator, typ av rollator (inomhus/utomhus), behov
av hemtjanst/anhorigstdd, sjukdomar, operationer och sjukhusinliggningar senaste sex
manaderna samt lakemedel noteras vid forsta besoket.

Méatmetoder

Balans undersoks bade statiskt och dynamiskt:

Romberg — personen instrueras att sta med bada foétterna thop. Tidtagningen avslutas nir
personen dndrar position pa fotterna eller efter 30 s (14).

Fot pa pall — personen instrueras att placera en fot pa en pall (15 cm hog) sa manga
ganger som moijligt pa 15 s utan att halla 1 sig. Detta upprepas sedan med andra foten
(12).

Figur 8 — personen instrueras att ga tva varv pa en 4 cm bred markering pa golvet
forestillande en atta, dir cirklarna har en inre diameter pa 163 cm. Personen uppmanas
att ga med bada fotterna pa linjen i sjilvvald hastighet (13).

Funktionell muskelstyrka mits med uppresningar fran sittande till staiende. Personen
instrueras att resa sig och sitta sig sa manga ganger som mojligt pa 30 sekunder fran en
43 cm hog stol utan armstod utan att ta hjalp av armarna (15).

Fysisk aktiviter mits med International Physical Activity Questionnaire (IPAQ)
kortversion (16). Deltagaren far skatta hur lang tid under de senaste 7 dagarna som
han/hon har utfort stillasittande, promenader, mattligt anstringande aktiviteter, samt
mycket anstringande aktiviteter.

Analys

Kontinuerliga data beskrivs med medelvirde och standardavvikelse, icke
normalférdelade och ordinala data beskrivs med medianvirde och kvartilavstind.
Statistisk bearbetning sker med parametrisk eller ickeparametrisk statistik for analys av
torindringar 6ver tid. Berdkning av effect size och responsiveness index utfors for att
utvirdera kinsligheten av valda utvirderingsinstrument. Powerberidkning utfors.



Implementering

Detta dr en pilotstudie som ska ge underlag till en randomiserad och kontrollerad studie.
Om resultaten av den randomiserade kontrollerade studien visar pa en signifikant positiv
effekt for interventionsgruppen implementeras metoden i daglig drift.

Spridning av kunskap och erfarenheter

Resultatet av pilotstudien sprids via FOU aldre norrs nyhetsbrev och hemsida.

TIDSPLAN

Trettio personer inkluderas konsekutivt from maj manad 2009. Deltagarna 6ljs under 4
manader. Data analyseras under varen 2010 och projektrapporten beridknas vara klar
augusti 2010.

EKONOMI

Projektledarens 16n bekostas av FOU ildre norr och arbetstiden beriknas till 5% av en
heltid under tiden mars till november 2009. Deltagande sjukgymnasters 16n betalas av
Rehab Nordvist. Om inkomstbortfall sker for deltagande sjukgymnaster stir FOU éldre
norr fér mellanskillnaden.

POTENTIELLA VARDEN MED PROJEKT/BETYDELSE

Aldre personer, minskad risk fér férsimrad balans och dirmed méjlighet till 6kad fysisk
aktivitet och deltagande i samhillet

Medarbetare, struktur skapas for bedomning och atgirder vid rollatorforskrivning.

Landstinget, forbittrad kvalitet 1 rehabiliteringsprocessen for aldre personer.

FOU dldre norr, méjlighet till 6kad kunskap via forskning av ett eftersatt
forskningsomrade.
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