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4.3.5. Kids-Assisting Hand Assessment

Kids-Assisting Hand Assessment (Kids-AHA) jest testem oceniajacym funkcje reki
u dzieci z niepelnosprawnoscia jednej konczyny gdrnej (np. MPD — hemiplegia,
porazenie splotu barkowego). Kids-AHA jest wykonywany w celu zmierzenia, jak
skutecznie konczyna niepelnosprawna (konczyna asystujaca) jest wykorzystywana
podczas aktywnosci oburgcznych [Krumlinde-Sundholm, 2003].

Ocena odbywa si¢ poprzez obserwacje spontanicznego postugiwania si¢ dziecka
zabawkami podczas swobodnej zabawy. U mlodszych dzieci wybiera si¢ zabawki,
ktére prowokuja do zabaw dwoma rgkoma. Dzieci w wieku szkolnym zapraszane sa
do wzigcia udziatu w grze planszowej o tematyce przygodowej. Te same zabawki,
jak w przypadku dzieci mtodszych, sg uzywane jako cze$¢ gry planszowej, aby spro-
wokowa¢ dziecko do grania dwoma r¢koma.

Dziecko jest nagrywane podczas zabawy, aby p6zniej terapeuta mogt oceni¢ wyniki
badania. Dostepne sg trzy wersje Kids-AHA dla dzieci:

— Mini-AHA dla niemowlat, w wieku od 8 do 18 miesi¢cy, z klinicznymi obja-
wami jednostronnego MPD;

Small-Kids AHA dla malych dzieci, w wieku od 18 miesiecy do 5 lat;
School-Kids AHA dla dzieci szkolnych, w wieku od 6 do 12 lat [Holmefur,
2016; Wallen, 2016].

—
—

Rycina 4.5. Przyktadowe zabawki wykorzystywane do wykonania testu Kids-AHA.
Zrodto: zbiory wiasne.



54 4. Narzedzia oceny

4.3.6. ABILHAND-Kids

Kwestionariusz ABILHAND-Kids ocenia umiegj¢tnosci manualne dzieci z niepelno-
sprawnos$cig konczyny gornej. Podczas badania rodzice/opickunowie dziecka sg
proszeni o wypetnienie kwestionariusza poprzez oszacowanie tatwosci badz trudno-
$ci, z jaka ich dziecko wykonuje dang czynnos$¢. Ocenie podlega 21 codziennych
czynnosci, np. otwarcie tubki z pastg do zgbow, zalozenie czapki, otwarcie paczki
chipsow itp. Istotne jest, aby ocenie podlegala czynno$¢ realizowana bez zadnej
pomocy technicznej lub ludzkiej — nawet jesli dziecko na co dzien z takiej pomocy
korzysta.

Podczas oceny nie ma znaczenia, ktérg konczyna jest wykonywana dana czynnosé
ani sposob wykonania danej czynnosci (kazda strategia jest dozwolona). W kwestiona-
riuszu stosowana jest trzystopniowa skala trudnosci: ,,niemozliwe”, ,,trudne”, , fatwe”.
Jezeli dziecko nie wykonywato danej czynnosci w ciggu ostatnich trzech miesigcy
przed badaniem, rodzic/opiekun zaznacza ”?” i aktywnos¢ ta nie jest punktowana.
[Geerdink, 2014; Bleyenheuft, 2017].

Tabela 4.10. Fragment formularza kwestionariusza ABILHAND-Kids

Jak trudne do wykonania

s3 ponizsze czynnosci? Niemozliwe Trudne tatwe ?

1.  Otwieranie sfoika z dzemem

2. Zakiadanie plecaka/tornistra

3. Odwijanie tabliczki czekolady

4. Mycie gornej czegsci ciata

5. Podwijanie rekawow swetra

6. Ostrzenie otdwka temperdwka

7. Napetnianie szklanki wodg

Zrodio: opracowanie wiasne na podstawie www.rssandbox.iescagilly.be (data pobrania 20.03.2019).

ABILHAND-Kids zostal zwalidowany dla dzieci z MPD w wieku 6-15 lat i jest
dostepny w polskiej wersji jezykowej na stronie www.rssandbox.iescagilly.be.

4.3.7. ABILOCO-Kids

Kwestionariusz ABILOCO-Kids ocenia mozliwosci lokomocji dzieci z MPD. Moze
by¢ rowniez wykorzystywany dla dzieci z innymi rodzajami niepelnosprawnosci,
ktorym towarzysza trudnosci w poruszaniu si¢. Podobnie jak w kwestionariuszu



