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FUGL-MEYERJEVO OCENJEVANIE

ZGORNIJI UD (FMA-U
Ocena senzomotoric
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A. ZGORNIJI UD, sede¢ polozaj

I. Refleksna aktivnost ni je izvabljiv
Fleksorji: bicepsov ali fleksorjev prstov (vsaj eden) 0 2
Ekstenzorji: tricepsov 0 2
Delni izid | (maks 4)
Il. Hoteno gibanje znotraj sinergij, brez pomodi gravitacije ni delni popolni
Fleksijska sinergija: Roka s Rama retrakcija lopatice 0 1 2
kontralateralnega kolena do ipsilateralnega elevacija lopatice 0 1 2
usesa. Iz ekstenzijske sinergije (ADD in NR ABD (90°) 0 1 2
rame, EKS komolca, PRON podlakti) v ZR 0 1 2
fleksijsko sinergijo (ABD in ZR rame, FL Komolec FL 0 1 2
komolca, SUP podlakti). Podlaket  SUP 0 1 2
Ekstenzijska sinergija: Roka z ipsilateralnega | Rama ADD in NR 0 1 2
usesa do kontralateralnega kolena. Komolec EKS 0 1 2
Podlaket PRON 0 1 2
Delni izid Il (maks 18)
Ill. Hoteni gibi sestavljenih sinergij, brez nadomestnih gibov ni delni popolni
Roka do ledvene ne more izvesti ali roka pred SIAS 0
hrbtenice roka za SIAS (brez nadomestnih gibov) 1
roka v narocju roka do ledvene hrbtenice (brez nadomestnih gibov) 2
Fleksija rame 0°-90° takojsnja ABD rame ali FL komolca 0
komolec v 0°, ABD rame ali FL komolca med gibom 1
PRON-SUP 0° FL 90°, brez ABD rame ali FL komolca 2
Pronacija-supinacija brez PRON in SUP, zacetni poloZaj ni izvedljiv 0
komolec v 90°, zmanjsana PRON/SUP, ohranja zacetni poloZaj 1
ramav 0° popolna PRON in SUP, ohranja zacetni poloZaj 2
Delni izid Il (maks 6)
IV. Hoteni gibi z malo ali brez sinergij ni delni popolni
Abdukcija rame 0°-90° | takojSnja SUP ali FL komolca 0
komolec v 0°, SUP ali FL komolca med gibom 1
podlaket nevtralno ABD 90°, ohranja EKS in PRON 2
Rama: elevacija/ takojsnja ABD rame ali FL komolca 0
antefleksijo 90°-180° ABD rame ali FL komolca med gibom 1
komolec v 0°, FL 180°, brez ABD rame ali FL komolca 2
PRON-SUP 0°
Pronacija-supinacija brez PRON in SUP, zacetni polozaj ni izvedljiv 0
komolec v 0°, zmanjsana PRON/SUP, ohranja zacetni poloZaj 1
rama v 30°-90° FL popolna PRON in SUP, ohranja zacetni poloZaj 2
Delni izid IV (maks 6)
V. Normalna refleksna aktivnost se ocenjuje le, ¢e je pri postavki IV hiper | Zivahni normalni
doseZenih 6 tock, primerjaj z neokvarjeno stranjo
Bicepsov, tricepsov 20d3 refleksoY sta znacilno hiperaktivna 0
fleksori ’ t ’ 1 refleks je znacilno hiperaktiven ali vsaj 2 refleksa 1
jev prstov Y >
Zivahnejsa
najvec 1 refleks Zivahnejsi, noben hiperaktiven 2

Delni izid V (maks 2)

Skupno A (maks 36)
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B. ZAPESTIE, za doseganje ali ohranjanje zacetnega poloZaja se lahko podpre ni delni | popolni
komolec, ne podpirati zapestja, pred testiranjem preveri pasivni 0G
Stabilnost pri 15° dorzalne fleksije manj kot 15° aktivne DF 0
komolec v 90°, podlaket PRON, rama | DF 15°, ne zadrZi upora 1
v 0° ohranja DF proti uporu 2
Ponavljajoca dorzalna-volarna hoteni gibi niso izvedljivi 0
fleksija komolec v 90°, podlaket zmanjsan aktivni OG 1
PRON, rama v 0°, rahla FL prstov popolni aktivni OG, gladko 2
Stabilnost pri 15° dorzalne fleksije manj kot 15° aktivne DF 0
komolec v 0°, podlaket PRON, rahla DF 15°, ne zadrZi upora 1
FLin/ali ABD rame ohranja DF proti uporu 2
Ponavljajoéa dorzalna / volarna hoteni gibi niso izvedljivi 0
fleksija komolec v 0°, podlaket zmanjsan aktivni OG 1
PRON, rahla FL in/ali ABD rame popolni aktivni OG, gladko 2
Cirkumdukcija hoteni gib ni izvedljiv 0
komolec v 90°, podlaket PRON, rama | sunkovito izveden ali nepopolni gib 1
v0° popolni in gladek gib cirkumdukcije 2
Skupno B (maks 10)

C. ROKA, komolec v 90° fleksije, lahko se podpre komolec; ne podpirati ni delni | popolni
zapestja; primerjati z neokvarjeno roko, ponuditi predmet za prijem blizu roke,
aktivni prijem
Groba fleksija 0 1 2
iz popolne aktivne ali pasivnhe EKS
Groba ekstenzija 0 1 2
iz popolne aktivne ali pasivne FL
PRIJEM
a. Kljukasti prijem ni izvedljivo 0
FL PIP in DIP (ll.-V. prsta), zadrzi polozaj, vendar Sibko 1
EKS MCP II-V ohranja poloZaj proti uporu 2
b. Addukcija palca ni izvedljivo 0
CMC, MCP, IP palca v 0°; prijem papir prime, vendar ne zadrzi proti 1
papirja med palcem in MCP kazalca potegu

papir zadrZi proti potegu 2
c. Pincetni prijem, opozicija ni izvedljivo 0
blazinica palca nasproti blazinici svinénik prime, vendar ne zadrzZi proti 1
kazalca, svincnik, poteg navzgor potegu

svincnik zadrZi proti potegu 2
d. Valjasti prijem ni izvedljivo 0
predmet valjaste oblike (majhna valj prime, vendar ne zadrZi proti potegu 1
plocevinka), poteg navzgor, opozicija | valj zadrZi proti potegu 2
palca in prstov
e. Kroglasti prijem ni izvedljivo 0
prsti v ABD in FL, palec v opoziciji, Zogico prime, vendar ne zadrZi proti 1
teniska Zogica, poteg vstran potegu

Zogico zadrZi proti potegu 2

Skupno C (maks 14)
D. KOORDINACHA/HITROST, sede, po enem poskusu z vsakim zg. udom, .
oci zaprte, konica kazaIc/a s kolena na nos, SpponoviteF\)/, ¢im hitreje & LD rahlo brez
Tremor 0 1 2
Dismetrija poudarjena ali nesistematicna 0
rahla in sistemati¢na 1
brez dismetrije 2
2 6s 2-5s <2s

Cas 6 ali vec sekund pocasneje kot na neokvarjeni strani 0
zaCetek in konec z 2-5 sekund pocasneje kot na neokvarjeni strani 1
roko na kolenu manj kot 2 sekundi razlike 2

Skupno D (maks 6)

Skupno A-D (maks 66)

Odobrila Univerza v Gothenburgu, 2023

Prevod: Kotnik et al., Fizioterapija 2025; 33(1). https://physio.si/revija-fizioterapija/

Prevod posodobljene v. iz 2019-03-03



https://physio.si/revija-fizioterapija/

The Slovenian translation of
FUGL-MEYER ASSESSMENT UPPER EXTREMITY (FMA-UE) Assessment of sensorimotor function

H. SENZORIKA, zgornji ud

oCi

hipoestezija ali

zaprte, primerjaj z neokvarjeno stranjo G dizestezija iofmaing
Lahen dotik nadlaket, podlaket 0 1 2

dlan 0 1 2

pravilno manj 3/4 pravilno ali 100 % pravilno, malo
kot 3/4 ali precejsSnje razlike ali brez razlik
odsotno

Polozaj rama 0 1 2
majhne spremembe | komolec 0 1 2
poloZaja zapestje 0 1 2

palec (IP-sklep) 0 1 2

Skupno H (maks 12)

I. PASIVNA GIBUIVOST SKLEPOV, zgorniji ud, J. BOLECINA V SKLEPIH med pasivnim
sedec polozaj, primerjaj z neokvarjeno stranjo glbanJem, zgornjl ud
le nekaj zmanjsana normalna | izrazita bolecina med nekaj brez
stopinj premikanjem ali zelo bole¢ine | bolecine
(<10°v ocitna bolecina na koncu
rami) obsega giba
Rama
FL (0°-180°) 0 1 2 0 1 2
ABD (0°-90°) 0 1 2 0 1 2
ZR 0 1 2 0 1 2
NR 0 1 2 0 1 2
Komolec
FL 0 1 2 0 1 2
EKS 0 1 2 0 1
Podlaket
PRON 0 1 2 0 1 2
SUP 0 1 2 0 1 2
Zapestje
FL 0 1 2 0 1 2
EKS 0 1 2 0 1 2
Prsti
FL 0 1 2 0 1 2
EKS 0 1 2 0 1 2
Skupno (maks 24) Skupno (maks 24)

A. ZGORNJI UD /36
B. ZAPESTIJE /10
C. ROKA /14
D. KOORDINACIJA / HITROST /6
SKUPNO A-D (motori¢ne funkcije) /66
H. SENZORIKA /12
I. PASIVNA GIBUIVOST SKLEPOV /24
J. BOLECINA V SKLEPIH /24
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