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Functional Movement Systems

FMS - Ocena funkcjonalna. Badanie przesiewowe, polegajace na ocenie fundamentalnych
wzorcoOw ruchowych jakich uczymy si¢ podczas rozwoju neuromotorycznego. Oceniane wzorce ruchowe
to: przysiad, przeniesienie nogi nad poprzeczka, przysiad w wykroku, ocena ruchomosci obreczy
barkowej, aktywne uniesienie wyprostowanej nogi, wyprost konczyn goérnych w lezeniu
przodem(pompka), stabilno$¢ rotacyjna tutowia. Wychwytujemy informacje o globalnym wzorcu
ruchowym. Pozwala oceni¢ ruchomos¢ stawow, koordynacj¢ migsniowo-nerwowa, stabilnos¢ lokalng i
globalna, jako$¢ wykonywania wzorcoOw oraz znajduje stabe ogniwa tancucha kinematycznego.

Wszystkie testy oceniamy w skali 0 do 3:

3 - prawidlowe wykonanie wzorca ruchowego

2 - wykonanie wzorca z kompensacjg

1 - niezdolno$¢ do wykonania wzorca

0 - bol podczas ruchu

Kazdy test powtarzamy 3 razy, wykonujemy bez rozgrzewki, w stroju sportowym. Oceniamy
najlepsza probg.

Rodzaje testow i1 zakres oceny:

— Gleboki przysiad — ocena stawow biodrowych, barkowych, kolan, kregostupa 1 stawow

skokowych

jest testem pozwalajacym na oceng ogo6lnej mechaniki ciata

pozwala oceni¢ obustronng, symetryczng 1 funkcjonalng ruchomo$¢ w stawach biodrowych,
kolanowych oraz skokowych

drazek trzymany ponad glowa pozwala na oceng mobilnosci obreczy barkowej 1 odcinka
piersiowego kregostupa

1. Pozycja wyjsciowa: Osoba przyjmuje pozycj¢ stojaca ze stopami rozstawionymi na
szerokos$¢ bioder oraz drgzkiem trzymanym nad glowa. 2. Ruch: Badany wykonuje jak
najnizszy przysiad. Pigty muszg by¢ utrzymane na podtozu, glowa wyprostowana, a dragzek

trzymany ponad nig.



Przeniesienie nogi nad poprzeczka — ocena stabilizacji bocznej miednicy, tutowia i bioder
opracowany jest w celu oceny mobilnosci i stabilnosci catego tancucha kinematycznego
konczyny dolnej 1 tutowia

ocenia obustronng funkcjonalng ruchomo$¢ i stabilizacje w stawach biodrowych, kolanowych
skokowych, jak rdwniez jest sprawdzianem balansu i dynamiczne;j stabilizacji

1. Przed wykonaniem testu nalezy ustawi¢ ptotek na wysokosci guzowatosci kosci
piszczelowej osoby badane;.

2. Pozycja wyj$ciowa: Stopy sa rozstawione na szerokos¢ bioder i dotykaja podstawy. Drazek
utozony na barkach, réwnolegle do podtoza.

3. Ruch: Badany wykonuje przejscie jednon6z nad ptotkiem, starajac si¢ ustawic¢ stopg tak, aby
pieta dotkneta podstawy po drugiej stronie. Nastepnie wraca do pozycji wyjsciowej. Przez caty
test konczyna podporowa powinna by¢ wyprostowana w stawie biodrowym.

Przysiad w wykroku — ocena stawu skokowego 1 stabilno$ci kolana

ocenia mobilno$¢ 1 stabilizacje tutowia, miednicy, bioder, kolan 1 stawow skokowych

ocenia zdolno$¢ tutowia do przeciwdziatania sitom rotacyjnym, z jednoczesnym zachowaniem
prawidlowego ustawienia

1. Przed przystgpieniem do testu wykonuje si¢ pomiar dtugosci goleni od podtoza do szpary
stawowej stawu kolanowego u osoby testowanej.

2. Pozycja wyjsciowa: Osoba badana ustawia jedng konczyn¢ dolng na podstawie. Badajacy
odmierza od palcow dlugo$¢ goleni i zaznacza miejsce, na ktérym badany powinien ustawic¢
picte drugiej konczyny. Stopy ustawione sg w jednej linii. Drazek znajduje si¢ za plecami,
ipsilateralna rgka w stosunku do konczyny dolnej zakrocznej chwyta go u gory, przeciwna reka
u dotu.

3. Ruch: Badany wykonuje wypad w powolny, kontrolowany sposob.

Mobilno$¢ obreczy barkowej (dodatkowo test prowokacyjny bolu)

ocenia obustronng ruchomos$¢ obreczy barkowej, faczac rotacje wewnetrzng z przywiedzeniem
oraz rotacj¢ zewnetrzng z odwiedzeniem

prawidlowa ruchomo$¢ wymaga rowniez mobilno$ci w stawie ramienno-topatkowym oraz w
odcinku piersiowym kregostupa

1. Przed testem nalezy wykonac test ciasnoty Neara w celu wykluczenia ewentualnego kon;iktu
w stawie podbarkowym.

2. Badajacy mierzy dtugo$¢ dioni od linii nadgarstka do konca trzeciego palca.

3. Badany zaciska dtonie w pigsci. Jedng reka wykonuje maksymalne przywiedzenie z
jednoczesng rotacjg wewnetrzng w stawie ramiennym, a drugg od géry maksymalne

odwiedzenie i rotacj¢ zewnetrzna.



4. Osoba badajaca mierzy odleglo$¢ migdzy piesciami

Aktywne uniesienie prostej nogi do gory — ocena dtugosci 1 napigcia migsni grupy kulszowo-
goleniowe]

ocenia zdolno$¢ do uniesienia konczyny dolnej przy ustabilizowanym tutowiu

ocenia elastyczno$¢ i rozciggnigcie grupy tylnej migsni uda oraz migénia brzuchatego tydki
podczas utrzymywania aktywnego wyprostu przeciwnej konczyny

ocenia funkcjonalng elastyczno$¢ grupy tylnej migsni uda, jak réwniez pasywna elastycznos¢
migsnia ledzwiowego konczyny przeciwne;j

1. Pozycja wyj$ciowa: Test wykonywany jest przez badanego w pozycji lezenia tytem, z
ramionami wzdtuz tutlowia. Podstawa umieszczona jest pod stawami kolanowymi.

2. Ruch: Badany unosi konczyne dolng z wyprostowanym stawem kolanowym oraz ze stopa
zgieta grzbietowo w stawie skokowo-goleniowym. Konczyna przeciwna powinna zostac¢
wyprostowana, caty czas w kontakcie z podstawa.

3. W momencie osiggnigcia pozycji koncowej badany umieszcza drazek na wysokosci kostki
przysrodkowej prostopadle do podtoza.

Wyprost w tokciach z lezenia przodem(pompka w podporze) — ocena stabilnosci kompleksu
biodrowo-miedniczno-ledzwiowego

celem testu jest ocena stabilno$ci tutowia w plaszczyznie strzatkowej podczas symetrycznej
pracy ramion

wahania tutowia (gora-dot) podczas wykonywania ¢wiczenia §wiadczg o rozproszeniu energii i
zwiekszonym ryzyku odniesienia kontuz;ji

1. Przed wykonaniem wiasciwego testu nalezy przeprowadzi¢ pretest polegajacy na wykonaniu
biernego przeprostu w odcinku lgdzwiowym kregostupa. Bol podczas pretestu dyskwalifikuje
osobg¢ badang do wykonania testu ugiecia ramion w podporze.

2. Pozycja wyjsciowa: Badany przyjmuje pozycje w lezeniu przodem. Dionie ustawione sg na
wysokosci czota u me¢zczyzn. W przypadku kobiet dtonie lezg na poziomie brody.

3. Ruch: Badany wykonuje przejscie z pozycji lezenia przodem do pozycji podporu.

4. Jezeli badany nie jest w stanie wykonac¢ tej proby, obniza si¢ odpowiednio punkt podparcia
Stabilno$¢ rotacyjna tutlowia — ocena stabilizacji rotacyjnej tutowia 1 asymetrii

celem testu jest ocena stabilno$ci tutowia w ptaszczyznie strzatkowej podczas symetrycznej
pracy ramion

wahania tutowia (gora-dot) podczas wykonywania ¢wiczenia $wiadczg o rozproszeniu energii 1
zwiekszonym ryzyku odniesienia kontuz;ji

1. Przed wykonaniem testu osoba badajaca powinna przeprowadzic¢ test poprzedzajacy,

polegajacy na wyproscie odcinka piersiowego w kleku podpartym. Wystepujacy ewentualny



bol podczas pretestu uniemozliwia wykonanie testu stabilnosci rotacyjnej tutowia.

2. Pozycja wyjsciowa: Badany przyjmuje pozycje w kleku podpartym. Stawy ramienne i
biodrowe zgiete do 90°. Migdzy stawami kolanowymi znajduje si¢ podstawa.

3. Ruch: Badany jednocze$nie unosi konczyne gorng i dolng po tej samej stronie ciata. Po
wyprostowaniu konczyn nalezy rownoczes$nie je zgigé, aby dotkna¢ tokciem kolana. Nastgpnie

wykonuje si¢ ponowny wyprost w konczynach i powraca do pozycji wyjsciowej.



