Inmatnings/Dikteringsmall Diagnos: PEVA

PEVA Kontroll vid 4 ars alder

fylls i vid besdk mellan 3 ar 11 man och upp till (innan) 4 ar 6 man alder

Alla fragor maste besvaras

Datum fér besok

Ortosbehandling fran 1-arskontrollen fram till 4-arskontrollen

Har ortosbehandlingen avslutats?

OJa, <3ar OJa, >3 ar - 3 ar och 11 man.

Om ortosbehandlingen avbrutits fore 3 ar och 11 manaders alder, ange ocksa orsak till tidigt avslutad behandling:
[ Lindrig PEVA, liten risk for recidiv [ Skav/svullnad [ Lag acceptans for ortosen
JSémnproblem O Annan sjukdom [ Foraldranskemal [ Annat, vad:

[ Ja, vid 4 ars alder (inom tidsramen for 4-arskontrollen = 3 &r 11 man. —4 3r 6 man.)

[0 Nej, fortsatter efter 4 ars alder, ange orsak:

[J Daligt korrigerad fot [ Stor risk for recidiv [ Fordldradnskemal [ Klinikens rutin
[N Y F= LR VZ= Yo EE TR

Vardnadshavares uppgift om verklig ortos-anvandning (genomsnitt, h/d) O<e6 Oe6-10 O>10
Antal byten av ORTOS-TYP fran 1-arskontrollen fram till 4-arskontrollen
(Ortosbyte = byte mellan AFO, KAFO och FAQ)

Fotens utseende och funktion (detta avgor pa vilket satt foten ska bedomas)

Oo 0O1 0O2 O3 0O4 0Os5 0Oe

Ar barnet sjalvstandig gangare helt utan stéd samt utan ortos eller skena? O Ja O Nej

For barn som ar heltsjdlvstandig gangare bedoms utseende och funktion (PBS-score)

Hoger Vanster
Varus i bakfot, staende | O Ja 0 Nej O Ja O Nej
Supination i framfot, stdende [ O Ja O Nej O Ja O Nej
Supination i framfot, dynamisk gaende | O Ja 0 Nej O Ja O Nej
Tidigt hallyft, gdende | O Ja O Nej O Ja O Nej
Subtalar abduktion PASSIVT, sittande | (0 <0° [ 0-<5° [ 5-<10° [O210° O<o0° 0Oo0-<5° O5-<10° O210°
Dorsalextension fotled PASSIVT, sittande | (0 <0° [ 0-<5° [ 5-<10° O >10° O<o0° 0Oo0-<5° O5-<10° O=210°
Dorsalextension fotled AKTIVT, sittande | 0 <0° [ >0° O<o O20°
Plantarflektion fotled AKTIVT, sittande | 0 <30° [30-<60° [>60° O0<30° [O30-<60° [O260°

For barn som INTE &r sjalvstandig gangare bedoms utseendet:

Hoger Vanster
Varus [ [0 Ja 0 Nej O Ja O Nej
Adductus | O Ja O Nej O Ja O Nej
Supination | [0 Ja O Nej O Ja O Nej
Cavus | O Ja O Nej O Ja O Nej
Dorsalextension fotled PASSIVT |0 <0° O 0-<10° O 210° 0O <o 0Oo0-<100 0O 210°
Plantarflektion fotled AKTIVT | 0 <30° [ 30-<60° [ 260° O <30° 0O 30-<60° 0O 260°

For definitioner, vand till nasta sida!

OBS! Glom inte registrera ev. recidiv sedan senaste inmatningen!
Version 20-03-01 For mera info se www.spog.se Ktr 4 ar


http://www.spoq.se/

Inmatnings/Dikteringsmall Diagnos: PEVA

DEFINITIONER Se hjélpbilder som finns upplagda pa hemsidan, www.spog.se under Stéd for vardpersonal

Beddémning av fotens utseende /funktion baseras pa barnets gangformaga
Sjalvstandig gangare | Barnet gar sjalvstandigt helt utan stod samt utan ortos eller skena.
Om barnet inte ar sjalvstiandig gangare bedéms enbart utseende
Varus | Halen sedd bakifran ar vinklad medialt i férhallande till tibia
Adductus | Framfoten medialt vinklad i forhéllande till bakfoten med konvex lateral fotrand
Supination | Vridning av fotbladets inre kant uppat
Cavus | Hogt langsgaende fotvalv

Om barnet ar sjélvstandig gangare beddms utseende och funktion (PBS-score)
PBS-score | Anvands for beskrivning av fotens utseende och funktion.
Bedomning av fotledens rorlighet
Rorelseomfangi fotled | Méts fran lateralsidan med goniometer, med bajt knd och avser maximalt passivt/aktivt

rorelseuttag. Referenspunkter: goniometerns fastaskankel halls parallelit med tibias framkant,
rorlig skankel foljerlaterala fotranden (metatarsale 5).
PASSIV dorsal-extension | Utférs med barnet ryggliggande/sittande. Fixera tibia med en hand, medan den andra handen
fixerar calcaneus, ta sedan ut dorsalextensionen.

AKTIV dorsal-extension | Utfors i ryggliggande eller sittande. Be barnet att aktivt dra tarna mot sig/upp mot taket.
AKTIV PLANTAR-flektion | Utfors i ryggliggande eller sittande. Be barnet att aktivt dra tarna FRAN sig/NER mot golvet.

OBS! Glom inte registrera ev. recidiv sedan senaste inmatningen!
Version 20-03-01 For mera info se www.spog.se Ktr 4 ar
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