Het effect van virtuele looptraining op participatie
in subacute CVA patiénten
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Achtergrond Resultaten Maandelijkse verandering in

Na het doormaken van een « De USER-P beperkingen schaal verbeterde USER-P befoe_r]k(;ggen schaal

CVA ervaren veel mensen 1,23 punten meer per maand in de virtuele g

moeilijkheden met lopen. Dit looptraining groep, maar er werd geen | ¢ 125 (076 10 325,

kan beperkingen geven in significant verschil gevonden tussen de g 35 3,11 p=0.22)

participatie in het dagelijks groepen. 3 3

leven. Training met behulp van « Secundaire uitkomstmaten lieten ook geen % 2,5 | g8

virtual reality kan herstel na significante verschillen zien tussen de |9 2 :

een CVA bevorderen. De groepen. =15

VIiRTAS studie onderzocht het + De ervaringen van patiénten met de virtuele [£ 1

effect van een looptraining in looptraining waren positief. De meerderheid |2 o5

een virtuele omgeving op van de deelnemers gaf aan dat de training |g o

participatie. hun Io9pvaard|ghe|d en participatie positief log’r')'t‘rgfn'?ng Controle groee
had beinvloed. (n=28)

Doel Methoden:

1. Onderzoeken van het effect van * Interventies (2x30 minuten/week, 6 weken):
looptraining in een virtuele omgeving op * Looptraining in een virtuele omgeving: Gait Real-time
participatie bij zelfstandig wonende Analysis Interactive Lab (GRAIL)
mensen binnen 6 maanden na een CVA. * Training zonder virtuele omgeving: loopband training +
Onderzoeken van de ervaringen van CVA functionele loopoefeningen.
patiénten met looptraining in een virtuele * Primaire uitkomstmaat: USER-P beperkingen subschaal.
omgeving en hoe zij denken dat deze « Analyse middels ANCOVA linear mixed effects model.
training hun loopvaardigheid en + Patiéntervaringen zijn gemeten met semigestructureerde
participatie beinvloed. interviews.
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