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Abstrakt

Bakalaiska prace se zabyva problematikou protetickych pomtcek u atletickych
sportovcl s amputaci dolni koncetiny. Cilem prace je vytvofit ucelené a ndzorné shrnuti
poznatktli z oboru ortopedické protetiky. V teoretické Casti je pouzit kvalitativni vyzkum
metody sbéru dat z dostupnych dokumentli, zejména odbornych clankt, casopisu
a publikaci zabyvajici se danou problematikou. Ziskané poznatky jsou vyuzity pro
sestaveni literarni reSerSe. V deskriptivné-analytické casti prace je pouzita metoda
analyzy, konkrétn¢ analyzy protetickych pomicek. V praci jsou vyuzity poznatky
z vyzkumnych studii zamétfenych na stabilitu postizenych jedincii s amputaci dolni
koncetiny. Ze vSech uvedenych studii je patrné, Ze postiZzeni jsou mnohem vice zavisli
na dal$im smyslovém vnimani okolniho prostfedi, nez zdravi jedinci a na konstrukci

konkrétni protézy.

Klic¢ova slova

Amputace, amputace dolni koncetiny, protézy, protézy dolnich koncetin,

rehabilitace, protetické vybaveni, sport.



Abstract

This bachelor's thesis deals with prosthetic devices for athletic athletes with lower
extremity amputations. The aim is to create a comprehensive and illustrative summary
of findings from the field of prosthetics. The theoretical part is used qualitative research
methods of collecting data from the available documents, including technical articles,
journals and publications on this issue. The knowledge gained is used for the
preparation of a literature review. The descriptive and analytical part, the method of
analysis, namely, analysis of prosthetic devices. The paper used knowledge from
research studies on the stability of affected individuals with lower extremity
amputations. Of all the above studies it is clear that the impairment is much more
dependent on other sensory perception of the environment than the healthy individuals
and the design of the particular prosthesis.

Keywords

Amputation, amputation of lower limbs, prostheses, leg prosthesis, physiotherapy,
prosthetic equipment, sport.
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SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK A SYMBOLU

NDR
CSR
DSO
CSTV
IAAF
MTP
DMO
PTB
PUR
IPC
CPV
IDC
CATHS

CFSCPHSH

CSMPS
CSNS
CSZPS
DK

HK

Némecka demokraticka republika
Cesko-slovenska republika

Dobrovolna sportovni organizace

Cesky svaz télesné vychovy

Mezinarodni asociace atletickych federaci
Metatarzofalangedlni

Détska mozkova obrna

Transtibialni protéza

Polyuretan

Mezinarodni paralympijsky vybor

Cesky paralympijsky vybor

Mezinarodni deaflympijsky vybor

Ceska asociace télesn& handicapovanych sportovcii

Ceska federace sportovci s centrdlnimi poruchami hybnosti

Spastic handicap

Cesky svaz mentalné postizenych sportovcii
Cesky svaz neslysicich sportovci

Cesky svaz zrakové postizenych sportovcil
Dolni koncetina

Horni koncetina



1 UVOD

Zhruba pied dvéma meésici bylo mozné oslavit 52. vyro¢i od vibec prvni
akce Ceskoslovenskych télesné postizenych sportovel,, mimo brany rehabilita¢nich
Gstavi. Bylo to rovnou mezistatni utkdni amputovanych NDR - CSR
Vv Drazd’anech. Tésné pfed odjezdem do Drazd’an se jesté pod vedenim PhDr.
Srde¢ného, uskute¢nilo v Rehabilitaénim ustavu v Kladrubech u Vlasimi
ptipravné soustfedéni. To vSak veslo kompletné vnivec, jelikoz jsme prohrali na
celé care.

Dnes si vSak polozme otazku, jakym smérem se ubird vyvoj sportu
amputovanych. Ten saha jiz do pfedvale¢ného obdobi. Po vélce, a nasledné po
komunistickém puéi® roku 1948, se nasilné sjednocuje celd Geskoslovenska t&lesna
vychova a sport pod takzvané DSO (Dobrovolna sportovni organizace - tvorené
podle pracovnich resortt), fizené Statnim vyborem pro télesnou vychovu a sport.
Zem se odklani od rychleji se rozvijejiciho ,,zdpadniho svéta® a jeho smétovani.
Ztracime tim ptirozené obcanské a sportovni vazby, a nase uspésnost vyzaduje
podstatné vyssi usili.

Dalsi casova etapa spada k roku 1960, kdy doslo k Uplnému sjednoceni
télesné vychovy a sportu v ramci nové vzniklého CSTV. Svazy byly tehdy
nazyvany sekcemi, a pro postizené vznikla tzv. ,,.Sekce defektnich sportovci® se
ttemi komisemi (télesné, zrakoveé a sluchové postizenych sportovcil). Styk se
sportovci z byvalé NDR pro nds znamenal alespoil nepiimé zprostiedkovani na
déni v zapadni Evropé, protoZe télovychova a sport byla do roku 1961 v Némecku
spolec¢nd. Po roce 1968 ptichazi federativni usporadani statu, a v roce 1971 vznika
Ceskoslovensky svaz télesné a zrakové postizenych sportovell se sekci télesng,
a sekci zrakové postizenych. NeslySici se etablovali samostatn€é. Handicapovani
sportovci jsou stile a systémové stranou zajmu statu. Vina vsak padd, az na
vyjimky, i na konservatismus lékafské a pedagogické obce. Podobné tomu bylo
Z jejich strany 1 ve vztahu k protetice. Budiz Cest tém prozietelnéjSim Iékaiim
a rehabilitacnim pracovnikim, ktefi spolecné s techniky a inZenyry, a samotnymi

sportovci, tahli tu kéaru, casto velmi osamocené, vpted.

! Rychly a nasilny politicky pievrat nebo pokus o ngj



A co se za téch 40 let zménilo? Na zemékouli pfibylo tii a pil miliardy lidi
ze soucasnych Sesti. Odehrdlo se obrovské mnozstvi vale¢nych konflikti, které
zasahly, oproti 2 .svétové valce, i jizni polokouli. Obrovsky rozvoj techniky velmi

pokrocil.

To vSe, samoziejm¢ zasadnim zpuasobem, ovlivnilo 1 skupinu lidi,
pohybujicich se na planeté zemi s protézami koncetin. U nékterych se jiz na prvni
pohled nepoznd, jsou-li ,jednonozkové“ nebo ,dvounozkové“. Technika
a ,,computerizace* posunula tento problém od - feknéme druhé generace - do asi
tak paté. Zmeénila se zdravotni péce, zmeénily se ony psychosocidlni vztahy,
pracovni profese jiz nejsou tak zavislé na praci fyzické, auto ma u nas k dispozici

skoro kazdy. Proto i ve sportu handicapovanych se odehrala obrovska revoluce.

A pravé popis oblasti moderni protetické péce a nabizené¢ho vybaveni ¢i

pomtcek pro oblast sportu, zejména atletiky, je tématem této mé prace.

Cilem této bakalafské prace je vytvorit ucelené a nazorné shrnuti poznatk
z oboru ortopedické protetiky, konkrétn¢ protetického vybaveni pro atlety

s amputaci dolni koncetiny.



2 ATLETIKA A JEJI DISCIPLINY

2.1 Charakteristika atletiky

Atletika je mnazyvana kralovnou sportu. Patii mezi nejmasovejsi
a nejrozsirengjsi sportovni aktivity. Mezindrodni asociace atletickych federaci —
IAAF sdruzuje nejvic federaci ze vSech svétovych sportovnich, spolecenskych
a jinych organizaci, v soucasnosti je to 212 Clenskych zemi. Atletika vznikla na
zéklad¢ piirozenych pohybovych ¢innosti clovéka a je tak nejstarSim sportovnim
odvétvim. Prvni zminky 0 atletice mame jiz z antiky. Zde znamenala atletika boj,
zavodeéni. Dodnes vétSina atletickych disciplin z antiky vychazi a odrazi se to
tieba 1 v nékterych nazvech (napf. maratonsky be&h). Svou rozmanitosti patii mezi
nejvSestrannéj$i a nejzajimavejs$i sporty. Od ostatnich sportovnich odvétvi se
atletika 1i8i pfedevS§im svou individudlnosti. Vykony ve vSech atletickych
soutézich jsou objektivné méfitelné, l1ze je pomérné snadno porovnavat. To vede
k moznosti pribézné kontrolovat vlastni vysledky, hodnotit je a davat do vztahu

k usili vynaloZenému v tréninku. >

2.2 Vyznam atletiky

Vyznam atletiky je nesporny, méa na clovéka komplexni Gc¢inky (vychovné,
zdravotni 1 vzdélavaci). Atletické discipliny jsou zaloZené na pfirozenych
pohybech, atim je atletika pfistupna Siroké vefejnosti. Jeji vyznam muzeme

hodnotit z riznych hledisek.

Sportovné-pohybové hledisko — atletika upeviiuje zékladni pohybové
struktury, jako je chlize, b¢h, skoky a hody, které jsou nezbytné pro bézny zivot.
Vykonnostni a vrcholova atletika svym systematickym a dlouhodobym piisobenim
vytvaii pfedpoklady pro optimalni rozvoj fyzickych a psychickych schopnosti
vyvijejiciho se jedince ve smyslu obecném a specialnim.?

Zdravotni hledisko — atletika se provadi pfevazné¢ venku, na cCerstvém

vzduchu, €asto i za povétrnostn€ nepfiznivych podminek. To podporuje odolnost

a otuzilost. Vhodné€ zvolené atletické discipliny mohou kompenzovat jednostranné

2 JERABEK, P. Atletickd priprava: déti a dorost. 1. vyd. Praha: Grada, 2008. s. 9.
¥ Tamtéz. s. 10.
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zatizeni. Pravidelné provozovani atletiky je prevenci riznych civilizacnich chorob

a nezdravého zplsobu zivota.

Motivacni hledisko — pravidelné soutéze a u déti predevsSim rtizné upravené
atletické hry jsou motivaci k provadéni télesné vychovy a sportu obecné. Atletika
se muze stat prostiedkem seberealizace, zabavy a socialniho vyziti. Miize byt

motivem pro zaclenéni pravidelné sportovni ¢innosti do Zivotniho stylu. *

Vychovné hledisko — tadu vychovnych podnétl poskytuje atletika svym
charakterem, naroCnosti na houzevnatost, cilevédomost, vytrvalost i odhad
vlastnich sil. Vykony jsou objektivné meéfitelné, tim atletika podporuje smysl pro
spravedlnost a fair play. U¢i sebekontrole, ovladani se i schopnosti posuzovat

a odhadovat vlastni sily.>

2.3 Atletické discipliny

Atletika zahrnuje riznorodé pohybové Cinnosti, jejichz obsahem jsou
pohyby cyklické, acyklické a smiSené podle charakteru jednotlivych disciplin.
Uplatiiuji se pfi ni také zdkladni dynamické zakony - jde o pfechod z klidu do
pohybu (start), zménu sméru pohybu (odraz pii skoku), dokonceni pohybu
(doskok). V atletickych disciplinach se uplatiiuje pohyb rovnomérny (napi. beh
V trati) nebo pohyb rovnomérmné zrychleny pfimocary ¢i rotacni (napf. vrh kouli
a hod diskem). Atletika zajiStuje vSestranny rozvoj a soucasné poskytuje Siroky
vybér pro sportovni vyZziti. Atletickd cviceni mohou byt provadéna i1 v pfirodnich
podminkach (louka, les, park), coz zvySuje jejich emocionédlnost a zdravotni

vyznam. Jsou soucasti télesné pitipravy vétSiny sportd. 6

Cviceni, pfevzatd v novém véku ze starofecké atletiky, se rozdélila na dvé

sportovni odvétvi:
- lehka atletika — chuize

- béh — na kratké vzdalenosti, stfedni traté, dlouhé traté,

Stafetovy a prekazkovy béh

- skok — skok do dalky, vysky, o ty¢i a trojskok

* JERABEK, P. Atletickd piprava: déti a dorost. 1. vyd. Praha: Grada, 2008. s. 10.
® Tamtéz. s. 10.
5 MARINOV, Z. a kol. Praktické détska obezitologie. 1. vyd. Praha: Grada, 2012. s. 4.

11



- hod — ostépem, kladivem, diskem a vrh kouli
- viceboj

- t&Zka atletika - zapas, vzpirani, silovy trojboj a kulturistika’

"PASTUCHA, D. a kol. Pohyb v terapii a prevenci dézské obezity. 1. vyd. Praha: Grada, 2011.
s. 8.
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3 CILE A HYPOTEZY PRACE

Cilem této bakalarské prace je vytvorit ucelené a nazorné shrnuti poznatka
Z oboru ortopedické protetiky se zaméfenim na protetické vybaveni pro atlety

s amputaci dolni koncetiny.

Oblast vhodné vybranych pomicek ortopedické protetiky, zejména protézy
podle druhu amputace zavisi na nékolika faktorech, které jejich vhodné uzivani
ovliviiuji. Proto je zapotiebi nejprve na zékladé zjisténych teoretickych poznatki
vyhodnotit konkrétni zdravotni stav pacienta, teprve poté Ize hledat nejvhodné;si
protézu z hlediska vySky amputace, stddia po amputaci a jeji konstrukce. Jejich
funkénost ovliviiuje 1 material pouZzity pro vyrobu protéz. Dilezitou soucasti je
zohlednéni oc¢ekavaného stupné aktivity uzivatele v zavislosti na jeho celkovém
zdravotnim stavu a fyzickych a psychickych predpokladech. Technické provedeni

protézy je tedy zavislé na
Pro dosazeni stanoveného cile byly zformulovany nésledujici hypotézy:

H1: Domnivam se, ze delsi protéza vice namaha zdravou dolni koncetinu, nez je

tomu u krat$i protézy.

H2: Domnivam se, Ze pfi pouziti protézy je vét§i vadha uZivatele sméfovana na

zdravou dolni koncetinu, neZ na amputovanou dolni koncetinu.

H3: Domnivam se, Ze pacienti s amputaci dolni koncetiny jsou vice zavisli na

zrakovém vnimani, nez zdravi jedinci.

13



4 METODIKA PRACE

4.1 Pouzité metody

Pfedmétna prace je teoretického charakteru. Sklada se z Casti teoretické
a deskriptivné-analytické. V teoretické Casti je pouzit kvalitativni vyzkum metody
sbéru dat z dostupnych dokumentli, zejména odbornych ¢lankt, casopist
a publikaci zabyvajici se danou problematikou. Ziskané poznatky jsou vyuzity pro
sestaveni literarni reSerse. K vyhledani téchto zdroji a informaci jsou vyuzity
piedev§im Portal elektronickych zdroju Univerzity Karlovy, stranky WHO
(svétova zdravotnicka organizace), server PubMed (National Library of Medicine
National Institutes of Health) a ¢lanky publikované a zvefejnéné na strankach
USIZ CR (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky). Primarnim zdrojem
informaci jsou ceskd a zahranicni odbornd knizni literatura zabyvajici se
ptedevsim chirurgii, pooperacni péci, ortopedii a rehabilitaci.

V deskriptivné-analytické casti prace bude pouzita metoda analyzy,
konkrétn¢ analyzy protetickych pomicek. Jejich rozdéleni je zavislé zejména na
zdravotnim postizeni uzivatele protézy. Vzhledem k zaméteni prace budou blize
specifikovana télesna postizend, zejména amputace dolnich koncetin
s definovanim pficin vzniku a rozdéleni jednotlivych druhii amputaci. Samotné
rozdéleni protéz podle konkrétnich pozadavkt a kritérii dle dostupnych druhti jsou
naplnénim cile této prace. Nedilnou soucésti je 1 sezndmeni jednotlivych kroki
v procesu aplikace protézy do bézného uzivani od ptedprotetické terapie az po
vybér konkrétni vhodné protézy. V zavéru prace dojde ke zmapovani oblasti
sportu télesn¢ postizenych se zaméefenim na jednotlivé organizace zabyvajici se
pravé handicapovanymi osobami. Zaroveil budou pfedstaveni neznaméjsi
sportovni osobnosti postizené amputaci dolni koncetiny, a to Oscar Pistorius
a Terry Fox. K problematice pooperacni péce po amputaci je dostupné znacné
mnozstvi informaci, z nichz budou vybréana ta, s nejvice vypovidaci hodnotou,

zejména webové stranky MojeProteza.cz.

14



4.2 Sbér dat

Pro ziskéni pozadovanych informaci a podkladi je nutné zvolit Casovy

rozvrh pro sbér dat:

1.

Formulace a vymezeni problematiky - stanoveni cile prace a hypotéz -

v doméacim prostiedi autora prace - leden 2015

Vybér vhodnych zdroji - v kontextu teoretickych znalosti piehled
dostupnych literarnich a ostatnich zdroji k vymezeni problematiky na
zaklad¢ stavajiciho stavu a védéni - knihovna, Portal elektronickych
zdrojii Univerzity Karlovy a dalsi dostupné elektronické zdroje - tnor

2015

Vymezeni teoretického rdmce vybrané problematiky - hledani vztahii
a hlavnich smérti v dané problematice - v domdacim prostfedi autora

prace - biezen 2015

Formulace hypotéz - predpokladi ocekavanych vysledki - v domécim

prostiedi autora prace - duben 2015

vvvvvv

prace - kvéten - zati 2015

Zaroven je potieba zvolit podminky sbéru dat:

1.

Po prostudovani informaci, zdroji a odborné ceské i1 zahranicni
literatury je vhodna konzultace s odborniky z fyzioterapeutickych
a protetickych  pracovist pro relevantni prakticky nahled do

problematiky.

Seznameni se stanovenym cilem prace a metodami pro danou préci.

Po skonceni sbéru dat a informaci je potfeba pfipravit data pro analyzu

a naslednou realizaci bakalatské prace.

15



4.3 Analyza dat

K analyze dat a informaci je potieba zvolit postup v nasledujicich krocich:

1

Na zakladé rozdéleni zdravotniho postizeni budou blize specifikovany
konkrétni protézy s definici jednotlivych variant s ohledem na zamé&feni
prace, tedy vhodné druhy po amputaci dolnich koncetin. K tomu bude
vyuzita technika sekundarni analyzy dokumenti v podobé knih,

odbornych ¢lankt a dalSich elektronickych zdroji.

Nésledné dojde k rozdeleni vhodnych druhid protéz z hlediska
konstrukéni funkce, pouzitého materialu a mozného provedeni protézy.

Pfitom budou zohlednény slabé stranky jednotlivych pomicek.

Nakonec budou navrzeny nejvhodnéjsi protézy s ohledem na funkéni
indikaci protézy (ocekavany stupen aktivity uzivatele v zavislosti na jeho
celkovém zdravotnim stavu) pro terapeuticky cil a z hlediska

konkrétnich komponentt protézy.

Dale budou doporucena proteticka vybaveni pro vybrany stupen
aktivity 4 rozdé€lend podle druhu amputace vcetné specifikace

poZadovanych vlastnosti protézy.

Rovnéz budou analyzovany jednotlivé kroky v procesu aplikace protézy
do béZzného uZivani od piedprotetické terapie az po vyber konkrétni
vhodné protézy.

Na zavér budou struné analyzovany organizace zabyvajici se

handicapovanymi osobami a vybrany protézy vhodné pro pacienty

vyZzadujici nejvyssi stupen aktivity.

Na zdkladé¢ uvedené¢ho postupu dojde ke zhodnoceni nejvhodnéjSich

pomiicek pro vybrany stupei aktivity 4.
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5 ZDRAVOTNI POSTIZENI

Definice pojmu zdravotni postizeni neni jednotnd a lisi v riznych oblastech

— politické, socialni, medicinské apod.:

. Zdravotn¢€ postizenou je osoba, jejiz télesné, smyslové a duSevni schopnosti
¢i duSevni zdravi jsou odlisné od stavu typického pro jeji veék a lze
opravnéné piedpokladat, Ze tento stav potrva déle nez 1 rok. OdliSnost od
typického stavu pro odpovidajici vék musi byt takového druhu ¢i rozsahu, ze
obvykle zpiisobuje omezeni nebo faktické znemoznéni spoleCenského
uplatnéni dané osoby.

. Jedinci, u nichz v disledku somatického poskozeni a poruseni funkei
dochazi ke snizeni nékterych jejich schopnosti a vykonnosti a nasledné
i K jejich znevyhodnéni (handicapu)

o Postizeni znamena v podstat¢ dlouhodobou zménu zdravotniho stavu
(pracovni schopnosti), kterd je nevratna.

. Jakékoli omezeni nebo nedostatek schopnosti (jako disledek poruchy)
jednat ¢i vykonat Cinnost zplsobem nebo v rozsahu povazovaném pro
¢loveéka za normalni

o Morfologické a funkéni néasledky poruchy omezuji ¢lov€ka (neni dostate¢né
schopen vykonéavat néjakou c¢innost), vyzaduji urcitou zmeénu (adaptaci)

pohybovych aktivit

Osoby se zdravotnim postiZzenim je moZné rozdélit dle typu postiZeni na:
. osoby s mentalnim postizenim

. osoby s télesnym postizenim

J 0soby s dusevnim a psychickym postizenim

. o0soby s kombinovanym postizenim

Vzhledem Kk zaméfeni prace na sportovce postizené amputaci dolni

koncetiny, bude dalsi ¢ast prace sméfovat pouze na osoby s t€lesnym postizenim.
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5.1 Télesné postiZeni

T¢lesné postizeni nebo handicap je zdravotni postizeni definované télesnou
odchylkou jedince omezujici jeho pohybové schopnosti, coz piimo ovliviiuje jeho
kognitivni, emocionalni a socialni vykony. Jsou naruseny role, které postizeny ve
spoleCnosti zastava: sobéstacnost, schopnost cestovat, partnerskd a rodinna role,

pracovni a zajmova ¢innost.

Pojem télesného postizeni byva obvykle redukovdn pouze na postizeni
pohybového ustroji. Jako télesné¢ postizend je obecné vniméana osoba, jejiz
pohybovy handicap je zjevny a neda se prehlédnout. Také zakon, ktery vymezuje

télesnd postizeni, ktera maji ptimou souvislost s pohybovym postizenim.

Télesna postizeni mohou byt vrozend nebo ziskana. Vrozené vady vznikaji
bud’ behem téhotenstvi, nebo pfiporodu. Ziskana postizeni muze zpusobit
bud’ uraz, nebo rtizné choroby. Na rozdil od vrozenych vad mohou vzniknout

V kterémkoli obdobi zivota.

Télesna postiZeni se na zéklad€ zdravotni klasifikace rozdéluji do tfid:

%

. II. ttida — vadné drzeni téla - pti¢iny vzniku onemocnéni pohybového
aparatu je tieba hledat jiz v détstvi, kdy se vlivem nesprdvného zatizeni
pohybového aparatu rozviji svalovd nerovnovaha, kterd vede k vadnému
drzeni téla (funkéni poruchu pohybového systému projevujici se zménami ve
tvaru reli¢fu téla, které¢ lze, na rozdil od skuteCnych deformit ¢i
ortopedickych vad, volnim Gsilim vyrovnat). Na vzniku vadného drZeni téla
se podileji jak vnitini faktory (vrozené vady, urazy ¢i choroby, které snizuji
odolnost pohybového ustroji vii€i zatizeni), tak faktory vnéjsi (jako dlouhé
stani, nespravné sezeni, nevhodné pracovni a leckdy i odpocinkové polohy
I nevhodny zpusob provadéni pohybu pii béznych ¢innostech - stoj, chiize,
prenaseni tézkych predmétit). K rozvoji vadného drZeni téla pfispiva i celd
fada zdanlivé dosti vzdalenych pficin (vady zraku, neprichodnost dychacich

cest, zpozdény duSevni vyvoj).
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. III. tiida — amelie - aplny vrozeny defekt jedné nebo nékolika koncetin,
vzacné se vyskytujici. Vzdy jsou zachovéany alesponi rudimenty kosti

chybéjici koncetiny.

- dysmelie - porucha zarode¢ného vyvoje koncetin (chybéni ¢asti

koncCetin pfi narozeni)

- vrozené rozstepy pdtere (ortopedické vady patere) - je jednou
Z nejrozsitengjSich vrozenych vad. Vznika v prvnich 25 dnech téhotenstvi.
Je to vada patete, pii které se jeden nebo vice obratlii neuzaviou normalné
a vznikne v nich mezera. V disledku toho je dit¢ do jisté miry ochrnuté

a mnoho déti i dospelych ma problémy s inkontinenci.

4

- amputace a deformace koncetiny — bude rozebrano v dalsi ¢asti

- degenerativni onemocnéni svalstva (svalova dystrofie) - Siroky
termin pro oznaceni genetickych onemocnéni, které zasahuji svalstvo.
Svalova dystrofie zahrnuje vice nez 20 specifickych genetickych vad.
U vétSiny dochazi ke stejnym ptiznakiim (ochabovani svalstva), ale pribéh

byva rtiznorody.
- stavy po urazech pohybového ustroji s trvalymi nasledky

- détska mozkovd obrna -je zastfeSujici pojem pro oznaceni
skupiny chronickych onemocnéni charakterizovanych poruchou centralni
kontroly hybnosti, ktera se objevuje v n€kolika prvnich letech zivota a ktera
se zpravidla v dalsim pribéhu nezhorSuje. Pfiinou S$patné kontroly
hybnosti a vadné drzeni trupu a koncetin je u DMO porucha vyvoje nebo

poskozeni motorickych (hybnych) oblasti mozku.?

8 Vseobecnd encyklopedie v osmi svazcich. 3. svazek G - J. 1. vyd. Praha: Diderot, 1999.
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5.2 Amputace

V dnesnim uspéchaném svété, se stale vice mnozi piipady, které mohou
konc¢it amputaci koncetin. Déje se tak z riznych divodut, at’ uz z divodu nehod
nebo nemoci. Pokud k nehod¢ nebo ke zdravotnim problémiim dojde a amputace
je nevyhnutelna, neznamend to, Ze ziistaneme imobilni a budeme na kazdém
,kroku‘ potiebovat cizi pomoc. Uvadi se, Ze amputaci se rozumi oddéleni ¢asti

organu nebo casti ¢i celé koncetiny od ostatniho organismu.

Amputace predstavuje pro postizeného nejen ztratu anatomickou, ale
predevsim také ztratu funkcéni. Soucasné vznikéd viditelny defekt kosmeticky.
VSechny tyto okolnosti vytvafeji pro postizeného mimotaddnou Zivotni

a spole&enskou situaci a vyvolavaji reaktivni psychické poruchy.®

5.2.1 V jakych pripadech se amputace provadi

Jelikoz je amputace velice zdvaznym zasahem do pohybovych schopnosti

¢loveka, tak se provadi opravdu jen v nevyhnutelnych situacich.

Uvadi se, ze amputace se provadi v téch ptipadech, kdy pourazové, nebo
chorobné zmény koncetin zhorSuji postizenému Zivot, snizuji podstatné jeho

pracovni schopnost nebo mu Zivot pfimo ohrozuji. *°

Pted amputaci (pokud se nejedna o urgentni ptipad) dochazi k 1ékarskému
vySetfeni. Provadi se mnoho vySetfeni jako naptiklad moci, krve a v neposledni

fad¢ dochazi k vySetieni priichodnosti cév v dolnich koncetinach.

K amputaci miize dojit hned pfi Grazu a rdna a pahyl se potom oSetii na
chirurgickém odd¢€leni. V tomto piipadé jde o amputaci primarni (Casnou).
Za primarni amputace se povazuji téZ amputace provadéné hned po urazu nebo
onemocnéni. N¢kdy je nutné s amputaci vyckat, dojde-li k ni, mluvime o amputaci
sekundarni. Terciarni amputace se provadi kdykoliv pozdé€ji po peclivé uvaze.
Jejim ucelem je zlepSeni moznosti vybaveni protézou, a tim 1 pracovni schopnosti

pacienta. !

9 KRAUS, J. Télesné postizené dité. Praha: Statni pedagogické nakladatelstvi, 1975. s. 96 - 97.
* Tamtéz. s. 62.
" Tamtéz. s. 68.
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Pokud dojde kuplné amputaci, kdy je amputovana cast zcela oddélena,
reimplantace je zavisly hlavné na faktu, zda v ran¢ zustala pojici tkan, ale také na

dalsich faktorech, jako vyhnuti se infekci a silnému krvaceni.

5.2.2 Pri¢iny vedouci k amputaci

Mezi jedny z hlavnich pfi¢in patii Grazy, at’ uz v automobilu, na motorce ¢i
kdekoliv jinde. Vede k tomu samoziejmé i styl dneSniho zivota. Motoristicky
pramysl ,,chrli* jeden vyrobek za druhym a toto ve spojeni s dneSni uspéchanosti

vede k mnoha nehodam, které by se viibec nemuseli stat.

DalSimi pfi¢inami jsou onemocnéni. Dé¢lime je na ziskané telesné nebo
vrozené deformace. T¢lo mulze byt napadeno infekci, vyskytem zhoubnych
tumord, nedostate¢nym prokrvenim a ucpavanim cév, vznikem gangrén, krevnimi

sraZzeninami a onemocnénimi tepen.

Uvadi se, ze onemocnéni tepen dolnich koncetin pfichdzi obvykle
Vv pozd¢jsim v€ku na podkladé arteriosklerézy kombinované s cukrovkou.
Podkladem onemocnéni je postupny uzavér hlavnich tepen. Jejich fecisté se tak
zmenSuje, a tim se zhorSuje prokrveni jimi zdsobovanych casti koncetin. Tyto
Spatn¢ zasobované okrsky podléhaji pak postupnym zménam a v pokrocilych

piipadech se vytvafi obavana snéd’ (gangréna). ™

Zpocatku je koncCetina studend, bleda az lehce promodrald a na kmenech
cévnich nehmatame puls. Pti v&t§i namaze se dostavi v koncetiné kiecovita bolest,
kterda donuti nemocného, ze se musi zastavit a pockat, aZ bolest piejde, aby mohl
pokracovat v chlizi. Pozdé&ji se dostavuji bolesti trvalé, zejména v noci, které
olupuji nemocného o spanek. Jeho dolni koncetina se mu stane jakymsi centrem
celého jeho Zivota a nemocny se snazi jenom o to, aby si aspoil n¢jakou hodinu
odpocinul od krutych bolesti. Tito nemocni byli do neddvna po rizné dlouhém

y . 01 % v v . . . . 13
casovém prubéhu predurceni k amputaci koncetiny.

L2 KRIVANICOVA, J. a kol. Domdci lékai: moderni zdravovédny radce. 1. vyd. Praha: Avicenum,
1971. s. 42.
B Tamtéy. s. 42.
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5.2.3 Amputace pomoci chirurgického zakroku

Pokud vysledky vySetfeni ur¢i, ze by mélo k amputaci dojit, tak se to
uskuteciiuje pomoci chirurgického zékroku. Dle vysky amputace a typu koncetiny

se provadéji chirurgické zakroky:
. Amputace horni koncetiny
- amputace prstl ruky
- amputace uprostied zaprstnich kosti
- exartikulace v zapésti
- amputace v predlokti
- amputace piedloketniho pahylu podle Kruckenberga
- exartikulace v lokti
- amputace v pazi
- exartikulace v ramennim kloubu
- amputace ¢asti lopatky a kli¢ni kosti
- amputace celého pletence ramenniho

. Amputace dolni koncetiny: Informace o tomto druhu amputaci budou
vyuzity pro dalsi kapitoly této mé prace, proto je zde rozepisi podrobné;ji
(demonstrativni fota jsou uvedena na obrazku ¢. 2).

a) Amputace v noze — parcidlni amputace chodidla

Zahrnuje amputace ¢lankd prsta, exartikulace v MTP kloubech, distalni
a proximalni transmetatarsalni amputaci, exartikulaci v Lisfrancové nebo

Chopartove kloubu.
b)  Amputace v hlezennim kloubu

Mezi nejznaméjsi operace patii Symeho amputace v Urovni distalni
metafyzy tibie té€sné¢ nad kloubni plochou horniho hlezenniho kloubu. Pii

operaci dle Pirogoffa se ptiklapi distalni ¢ast patni kosti na pahyl tibie.

C)  Amputace v bérci — transtibialni amputace
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Existuji rtizné typy amputaci, kazdé chirurgické pracovisté pouziva jinou
modifikaci. Pfi operaci dle Brucknera se provadi exstirpace fibuly a vznika
dobfe se hojici ultrakratky bércovy pahyl. Amputace dle Burgesse —

myoplastika s frontalné probihajici jizvou - metoda sagitalniho fezu.
d)  Exartikulace v kolennim kloubu

Vyhodna u starSich pacientl pro nekomplikované hojeni a moznost ziskani
zatizitelného pahylu. Velkou vyhodou je dostate¢né dlouha paka k ovladani
protézy. Nevyhodou je kosmetické prodlouzeni stehenni ¢asti amputované

koncetiny po nasazeni protézy.
e) Amputace ve stehné — transfemordlni amputace

Existuji dvé zékladni techniky. Myoplasticka transfemoralni amputace, kdy
se seSivaji extensory a flexory pahylu a dosdhne se tak rovnomérného

zatizeni svali. Dal§im operacnim vykonem je myodesa (operace dle

4

¢asti femuru tak, aby se zabranilo abduk¢ni kontrakture stehenniho pahylu.
Timto vykonem je zajiSténa lepSi kontrola pohybu stehenniho pahylu

a ovladani protézy.
f)  Exartikulace v kycli, hemipelvektomie

Provadi se predevS§im u onkologickych pacientll jako radikalni vykony pfi

tumorech skeletu proximalniho femoru nebo panve.

Rozdé&leni jednotlivych amputaci dolni koncetiny ukazuje obrazek ¢. 1.
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hemipelvektomie

exartikulace v Kycli

amputace ve stehné
exartikulace v koleni
amputace v beérci

amputace v hleznu
amputace v noze

Obrazek ¢. 1: Rozdéleni amputaci dolni koncetiny dle ISO 8549-2:1989
Zdroj: Norma 1SO 8549-2:1989

Amputace Amputace Exartikulace Amputace Exartikulace
v noze (hleznu) v bérci v koleni ve stehné v kycli

Obrazek ¢. 2: Druhy amputaci dolni konéetiny - foto
Zdroj: Vlastni
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6 PROTEZY

6.1 Ortopedicka protetika

Ortopedicka protetika je multidisciplinarni medicinsko — technicky obor,
ktery zajiStuje indikaci, vyrobu a aplikaci technickych pomucek nahrazujicich
chybéjici ¢ast t€la nebo podporujicich oslabenou funkci pohybového aparatu.*
Dle Ceské literatury se obor rozdéluje na zéklad¢é funkce aplikovanych pomiticek

a zatizeni na nésledujici podobory:

6.1.1 Protetika

Zabyva se vyrobou a aplikaci zevné aplikovanych pomicek — protéz, kterd
nahrazuji chybgjici, popfipadé¢ nedostate¢né vyvinutou c¢ast koncetiny. Cilem
aplikace protézy nebo protetického pfistroje (novéji ortoprotézy) je nahradit

kongetinu jak kosmeticky (tvarove), tak funkéné. ™

6.1.2 Ortotika

Je zaméfena na indikaci a aplikaci zevné pfikladanych pomiticek - ortéz,
které svym plsobenim bud’ pfechodné, nebo trvale podporuji, poptipadé nahrazu;i
oslabenou funkci pohybového aparatu po trazech nebo u ortopedickych
a neurologickych vad ¢i onemocnéni. Ortézy mohou feSit funkéni deficit
U pacientll s vrozenymi a ziskanymi vadami, anebo pusobit docasnou i trvalou
korekci deformit diky trojbodovému principu jejich ptisobeni a zakontim funkéni
adaptace rostouciho skeletu (dynamické korzety, dynamické korekéni ortézy /¢i

dlahy/ s ptedp&tim). *°

6.1.3 Epitetika

Je dynamicky vyvijejici se oblast, kterd se zabyva vyrobou a aplikaci epitéz,
individualné zhotovovanych (kosmetickych) nahrad apikéalnich casti téla - ¢lanka
prstl, ¢asti ruky (nebo nohy), horni ¢i dolni koncetiny, trupu, Casti obli¢eje (ucho,

nos, brada) aj. Moderni silikonové epitézy mohou velmi dobie nahradit

Y KRAWCZYK, P. Ortopedickd protetika. 1. vyd. Ostrava: Ostravska univerzita v Ostrave, 2011.
' HADRABA, |. Ortopedickd protetika. 1. vyd. Praha: Karolinum, 2006.
' Tamtéz.
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nevyvinuté, chyb&jici nebo vyrazné¢ deformované casti téla, které jiz nelze
Z riznych divodd rekonstruovat chirurgicky. Zakladnim cilem je zajiSténi
ptirozeného vzhledu dané Casti téla, psychickd podpora a minimalizace ptipadné

socialni izolace z divodu zdravotniho handicapu pacienta. *’

6.1.4 Adjuvatika

Je obor zabyvajici se indikaci, vyrobou a aplikaci pomicek — adjuvatik,
které mohou uzivatelim s riznym typem zdravotniho a télesného postizeni ulehcit
sebeobsluhu, hygienu, lokomoci, vzdélavani a socidlni integraci. Teémito
pomuckami jsou nejriznéjsi typy opornych nebo transportnich pomiicek, zatizeni
slouzici ke kompenzaci smyslového postizeni. Pomiicky pro zrakové a sluchové

postizené a pro pacienty s poruchou feéi (napt. nékteré formy DMO). **

6.1.5 Protetometrie

Je nedilnou soucasti ortopedické protetiky. Zabyva se zdkladnimi
a specialnimi  vysetfovacimi metodami, pomuickami a zafizenimi, které se
pouzivaji k presnému odbéru mérnych podkladi pro vyrobu individudlné
zhotovenych ortotickych a protetickych pomtcek. Zahrnuje nejjednodussi
zpiisoby méfeni pomoci paskové miry, ale také velmi sofistikované metody

s vyuzitim laserové techniky a pocitadové analyzy pohybu. *°

6.1.6 Kalceotika

Je obor, ktery se zabyva indikaci, vyrobou a aplikaci ortopedickych vlozek
a individualné zhotovené ortopedické obuvi pii korekci a lécbeé ziskanych ci
vrozenych vad nohou. Zafazeni této zminéné problematiky do ortopedické
protetiky jakoZto samostatného podoboru je mnohdy diskutovano, protoze
ortopedické vlozky jsou v zahrani¢ni literatufe povaZovany jiZ za ortézy nohou
a spadaji pod ortotiku. V poslednich letech je trend vyclenit kalceotiku mimo
ortopedickou protetiku jako samostatny specificky obor zabyvajici se vyrobou

ortopedické obuvi. *°

"HADRABA, . Ortopedickd protetika. 1. vyd. Praha: Karolinum, 2006.

'8 Tamtéz.

Y KRAWCZYK, P. Ortopedickd protetika. 1. vyd. Ostrava: Ostravska univerzita v Ostrave, 2011.
' HADRABA, |. Ortopedickd protetika. 1. vyd. Praha: Karolinum, 2006.
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Pro ucel prace bude prace dale zaméfena na obor zvany protetika, zabyvajici

se vyrobou protéz, které nahrazuji amputované dolni koncetiny.

6.2 Rozdéleni protéz

6.2.1 Rozdéleni podle vysky amputace

Jak je mozné vidét na nasledujicim obrazku €. 3. Zékladni rozdéleni protéz

je dle vysky amputace dolni koncetiny.

P AL

Amputace Amputace Exartikulace Amputace Exartikulace
v noze (hleznu) v bérci v koleni ve stehné v kycli

Obrazek ¢. 3: Rozdéleni protéz dolni koncetiny dle vySky amputace
Zdroj: PALOUSEK, D.; SUPAK, J. Virtual Prototyping. Navrh a metodika vybéru
protézy dolni koncetiny. [online]. Brno: FSI VUT v Brné, 2005. [cit. 2015-09-22].
Dostupné z: http://dl.uk.fme.vutbr.cz/zobraz_soubor.php?id=473. s. 11.

a) Protézy po amputaci casti nohy

U pacientl po amputaci ¢lanku prstu nebo paprséité resekci staci pouzit
latkové nebo pénové vyplné obuvi. Pacienti po transmetatarsalni amputaci
vyuzivaji tvarovanou vlozku do bot a také tenkou karbonovou vyztuhu, ktera

pomaha nahradit oporu, kterou bézné zajist'uje Spicka chodidla.
b) Protézy po Symeho amputaci (v bérci)

Protéza je tvofena tvarovanym lizkem pro dobré usazeni pahylu a umélym
chodidlem. Protézy po transtibialni amputaci Tyto protézy sestavaji z lizka,
zavésného systému, protézového chodidla a trubkového adaptéru propojujiciho
lizko a chodidlo. Standardnim lizkem u transtibialni protézy je tzv. PTB luzko.
Jde o laminované plastové 1tzko, které se zpravidla pouziva s tzv. linerem, coz je
rozhrani mezi pahylem a tvrdymi sténami lzka protézy. Podrobné&ji budou linery

zminény u transfemoralnich protéz. Lizko musi mit takovy tvar, aby byl
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pienaseny tlak na pahylu spravné rozlozen a také aby byla umoznéna flexe kolene
minimalné 90°. Zavésny systém slouzi k uchyceni pahylu v lizku a pouziva se
n¢kolik typli, od upevnéni pomoci pasu nad kolenem po upevnéni pomoci

piisavného zafizeni vyuzivajiciho podtlaku.
C) Protézy po disartikulaci v koleni

Znacnou nevyhodou u protéz po disartikulaci v koleni je pfiliSna délka
stehenni Casti, kterd znemoziuje vyuziti vétSiny kolennich kloubl bézné
pouzivanych u transfemoralnich protéz. Vyjimku tvoii polycentricky
mechanismus, ktery je u disartikulaci v koleni mozné pouzit. Protetické moznosti,
vzhled a odolnost jsou vsak podstatné horsi nez u transfemoralnich protéz, a proto

se Castéji pristupuje k amputaci transfemoralni.
d) Protézy po transfemoralni amputaci (stehenni)

Transfemoralni protézy sestavaji ze Ctyt zakladnich casti, jimiz jsou ltizko,
kolenni kloub, holenni trubkovy adaptér a protetické chodidlo. Podrobny popis

transfemoralnich protéz bude rozebiran dale.
e) Protézy po disartikulaci v kycli a hemipelvektomii (panevni)

Jedinou odlisnosti u téchto dvou druhi protéz je tvar luzka, ktery je dan
tvarem pahylu. Lizko je vyrobeno z nepoddajného nebo flexibilniho materialt
a vypodloZzeno mékkym materidlem pro zvySeni pohodli pfi zatizeni. Ddle je
pouzit jednoosy kycelni kloub, ktery zajiStuje stabilitu pfi stoji. Jako kolenni
kloub je mozné pouzit kterykoliv bézné pouzivany u transfemoralnich protéz

a totéz plati 1 pro protetické chodidlo.

6.2.2 Rozdéleni podle stadia po amputaci

Podle stadia po amputaci se rozlisuji tfi skupiny protéz. Protézy pooperacni,
docasné a trvalé.
a) Pooperacni protézy

Oproti béZnym protézam se vyznacuji mensi hmotnosti, protoZe vyuZzivaji ve
své konstrukci materidly jako skelnou vatu pro pevny obal a hlinik nebo plast pro

trubkovy adaptér protézy. Vyhodami jsou napiiklad dobré formovani pahylu,

? MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z: http://mojeproteza.cz/
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Vétsinou se pouzivaji u mladsich pacientii, obvykle po urazech.
b) Docasné protézy

Tyto protézy umoznuji brzky nacvik chiize a napomahaji smrstovani
pahylu. Pouzivaji se po dobu tfi az Sesti mésicii po amputaci. Nékteré druhy
docasnych protéz, predevsim transtibialnich, umoziuji upravy polohy chodidla ve
vSech smérech. To umoziuje pfesné nastaveni podle potifeb pacienta, omezeni
odchylek v chuzi a snizeni energetickych naroki na chiizi. Kosmetickymi

upravami muze byt doCasna protéza zmeénéna na trvalou.
c) Trvalé protézy

Jejich pouziti se doporucuje v dobé, kdy uz nenastavaji znatelné zmény
objemu pahylu, coz byva b& né tii az devét mésici po amputaci. Zivotnost
trvalych protéz se pohybuje okolo tii az péti let. Nédhrada je nutné v piipad¢ atrofie
pahylu, nariistu ¢i poklesu hmotnosti pacienta nebo v ptipad¢ znacného opotiebeni
protézy. V piipad¢ endoskeletalnich protéz je mozné nahrazovat jen soucasti, které

vymeénu po‘[febuji.22

6.2.3 Rozdéleni podle konstrukce

U transfemoralnich protéz jsou dvé zakladni mozné alternativy konstrukce

protézy. Je to konstrukéni feSeni exoskeletalni a endoskeletalni:
a) Exoskeletalni konstrukce

Jedna se o tradi¢ni a v soucasnosti jiZ méné pouzivany zpusob konstrukce
transfemoralnich protéz. Tyto protézy jsou vyrabény ze dfeva nebo polyuretanoveé
pény, ktera je pokryta vyztuZzujicim vnéjSim krytem z laminatového plastu.
Zatizeni je u tohoto typu konstrukce piendSeno vnéjSim plastovym krytem.
Kosmetické provedeni koncetiny je nedilnou soucésti protézy, protoze stehno,
Iytko a kotnik jsou vyrobeny pifesné podle tvarii pacientova téla a protéza ma

I odpovidajici zbarveni podle pacientovy kize.

22 BROZMANOVA, B. a dal§i. Ortopedicka protetika. 1. vyd. Martin: Osveta, 1990.
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b) Endoskeletalni konstrukce

U endoskeletalnich protéz je zatizeni pfenaseno pies trubkovy adaptér, ktery
se vyrabi vétSinou z hliniku, titanu nebo uhlikovych vldken. Kolenni klouby jsou
zaménitelné, vétSinou minimalné v ramci jednoho vyrobce, ale spiSe uz i mezi
ruznymi vyrobci. Vnéj$i kryt protézy, ktery se nékdy pouziva a nékdy ne, je
vyroben z mékké pénové hmoty a je vytvarovan piesné podle pacientovych
proporci. Diky dobré kombinovatelnosti jednotlivych komponent je mozné najit
optimalni feSeni pro velkou vétSinu pacientii. Dokonce je mozné kombinovat

nékteré komponenty z exoskeletalni a endoskeletalni konstrukce. >

6.3 Konstrukce protézy
Protéza je sestavena z:

o Pahylového liizka protézy

o Chodidla protézy

. V ptipadé stehenni amputace z kolenniho kloubu protézy

eV pfipadé¢ exartikulace v kycelnim kloubu z kycelniho kloubu protézy
o Spojovacich adaptért

J Dalsich doplnka zlepSujicich funkci protézy a komfort uzivatele

6.3.1 Pahylova lizka protéz — funkce

Pahylové lazko je z pohledu vnimani protézy pacientem a tim i komfortu pfi

vvvvvv

o Pfenos zatizeni na pahyl koncetiny
o Zavé&Seni protézy na téle pacienta
. Kontrola pohybu protézy — ovladani protézy

J Ochrana m&kkych tkani — otlaky, exkoriace.?!

% SEYMOUR, R. Prosthetics and Orthotics. Lower limb and Spinal. Baltimour: Lippincott
Williams & Wilkins. 2002.
# KRAWCZYK, P. Ortopedicka protetika. 1. vyd. Ostrava: Ostravska univerzita v Ostrave, 2011.
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6.3.2 Pahylova lizka protéz — materialy

Viskoelasticka
- Silikonova ltizka (nepropousti tekutiny, propousti plyny)
- PUR luzka (propousti tekutiny, nepropousti plyny)

Laminatova pahylova lizka
Plastova pahylova lazka — zkuSebni pahylova ltzka
Dievéna pahylova lizka — stehenni dievéné protézy

Kozena pahylova lizka — bércové protézy se stehenni obj imkou.?®

6.3.3 Provedeni pahylovych liZek z hlediska zavéSeni

| pies rozdilny material pouzity ke stavbé pahylového lizka se uplatiuji

totozné principy retence (ulpivani) pahylu v pahylovém lizku.

Pomoci opaski a bandazi — pahylové luzko zavésné

Pomoci pftitlaénych pelot — pahylové lizko ulpivaci

S vyuzitim podtlaku piimo na pahyl — pahylové lizko piisavné

S vyuzitim podtlaku pfes pahylovy navlek — vyuziti viskoelastického
pahylového néavleku s podtlakovymi manzetami

S vyuzitim mechanického ukotveni pahylového navleku v pahylovém 1tzku
(pomoci pinu, tkanice

Nové trendy — osseointegrace — implantace titanového hiebu do dfenové
dutiny kosti (femuru), ktery vystupuje transkutdnné a je zajistén do

konstrukce protézy (protéza nema klasické pahylové lizko). %

6.3.4 Rozdéleni pahylovych liiZzek podle prenosu zatéze

a) Bércové protézy

Pahylovéa ltizka a bércovych protéz prodélala za posledni roky bouflivy

vyvoj a proto zde uvadim ty nejCasteji pouzivané.

Pahylova ltiZka se stehenni objimkou (dfevénd, koZena, z hliniku)

% KRAWCZYK, P. Ortopedicka protetika. 1. vyd. Ostrava: Ostravska univerzita v Ostravé, 2011.
2% iy
Tamtéz.
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J PTB — pahylové luzko s opfenim o patelarni Slachu, které se proti sklouznuti
zajisti pomoci osmiCkové banddze nad céSkou. Je vétSinou vyrobeno
Z laminatu s nebo bez mékkého vnitiniho luzka

. KBM - vychazi z principu PTB. V oblasti lateralniho a medialniho kondylu
femuru je lazko vypracovano anatomicky a obemyka distalni ¢ast femuru,
¢imz zajistuje lepsi fixaci — fixuje suprakondylarné. Nevyzaduje dodate¢nou
suprakondylarni bandaz

o TSB — nejmoderngjsi koncept bércové objimky, které vychazi z plné
kontaktniho ulozeni pahylu v pahylové objimce, ktera je modelovana na
pahyl bérce ptes viskoleasticky pahylovy navlek (silikon, kopolymer, PUR
navleky) Pahyl je v tomto luzku fixovan bud’ podtlakem nebo pomoci
fixaniho ¢epu v zdmku pahylového lizka. Aplikace tohoto typu pahylového

luzka vyzaduje objemové staly pahyl koncetiny. 2
b) Stehenni protézy
o Pti¢n€ ovalna stehenni objimka

Toto pahylové liizko zajiStuje oporu pod tuber ossis oschii, ktery je ulozen
pfi okraji pahylového ltizka. Rozd€luje se na proximalni oblast nasedaciho
vénce, stiedni Cast, kterou se pahylové lizko ovladd pomoci kontrakce
abduktor a koncovou distalni ¢ast pahylového lizka. RozliSujeme rtzné

systémy ulozeni pahylu v lazku:

- liZko s otevienym koncem — patfi historii, pouziva se n€kdy u ¢asnych
protéz nebo pii hromadném vybavovani pacienti pii valeénych
konfliktech

- ulpivaci lazko bez zachyceni pahylového vrcholu — adheze luzka
rozeprenim stehennich svalll pahylu

- ulpivaci lizko s elastickym zachycenim vrcholu pahylu — u bolestivych
afekci distalniho konce pahylu, kdy pacient neni schopen plného
kontaktu pahylu v lazku

- ulpivaci 10Zko s tuhym zachycenim vrcholu pahylu omezeni sklonu
k tvorb¢ otokti na vrcholu pahylu — nutny plny kontakt po celé plose

pahylu s pfiznivym vlivem na fantomové bolesti

2’ BROZMANOVA, B. a dal§i. Ortopedicka protetika. 1. vyd. Martin: Osveta, 1990.
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- kontaktni ulpivaci ltizko s flexibilnim zachycenim (ISNY)

- (vnitini pahylové lizko s flexibilniho plastu ulozeno v pevném ramu
pahylové objimky) s vili pro svalové aktivity, senzorickou zpétnou
vazbou pfii sezeni, dosazeni dobrého

- pocitu pii sedu

. PodéIn¢ ovalna stehenni objimka

Tento typ pahylového lizka stehennich protéz respektuje anatomicky tvar
pahylu, zajistuje pevnéjsi vedeni pahylového lizka. Principem tohoto ltizka
je zanofeni sedaciho hrbolu do stehenni objimky. Je uréeno pro aktivni
uzivatele s objemové stalym stehennim pahylem. Existuje fada modifikaci

tohoto pahylového lizka podle riznych autord. Nejcasteji zminiované:

- RIC—Socket (Ramus and Ischium Containment Socket) — dle Radcliffa

- CAT - CAM (Contoured Adducted Trochanteric Controlled
Alignment Method) — dle J. Sabolicha

- MAS Socket — anatomické pahylové lazko (M. Ortis)®

6.3.5 Chodidla protézy

Svou konstrukci musi zajiStovat stabilitu ve stoji a plynuly odval pii chizi.
Na spravné zvoleném typu chodidla zavisi také energetickd ndro¢nost chiize.
Velmi zavisi, jaky odpor klade chodidlo pfi chiizi a zda samo aktivné napomaha
odvalu z podlozky. Typ chodidla indikujeme podle aktivity uzivatele. Protetickych
chodidel je opét n¢kolik druhi:

a) Klasicky typ chodidel
e Bez pohybu — odval zajistén mékkou patou a $pici chodidla (SACH)
e S pohybem — v chodidle je zabudovan kloub umoznujici pohyb
b) Dynamicky typ chodidel
e Pruzny skelet — pruZiny z kompozitnich materiald, které se pfi naslapu na
patu stla¢i - dochazi k akumulaci energie, kterd se pii odvalu chodidla
nasledné uvoliluje a napomaha chiizi

e Biomechanicky typ — umoziuje multiaxialni pohyb

% MATEJICEK, M. Ortopedicka protetika. In DUNGL, P. a kol. Ortopedie. Praha: Grada, 2005.
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C) Mikroprocesorem rizené chodidlo

V protetickém chodidle jsou zabudovany cidla zaznamenavajici polohu vici
podlozce, pomoci servomechanizmt se takovéto chodidlo pfizpisobuje aktualni

poloze vici terénu, ale také vysSce podpatku obuvi, ve které je nogeno.?

6.3.6 Kolenni klouby protéz

Musi zajistovat stabilitu protézy ve stoji a ndsledné proménnou rychlost
chtize ve Svihové fazi kroku. Energetickd naro¢nost chlize na protéze i stabilita pii
chiizi pacienta vychazi se spravné zvolen¢ho typu protetického kolenniho kloubu
vzhledem k aktivit¢ budouciho uzZivatele protézy. Protetick¢ kolenni klouby

rozd€lujeme na:

a) Nerizené kolenni klouby (mechanické a kombinované)
e Mechanické klouby
- volny pohyb — pfi dostatecné svalové sile
- se zamkem — pii vyrazném oslabeni extensord kolene
- s brzdou — pii oslabeni extensorti kolenniho kloubu
- polycentricky u aktivnich uzivatelt
e Kombinované klouby - moZnost regulace Svihové faze kroku
- pneumatické
- hydraulické
- kombinované
b) Rizené kolenni klouby (mikroprocesor)
e Pneumaticky akéni ¢len - automatické regulace Svihové faze

e Hydraulicky akéni ¢len - automatické regulace Svihové faze®

6.3.7 Dopliiky protézy
e  Axidlni tlumice rdzl — tlumi razy pii doskocich, béhu apod.
. Torzni tlumice — umoziuji torzni pohyb bérce viici kolenu

. Rotac¢ni adaptéry — u stehennich protéz usnadiuji obouvani

2 KRAWCZYK, P. Ortopedicka protetika. 1. vyd. Ostrava: Ostravska univerzita v Ostravé, 2011,
30 iy
Tamtéz.
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J Rychloupinaci adaptéry — pahylové lizko protézy zlstdvd nasazeno na
pahylu konéetiny, pouze se vyméni zbyvajici Casti protézy dle ucelu

a aktivity uzivatele®

6.4 Materialy pouzivané pro konstrukci protéz

Vyvoj v oblasti materidla pouzitych pro vyrobu protéz doznal zna¢ného
pokroku. Zatimco v pocatcich vyroby protéz byly hlavnimi materidly pro jejich
vyrobu dievo, kiize a kov, v soucasnosti se vyuzivaji pfedev§im plasty, kovy
arazné kompozity. Pro vyrobu linerii se pouzivaji predevSim materidly jako
silikon, polyuretan a polyetylen. Liuzka protéz se obvykle vyrabéji laminovanim,
kdy jako materidl vyztuhy je pouzita tkanina nebo uhlikova vldkna a pro
laminovani se pouzivaji polymerni plasty jako akryl, epoxid a polyester. Kolenni
klouby musi byt pevné, ale zaroven lehké, takze vedle oceli se k jejich vyrobé
pouzivaji pfedevsim slitiny hliniku, titanu a dalSich lehkych kovii. Materidlem pro
vyrobu adaptéri je zpravidla nerezova ocel, hlinik nebo titan. V pfipadé
trubkovych adaptérii jsou navic pouzivany také uhlikova vlakna. U protetickych
chodidel se vyuzivaji materialy jako dfevo, PUR smési, rizné druhy plastickych
hmot a také kovové prvky u jedno a viceosych chodidel. U dynamickych typl jsou
to predevSim kompozity z uhlikovych vlaken, kevlaru, slitiny kovl a plastické

hmoty. %

6.5 Zkouska konstrukce protéz dolnich koncetin

Vyuziva se o norma ISO 10328:2006, ktera specifikuje postupy pro statické
a cyklické zkousky pevnosti protéz dolnich koncetin a jejich jednotlivych
komponent. Zkousky definované touto normou jsou napiiklad:
e  hlavni statické a cyklické zkousky vSech soucasti
J samostatna staticka zkouska v krouceni pro vSechny soucasti
. statické a cyklické zkousSky kolennich aretaci u mechanismii, které blokuji

kolenni kloub v natazené poloze.

1 MAY, B. J. Amputations and prosthetics: a case study approach. 2nd ed. F.A. Davis Company,
2002.
%2 KRAWCZYK, P. Ortopedicka protetika. 1. vyd. Ostrava: Ostravska univerzita v Ostrave, 2011.
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Obvykla urovenn =zatizeni, pro kterou jsou protézy dolnich koncetin

zkousSeny, je uroven A100, coz odpovida zatizeni 100kg/2201bs.

6.6 Funkcni indikace protézy

Predstavuje navrh uspotadani protézy dolni koncetiny podle ocekdvaného
stupn¢ aktivity uzivatele v zéavislosti na jeho celkovém zdravotnim stavu

(ptepracovano dle zahrani¢nich podkladi).

Stupen aktivity uzivatele urcuje fyzické a psychické predpoklady uzivatele,
profesi, uzivatelsky prostor apod. Je mirou schopnosti a moznosti uzivatele naplnit
provadéni béznych dennich aktivit. Stupen aktivity uzivatele urcuje pozadované
technické provedeni protézy (kolenni kloub a protetické chodidlo, nikoliv

pahylové luzko).

Ur€eni nezbytného technického provedeni protézy (volba zakladnich
komponentl pro stavbu protézy) ze zdravotniho hlediska je zaloZzeno na
potencialnich funk&nich schopnostech uzivatele.*® Tyto funkéni schopnosti
vychazeji z ocfekavanych ptedpokladli protetika a indikujiciho Iékafe a jsou

zaloZeny zejména na posouzeni:

e Minulost uZivatele (v€etné posouzeni stavu pied amputaci)
e Soucasny stav uzivatele (stav pahylu a jiné zdravotni aspekty)

. .. , . v . , 4
e Pacientova pozitivni motivace vyuzit protetickou nahradu®

6.6.1 Stupen aktivity 0 - nechodici pacient

Uzivatel nemé vzhledem ke svému Spatnému fyzickému a psychickému
stavu schopnost vyuZit protézu samostatné nebo s cizi pomoci pro bezpecny

pohyb nebo piesun.
Terapeuticky cil: dosazeni kosmetického vzhledu uzivatele, pohyb na voziku.

Provedeni protézy: bez protézy, ptip. nejjednodussi kosmetické protézy35

% PULPAN, R. Zaklady protetiky. 1. vyd. Praha: Epimedia, 2011. s.21.

¥ KRAWCZYK, P. Ortopedicka protetika. 1. vyd. Ostrava: Ostravska univerzita v Ostrave, 2011.
% Metodika SZP CR Ciselniku zdravotnickych prostiedkit SZP CR. Svaz zdravotnich pojistoven
CR [online]. 2013. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z: http://www.szpcr.cz/aktuality/20130701.pdf
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6.6.2 Stupen aktivity 1 - interiérovy typ uZzivatele

Uzivatel ma schopnost nebo ptedpoklady pouzivat protézu pro pohyb na
rovném povrchu a pii pomalé konstantni rychlosti chiize. Doba pouzivani
a prekonana vzdalenost pii chlizi v protézy jsou vzhledem ke zdravotnimu stavu

uzivatele vyrazné¢ limitovany.

Terapeuticky cil: zabezpeCeni stoje v protéze, vyuziti protézy pro chiizi

V interiéru.

Komponenty protézy: chodidlo typu SACH, chodidlo s jednoosym kloubem.
Kolenni kloub jednoosy s konstantnim tienim, kolenni kloub s uzavérem, kolenni
kloub s brzdou. Pahylové lazko podle stavu pahylu (neni urceno stupném

aktivity). %

6.6.3 Stupen aktivity 2 - limitovany exteriérovy typ uZivatele

Uzivatel mé schopnost nebo piedpoklady pouzivat protézu i1 pro piekonavani
malych pfirodnich nerovnosti a bariér (nerovny povrch, schody apod.) a to pfi
pomalé konstantni rychlosti chlize. Doba pouzivani a ptekonand vzdalenost pfi

chiizi v protéze jsou vzhledem ke zdravotnimu stavu uZzivatele limitovany.
Terapeuticky cil: vyuziti protézy pro chiizi v interiéru a omezené v exteriéru.

Komponenty protézy: chodidlo typu SAFE (pruzny skelet), chodidlo s viceosym
kloubem. Kolenni kloub jednoosy s konstantnim tfenim, kolenni kloub s brzdou,
polycentricky kolenni kloub s mechanickym tfenim. Pahylové lizko podle stavu

pahylu (neni urceno stupném aktivity). 3

6.6.4 Stupei aktivity 3 - nelimitovany exteriérovy typ uZivatele

Uzivatel ma schopnost nebo piedpoklady pouzivat protézu 1 pii stfedni
a vysoké pomémé rychlosti chiize. Typické je piekondvani vétSiny piirodnich
nerovnosti a bariér a provozovani pracovnich, terapeutickych nebo jinych
pohybovych aktivit, pfi ¢emZ technické provedeni protézy neni vystaveno
nadprimérnému mechanickému namdhani. Pozadavkem je dosaZeni stfedni

a vysoké mobility pacienta a v piipad¢ také zvySend stabilita protézy. Doba

% Metodika SZP CR Ciselniku zdravotnickych prostiedkit SZP CR. Svaz zdravotnich pojistoven
CR [online]. 2013. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z: http://www.szpcr.cz/aktuality/20130701.pdf
37 iy
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pouzivani a piekonana vzdalenost pfi chiizi v protéze jsou ve srovnani s clovékem

bez postizeni pouze nepatrné limitovany.

Terapeuticky cil: vyuziti protézy pro chlzi v interiéru a exteriéru témef bez

omezeni

Komponenty protézy: chodidlo se schopnosti akumulace a uvolfiovani energie
dynamické typy chodidel (pruzny skelet z kompozitovych materiall). Kolenni
kloub (jednoosy nebo polycentricky) s hydraulickou nebo pneumatickou

jednotkou.

Doplikové moduly: rotacni adaptéry, tlumice razl, torzni tlumice apod. 38

6.6.5 Stupern aktivity 4 - nelimitovany exteriérovy typ uZivatele se zvlaStnimi

poZadavky

Uzivatel mé schopnosti nebo predpoklady jako uzivatel stupné 3. Navic se
zde vzhledem k vysoké aktivite uZivatele protézy vyskytuje vyrazné razové
a mechanické zatizeni protézy. Doba pouzivani a pirekonand vzdalenost pti chiizi
V protéze nejsou ve srovnani s Clovékem bez postizeni limitovany. Typickym

ptikladem je dité nebo vysoce aktivni dospély uzivatel nebo sportovec.

Terapeuticky cil: vyuziti protézy pro chlizi a pohyb v interiéru a exteriéru zcela

bez omezeni.

Komponenty: chodidlo se schopnosti akumulace a uvoliiovani energie dynamické
typy chodidel (pruzny skelet z kompozitovych materialit) s ohledem na vysoky
stupenn aktivity uZivatele. Kolenni kloub jednoosy nebo polycentricky

s pneumatickou jednotkou s ohledem na vysoky stupen aktivity uZivatele.

Doplikové moduly: rotaéni adaptéry, tlumice razi, torzni tlumice apod. Pahylové

luzko podle stavu pahylu (neni ureno stupném aktivity).
Urceni stupné aktivity ma byt zaznamenano do dokumentace uzivatele a ma
popisovat stavajici uroven aktivit uZivatele a zejména ocekdvané piedpoklady

a pfinosy s navrZzenym technickym vybavenim protézy. 39

% Metodika SZP CR Ciselniku zdravotnickych prostiedkit SZP CR. Svaz zdravotnich pojistoven
CR [online]. 2013. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z: http://www.szpcr.cz/aktuality/20130701.pdf
39 iy

Tamtéz.
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6.7 Protézy pro vysoky stupen aktivity

Prakticky kazda aktivita nebo sport muze byt pfistupny pro jedince
s amputaci diky tvofivosti jich samotnych, protetikii a terapeutii. Zakladnimi
podminkami k dosazeni cile je zminénd vynalézavost a motivace pacientil
a rehabilitacniho tymu. Toto vSe je také umoznéno diky vyvoji techniky
a samotnych protetickych komponent, které jsou vice flexibilni, leh¢i a odoInéjsi.
Je zde 1 Siroké pole novych materiali poskytujici pacientim nezbytny komfort pti
sportu. Do pouzitych materidli muizeme zatadit polypropylen, polyethylen,
syntetické gumy, karbon, titan a jiné, které jsou pievzaty z kosmického vyzkumu.

Ovsem pouze samotné vélenovani specialnich komponent do protéz dolnich
koncetin neumoznuje pacientovi hned automaticky béZet. Je zde potieba urcita
fyzicka kondice. Pomocna zatizeni pouze facilituji jeho silu a vytrvalost. Specialni
protézy mu dovoluji optimalné zvétsit rychlost a vzdalenost. K dosazeni vykoni
a maximalni bezpecnosti u veétSiny sporti jsou vyzadovana modifikovana
komponenta. Pro kazdy sport jsou odchylky od standardniho nastaveni jiné. Lisi
se od sebe protézy pro sprint, vytrvalostni b&h, cyklistiku, lyZovani, plavani,
potapéni, golf, horolezectvi atd.

Spektrum protetickych pomiicek je v soucasné dobé velmi Siroké, a proto
zde uvedu jen néckolik hlavnich zafizeni. Na zaklad¢ informaci ze serverl
www.ottobock.cz a MojeProteza.cz a vybraného stupné aktivity 4, 1ze doporucit
nasledujici protetické vybaveni. Zalezi ovSem na druhu amputace — pod ¢i nad

kolenem.

6.7.1 Amputace pod kolenem
a) Vnitrni mekké hizko
Je v ptimém kontaktu s pokozkou, vytvari ochrannou vrstvu mezi pahylem

a vnéjsim lazkem. Zpravidla je ve formé lineru ze silikonu (SIL), polyuretanu

(PU) nebo kopolymeru (TPE).*° Doporucené typy lineru prezentuje tabulka ¢. 1.

“0 MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z: http://mojeproteza.cz/
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Tabulka ¢. 1: Doporucené typy lineru

. Diky zesilenému gelu v piedni Casti idealné
\“ 6Y93 chrani prominujici ¢asti pahylu. Obsahuje mineralni oleje,
L BalanceTPE liner které zvlacnuji suchou pokozku. Idealni v kombinaci

S pasivnim podtlakovym systémem.

vychazejicim z anatomie pahylu. Vyborna ochrana, ulpéni

6Y77 Skeo 3D a volnost pohybu. Zajist'uje ulpéni vn&jsiho

SILliner

ptipojenim. Idealni v kombinaci s MagnoFlex Lock.

6Y512 Anatomic

E 3D PURliner optimalné rozklada tlak v pahylovém luzku. Idealni v

kombinaci s pasivnim i aktivnim podtlakovym systémem.

Spickovy silikonovy liner s proménlivou silou stény a tvarem

pahylového lizka s ucelovym tvarem ve spojeni s distalnim

Liner z anatomicky tvarovaného gelového materialu, ktery

Zdroj: MojeProteza.cz  [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://mojeproteza.cz/

b) Vnéjsi nosné hizko
Je nosnou ¢asti protézy, musi byt vzdy vyrobeno zcela

individualné v zavislosti na tvaru a délce pahylu. Zpravidla je vyrobeno

Z laminatu, jehoZ prednosti je vysoka pevnost a nizka vaha. **
C) Aktivni podtlakovy systém pripojeni Harmony

V piipad¢é, Zze to dovoluji podminky na pahylu, je aktivni podtlakovy
systém optimalni vybaveni pro tento stupeil aktivity. Pfipojeni trubkového
adaptéru k lizku vSak mize byt i pfimé.

Systém Harmony vyuziva pumpy ve spojeni s jednocestnym ventilem,
pomoci nichz se vzduch mezi pahylovym ltizkem a linerem téméi vSechen odsaje.
Systém zUstava aktivni pii kazdém kroku a reguluje potiebny podtlak. Takto Ize

dosahnout silngjs$iho ulpéni na pahylu nez pti vybaveni pasivnim podtlakem.

Systém Harmony redukuje stiihové sily v pahylovém lazku, kontroluje

objem pahylu a zlepSuje jeho prokrveni. Pevné ulpéni zajistuje lepsi vnimani

“! MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z: http://mojeproteza.cz/
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http://mojeproteza.cz/wp-content/uploads/2013/06/6Y93
http://mojeproteza.cz/wp-content/uploads/2013/06/6Y77
http://mojeproteza.cz/wp-content/uploads/2013/06/6Y512

podkladového terénu a uzivatel mize citit, co se déje pod chodidlem protézy. Ma

tak pti kazdodennim pouzivani v&tsi jistotu. **

d) Trubkovy adaptér

Kovova trubka pfipojena od spojovaciho adaptéru lizka k protézovému

chodidlu.

e) Chodidlo

Pozadované vlastnosti:

. Vynikajici navrat energie pii zahajeni Svihové faze

. Vysoké pozadavky na pruznost, dynamiku a odolnost

e Umoznéni provozovat rekrea¢ni sporty*

Doporucené typy chodidel jsou uvedeny v tabulce €. 2.

Tabulka €. 2: Doporucené typy chodidel

1C40 C-Walk Vynikajici feSeni pro harmonicky pribéh pohybu a
& vyborny navrat energie
_ 1C60 Triton Vynikajici dynamika a flexibilita, velmi odolny i pfi velkém
“ )’ zatiZeni
_ J' 1C62 Triton Stejné funkce jako 1C60 Triton, doplnéné o aktivni
Harmony podtlakové zatizeni Harmony.

Zdroj:  Chodidla. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://mojeproteza.cz/zivot-protezou/nase-produkty/chodidla/

6.7.2 Amputace nad kolenem

a) Luzko

Pahylové lizko spojuje protézu s vasim télem. Musi byt vzdy vyrobeno

zcela individualné podle stavu pahylu a také vasi aktivity. Miize byt vytvofeno

Z laminatu a vstupujete do n¢j piimo holou pokozkou, nebo je tvofeno kombinaci

“2 MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z: http://mojeproteza.cz/

3 Tamtéz./
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http://mojeproteza.cz/wp-content/uploads/2013/06/C-Walk
http://mojeproteza.cz/wp-content/uploads/2014/02/1C60-Triton
http://mojeproteza.cz/wp-content/uploads/2013/06/1C62-Triton-Harmony

vnitiniho a vnéjsiho lizka. Jak bude vypadat vase lizko, musi vzdy rozhodnout
vas ortotik-protetik. *

Vnitini lizko je v pfimém kontaktu s pokozkou. Miuze byt vyrobeno
z pruzného plastu nebo je ve formée lineru ze silikonu. V tomto pftipadé se

doporucuje typ lineru uvedeny v tabulce ¢. 3.

Tabulka ¢. 3: Doporuceny typ lineru

6Y81 ProSeal Liner pro kvalitni ochranu pahylu a dobré ulpéni protézy.
SIL liner V kombinaci s tésnicim krouzkem ProSeal zaru¢i dobré ulpéni
| fizeni protézy.

Zdroj: Stupen aktivity 4. Amputace nad kolenem. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit.
2015-09-22]. Dostupné  z: http://mojeproteza.cz/zivot-protezou/amputace-nad-
kolenem/stupen-aktivity-4/

b) Kolenni kloub

Pozadované vlastnosti:

. Rizeni stojné faze
. Kontrolovana flexe pfi zatizeni
. Kvalitni fizeni §vihové faze

Mezi nejcastéj$i kolenni klouby patii kolenni klouby typu 3R80, C-Leg

a Genium® (viz tabulka ¢. 4 ).

Tabulka €. 4: Doporucené typy kolennich kloubt

X

2 3R80 Kolenni kloub s rota¢ni hydraulikou, ktera tidi jak stojnou, tak
ﬁ i Svihovou fazi.

E 3C98 C-Leg Mikroprocesorem fizena stojna i §vihova faze.

\? 3B1 Genium Bionicky protézovy systém pro pfirozeny a neomezeny pohyb.

Zdroj: Kolenni klouby. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://mojeproteza.cz/zivot-protezou/nase-produkty/kolenni-klouby/

“ MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z: http://mojeproteza.cz/
“ Ottobock. ¢z [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z: http://www.ottobock.cz/
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http://mojeproteza.cz/wp-content/uploads/2014/02/img_prod_proseal_socket_technology_rdax_85
http://mojeproteza.cz/wp-content/uploads/2014/02/3R80
http://mojeproteza.cz/wp-content/uploads/2014/02/C-Leg
http://mojeproteza.cz/wp-content/uploads/2014/02/25548-D2_49857

c) Trubkovy adaptér

Kovova trubka ptipojend od kolenniho kloubu k protézovému chodidlu.

d) Chodidlo

Pozadované vlastnosti:

. Vynikajici navrat energie pti zahdjeni Svihové faze

. Vysoké pozadavky na pruznost, dynamiku a odolnost

. Umoznéni provozovat rekreacni sporty

Mezi doporuené typy chodidel pii amputaci nad kolenem patii C-Walk,

Triton a Triton Heavy Duty* (viz tabulka &. 5).

Tabulka €. 5: Doporucené typy chodidel

= |1C40 C-Walk Vynikajici feSeni pro harmonicky prubéh pohybu
& a vyborny navrat energie.
_ 1C60 Triton Vynikajici dynamika a flexibilita. Velmi odolné i pfi velkém
: ) zatiZeni.
_# |1C64 Triton Funkce jako 1C60, navic odolava sladké i slané vodé, pro
' J Heavy Duty pohyb v extrémnich podminkach.

Zdroj: Stupen aktivity 4. Amputace nad kolenem. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit.

2015-09-22].
kolenem/stupen-aktivity-4/

Dostupné

Z: http://mojeproteza.cz/zivot-protezou/amputace-nad-

Pro nadkolenni amputaci firma Ottobock také nabizi specidlni sportovni

systém, ktery v sobé sloucil kolenni kloub 3S80 Sport, adaptér sportovniho

chodidla 4R204 a karbonové planzetové chodidlo 1E90 Sprinter. Tyto pfedstavuji

dokonalou kombinaci pro nadSence pro béhani, protoze jim poskytuje individualni

sportovni protézu, ktera nabizi vybornou funkénost a vynikajici uzivatelsky

komfort. Vynika stabilitou a nizkou hmotnosti.

“® Ottobock. ¢z [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z: http://www.ottobock.cz/
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http://mojeproteza.cz/wp-content/uploads/2014/02/C-Walk
http://mojeproteza.cz/wp-content/uploads/2014/02/1C60-Triton
http://mojeproteza.cz/wp-content/uploads/2014/02/1C64-THD

Obrazek ¢. 4: Sportovni kolenni kloub

Zdroj: Nadkolenni sportovni protéza. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22].
Dostupné z: http://mojeproteza.cz/zivot-protezou/nase-produkty/sportovni-
protezy/nadkolenni-sportovni-proteza/

Obrazek €. 4 predstavuje sportovni kolenni kloub, ktery se vyznacuje
vykonnou rota¢ni hydraulikou pro fizeni $vihové faze a zamkem se snadnym

ovladanim. Je vhodny pro rekreacni sportovce.

Obrazek €. 5: Adaptér

Zdroj: Nadkolenni sportovni protéza. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22].
Dostupné z: http://mojeproteza.cz/zivot-protezou/nase-produkty/sportovni-
protezy/nadkolenni-sportovni-proteza/

Adaptér (viz obrazek €. 5) spojuje kolenni kloub s karbonovym planZetovym
chodidlem. ZkuSebni Cerveny adaptér umoznuje urcit optimalni délku a tuhost

karbonové planzety pti zkouskach.
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Obrazek €. 6: Karbonové planzetové chodidlo
Zdroj: Nadkolenni sportovni protéza. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22].
Dostupné z: http://mojeproteza.cz/zivot-protezou/nase-produkty/sportovni-

6) je velmi pruzné

%

protezy/nadkolenni-sportovni-proteza/

Karbonové planzetové chodidlo (viz obrazek ¢
a Vv zavislosti na hmotnosti a bézecké disciplin¢ je dostupné v rtiznych verzich

tuhosti.

-
=
-
=
=
=
=
3
3

Obrazek ¢. 7: Nadkolenni protéza
Zdroj: Nadkolenni sportovni protéza. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22].
Dostupné z: http://mojeproteza.cz/zivot-protezou/nase-produkty/sportovni-

protezy/nadkolenni-sportovni-proteza/
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Nadkolenni protéza (viz obrazek ¢. 7) je k dispozici v rlznych urovnich
tuhosti a v riznych délkach bérce podle individudlni télesné hmotnosti a velikosti

uzivatele.

Obrazek ¢. 8: Podrazka chodidla

Zdroj: Nadkolenni sportovni protéza. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22].
Dostupné z: http://mojeproteza.cz/zivot-protezou/nase-produkty/sportovni-
protezy/nadkolenni-sportovni-proteza/

Nadkolenni protéza vyuziva dva riizné typy podrazek (viz obrazek ¢. 8) -

Univerzalni s vn&j$im béhounem a podrazku s hieby pro tartanovou drahu.

Dalsi protetické pomutcky budou zahrnuty do nasledujici kapitoly, kde
budou zminény a pfifazeny ke konkrétni atletické¢ discipliné ¢i vSeobecné ke

sportu.

6.8 Proces vybaveni protézou

Pro kazdého Cloveka je amputace vyrazny zasah do organismu, kterym se
zméni Zivot. Je pochopitelné, Ze s takovou situaci se nelehko vyrovnava, ale na
druhou stranu je pravda, Ze 1ékaiské rozhodnuti pro amputaci znamena zachranu

zivota, at’ uz k ni dochazi kviili nemoci nebo po trazu.

6.8.1 Rehabilita¢ni tym

Béhem procesu vybavovani protézou kazdy pacient ptijde do styku s celym
rehabilitaénim ¢i Iékafskym tymem lidi, zodpovédnym za cely proces rehabilitace

po amputaci.
a) Lékar
Lékat by mél byt celkoveé zodpovédny za:

e proces rehabilitace
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e vedeni a koordinaci 1écby
e oSetfovani a informovanost pacienta

b) Psycholog

Amputace znamena pro kazdého clovéka znacny zasah do psychiky.

Psycholog nam pomiize:

e vyrovnat se s vzniklou situaci
e pfipravit se na budouci zivot s protézou

e vratit se bez ostychu do bézného Zivota

Bez dalsi chuti do zivota bude terapie mnohem delsi a nemusi koncit zcela
uspésné.
C) Zdravotni sestra
Sestricka se predevsim stara:
e 0jizvu
e 0 pahyl
e 0 polohovani

e 0 bandazovani

d) Fyzioterapeut
Po amputaci ma fyzioterapeut na starosti:
e DbandaZovani pahylu
e redukci otoku a podporu prokrveni

e nacvik mobilizace kloubu a svalstva

e piipadnou vodolécbu
Pozdé&ji bude obstaravat:

e nasazovani a sundavani protézy
e uceni se spravné chodit s protézou a vyuzivat jeji funkce
e provadéni kondi¢niho tréninku

e nacvik sportovnich aktivit jako napf. plavani, posilovani apod.

47



e) Ortotik-protetik
Ortotik-protetik bude mit na starosti samotnou protézu:
* navrhne idealni individualni feseni
 vyrobi individualné protézu s ohledem na potieby a télesné rozméry
pacienta
« informuje pacienta o jejich ¢astech, funkcich a udrzbé
* budu protézu upravovat dle zmén zdravotniho stavu
f) Ergoterapeut
Ergoterapeut ma za ukol:
« vysvétlit, jak s protézou spravné zachazet pro bézné denni ¢innosti
* nabidnout feSeni vybaveni pomickami

« pomoci s upravou domacnosti tak, aby pro zadné bézné ¢innosti nebyly

v J 47
piekazkou

6.8.2 Pribéh vybaveni protézou krok za krokem

Na zacatku stoji vySetieni nckolika odbornikid. Lékafe zajima osobni
anamnéza pacienta a jeho zdravotni stav, aby mohl dohlizet na vhodnou
a spravnou terapii. Ortotik-protetik se bude zajimat 0 jeho celkovy fyzicky stav,
stav pahylu, vySku a techniku amputace, pohyblivost vSech kloubli. Kromé
fyzickych ptedpokladii pro vybaveni ho bude zajimat ocekavani pacienta od
budouciho Zivota. Bude také potiebovat védét, jak vypada prostfedi, kam se bude
pacient vracet (napt. jaké piekazky musi piekonavat, kde jsou jaké schody, po

jakém povrchu pacient chodi apod.).

Fyzioterapeutka vysetiuje predev§im télesnou kondici a stav pahylu. Zjisti
rozsahy pohybu koncetin, schopnost postavit se, schopnost piemistovani ci
stabilniho stoje. Zaroven si s pacientem dohodne terapeuticky cil, ¢ili ¢eho by
chtél a je schopen dosahnout — chodit o berlich nebo bez nich, vratit se ke svym
koniCklim, dojit si nakoupit nebo byt schopen delsi prochézky, byt schopen

vyzvednout vnoucata ze Skolky atd.

*" Lidé kolem Vas. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://mojeproteza.cz/cerstva-amputace/lide-kolem-vas/
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a) Predproteticka terapie

V této fazi hraje hlavni roli predevSim fyzioterapeut a zdravotni sestry.
Predproteticka terapie muze zasadné ovlivnit rychlost vybaveni; ¢im kvalitnéjsi

bude péce, tim diive je mozné zacit s vyrobou protézy.

Zhruba 14 dni po operaci jsou odebirany stehy a sestficky oSetiuji jizvu
a hlidaji jeji zahojeni. Hlidaji také otok, ktery se po operaci objevi a v nejveétsi
mife polevi béhem nékolika dnti (stav pahylu se vSak miize ménit jesté¢ mesice).

Sestry pacienta také seznami s hygienou pahylu.

Pahyl také musi sestra ¢i fyzioterapeutka pravideln¢ bandazovat, Ccili
stahovat obinadlem. Banddzovani je dilezité pro vytvoreni tvaru nejvhodnéjsiho

pro noseni protézy, ale také pro hojeni a regeneraci jizev a pro zmenSovani otoku.

Fyzioterapeutka pacienta nejprve naudi, jak spravné lezet na lizku. Spravné
polohy a jejich stfidani je zasadni pro budouci chizi — svaly musi byt dostate¢né

pruzné, funkéni a nezkracené, aby zvladly chizi s protézou.

Fyzioterapeutka se celkové stara o télesnou kondici pacienta. Nacvicuje
S nim vstavani a sedani. Nauci ho stat bez protézy s bezpeénymi pomtickami ¢i se
stabilni podporou (rovnovadha je totiz po amputaci poruSena). Také je tieba
posilovat svalstvo pahylu, zachované koncetiny 1 trupu, aby télo zvladlo chlizi
S protézou.

V neposledni fadé pomaha zbavit se ptipadnych tzv. fantomovych bolesti

a pocitt, které muze pacient pocitovat jakoby v mistech, ktera byla odstranéna. 8

b)  Doporuceni pro vybaveni

Zhruba 4 tydny po operaci (tato doba se muze riiznit) 1ékat rozhodne, ze
pahyl uz je vhodny na pfipravu protézy. A to je Cas setkat se znovu s ortotik-
protetikem a vybrat vhodné vybaveni. Kazdd protéza se vyrabi individudlné
s ohledem na pahyl, na fyzicky stav a na stupen aktivity pacienta. Pacientovi je
vysvétleno, jak by méla protéza vypadat, jaky princip pahylového lizka je pro néj
vhodny, které konstrukéni a funkéni dily odpovidaji jeho aktivité. Klicovou
soucasti protézy je lizko, které musi zajistit spojeni protézy s télem a které pfi

prvnim vybaveni musi jesté doformovat pahyl.

“8 Predprotetické terapie. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://mojeproteza.cz/cerstva-amputace/prubeh-vybaveni-protezou/predproteticka-terapie/
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Prvni protéza ma za ukol zakladni zvladnuti chiize a zvyknuti Si na zivot

s protézou. PouZiva se asi tii &tvrtd roku az rok a pak se sestavuje nova.*?
C)  Sejmuti mérnych podkladu

Sejmuti mérnych podkladli v podstaté znamend, ze ortotik-protetik zjisti
piesné miry pahylu i zachované koncetiny a ve vétSiné piipadd zhotovi také
sadrovy otisk. Presny zplsob, jakym se miry berou, zavisi na zvolené pomucce
ajejich komponentech. Protézy se totiz vyrab&ji individudlné tak, aby
s uzivatelem co nejlépe ,,splynuly* a aby s nimi byl schopen pohodlné, bezpecné
a pfitom fyziologicky spravné chiize. Na sejmuti mérnych podkladi je pacient

pozvan na protetické pracoviité, kde se bude pomiicka zhotovovat. *°
d)  Vyroba protézy

Vyrobit protézu je pomérné slozity technologicky proces, a proto je tieba
urcité trpélivosti. V prvni fazi se vyrobi tzv. zkuSebni lazko, které se nosi urCitou
dobu. ZkuSebni Iuzko je mozné upravovat a prizptisobovat a je vyrobeno
z prihledného materialu, aby bylo dobie vidét, jak se v ném pahyl chova. Pod toto

lizko se pak namontuji zvolené komponenty protézy. >*
e) ZkouSka

Aby bylo dosaZeno co nejlepsi funkénosti pomicky, je tieba ji samoziejmée
vyzkouset. Nejdiive je provedena zkouska samotného zkusebniho lizka. Pokud je
vSe v poradku, provadi se tzv. statickd zkouska, kdy se poprvé na protézu pacient
postavi. Zméfi se, kudy prochdzi zat€Zz pacientovym télem a pomickou
a provedou se potiebné korekce. Pomicku v tomto zkuSebnim provedeni je mozné
nosit az nékolik tydnt. Jeji funkénost se ovéii az pii delsim noseni, navic béhem
tohoto obdobi zac¢ina terapie a pahyl jest¢ mlze projit ur€itymi zménami. Jak uz
jsem vySe zminil, zkuSebni liZko je mozné upravovat. AZ bude optimalné
,vyladéné® a pacientliv pahyl bude relativné stabilnich rozméri, bude vyrobeno
findlni pahylové lazko, které uz je z pevného a trvanlivého materidlu a po

ukonceni vyroby na ném nelze pfili§ mnoho meénit. Cas vhodny pro vyrobu

“ Doporugeni pro vybaveni. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://mojeproteza.cz/cerstva-amputace/prubeh-vybaveni-protezou/doporuceni-pro-vybaveni/
%0 Sejmuti mérnych podkadi. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://mojeproteza.cz/cerstva-amputace/prubeh-vybaveni-protezou/sejmuti-mernych-podkladu/
%! Vyroba protézy. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://mojeproteza.cz/cerstva-amputace/prubeh-vybaveni-protezou/vyroba-protezy/
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definitivniho lazka se muze znac¢né lisit a nez pacient odejde na protéze domd,

bude je§té zapotiebi celou pomicku ditkladng nastavit, sefidit a vyladit. °*
f)  Skola chiize

At uz s definitivni nebo zkusebni protézou (zalezi na tom, do jaké miry je
stabilizovany pahyl) je mozné se vypravit do Skoly chiize, kde bude probihat

trénink s fyzioterapeutem.

Priibéh Skoly chiize je zcela individudlni. ZaleZi na osobnosti pacienta, jeho
fyzickém, psychickém i zdravotnim stavu a také na jeho osobnich cilech. Jinak se
cvici s Clovékem, ktery se chce vénovat vnoucatiim a chce byt schopen si s nimi
dojit sednout na zahradku, a jinak s tim, kdo chce zase jezdit na kole nebo zdolat
pesky Snézku. Zacind se tim, ze se pacient nauci protézu spravné nasazovat

a sundavat. Dale jak pecovat nejen o protézu, ale i o pahyl.

Nejprve se pacient nauci vstat ze sedu a zase si sednout. Potom se provadé;ji
riznd cviceni ve stoje, aby pacient ziskal dostateCnou stabilitu a zaroven
fyziologické drzeni téla. Pak se pfistoupi k prvnim krokiim mezi bradly, ktera
budou pacientovi poskytovat oporu. Postupné se pacient nau¢i chodit po roviné
(s oporou nebo bez ni) a podle jeho fyzického stavu, schopnosti a zvoleného typu
protézy se muze ucit chodit 1 na Sikmé ploSe, pfes prekazky, v terénu nebo ze

schodu.

ProtoZze se b&hem terapii méni svalova sila i tvar pahylu, je dulezité
i samotnou pomucku pfizpusobovat. Soucasti terapie je i celkova péce o télo

a 0 pahyl, vodolécba, masaze a dalsi doprovodné procedury. >3
g) Zpét do zZivota

Kdyz se tvar pahylu pfestane ménit, pfijde opét fada na ortotika-protetika.
Ten vyrobi definitivni ltizko, které uz se neda upravovat, ale zato je trvanlivé. Tato
prvni pomucka by méla vydrzet zhruba 6 az 12 mésicii, béhem nichz by si pacient
mél vyzkouset, jak mu pomucka vyhovuje, a potom se rozhodne o jeho kone¢ném

vybaveni. Dalsi protézy se vyméiuji obvykle ve dvouletych cyklech.

%2 Zkouska. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://mojeproteza.cz/cerstva-amputace/prubeh-vybaveni-protezou/zkouska/

%3 Skola chiize. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://mojeproteza.cz/cerstva-amputace/prubeh-vybaveni-protezou/skola-chuze/
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Tim se pacient vraci zpét do Zivota a miize zit plnohodnotny Zivot. Bude
muset ale byt stale v kontaktu se svym protetikem i s fyzioterapeutem. Trvale se
bude muset o své postizeni starat, ¢as od ¢asu pomicku upravit, opravit ¢i
vymenit. Ideéalni je dodrzovat kontroly pravidelné po 6 mésicich. Jak pahyl, tak
pomiicka potiebuji pravidelnou udrzbu. Na pahylu je tieba sledovat stav pokozky

a dodrzovat pravidelnou hygienu.>*

* Zpatky do zivota. MojeProteza.cz [online]. 2015. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://mojeproteza.cz/cerstva-amputace/prubeh-vybaveni-protezou/zpatky-zivota/
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7 SPORT TELESNE POSTIZENYCH

Pivodné byl sport zdravotné postizenych vniman jako soucast rehabilitace,
az pozdé¢ji se do poptedi dostaly §irsi zdravotni i socidlné - psychologické aspekty,
v navaznosti na moderni pojeti spole¢nosti, kdy plnohodnotnou soucasti jsou i ti,
ktefi se lisi od ,,priméru* ¢i ,,normy*‘.

Sport pro zdravotné postizené je tfeba definovat jako sportovni discipliny,
kterych se ucCastni jen zavodnici s urCitym Iékaisky oveéfenym zdravotnim
postizenim. Pravidla téchto disciplin a hodnoceni dosazenych vysledkd jsou ve
srovnani s obdobnymi disciplinami pro nepostizené osoby modifikovany. Hodnoti
se nejen dosazené vysledky v jednotlivych sportovnich disciplinach, ale také
oddélené kategorie podle stupné a charakteru postizeni tak, aby samo postizeni
nezpusobovalo podstatné znevyhodnéni ¢i naopak zvyhodnéni jednotlivych
zévodnikl. N&které druhy sportu jsou pro zdravotné postizené zcela specifické
(zdvody na voziku, volejbal vsedé, boccia) nebo je pfi nich pouzivana specialni

vystroj (naptiklad stabilizatory pro jednonohé lyzafe apod.).

Fyzickd, psychicka i socidlni pozitiva sportu télesné¢ postizenych sméiuji
k tvorbé aktivniho individualniho zivotniho stylu a napomahaji tak integraci, tj. CO
moznd plnohodnotnému névratu do spolecnosti a pfipadné i ke sportu, kterému se

jedinec vénoval pied vznikem postizeni.

7.1 Historie sportu télesné postizenych

Pocatky sportu télesné postizenych jsou datovdny v roce 1948 a jsou
spojovany s britskym neurologem Sirem Ludwigem Guttmannem. Vedl
rehabilitacni ustav ve Stoke Mandeville a ve sportu vidél obrovsky potencial
v komplexni socidlni rehabilitaci osob s transverzalni miSni 1ézi. V roce 1948 se
konaly prvni Stoke-mandevillské hry, kterych se zucastnilo 16 sportovcl. Sport se
ve Stoke Mandeville rozvijel a v roce 1952 se uskute€nily prvni mezindrodni hry
a tak byla v tom samém roce zalozena mezindrodni sportovni organizace
vozickari. Pan Guttmann chtél ale vytvofit systém her, obdobny olympijskym
hram, ktery by umoznoval sportovat lidem se v§emi druhy postizeni. V roce 1960,

dva mésice po skonceni olympiady v Rimé¢, se konaly prvni mezinarodni hry
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»Internacional Stoke Mandeville Games®, pozd€ji pojmenované paralympiada.
Historické prameny uvadi, Ze tii mésice pied Stoke-mandevillskymi hrami se
konaly prvni sportovni hry pro télesn¢ postizené¢ v Kladrubech. Lékati zodpovédni
za chod tustavu se ale vyslovili proti a tak se v Kladrubech zacalo sportovat az asi

0 20 let pozdgji.>®

7.2 QOrganizace sportu osob s télesnym postiZenim

V pocatcich se sportovni aktivity télesn¢ postizenych rozvijely pouze
Vv rehabilitacnich tstavech. Mezinarodni federace valecnych veterant v roce 1960
zalozila mezinarodni organizaci pro postizené ,,International Sport Organisation
for the Disabled®, ktera méla zastieSovat sportovce po miSnich lezich, amputacich
a zrakove¢ postizené. V roce 1968 vznikla spolecnost pro cerebralni parézu, ktera si
kladla za cil rozsitit sport i mezi pacienty s DMO. Z divodu potieby koordinace
jednotlivych sportovnich organizaci byl roku 1982 sestaven Mezindrodni
koordina¢ni vybor ,,International Coordination Committee®, ktery si jako hlavni
poslani urcil organizaci paralympijskych her a zastupovani organizaci télesné
postizenych sportovcl pii jednani s Mezinarodnim olympijskym vyborem. V roce
1989, po sérii dlouhych debat, ICC zalozil Mezinarodni paralympijsky vybor
»International Paralympic Committee®. ,,IPC byl ustanoven jako demokraticka

organizace s t€mito cili:

J Pomoc pfii ptipravé paralympiad.

J Koordinace a supervize regiondlnich mistrovstvi a MS.

J Koordinace kalendatre mezinarodnich sportovnich akei.

o Integrace sportovct s postizenim do béZnych sportovnich soutéZi.
o Spoluprace s Mezinarodnim olympijskym vyborem.

o Podpora vzdélavacich a rehabilita¢nich programt, vyzkumu a propagace.* %0

% | EHNERT, M. a kol. Sportovni trénink I. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2014.
s. 21.
*® Tamtéz. s. 3.
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7.3 Organizace zabyvajici se sportem handicapovanych

Sport handicapovanych osob zastit'uji a fidi organizace, které¢ funguji jak na

vvvvvv

7.3.1 Mezinarodni paralympijsky vybor
- Roku 1982 byl ustanoven Mezinarodni koordinac¢ni vybor
( i sveétovych organizaci postizenych sportovci, z n¢hoz vznikl roku
1992 Mezinarodni paralympijsky vybor (IPC), ktery v soucasné

dobé¢ slucuje tyto mezinarodni federace:
. mentalné postizenych sportovct (INAS — FMH),

. spasticky postizenych sportovell, k nimz patii zejména ti, ktefi ochrnuli

v disledku vrozené vady, nejcastéji DMO (CP ISRA),

. télesné postizenych sportovceil, s pievazné ziskanym handicapem na zékladé

nejruznéjsich trazt. (IWAS),
. federace zrakove postizenych sportovcii (IBSA). >

Hlavni oblast ptisobeni Mezinarodniho paralympijského vyboru spociva
V koordinaci pribéhu paralympijskych her, mezinarodnich a kontinentalnich
soutézi pro osoby se zdravotnim postizenim, dale pomaha pfi tvorbé klasifikaci
atfid, vnichz se nasledné zavodi. Soucasné vSak klade dliraz na integraci
zdravotné postizenych sportovclti mezi jejich zdravé kolegy, podili se na tvorbé
riznych vzdé€lavacich i rehabilitaénich programt, podporuje vyzkumy a dalsi
aktivity. V neposledni fad¢ usiluje o rozsifeni ptilezitosti pro své klienty v ramci

tréninkové piipravy.

Sportovec, ktery chce zdvodit na mezinarodnich zavodech potadanych IPC,
musi byt oklasifikovan podle funkéniho klasifikaéniho systému FCS, ktery
rozdéluje sportovce do tiid dle postizeni tak, aby mél kazdy optimalni podminky
pro soutézeni v duchu fair play. Jinymi slovy vysledek nesmi byt v zddném
pfipadé ovlivnén postizenim, ale tim, jak sportovec natrénoval ¢i jak je

talentovany. Vstupnim kritériem pro vstup do soutézi rozumime tzv. minimalni

¥ Historie. Cesky paralympijsky vybor.cz [onling]. 2011. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://www.paralympic.cz/historie/
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handicap, coz znamena, ze musi mit diagnostikovanou zdravotni poruchu, ktera
ma prokazatelny vliv na sportovni vykon a pro daného jedince znamena, ze se
nemuze UcCastnit sportu nepostizenych. V ptipadé, ze byl jedince oznacen jako

0soba s minimalnim handicapem, muze byt dale klasifikovan.

Soucasti klasifikace je medicinsky test (zaméfeny nejcastéji na svalovou
zkousku) a funkcné technicky test, orientovany na analyzu schopnosti ve
specifickych sportovnich dovednostech nebo hrach. Rozd¢€luji sportovee do tiid,
jez jsou standardizovany ur¢itym predem definovanym profilem zavodnika (napf.

ttidy pro sportovce s amputaci, plavecké tridy, ...).

Klasifikacni tfidu oznacujeme u vétSiny sportll kombinaci pismen a cisel
(napt. F36, S3 atd.), popiipad¢ bodovou hodnotou (1.0 bod, 2.0 body atd.). Krom¢é
ni se vSak urCuje statut zdvodnika (resp. jeho sportovni tfidy), ktery vymezuje
nutnost opakovaného testovani apod., k jeho oznaceni se vyuzivaji pismena N, R

acC.

N = new (novy) — sportovec dosud nebyl klasifikovan mezinarodnim tymem
(pouze narodnim), pied zdvody musi byt otestovan béznymi klasifikaénimi
postupy a je sledovan v pribchu soutéze jak klasifikatory, tak svymi konkurenty.

Jeho kategorie se miize ménit.

R = under review (v rdamci prezkumu) — sportovec s proménlivou klasifikaci,
tj. ten, jehoZ postizeni je progresivni (resp. zdravotni postiZzeni neni stabilizované)
nebo existuji pochybnosti o jeho spravném zatazeni. Jeho kategorie podléha revizi
— tzn., Ze musi pied zavody projit klasifika¢ni prohlidkou, jeho kategorie se miize
menit.

C (P) = confirmed (permanent) - (potvrzeno, staly) — sportovec s potvrzenou
(dfive uvadéna jako ,,permanentni) klasifikaci, ktery je oklasifikovan a neni
pochyb o klasifikaci ani se nepfedpokladd zména funkéniho stavu. Nemusi byt

pfed soutézi znovu testovan a jeho tfida se neméni.
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7.3.2  Cesky paralympijsky vybor

Byl ustanoven roku 1994 jako paralelni organizace Ceského
. (k\:-) olympijskému vyboru. Cesky paralympijsky vybor (CPV)
& ovliviiuje prostiednictvim sdruzenych svazi ptipravu sportovcl na
vrcholné svétové soutéze. Jeho hlavnim tkolem je sestavovani
reprezentace Ceské republiky pro mezinarodni zavody, zejména pro letni a zimni
paralympijské hry a Deaflympiady. CPV sdruzuje svazy postizenych sportovci,
ktefi jsou Ccleny mezinarodnich federaci, patficich pod IPC (Mezinarodni
paralympijsky vybor), anebo v ptipadé neslysici sportovet pod IDC (Mezinarodni
deaflympijsky vybor). >

CPV dohlizi na ginnost téchto organizaci:
. Ceskou asociaci télesné handicapovanych sportovet (CATHS);

. Ceskou federaci sportovcii s centralnimi poruchami hybnosti Spastic

Handicap (CFSCPHSH);
o Cesky svaz mentalné postizenych sportovet (CSMPS);
o Cesky svaz neslysicich sportovcii (CSNS);

. Cesky svaz zrakové postizenych sportovci (CSZPS).

7.3.3  Cesky svaz télesné postiZenych sportovci

7oy Cesky svaz télesné postizenych sportovetl vznikl v roce 1990
_“{_Q' Ly

(5 ey e
N #.. azajistuje Ginnost vice nez 3000 sportovcl sdruzenych v 87
= -
-§; % télovychovnych jednotich (sportovnich klubech, oddilech) na
L= y
:';@ & Gzemi CR, které provozuji 25 sporth od zikladni az po

7, “L,’b
E) .
o vrcholovou uroven. Z uvedeného poctu sportd je 17

paralympijskych. *°
Tato organizace poskytuje Sirokou nabidku kvalitnich a odborné vedenych
pohybovych aktivit, kterd k pravidelnému sportovani pfivede co nejvétsi pocet

télesn¢ postizenych osob a zabezpeCuje podminky pro vrcholovy sport

% Historie. Cesky paralympijsky vybor.cz [onling]. 2011. [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://www.paralympic.cz/historie/

% Cesky svaz t&lesn& postizenych sportovet. CSTPS.cz [online]. 2013. [cit. 2015-09-22]. Dostupné
z: http://www.cstps.cz/stranky/predstaveni-organizace
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a reprezentaci CR navazujici na kvalitni rehabilitacné rekrea¢ni Grroven, z niz do

naro¢ného vrcholového tréninku sportovei dortstaji.

7.4 Atletika

I u télesné postizenych sportovcil je atletika povazovana za kralovnu sportd.
Objevuje se uz na Stoke-mandevillskych hrach i na prvni paralympiadé v roce
1960. Diky svému Sirokému zabéru je vhodna pro vSechny vékové kategorie
a osoby s riznym typem postizeni. Atletika t€lesné postizenych se rozd€luje podle
nejcastéjSich postizeni na atletiku vozickara, atletiku sportovci s amputacemi
a jinym télesnym postizenim ,,.Les Autres™ a atletiku sportovci se spastickou. Do
kategorie amputaci a Les Autres se fadi sportovci s chirurgicky odejmutou
koncetinou v dasledku onemocnéni ¢i traumatu a zarovenl i osoby s vrozenymi
deformitami koncetin, liliputi, osoby se svalovou atrofii ¢i roztrousenou skler6zou.
Kategorie amputovanych vyzaduje nejméné prizpisobeni se postizeni pfi tréninku
a zavodech. ZkuSeny trenér se s piipravou amputovanych atletli vyrovnd pomérné
snadno. Pfi tréninku je nutné dbat na kompenzacni cviceni, protoze v dasledku
amputace casto vznikaji svalové dysbalance. Atletika zahrnuje mnozstvi disciplin.
Mezi drdhové discipliny ,,Track patii sprinty na kratké vzdalenosti (100m, 200m,
400m), béhy na stfednich tratich (400m, 1500m), trat¢ dlouhé (5000m, 10000m)
a Stafetové béhy (4x100m, 4x400m). K disciplinam v poli ,,Field* patii skok
vysoky, skok daleky, trojskok, ost€p, disk a vrh kouli. DalSimi atletickymi
disciplinami jsou maraton a pétiboj. Sportovci s amputacemi a Les Autres jsou
rozd&leni podle stupn& postizeni do 7 kategorii v poli a do 5 kategorii na draze.”
Vybrané kategorie pro discipliny v poli ,,Field" rozdélené¢ podle diagnéz jsou

uvedeny v tabulce €. 6.

% KUDLACEK, M. dplikované pohybové aktivity pro osoby s télesnym postizenim. 1. vyd.
Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2007.
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Tabulka ¢. 6: Kategorizace pro discipliny v poli ,,Field*

Kategorie Diagnozy spadajici do kategorie
F40 liliputanstvi
F41 malo pouzivana kategorie, patii sem napft. sportovci s nepohyblivou

koncetinou po paréze

F42 nadkolenni amputace 1DK, kombinace amputace HK a DK
F43 oboustrannd podkolenni amputace nebo kombinace amputace HK a DK
Fa4 jednostranna podkolenni amputace dolni koncetiny nebo kombinace

amputace HK a DK

F46 jednostranna amputace HK nad nebo skrz loketni kloub, jednostranna

amputace pod loketnim kloubem, ale nad nebo skrz zapésti

Zdroj: Volné dle Kategorie postizeni handicapovanych sportovci. Tyden.cz. [online].
2008, [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://www.tyden.cz/rubriky/sport/olympiada/kategorie-postizeni-handicapovanych-
sportovcu_80384.html

a)  Oficialné uznané discipliny v poli ,, Field
vrh kouli 3kg : zeny — F40

4kg : zeny — F41, F42, F43, F44, F46; muzi — F40
6kg : muzi — F41, F42, F43, F44, F46

e hod oStépem 400g : zeny — F40
600g : Zeny — F41, F42, F43, F44, F46; muzi — F40
800g : muzi - F41, F42, FA3, F44, F46

e hod diskem 0,75kg : zeny — F40

lkg : Zeny - F41, F42, F43, F44, F46; muzi — F40,
F41

1,5kg: muzi - F42, FA3, F44, F46

o skok vysoky muzi, zeny — F42, F44, FA5, FA6

o skok daleky muzi, zeny — F42, FA3, F44, FA5, FA6

e trojskok muzi, Zeny — F45, F46

e pétiboj muzi, Zzeny F42 — dalka, disk, vyska, 100m, koule
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muzi, zeny F44 — délka, disk, 400m, 100m, koule
muzi F46 — ostép, vyska, disk, 200m, 1500m

zeny F46 — koule, disk, vyska, 100m, 400m

b)  Oficidlné uznané discipliny na drdze ,, Track*

Discipliny na draze se fidi pravidly IAAF s minimalnimi dodatky pravidel

IPC. Amputovani sportovci muzou, ale nemusi vyuzit k vykonu specidlné

upravené protézy.

e T42,T43 -100m, 200m, 400m, 4x100m, 4x400m

e T44 —100m, 200m, 400m, 800m, 1500m, 4x100m, 4x400m

e T45-100m, 200m, 400m, 800m, 1500m, 5000m, 4x100m, 4x400m

e T46 - 100m, 200m, 400m, 800m, 1500m, 5000m, 10000m, 4x100m,

4x400m, maraton

Vybrané kategorie pro discipliny v poli ,,Track " rozdélené podle diagnéz

jsou uvedeny v tabulce €. 7.

Tabulka ¢. 7: Kategorizace pro discipliny na draze ,, Track*

Kategorie Diagnézy spadajici do kategorie
T42 jednostranna nadkolenni amputace nebo kombinace amputace hornich a
dolnich koncetin
T44 jednostranna podkolenni amputace dolni koncetiny nebo kombinace amputace
HK a DK
T45 oboustranna amputace hornich koncetin nad nebo skrz loketni kloub nebo
oboustrannd amputace hornich koncetin pod loketnim kloubem a nad nebo

skrz zapésti

T46 jednostranna amputace horni koncetiny nad nebo skrz loketni kloub nebo

jednostranna amputace horni koncetiny pod loketnim kloubem, ale nad nebo

skrz zapésti

Zdroj: Volné dle Kategorie postizeni handicapovanych sportovcl. Tyden.cz. [online].
2008, [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://www.tyden.cz/rubriky/sport/olympiada/kategorie-postizeni-handicapovanych-
sportovcu_80384.html

60




7.4.1 Oscar Pistorius

Obrazek ¢. 9: Oscar Pistorius

Zdroj: Profimedia.cz In Pistorius zacdal zase béhat, svaz mu povolil start na mezinarodnich
zavodech. Novinky. cz. [online]. 2013, [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://www.novinky.cz/zahranicni/svet/298228-pistorius-zacal-zase-behat-svaz-mu-
povolil-start-na-mezinarodnich-zavodech.html

Nejvyznamnéj$i osobnosti svétové atletiky moderni doby je bezpochyby
jihoafricky, té€lesné postizeny atlet Oscar Pistorius, narozeny 22.listopadu 1986.
Za svou kariéru vybojoval Ctyfi zlaté a jednu bronzovou medaili
na paralympijskych hrach, neuspésné se pokousel kvalifikovat na Letni

olympijské hry 2008.

Pistorius se narodil s vrozenou vadou dolnich koncetin (bez lytkovych
kosti), kvili niz mu ve véku necelého jednoho roku byly amputovany nohy pod

koleny. ®

Na stiedni Skole se piesto vénoval sportim jako ragby, vodni
polo nebo tenis. Nejvétsich tspécht ale dosahl v atletice. Na paralympijskych
hrach v Aténach v roce 2004 vybojoval bronz v béhu na 100 metrii a zlato na

. , . 62
dvojnasobné trati.®

Pied Letnimi  olympijskymi  hrami v Pekingu vyhlasil, Ze se chce
kvalifikovat na své nejsilngjsi trati 400 metrd. Mezinarodni atleticka

federace IAAF mu v tom pivodné chtéla zabranit, obavala se jak rizika, které

81 Oscar Pistorius. Zivoropis. Osobnosti.cz [online]. 2015, [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://zivotopis.osobnosti.cz/oscar-pistorius.php
%2 Tamtéz.
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bézec s protézami muze predstavovat v soubojich na atletické draze, tak toho, ze
pouzité protézy Pistoriovi pfinasSeji ve skute¢nosti ve srovnani s lidskyma nohama
vyhodu. Pistorius si ale vybojoval pravo usilovat o tucast na olympiddé
U Mezindrodni sportovni arbitrdze v Lausanne. Nedokézal vSak splnit kvalifika¢ni

limit a nebyl nominovéan ani do Stafetového t}'/mu.63

Na paralympijskych hrach v Pekingu v roce 2008 vybojoval zlat¢ medaile
v bézich na 100, 200 a 400 metrd, na ,,Ctvrtce* soucasné vytvoril svétovy rekord
47,495.%

V srpnu 2011 na mistrovstvi svéta v jihokorejském Tegu startoval spole¢né
s télesné nepostizenymi sportovci v béhu na 400 m, ¢asem 45,39 s postoupil
zrozbéhu, v semifindle vSak dobéhl v case 46,19s na poslednim,
nepostupovém misté. Ma nastoupit i jako Clen jihoafrické Stafety na4 x 400

metri. &

Dne 14. tinora 2013 zastfelil ve svém dom¢ v Pretorii svou pfitelkyni,
modelku a absolventku prav Reevu Steenkampovou. Podle prvnich zprav se tak
mohlo stat omylem, kdy zenu povazoval za lupiCe, policie vSak tuto verzi
nepotvrdila. Pistorius byl ihned vzat do vazby a nasledné¢ obvinén z ukladné

vrazdy. 66

Dne 22. tnora 2013 soud propustil Pistoria na kauci ve vysi jednoho milionu
jihoafrickych randd, tedy v pfepoctu vice nez dvou milion korun. Pistorius se
nesmi vratit do svého domu ani mluvit se svédky. Musi odevzdat cestovni pas a
zbran€ a dvakrat tydné se hlasit policii. Dne 11. zéati 2014 soudkyné Thokozile
Masipaova zamitla obvinéni z ukladné vrazdy a v fijnu 2014 byl Pistorius
odsouzen za zabiti z nedbalosti na pét let do vézeni. V soucasné dobé se jednd o

. C e exo 67
jeho podmine¢ném propusténi na svobodu.

8 Oscar Pistorius. Zivotopis. Osobnosti.cz [online]. 2015, [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://zivotopis.osobnosti.cz/oscar-pistorius.php.

* Tamtéz.

% Tamtéz.

% Tamtéz.

®" Tamtéz.
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74.2 Terry Fox

Obrazek ¢. 10: Terry Fox
Zdroj: Terry Fox. Wikipedia.org. [online]. 2015, [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
https://en.wikipedia.org/wiki/Terry_Fox

Dalsi osobnosti, kterou zde musim zminit, ne vSak v ramci pfimo atletickych
paralympijskych soutézi, ale svym piinosem ke sportu postizenych amputaci dolni
koncetiny, nemiZze byt nikdo jiny nez Terrance Stanley ,,Terry* Fox (28.7.1958-
28.6.1981).

Vyriistal v Port Coquitlam v Britské Kolumbii. Jako aktivni teenager se
zajimal o sport. Kdyz mu bylo pouhych 18 let, diagnostikovali mu sarkom kosti
(rakovinu kosti) a byl nucen nechat si amputovat pravou nohu (1977).

Pobyt v nemocnici Terryho hodné poznamenal. KdyZ vidél dalsi pacienty
trpici rakovinou (mnozi z nich byly malé déti), rozhodl se, Ze pobézi pies Kanadu,
aby ziskal penize na vyzkum rakoviny. Svij bé&h nazyval Marathon of
Hope (Maraton nad€je). Po 18 meésicich a tréninku, kdy ubé&hl
5000 km, zahajil Terry svij béh v St. John’s v Newfoundlandu 12. dubna 1980.
Ackoli bylo ze zacatku obtizné udrzet si zaujeti pro véc, nadSeni brzy zvitézilo
a penéz, které shromazd’oval svoji pouti, ptibyvalo. Ubéhl 42 km (26 mil) za den
pies Kanadské provincie Québec a Ontario. 1. zafi, po 143 dnech a 5373 km (3339
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mil), byl Terry kousek od Thunder Bay v Ontariu donucen béh pierusit. Rakovina
se objevila v jeho plicich.®®

V Cervnu 1981 dostal zapal plic, 27. ¢ervna upadl do kématu a nasledujici
rano zemiel v nedozitych 23 letech. VSechny kanadské vladni budovy stdhly

vlajku na pil Zerdi, dokud neprobéhl jeho pohieb.®

Terry se stal nejmladiim drzitelem Radu Kanady, nejvyssiho civilniho
vyznamenani zem¢ a dodnes se na jeho pocest béhaji zavody jménem Béh Terryho
Foxe, a to i v Ceské republice, naptiklad ve méstech Olomouc, Zabieh, Strakonice

atd.

7.5 Protézy

Ptimo pro pacienty vyzadujici nejvysSi stupenn aktivity, navic doplnény
nejlep$imi materidly a technologiemi vyvinutymi piimo pro oblasti atletickych
disciplin, vyviji spolecnost Ossur specialni silikonova ltizka (rozdilna dle vysky

typu protézy), kolenni klouby ¢i chodila a tlumice.

ICEROSS+DERMO ”

I~

1

Obrazek €. 11: Silikonova lizka
Zdroj: Transfemoralni protézy. Ossur.cz. [online]. 2015, [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://www.ossur.cz/Proteticka-reseni/Silikonova-luzka/Transfemoralni-protezy

Silikonova luzka — Iceross ¢i Iceflex — vyuzivaji komfortni podtlakovy

zpiisob zavéSeni a ochranu mekkych tkani pahylu (viz obrazek €. 11).

% Terry Fox. Wikipedia.org. [online]. 2015, [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
https://cs.wikipedia.org/wiki/Terry_Fox

% Tamtéz.

® Tamtéz.
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Obrazek ¢. 12: Kolenni klouby -Total knee 2100
Zdroj: Kolenni klouby. Total knee 2100. Ossur.cz. [online]. 2015, [cit. 2015-09-22].
Dostupné z: http://www.ossur.cz/lisalib/getfile.aspx?itemid=11577

Vyjimecnost systému kolennich kloubii Total Knee spociva v "uzamykacim
momentu", ktery zabranuje podlomeni kloubu, je-li v plné extenzi (propnut).
Polycentrické uspotfadani kloubu imituje pfirozeny pohyb kolena, zatimco
nastavitelny doraz pocatecni flexe ve stoji slouzi jako tlumic€ razi a simuluje flexi

v koleni, ktera se vyskytuje pfi chiizi nebo b&hu'* (viz obrazek &. 12).

Sportovni chodidla - Produktova tada protetickych chodidel Flex-Foot firmy
Ossur je ptinosem pro kazdého uZivatele protézy, bez ohledu na jeho vek a stupen
aktivity. Tato chodidla jsou navrzena tak, aby splnila pozadavky a ocekavani
klinickych zdravotnickych pracovnikll i uZivatelt. Pfirozend a bezpecna chiize je
dosazena diky témto charakteristickym znakim chodidel Flex-Foot: aktivni patni

pruzina, plna délka skeletu, proporcionalni odezva chodidla a tlumeni raza. "

Sportovni chodidlo Flex-sprint je ur€eno na kratké vzdalenosti, patfi mezi

transfemoralni protézy (viz obrazek ¢. 13).

™ Kolenni klouby. Ossur.cz. [online]. 2015, [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://www.ossur.cz/Pages/6679
2 Tamtéz.
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Obrazek ¢. 13: Flex-sprint
Zdroj: Chodidla. Ossur.cz. [online]. 2015, [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://www.ossur.cz/lisalib/getfile.aspx?itemid=11334

Sportovni chodidlo Cheetah je rovnéz urceno na kratké vzdalenosti, patii

mezi transtibidlni protézy (viz obrazek ¢. 14).

Obrazek ¢. 14: Cheetah
Zdroj: Chodidla. Ossur.cz. [online]. 2015, [cit. 2015-09-22]. Dostupné z:
http://www.ossur.cz/lisalib/getfile.aspx?itemid=11334
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3) DISKUSE

Vzristajici pocCet handicapovanych sportovci ukazuje na dilezitost
problematiky spojené s fesenim adekvatni podpory a pomoci navratu nejen do
bézného zivota, ale i k moznosti aktivné dale sportovat. K tomu je zapotiebi
komplexni zapojeni n¢kolika faktorh, které vyber optimalni protetické pomiicky,
ovlivituji. Po amputaci dolni koncetiny vybrand protéza v konecném dusledku
vyrazné ovliviiuyje celkovou kvalitu zivota jedince. Pomineme-li dalsi faktory,
které handicapované sportovce motivuji, v ramci resocializace se ¢loveék opét po
uraze zaclenuje do spolecnosti. A pravé sport je rovnéz vyznamnym prvkem
v zivoté ¢lovéka, zejména do urazu aktivniho sportovce. Pomaha poznat stejné ¢i
podobné¢ postizené jedince, rozSifuje Zzivot o nové zazitky, nabizi formu

seberealizace, celkové rozviji spolecensky Zivot postizeného jedince.

Pfedmétna prace se zabyva sportovei po amputaci dolni koncetiny.
Z hlediska optimalni protézy je proto tfeba vybirat podle individualit kazdého
jedince. Vhodnost pouzivani je zajisténa také nékolika dalSimi faktory, jako napf.
konstrukei protézy, pouzitym materidlem apod., coz bylo pfedmétem samostatné
kapitoly. V praxi je v8ak nutné zohlediiovat i dosazené vlastnosti protézy, které
kvalitu Zivota fyzicky ovliviiuji. V nasledujicim textu jsou vybrany 3 studie, které
hodnoti protézy pacientd s amputaci dolni koncetiny z hlediska jejich stability.

Ptitom zodpovi na stanovené hypotézy.

Hodnocenim instability pfi protetickém prvovybaveni pacientll s amputaci
dolni koncetiny se zabyvala napf. ve vyzkumném projektu Kozdkova. Ve
stejnojmenném c¢lanku pfipomnéla, ze amputace dolni koncetiny je traumatizujici
zazitek pro jedince, ktery lze minimalizovat tymovym pfistupem odbornikl. Ke
zlepSeni funkéniho a pohybového stavu vcetné psychické podpory slouzi pouziti

protézy.73

® KOZAKOVA, D. HODNOCENI INSTABILITY PRI PROTETICKEM PRVOVYBAVENI
PACIENTU S AMPUTACI DOLNI KONCETINY. In SMIDOVA, J.; FLEMR, L. Véda v pohybu
— pohyb ve vede. Praha: Univerzita Karlova v Praze, Fakulta t€lesné vychovy a sportu, 2008. s. 84.
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Hypotéza ¢. 1: Domnivam se, Ze delSi protéza vice namahd zdravou dolni

koncetinu, nez je tomu u kratsi protézy.

Kozakova ve své studii doSla k zavéru, Ze zatizeni dolnich koncetin
piesahuje fyziologickou mez pii prodlouzeni protézy o 1 c¢cm a pii nastaveni
chodidla do pétistupniové plantarni flexe. Coz zpisobuje pietézovani zdravé dolni
koncetiny. Naopak pii zkraceni protézy je vice zatézovana amputovana koncetina.
Z vysledku studie tedy vyplyva, ze velikost plochy konfidenéni elipsy protetické
koncetiny je Vvétsi u kratkodobych uZivatel, opacny trend se vyskytuje

u dlouhodobych uzivatela protéz.74

Na zaklad¢ vysledkti provedené studie bylo prokdzano, ze zatizeni dolni
konetiny je zavislé na délce protézy. Cim je protéza delsi, tim se vice pietézuje

zdrava dolni koncetina. Stanovena hypotéza se potvrdila.

Dalsi studie se zabyvala nastavenim protézy a protetického chodidla na
posturalni stabilitu. Amputace dolni koncetiny zpuisobuje potize pii chizi, které by

mé&lo minimalizovat pouZiti protetickych pomticek a jejich nastaveni.”

Hypotéza €. 2: Domnivam se, Ze pii pouZziti protézy je vétsi vaha uzivatele

sméfovana na zdravou dolni koncetinu, nez na amputovanou dolni koncetinu.

Podle Gauthier-Gagnon a kol. (2000) je posturalni stabilita u jedinci po
amputaci dolni konletiny determinovana délkou pahylu, kvalitou ¢iti
a nociceptivnimi vjemy. Protetickd ndhrada zvySuje funkéni opérnou bazi, zaroven
vyznamné stabilizuje postoj a chizi jedince.”® Fridman a kol. (2003) dopliwji, Ze
jsou sice tito jedinci schopni adaptovat se na zna¢nou variabilitu geometrickych
konfiguraci protetickych komponent, ale pouze optimalni nastaveni minimalizuje

asymetrie bshem stoje a chize. ”’

Studie byla zamétena na vliv zmény nastaveni protézy a protetického

chodidla na posturdlni chovani u transtibialné¢ amputovanych jedinct. Vychazelo

" KOZAKOVA, D. HODNOCENI INSTABILITY PRI PROTETICKEM PRVOVYBA-VEN{
PACIENTU S AMPUTACI DOLNI KONCETINY. In SMiDOVA, J.; FLEMR, L. Véda v pohybu
— pohyb ve védé. Praha: Univerzita Karlova v Praze, Fakulta télesné vychovy a sportu, 2008. s. 88.
" PARAKOVA, B.; MIKOVA, M.. ASPEKTY POSTURALNI{ STABILITY U JEDINCU PO
AMPUTACI DOLNI KONCETINY V ZAVISLOSTI NA ZMENE NASTAVEN{
PROTETICKEHO CHODIDLA. In SMIDOVA, J.; FLEMR, L. Véda v pohybu — pohyb ve védé.
Praha: Univerzita Karlova v Praze, Fakulta té€lesné vychovy a sportu, 2008. s. 98.

® Tamtéz. s. 98.

" Tamtéz. s. 98.
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se ze zavislosti protetického chodidla na typu a nastaveni, jenZ nejvice ovliviuje
stabilitu ve stoji i pti chizi.”

Ve vSech testovanych pfipadech bylo rozlozeni télesné hmotnosti ve
prospéch neamputované dolni koncetiny. TEzist€é se totiz piemistuje nad
neamputovanou dolni koncetinu. Nejmensi rozdil v rozlozeni télesné hmotnosti
mezi obéma dolnimi koncetinami byl pii zkraceni protézy o 1 cm. Délka pahylu se
tedy podili na symetrii rozlozeni télesné hmotnosti. Bolesti v oblasti dolni
koncetiny také vyznamné ovliviiuji posturalni stabilizaci a funkéni kapacitu dolni
koncetiny. Za urcitych okolnosti jsou proto transtibialné amputovani schopni
kompenzovat bolesti na neamputované dolni koncetiné zlepSenim funkéni
kapacity amputované dolni koncetiny. Ze studie tedy vyplyva, ze zména nastaveni
protézy a protetického chodidla ovlivituje posturografické parametry (rovnovahu
postoje). Normalni nastaveni umozniuje jedinci nejefektivnéjsi adaptabilitu na
vn&jsi podnét. °

Na zaklad¢ vysledkli provedené studie bylo prokazéano, ze rozlozeni télesné
hmotnosti pfi uzivani protézy na dolni koncetiné ovliviiuje stabilitu jedince pfi

stanovena hypotéza potvrdila.

Jind studie nabizi vysledky v oblasti stability osob samputaci dolni
koncetiny prostfednictvim vizualni stimulace (zraku). Pokud senzorické slozky
nemaji zadny problém, vyrovna se vétSina jedincii S neocekavanymi zménami
prostiedi bez vaznéjsi ztraty stability. Dulezitou ,,kompenzacni‘ roli ve stabilizaci

zaujima zrak.®°

Hypotéza ¢. 3: Domnivam se, Ze pacienti s amputaci dolni koncetiny jsou

vice zavisli na zrakovém vnimani, neZ zdravi jedinci.

Podle Véleho (2006) jakmile u jedinca s transtibialni nebo transfemoralni

protézou, kdy dolni kon¢etina nemutize plnit svoji statickou ani dynamickou funkci,

® PARAKOVA, B.; MIKOVA, M.. ASPEKTY POSTURALNI STABILITY U JEDINCU PO
AMPUTACI DOLNI KONCETINY V ZAVISLOSTI NA ZMENE NASTAVEN]
PROTETICKEHO CHODIDLA. In SMIDOVA, J.; FLEMR, L. Véda v pohybu — pohyb ve védeé.
Praha: Univerzita Karlova v Praze, Fakulta télesné vychovy a sportu, 2008. s. 98.

™ Tamtéz. s. 100-101.

® HLAVACKOVA, P. HODNOCENI POSTURALNI STABILITY U OSOB PO AMPUTACI
DOLNI KONCETINY S VYUZITIM MODIFIKOVANE VIZUALNI SCENY. In SMIDOVA, J.;
FLEMR, L. Véda v pohybu — pohyb ve véde. Praha: Univerzita Karlova v Praze, Fakulta télesné
vychovy a sportu, 2008. s. 278.
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nastava uréitad alterace posturalniho chovani. Pokud dojde ke zhorSeni nebo
vypadku nékteré senzorické slozky, pohyb je umoZzZnén zintenzivnénim jiné

smyslové slozky (napf. zrakové).®*

Se stabilitou je propojena obava z moznych padi, zejména v navaznosti na
naruSeni posturalni stability nebo sohledem na vék pacienta. Z VétSiny
provedenych studii vyplyva, Ze pacienti samputaci dolni koncetiny maji
V bipedalnim stoji vétsi problémy s udrzenim stability a jsou mnohem vice zavisli

na vizualnich informacich oproti zdravym jedinctim. 82

Na zékladé¢ vysledki provedené studie bylo prokézano, ze pacienti
s amputaci dolni koncetiny vyzaduji pro udrZeni stability mnohem vice vizudlnich
informaci, tedy i zrakové smysly, nez zdravi jedinci. Tim se stanovena hypotéza

potvrdila.

Ze vsech uvedenych studii je patrné, ze postizeni jsou mnohem vice zavisli
na dal$im smyslovém vnimani okolniho prostfedi, nez zdravi jedinci a na
konstrukci konkrétni protézy. Nestaci jen vybrat protézu podle stupné aktivity,
konstruk¢énich a materidlovych pozadavk, ale i zahrnout vSechny negativni vlivy,

které na uzivani protézy pusobi jako napf. na stabilitu.

8 HLAVACKOVA, P. HODNOCENI POSTURALNI STABILITY U OSOB PO AMPUTACI
DOLNI KONCETINY S VYUZITIM MODIFIKOVANE VIZUALNI SCENY. In SMIDOVA, J.;
FLEMR, L. Véda v pohybu — pohyb ve véde. Praha: Univerzita Karlova v Praze, Fakulta télesné
vychovy a sportu, 2008. s. 278.

8 Tamtéz. s. 280.
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6 ZAVER

Pohyb je ptirozenou potiebou ¢loveka. I pies urcita omezeni je mozné najit
pro osoby se zdravotnim postizenim vhodné modely pohybovych aktivit.
V poslednich letech se mezi novymi moznostmi, formami a prostiedky integrace,
ale 1 sekundarni zdravotni prevence objevuji sport a jiné modifikované pohybové
¢innosti. Sport osob se zdravotnim postizenim zacind byt chdpan jako redlné
existujici jev. Tato skuteCnost je dokumentovana mezindrodnimi i ndrodnimi
organizacemi, sportovnimi soutéZemi a aktivnim provadénim sportovnich
¢innosti. Podle Vyboru pro rozvoj Rady Evropy jsou vSak v zépadnich zemich
neceld 3 % sportujicich osob se zdravotnim postizenim, oproti 30 % uvadénym
u sportujicich nepostizenych osob. Z udajti svazii zdravotné postizenych sportovci
vyplyva, ze v CR se vénuje aktivni sportovni ¢innosti 1,6 % osob se zdravotnim

postizenim.

Vyznam sportu pro jedince se zdravotnim postizenim velmi dobfe postihuje
Doporuceni ministrd Rady Evropy v Evropské charté sportu. Vychazi z principu,
ze kazdy ¢lovék ma pravo na sport. Vyzyva k fesSeni této problematiky a opira se
0 vyjadieni zakladatele sportu osob se zdravotnim postiznim L. Guttmanna, ktery
hovoii o obrovské terapeutické hodnoté sportu a jeho nezastupitelné roli v procesu

fyzické, psychické i socidlni rehabilitace osob s postizenim.

Hlavnim cilem této prace bylo pfinést komplexni informace o protetickém
vybaveni pro sport, zejména atletiku. Tento cil byl splnén. V prvnich kapitolach
bylo obecné popsano co atletika je, jaky ma pro nas vyznam a jaké discipliny
V dneSni dobé nabizi. Dal§i vyznamnou Césti této prace, pro pozdéjsi blizsi
analyzu protetickych pomicek, je kapitola o zdravotnim postizeni. Jsou zde
zminény vSechny druhy postiZzeni — mentalni, télesné apod. Zde je hlavné zminéno

télesné postizeni, zejména amputace dolnich koncetin.

Toho jsem vyuzil pro dalsi kapitolu, a to jsou protézy. Vysvétlil jsem zde,
jaké protézy na zakladé rtznych amputaci jsou dnes k mani, jak je mizeme
rozdélit podle jejich konstrukce, jaké se pro né¢ pouZzivaji materialy, a vypichl jsem
protézy pro vysoky stupenl aktivity. Zavérecna kapitola se vénuje sportu
postizenych. Je zde popséna struéni historie sportu teélesné postizenych,

organizace, rozdéleni do kategorii podle raznych atletickych disciplin a nechybi
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zde ani zminka a nezndméjSich sportovcich postizenych amputaci dolni koncetiny,

0 Oscaru Pistoriusovi a Terry Foxovi.
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