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STRESZCZENIE

Protezy konczyn dolnych powinny zapewni¢ odtwarzanie utraconych czynno$ci, w wyniku
amputacji wezlow przegubowych oraz biomechanizméw podporczych i lokomocyjnych.
Brak uktadu mie$niowego w protezie zmusza do stosowania specjalnych rozwiazan
majacych na celu uzyskanie biernej stabilno$ci przegubdw protezowych w fazie podporu,
dynamicznego wyrzutu konczyny przy dokonywaniu wykroku oraz absorbowania
wstrzasow lokomocyjnych i blokowania ruchu w przegubach w razie nie zamierzonego
obciazenia w zgigciu, zagrazajacego upadkiem pacjenta. Stabilno$¢ bierna kolana i biodra
zapewnia odpowiednie pionowanie. Do uzyskania wyrzutu protezy wykorzystuje si¢
rekuperacj¢ energii magazynowanej w sprezynach lub kauczukowych blokach $ciskanych
pod obciazeniem, zwracanej po odciazeniu protezy. Prace przegubu kolanowego tagodza
amortyzatory, gldwnie typu ciernego lub adhezyjnego. Blokad¢ ruchu pod obciazeniem
zapewniaja odpowiednie mechanizmy cierne kolana bezpiecznego. Wszystkie te urzadzenia
pozwalaja, na pewna, imitacj¢ naturalnego dziatania konczyny, stanowia jednak uktady
odmienne, rzadzone innymi prawami, nasladujacymi a nie odwzorowujacymi ich
odpowiedniki wystgpujace w biomechanice naturalnego ustroju.

WPROWDZENIE

Naturalne wezly przegubowe czlowicka realizuja bardzo zlozone ruchy, a szczeg6lnie
przestrzenny ruch obrotowy, odbywajacy si¢ jednoczesnie wokot kilku osi. Wielkos$¢ 1 kierunek
przemieszczen zalezy od uwarunkowan zewnetrznych, gléwnie od obciazen oraz od
wewnetrznych ograniczen i wymuszen, bedacych wynikiem pracy uktadu migsniowego.

Naturalna konczyna dolna stanowi swoisty biomechanizm podpdrczo-lokomocyjny zlozony z
elementow statycznych i dynamicznych tworzacych uklad kosmo-mig$niowy zapewniajacy
mozliwos$ci podporcze i ruchowe oraz nalezyta zbornos¢ i koordynacj¢ ruchow. Zalezy to gtdwnie
od dziatania uktadu mig$niowego, ktorego brak w konstrukcjach protetycznych zmusza do
stosowania specjalnych rozwiazan. Ztozono$¢ tych rozwiazan jest wprost proporcjonalna do
rozlegtosci szkody amputacyjnej i stopnia zdolno$ci odtwarzania utraconych ruchow.



Zasadnicza wlasciwos$cia poprawnego pionowania protezy jest ustawienie jej segmentow i osi w
sposob zapewniajacy funkcjonalno§¢ uktadu, a w odniesieniu do jej czynno$ci podporczej stabilnosé
w fazie podporu, warunkujaca bezpieczenstwo chodu (rys. 1).
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Rys. 1. Przyktady pionowania protez konczyn dolnych: A - proteza podrzepkowa goleni, zgigcie
poczatkowe leja wedtug wymiaru funkcjonalnego i zasady ustawienia leja, B - protezy tulejowe
goleni, zasady pionowania zalezne od rodzaju przegubu skokowego i1 osiowanie przegubdw
kolanowych, C - protezy uda, zgiccie poczatkowe leja wedtug wymiaru funkcjonalnego i zasady
ustawienia leja, D - proteza kanadyjska calej konczyny

W odcigciach ponizej kolana dokonywanych w obrgbie goleni racjonalne zaopatrzenie
protetyczne sprowadza si¢ do odtworzenia czynnosci podpodrczej konczyny oraz mozliwosci
ruchowych stopy dotyczacych zarowno zakresu ruchu, jak i dynamicznego wyrzutu konczyny w
procesie chodu. Przy amputacjach w obrgbie stopy problem jest zwykle najprostszy. W
amputacjach powyzej kolana (utrata stawu kolanowego) odtworzenie czynno$ci podporczej
konczyny wymaga nadto zapewnienia biernej stabilnosci kolana



protezowego w formie podporu, a jego mozliwosci ruchowe musza obejmowac takze proces
wytracania szybkosci katowej goleni w okresie hamowania ruchu protezy pod koniec fazy
wykroku. Po odcigciu w obrgbie obrgczy biodrowej z utrata stawu biodrowego lub potowy
miednicy zadanie protezy rozszerza si¢ o zapewnienie stabilnoSci biodra w fazie podporu i
czynnego wyrzutu protezy w okresie przyspieszania jej ruchu i przenoszenia ku przodowi podczas
fazy wykroku.

W protezach klasycznych, poza protezami wspomaganymi hydraulicznie, pneumatycznie i
elektrycznie, spelienie powyzszych wymogdéw osiaga si¢ wilasciwym uksztaltowaniem leja 1
pionowaniem protez, jak tez rozwiazaniami konstrukcyjnymi weztow przegubowych stanowiacych
jeden z najtrudnieszych problemow protetyki.

W protezach uda kluczowe znaczenie ma lokalizacja przegubu kolanowego wzgledem linii
cigzkosci ciata, (rys. 2) z osia obrotu umieszczona okoto 5-10 mm ku tytlowi (pozycja bezpieczna z
pelna stabilnoscia bierna) lub ku przodowi (pozycja wypadowa wymagajaca czynnej stabilizacji
migsniowej), lub tez w samej linii cigzkos$ci (pozycja posrednia wymagajaca pewnej wspOlpracy
mig$niowe]j dla zachowania stabilno$ci biernej). W protezach catej konczyny o$ protezowego
przegubu biodrowego umieszcza si¢ okolo 60 mm przed linia cigzkosci ciata, a o$ przegubu
kolanowego okoto 30 mm poza ta linia (pozycja bezpieczna), przy czym przedtuzenie dhugiej osi
uda pada co najmniej SO mm za pigta stopy protezowej. Zapewnia to dobra stabilno$¢ bierng
protezy nie majacej zadnych zamkow blokujacych.

Rys. 2. Umiejscowienie osi przegubu kolanowego w protezie

uda okreslajace stabilno$¢ ustawienia: I A - pozycja bezpieczna z osia
przegubu kolanowego poza linia obciazenia (stabilizacja bierna),

B - pozycja posrednia,

C - pozycja wypadowa z osia przegubu kolanowego przed linia obciazenia
(czynna stabilizacja mig$niowa),

D - schemat pozycji padania osi uda za osia pigty

W  protezach podkolanowych, odtwarzajacych czynno$§¢ obwodowego zespotu
funkcjonalnego konczyny ze stopa i stawem skokowym, przeguby pochlaniaja wstrzasy przy
uderzeniach pigty w poczatku fazy podporu, umozliwiajac ptynny ruchu stopy protezowej w
okresie jej obciazenia i wspomagajac dynamiczng prace mig$niowa uda wyrzuceniem protezy w
okresie odbicia stopy konczacego fazg podporu.

W tradycyjnych rozwiazaniach konstrukcyjnych (rys. 3 i 4 B-H czynnosci te realizuja dwa
poprzeczne przeguby jednoosiowe, zastgpujace staw skokowy 1 Srodstopnopaliczkowy,
kontrolowane stozkowatymi lub blokowymi zderzakami kauczukowymi, ktére magazynuja
energi¢ w chwili $§ci$nigcia, a zwracaja przy odprezaniu elementu.
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Rys. 3. Gléwne formy konstrukcyjne przegubow skokowych.
A - przegub wiszacy dla kostek litych, B - przegub berlinski dla szyn bocznych



W stosowanej obecnie powszechnie stopie SACH (rys. 4 I-M) zastapiono czynnos$c
nieobecnych przegubow rdznica sprgzystoSci materiatdow, z migkkim klinem pigtowym
absorbujacym uderzenia pigty, a stosunkowo twardym przedstopiem, ktore zginajac si¢ grzbietowo
pod obcigzeniem magazynuje energig, zwracana po zgigciu kolana, w formie odbicia stopy. Jak
dotad jest to najlepsze rozwiazanie konstrukcyjne stopy protezowe;.
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Rys. 4. Gléwne formy konstrukcyjne stop protezowych: A - stopa lita (potfilcowa, polstyro-
gumowa), B - stopa skorupowa z litym przodem stopy (konstrukcja mieszana), C - stopa
szkieletowa (bezprzegubowa z blokiem kauczukowym), D - bloki oporowe (szczudia
niedzwiedzich dap), E - stopa szkieletowa (potstyrogumowa), F - stopa dwuosiowa
(drewniana), G - stopa trojosiowa (z jedna osia wzdtuzna), H - stopa czteroosiowa (z jedna
osig wzdtuzna), I - stopa SACH i jej modyfikacje, K - stopa Navy ASSY, L - stopa Seattle,
M - stopa Nancy (Fajala)

W protezach nadkolanowych odtwarzajacych czynno$¢ zespotdw funkcjonalnych goleni i
stopy, a czesciowo nawet uda ze stawem kolanowym, najwazniejsza rola przypada kolanom
protezowym. Muszga one zapewnia¢ swobodne ruchy w przegubie protezowym, stabilno$¢ bierna
kolana w fazie podporu i dokonywanie wyprostu konczyny w okresie przeniesienia i
wyhamowania predkosci katowej goleni w koncu fazy wykroku. Maja tez chroni¢ przed nagltymi
upadkami wskutek niezamierzonego obciazenia protezy bedacej w fazie wykroku, w zgictej
pozycji kolana.

Wséréd rozwiazan konstrukcyjnych protezowych przegubdéw kolanowych mozna wyrdznié
kolana monocentryczne, jednoosiowe, o stalej osi obrotu, proste i niezawodne, najczgsciej
stosowane oraz kolana policentryczne (rys. 5). Ich dzialanie oparte jest na uktadzie 2-4 osi z
ruchomymi lacznikami, przektadni zgbatej lub na ruchu wodzika po tuku poslizgowym, o
zmiennej osi obrotu, przemieszczajacej si¢ stosownie do ruchdéw katowych goleni. Imituja one
czynnos$ci naturalnego stawu z korzyscia dla biomechaniki chodu (rys. 6). Wyprostu kolana w
okresie przeniesienia dokonuje spr¢zynowa lub gumowa wyrzutnia umieszczona wewnatrz lub
zewnatrz protezy.

Kolano protezowe nie majace mozliwosci czynnej kontroli mig$niowej podlega gwattownym
obciazeniom dynamicznym zwigkszajacym wydatek energetyczny, zuzycie zespolow i
naruszajacym estetyke chodu. Zastosowanie amortyzatoréw (rys. 7), glownie -ciernych,
dziatajacych na zasadzie docisku bloku hamulcowego lub tasmy okreznej do tuku poslizgowego,
lub adhezyjnych, z uktadem lepkosciowych tarcz hamulcowych, regulujacych szybkosci katowe
goleni w fazie wykroku protezy, na wzor konczyny naturalnej, poprawia to dziatanie. Niekiedy
stosuje si¢ dzialajace automatycznie, zwykle cierne kolana bezpieczne (rys. 8) z lukiem oporowym
lub bebnem hamulcowym ze szczgkami lub tasma okre¢zna, blokujace ruch w kazdym potozeniu w
razie obcigzenia protezy, a zwalniajace blokade po jej odciazeniu. Do recznego blokowania ruchu
w



przegubie kolanowym stuza, stosowane raczej rzadko, zamki reczne lub potautomatyczne, zwykle o
dziataniu zapadkowym(rys. 9).
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Rys. S. Gléwne formy konstrukcyjne policentrycznych przegubow kolanowych: A -

kolano monocentryczne, kolano dwutacznikowe Langa, C - kolano czterotacznikowe

Lammersa, D - kolano anatomiczne Striede'a, E - kolano ze¢batkowe Habermanna, F -

kolano Muiderpoort z tukiem poslizgowym, G - kolano konstancinskie do elementéw

rurowych, H - kolano kijowskie trojtacznikowe z przednim tacznikiem katowym, I -
kolano dunskie, trojtacznikowe z jednym tacznikiem katowym
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Rys. 6. Dziatanie policentrycznego przegubu
kolanowego w stosunku do kolana
monocentrycznego (u gory schemat ruchu osi obrotu
kolana) - ilustracja graficzna czynno$ciowego
skrécenia protezy w fazie wykroku

Rys. 7. Podstawowe rozwigzania konstrukcyjne amortyzatorow
kolanowych: A - hamulce wyprostu : a - rama kolanowa, b - $ciagacz
podkolanowy, B - amortyzator ze stalq silg tarcia: a - taSma hamulcowa, b -
pokretto regulatora, C - amortyzator ze zmienna sila tarcia wzrastajaca z
wyprostem kolana: a - blok cierny z regulatorem docisku, b -tuk
poslizgowy, D amortyzator adhezyjny: a - zespdl elementu udowego, b-
zespol elementu goleniowego, ¢ lepko$ciowe tarcze hamulcowe



Rys. 8. Rozwiazania konstrukcyjne kolan bezpiecznych: A - zasada dziatania osi ruchome;j:
a - o$ ruchoma, b - 0§ prowadzaca, B - kolano z tukiem oporowym Juppa, C - kolano z blokiem
oporowym (Secura), D - kolano bebnowe z tasma zaciskana ruchem stopy, E - kolano begbnowe z
ruchoma osig i taSma hamulcowa, F - kolano bebnowe z ruchoma osia i taSma i szczgkami
hamulcowymi
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Rys. 9. Najwazniejsze postacie konstrukcyjne zamkow kolanowych: A - suwakowy zamek iglicowy,
B - suwakowy zamek zapadkowy (Saarbriicken), C - zapadkowy zamek szwajcarski (obok pozycja
odblokowania), D - zatrzaskowy zamek zapadkowy, E - zatrzaskowy zamek iglicowy

W protezach catej konczyny odtwarzajacych czynno$¢ wszystkich zespotow funkcjonalnych,
w warunkach braku jakichkolwiek mig$ni wladajacych konczyna, a zwlaszcza udem, szczego6lnego
znaczenia nabiera przegub biodrowy z urzadzeniem wyrzucajacym czynnie proteze ku przodowi,
co inicjuje faze wykroku umozliwiajac dziatanie kolana i stopy protezowe;.

Pod wzgledem konstrukcyjnym jest to dynamiczna proteza czynnosSciowa z koszem
biodrowym, samostabilna dzigki wysunigciu ku przodowi osi przegubu biodrowego, a cofnigciu ku
tylowi osi obrotu kolana, z ruchem wolnym bez Zadnych zamkéw blokujacych (rys. 10). Wyrzut
protezy zachodzi pod wptywem $ciskanego w czasie obciazenia protezy zderzaka gumowego lub
sprezynowego, umieszczonego ku tylowi od osi przegubu biodrowego, magazynujacego wraz ze
zginajacym si¢ grzbietowe przodem stopy, energi¢ zwracana po zgigciu kolana protezowego, gdy
napigcie elastycznej tasmy bocznej wyhamowuje ruch protezy pod koniec fazy wykroku. Diuga o$
przegubu z gumowym amortyzatorem tulejkowym pozwala na ruchy przywodzenia o okoto 5 ° w
fazie obciazenia, zwigkszajac fizjologi¢ chodu.

Oprocz omoéwionych podstawowych rozwiazan konstrukcyjnych stosuje si¢ w protetyce
szereg drobnych urzadzen pomocniczych, jak regulator ustawienia stopy zaleznie od wysokos$ci
obcasa, teleskopowy kompensator wydluzen czynnoS$ciowych z amortyzatorem spr¢zynowym
absorbujacym energi¢ 1 niwelujacym pozorne wydhuzenia pod wptywem odbicia stopy,
amortyzator skretny w postaci pionowego rotatora tulejkowego absorbujacego dzigki wktadowi
kauczukowemu ruchy skretne wynikajace z biomechaniki chodu,



a kompensowane zwykle kosztem stabilnosci obrotowej w leju i stopy na podlozu. Kolejnym
zespotem tego typu jest facznik ruchowy goleni ze stopa protezowa umozliwiajacy niewielkie ruchy
pronacji i supinacji na nieréwnosciach gruntu. Sa to takze sui generis wezly przegubowe, majace
swoj udziat w ogolnym procesie chodu protezowego.

Rys. 10. Gtowne formy konstrukcyjne przegubow biodrowych: A - Przegub boczny z zamkiem
suwakowym i tukiem poslizgowym dla rolkowego wodzika (a), B - przedni przegub kanadyjski:
a - zderzak rewersyjny, b - migkkie pokrycie kosmetyczne, ¢ - 0§ naturalnego stawu biodrowego

Nalezy zauwazyé, ze wymienione i omoéwione uklady musza odznaczaé si¢ duza
wytrzymatoscia, wynikajaca z potrzeby uzyskiwania jak najmniejszych mas, ktorych
przemieszczanie w odmiennych od normalnych warunkach stanowi duze utrudnienie podczas
poruszania si¢. Podobnie, niewielkie opory ruchu wystgpujace w wezlach powinny ulatwiac¢
osiaganie zamierzonych przemieszczen. Nie bez znaczenia jest takze potrzeba uzyskiwania duzej
precyzji pozycjonowania, mozliwej do osiagnigcia dzigki starannemu wykonaniu i montazowi
wezlow tarcia, z prawidlowo dobranymi materiatami, wspdtpracujacymi w parach ciernych o
$cisle dobranych wtasciwosciach.

Poréownujac dziatanie opisanych mechanizméw protetycznych z czynno$cia naturalnych
biomechanizméw ustroju nalezy zauwazy¢, ze pomimo podobienstw, a niekiedy nawet i duzej
zbieznosci funkcjonalnej, stanowia one w istocie catkowicie odmienne uklady czynnosciowe
oparte na réznych zasadach i podlegajace zupelie innym prawom mechaniki. Ttumaczy to znane
fakty niepowodzen przy probach §lepego nasladowania natury w technice protetyczne;j.
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BIOMECHANICAL ASPECTS OF THE FUNCTIONS OF LOWER LIMBS' JOINTS

SUMMARY

Description of kinds of lower limbs' prostheses as well as their fiznctions in relation to biomechanics
of limbs Tost during amputation. In order to obtain the ejection of a prosthesis, recuperation of the
energy that is stored in springs or rubber blocks compressed under the load and regained on
discharging the prosthesis. The work of the knee joint is attenuated by adhesion or friction dampers.

Recenzja: dr nauk med. Janusz Cwanek
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