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Dragi Citatelju,

moZzda ti je ova knjiZica doSla u ruke u trenutku kad si zaokupljen spoznajom o nepovratnom gu-
bitku dijela svoga tijela. Imaj na umu da su ga lijecnici morali Zrtvovati da bi ti spasili Zivot.
Navikao si se kretati, odlaziti na posao, posjecivati ljude i omiljena mjesta...

| Sto sada?

Medicina i tehnologija znatno su uznapredovale te danas omogucuju brzo uspravljanje i kre-
tanje. Materijali koji su nam dostupni, tehnicka rjeSenja koja imamo na raspolaganju, moderne
rehabilitacijske metode i nadasve znanje nude nam moguénost obnove kretanja bez poteskoéa,
bolova i znatnih ogranicenja. Cijeli tim stru¢njaka okupljen oko tebe radi na tome da ti $to brze i
ucinkovitije omogudi aktivan pokret i prilagodi kretanje tvojim Zivotnim potrebama.

A s$to s tvojim znanjem?

Ti postajes pilot koji treba upravljati napravom koja ti nadomjesta izgubljeni dio tijela. Pilotiranje u
ovom slucaju nije smisao veé proces s ciljem uspostave nove rutine kretanja. To znaci da se nakon
uspostave rutine vise neces$ trebati koncentrirati na proceduru pokreta. Pokret ¢e se odvijati po us-
vojenom obrascu, bez razmisljanja i obra¢anja pozornosti na ono $to se dogada s protezom, odnos-
no postat ¢e rutinski. Ako se taj proces ne odvija pravilno, obrazac ée biti nepopravljivo pogresan.
Modi ces se kretati, ali kretanje ¢e biti ,neSkolovano”, a time napornije i uocljivije.

Ve¢ si i sam zakljucio da se ne mozZes osloniti samo na znanje stru¢nog tima. Potrebno je tvoje
znanje, sudjelovanje i razumijevanje svega $to se s tobom dogada. Ti si ¢lan stru¢nog tima za reha-
bilitaciju, ti si taj koji ostaje sa svojom protezom i svojim pokretom kada se svi maknemo i ostavimo
te tvojim navikama i tvojim potrebama. Zato slusaj i uci! Prihvati novu zadacu sa strascu. Nastoj

ne biti naporan ljudima oko sebe jer njima je stalo do toga da ti bude dobro. Koristi resurse znanja
tehnologije i medicine, napose vlastite resurse prilagodbe te prihvati novonastalu situaciju kao
novi izazov.

Potreba da razumijes to $to se dogada i ono $to se moZe dogadati bila je motiv pisanja ove knjiZice.
Stoga je posvecujemo tebi s namjerom da te dovedemo do stava ,,bas me briga, hodam ko pravi”.

Zivot ide dalje!
Prim. dr. Ivan Husi¢
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Sto je to amputacija?
Novi pocCetak ...

Amputacija je odstranjivanje oboljelog ili ozlijedenog dijela tijela s

ciljem spasavanja zivota bolesnika.

Razlozi su najceSce bolesti perifernih krvnih
zila ili ozljede, a nesto rjede tumori i prirodene
malformacije. Odstranjuje se bolesni dio uda
zato $to je neopteretiv ili opasan za organizam.
Moze biti opasan zbog procesa raspadanja tki-

va koje truje organizam, zbog tumora koji prije-
ti Sirenjem na druge organe ili zbog ozljede.
Odstranjuje se poprijeko, dakle ¢ini se rez kroz
sve strukture tkiva.

Amputacija obuhvaca odstranjivanje koze, pot-
koZnog tkiva, mi$iéa, Zila, Zivaca i naposljetku
kosti. Ostaje bataljak s presje¢enim struktu-
rama. Misi¢i imaju polaziste, ali ne i hvatiste,
krvna Zila zavr$ava slijepo, a Zivac viSe ne nosi
informacije iz pogodenog dijela tijela. Bataljak
je bolan, redovito otecen, a tkivo ne podnosi
pritisak.

Otok tkiva se smanjuje ovisno o postoperativ-
nom lijeCenju.

Neizostavna je kompresivna terapija elasticnim
zavojem ili terapija kompresivnom navlakom
za bataljak koja je mnogo bolja od prve.
Vjezbama se potice rad muskulature i prokrv-
ljenost bataljka, bol se postupno smanjuje, a
bataljak priprema za opterecenje. On ¢e morati
biti osposobljen za prihvat lezista i sila koje ¢e
teZinu tijela prenositi na podlogu.

Koliko god to u prvim danima izgledalo neizve-
divo, organizam se vrlo brzo prilagodava i time
omogucuje opterecenje. Bolesnik se pocinje
baviti pokretom i uspostavom novog nacina
kretanja te u¢i na koji nacin svojim bataljkom
upravljati protezom i prenositi teZinu na pod-
logu.

Amputacija nije kraj nego novi pocetak!

U bolnickom krevetu

Pravilna njega nakon operacije nuzna je kako bi se izbjegle kompli-
kacije za vrijeme cijeljenja rane kao Sto su primjerice infekcije. Cijel-
jenje rane nadzire odjelna medicinska sestra.

Primijetiti Cete da je bataljak nakon operacije
otecen. Rana usporeno cijeli, bol je jaca te je
ogranicen opseg pokreta. To je ocekivano s
obzirom na to da amputacija znaci presijecanje
tkiva koZe, miSica, ostecenje stanica i krvare-
nje. Trebalo bi §to prije primijeniti kompresivnu
terapiju bataljka jer se njome smanjuje otekli-
na, toniziraju misici i bataljak navikava na sta-
lan pritisak u kontaktnom lezistu. Za kompre-
siju se koriste elasti¢ni zavoji ili kompresivne
navlake. Fizioterapeut na odjelu poucit ce vas
kako pravilno bandazirati bataljak.

Edukacija je vazna
Trebate pitati Sto vas zanima te nauciti bas sve
0 svojoj novonastaloj situaciji. Za pocetak vam
nudimo ovu brosuru.

Bandaziranje

Princip bandaZiranja je slijedeéi: kompresija

je najjaca na vrhu bataljka, a slabija je prema
gore. Na taj se nacin sprecava zastoj cirkulacije
u bataljku. Ranom kompresijskom terapijom
bataljka postiZe se: smanjenje otekline, tonizi-
ranje misSiéa, ,,navikavanje“ bataljka na pritisak
u kontaktnom leZistu, oblikovanje bataljka za
buduce leZiste.

Vazno je §to prije poceti bandazirati bataljak.
Ako je bol podnosljiva ve¢ drugi ili tre¢i dan
nakon operacije. Bandazu treba skinuti za
vrijeme spavanja, a ovisno o uzroku amputacije

i viSe puta dnevno. Nakon odlaska s odjela,
bataljak ¢ete bandazirati sami, pa razmislite o
koriStenju kompresijskih navlaka koje razlici-
tom ¢vrstinom postuju princip bandaZiranja.
Djeluju kao i elasti¢ni zavoji, ali je njihova pri-
mjena puno jednostavnija. Vas je posao da ih
navucete i svucete kada i koliko treba, a lije¢nik
e odrediti pocCetak i trajanje bandaZiranja.
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Sto éete raditi s fizioterapeutom?

Fizijatar i fizioterapeut planiraju program vjez-
bi ovisno o vasem klinickom statusu. Fiziotera-
peut ¢e vam pokazati koje vieZbe trebate raditi i
kako ih pravilno izvoditi. PoCet Cete s vjezZbama
disanja, uslijedit ¢e izometri¢ne vjezbe, zatim
vjeZbe istezanja i jaCanja miSi¢a gornjih ekstre-
miteta, trupa i zdrave noge. VjeZbe u krevetu,
sjedenje i trening transfera u vecini slucajeva
pocinju prvi dan nakon operacije. Ako imate
potkoljenu amputaciju, tijekom sjedenja biste
ispod bataljka trebali staviti kliznu plocu ili
kakvu ravnu i ¢vrstu podlogu, kako bi vam
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Bandaziranje potkoljenog bataljka

Bandaziranje natkoljenog bataljka

koljeno bilo ispruzeno. Izbjegavajte dugotraj-
no sjedenje da smanjite rizik nastanka kon-
trakture. Trening transfera moZe se izvoditi
na viSe nacina i podrazumijeva prebacivanje s
kreveta u invalidska kolica, s kolica natrag na

krevet, na stolac ili zahodsku skoljku. Fiziotera-

peut vam pritom pridrZava koljeno zdrave noge
i ¢vrsto drzi vasu zdjelicu. Na taj ¢e vam nacin
pomodi da se prebacite na Zeljeno mjesto. Paci-
jent s obostranom amputacijom moze obavljati
transfer naprijed-nazad.

Transfer

Jacanje misica gornjih ekstremiteta neop-
hodno je kako biste se pripremili za izvodenje
aktivnosti transfera (krevet-kolica, kolica-kada)
te ostalih dnevnih aktivnosti. Utezi i gumene
trake pomagala su koja se koriste tijekom tih
vjezbi. Podizuci utege ili razvlaceéi traku u
razli¢itim smjerovima jacate razliCite skupine
misica. Ove vjeZbe izvodite postupno, napre-
dujudi iz poluleZeceg, sjedeceg do stojeeg
poloZaja.

Ravnoteza i koordinacija

Vjezbe rotacije trupa i prebacivanje predmeta s
jednog na drugo mjesto poveéavaju stabilnost
trupa. Uteg kojim vjeZbate mozZete prebacivati
sa svoje desne na lijevu stranu pritom rotiraju-
¢i trup. Sto je predmet od vas udaljeniii, to je
vjezba teZa za izvodenje.

Vjezbe dodavanja lopte izvode se iz poluleZeceg
ili sjedeceg polozaja. One povecavaju stabilnost
trupa i koordinaciju. Lopta se moZe bacati pre-
ko ramena ili ispod ruke. Fizioterapeut mozZe
namjerno baciti loptu dalje od vas da na taj
nacin dodatno vjezbate sustav ravnoteZze.

VjeZbe istezanja sprecavaju skracivanje tetiva.
Radite ih polagano uz kontrolirane okrete. Kod
natkoljene amputacije vjeZbajte ekstenziju
kuka, a kod potkoljene ekstenziju koljena.

Ako lezite na trbuhu, zdravo stopalo spustite
na pod, ispruZite ruke u laktovima i istegnite
fleksore kuka na strani na kojoj je obavljena

amputacija (1). Jednu od vjezbi na ledima
izvodite tako da bataljak upirete o podlogu ili
da ga prebacite preko ruba kreveta, a koljeno
zdrave noge privucete prsima (2). Terapeut ili
Clan obitelji moze pomagati kako je prikazano
na slici 3.

Gotovo sve moZete raditi sami, a uz vjezbe
disanja, jacanja misi¢a ruku i trupa, obratite
pozornost i na sljedeée:

VjeZbe istezanja misi¢a
straZnjeg dijela nat-
koljenice moZete
raditi u leZe-
¢em i sjedecem
poloZaju kako

je prikazano

na slici.

Moj Zivot nakon amputacije | Otto Bock Adria 7



Nastojte dio vremena u
krevetu provesti lezeéi
na trbuhu tako da
stalno isteZete tetive
misica koji savijaju
kuk.

Prvi koraci

S vertikalizacijom bi trebalo poceti Sto prije, idealno bi bilo veé

Ako lezite na ledima, drugi dan nakon operacije.
kukovi trebaju biti u
neutralnom polozZaju.
Dok leZite, nemojte

stavljati velike jastuke

izmedu nogu ili ispod U tome ¢emo uspjeti ako su vam misiéi ruku, za 20 stupnjeva. Kada hodate, Stake trebaju biti
leda. trupa i zdrave noge dovoljno jaki da moZete u vidnom polju. Moguénost pada je veca ako
svladati hod s pomagalom za kretanje. Stoga drzite Stake uz tijelo.
VjeZbe za istezanje kvadricepsa (miSica s jo$ jedanput naglasavamo vaznost vjezbi za Potpazusne Stake ne smiju se korisititi! One,
prednje strane natkoljenice) mozete raditi leze¢i jacanje tih mi$ica u bolnickom krevetu, ali i naime, uzrokuju kroni¢no o$tecenje Zivaca
na trbuhu ili ledima. tijekom vertikalizacije i daljnje rehabilitacije. u podrucju pazuha gdje je najvedi pritisak u
osloncu. U slucaju pada one vas potpuno imo-
Katkada ée vas muciti dvojba izmedu sigurnog biliziraju, ne mozZete ih ni odbaciti ni docekati
leZanja u krevetu s jedne i Zelje za hodanjem se na ruke Sto pad ¢ini nepotrebno teSkim.

s druge strane. Nemojte dopustiti da prvo
prevlada! Odgadanjem ustajanja iz kreveta
smanjujete svoj pocetni rehabilitacijski poten-
cijal. Bez obzira na amputaciju jos ste uvijek
svjesni amputiranog dijela noge, a bududi da je
.Fantomska bol” bol je amputiranog hod automatska radnja, ¢esto cete nogom koju
dijela tijela. Lijecenje je kompleksno, nemate pokusSati napraviti korak i osloniti se na
najéesée medikamentozno ili se provo- nju. To je ujedno i najcesci uzrok pada. Tijekom
di elektroterapijom. Vazno je $to prije vertikalizacije i svladavanja koriStenja Staka ili
primijeniti protezu. hodalice takva se nezgoda moZe dogoditi, a na
vama i fizioterapeutu je da u€inite Sto moZete
kako biste rizik od pada i ozljede sveli na mini-
mum.

Pozicioniranje:

Pazite na polozaj tijela tijekom lezanja.
Kukovi i koljena moraju biti ispruzeni.
Drzite noge pripojene jednu uz drugu.

Pravilan polozZaj zglobova u koljenu kod
potkoljene, a u kuku kod natkoljene am-
putacije veoma je vaZzan za sprecavanje
kontraktura.

Prvo morate nauciti pravilno korisiti Stake ili
hodalicu. Njihovom se upotrebom poboljsava
va$a ravnoteZa i povecava povrsina opterecenja
jer one rastere¢uju vasu zdravu nogu. Da bi se
to postiglo, pomagalo mora biti odgovarajuce
visine. Kako je odrediti? Stake postavite 15 cen-
timetara ispred i postrani¢no od prstiju stopala,
lakat savijte pod kutom od 30 stupnjeva, ru¢ni
zglob savijte §to viSe moZete kad se dlanom
oslonite na Staku. Hodalicu stavite 25 centime-
tara ispred sebe, uspravite se i savijte laktove
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Pretproteticka rehabilitacija

Pretproteticka rehabilitacija odvija se u vremenu od zavrSetka
cijeljenja rane do primjene proteze, a njezina je svrha da vas
Sto bolje pripremi za upotrebu proteze.

Cilj je kinezioterapije odrzati opseg pokreta
u zglobovima i ojacati misice bataljka, druge
noge, trupa i gornjih ekstremiteta. Osobito je

vazna skupina glutealne i aduktorne muskula-

ture kod natkoljene amputacije te kvadricepsa
kod potkoljene amputacije. Potrebno je da se
osposobite za samostalan hod uz pomo¢ Staka
ili hodalice.

10 Otto Bock Adria | Moj Zivot nakon amputacije

Tijekom vjezbanja trebate se pridrzavati

sljedecih smjernica. Potrebno je:

¢ Imati suglasnost lijeCnika za pocetak vjezbi,
posebno kad je rije¢ o dizanju utega.

e Poceti vjeZbati laganijim intenzitetom i po-
stupno ga pojacavati.

» Kontrolirati pokret i izbjegavati nagle pokrete.

e Smanjiti ili izostaviti vjeZbe koje dovode do
ostre boli.

¢ Ako bol i osjetaj neugode ne prestanu nakon
nekoliko dana, razmotriti zahtjevnost i broj
ponavljanja vjezbi.

o Zahtjevnost i broj vjezbi poveéati kada one
postanu prelagane za izvodenje.

Izometricke ili staticke
vjezbe.

Za vrijeme izvodenja izo-
metric¢kih vjezbi miSi¢ se
kontrahira bez znatnije
promjene u duzini ili promje-
ne poloZaja zgloba. Idealno
bi bilo da izometricka kon-
trakcija protiv otpora traje
najmanje Sest sekunda. Na
slici je prikazana vjezba za

gluteuse. Pacijent ove vjeZbe

moZe raditi ve¢ prvi ili drugi

dan nakon operacije. Q

Aktivne vjezbe

Ekstenzija kuka

Pacijent leZi na ledima s ru¢nikom ispod batalj-
ka. Gurajuéi bataljak o podlogu odnosno ruc-
nik, pacijent odiZe zdjelicu od podloge. Vjezba
za ekstenzore kuka moze se izvoditi i leze¢i na
trbuhu.

Istezanje fleksora i jacanje ekstenzora
ispruZaju koljeno. Posljedica je kontraktura
koljena koja moZe otezati hod s protezom. Ovu
jednostavnu vjezbu treba raditi ¢eSée tijekom
dana.

Jacanje abduktora
kuka

Moze se postiéi i koriSte-
njem gumene trake koju
pacijent zateZe odmicuéi
bataljak od zdrave noge.

Lo==

Pozicioniranje

Pacijent s natkoljenom amputacijom ne smije
lezati s jastukom izmedu nogu ili ispod leda. To
moZze biti uzrokom fleksornoj ili abduktornoj
kontrakturi kuka. Fleksore najviSe treba isteza-
ti, a ekstenzore jacati.

Moj Zivot nakon amputacije | Otto Bock Adria 11



Ovisno o napretku pacijenta uvodimo i vijeZbe
s postupnim optereéenjem. Opterecenje
postiZemo utezima ili fizioteraput oteZava
vjeZbu pruZajuci otpor svojim rukama.

Most

Pacijent lezi na ledima, zdravo koljeno je u
fleksiji od 90 stupnjeva. Stopalom se ¢vrsto
odupire od tla pritom podizuéi kukove. Cilj je

Kako do proteze?

kontrakcija ekstenzora kuka zdrave noge. Ba-
taljaktreba dizati sve dok oba kuka ne budu u
istoj ravnini.

Vjezbe za jacanje
misSicéa trupa i ruku
Nastavite raditi kao Sto
je objasnjeno u proSlom
poglavlju.

Bududi da bataljak preuzima ulogu stopala i postaje opteretiv dio tijela, koZu treba prilagodi-

ti novonastalim funkcionalnim zahtjevima.

To se postize:

* Masazom za vrijeme koje treba koristiti losion bez mirisa jer smanjuje iritaciju koze.

* Masazom i trenjem - prevencija prirastanja oziljnog tkiva za strukture u podlozi.

* Trljanjem i tapkanjem koji pomazu da koza ocvrsne, smanjuje se osjetljivost i ublazavaju
fantomski bolovi.

Bataljak se mozZe njezno trljati ili tapkati Cistom krpom. U pocetku treba koristiti mekanu
pamucnu krpicu, a zatim postupno prelaziti na grublje materijale.

U ovoj fazi pacijent treba savladati siguran hod uz pomo¢ Staka ili hodalice te postati neov-
isan u obavljanju svakodnevnih aktivnosti.

Obavezno se treba nastaviti s uporabom kompresivnih navlaka ili bandaziranjem koje se
pocelo primjenjivati jos u bolnickom krevetu.

12  Otto Bock Adria | Moj Zivot nakon amputacije

Doznaka je papir - dokument na temelju kojeg vam HZZO dodjeljuje

pomagalo.

Tko ostvaruje pravo na pomagalo?

Sve osobe koje redovito placaju doprinos Za-
vodu za zdravstveno osiguranje najmanje 12
mjeseci bez prekida ili 18 mjeseci s prekidima
posljednje dvije godine prije potrebe za poma-
galom.

Na sto sve kao osiguranik imate pravo?
Imate pravo na:

e pomagala

e popravak pomagala

¢ rezervne dijelove

¢ potro3ni materijal

¢ izradu pomagala odredene kakvoce
Kako izgleda proces od amputacije do
opskrbe?

Lijecnik postavlja indikaciju i propisuje po-
tvrdu za odredeno pomagalo. Ovisno o vrsti

pomagala potvrdu moZe propisati ortoped,
fizijatar, kirurg, ugovorni isporucitelj ili izabra-
ni lijecnik.

Dobivenu potvrdu ovjeravate u podru¢nom
uredu Zavoda za zdravstveno osiguranje u roku
30 dana od dana izdavanja potvrde. Uz ovje-
renu potvrdu o pomagalu urucuje vam se sluz-
beni popis ugovornih isporucitelja odobrenog
pomagala mjesno nadlezZnog podru¢nog ureda
Zavoda. Trebate znati da imate pravo na slobo-
dan izbor isporucitelja na cijelom podrucju
Hrvatske.

Ovijerena potvrda vrijedi 30 dana od dana
ovjere i u tom roku osigurana je osoba obvezna
naruciti propisano pomagalo kod ugovornog
isporucitelja. Ugovorni isporucitelj duzan je
pomagalo isporuciti odmabh ili najkasnije u
roku od 30 dana od dana narudzbe.

Moj Zivot nakon amputacije | Otto Bock Adria
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Moja proteza

Trebate se kretati prema cilju ne razmisljaju¢i o samom pokretu.

Trajanje rehabilitacije jerazlicito i ovisi o mno-
go faktora, u prvom redu o vama. Otpust iz
bolnice uglavnom se planira peti dan nakon
amputacije. Potom éete poceti izvoditi odrede-
ne aktivnosti, ovisi o va3oj protetickoj opskrbi,
snazi, motivaciji i drugim osobinama.

U idealnim uvjetima ne bi trebali biti otpuSteni
iz bolnice dok ne postanete samostalni u tran-
sferu, obavljanju osnovnih svakodnevnih aktiv-
nosti i vjeZzbama koje su vam isplanirane. Tada
moZete biti ukljuceni u program ambulantne
rehabilitacije. Edukacija obitelji o njezi i brizi o
vama bitan je faktor u ranoj protetickoj rehabi-
litaciji. Protezu nosite kuéi kada je samostalno
mozete staviti i skinuti. To je faza privikavanja
na protezu. Iako ne moZete potpuno sigurno
stajati na protezi, ona vam mozZe posluziti za
laksi transfer.

S dana$njim znanjem i materijalima moZemo
posti¢i zadani cilj bezbolne opteretivosti batalj-
ka i gotovo neprimjetno kretanje protezom. Cini
se da je proteza srasla s nogom.

LeZiSte mora osigurati dobru prokrvljenost
usprkos opterecenju. Stoga je moderno leZiste
isklju¢ivo u punom kontaktu, oblika potpuno
prilagodenog anatomiji. Nakon izrade leziSte se
mora prostorno odrediti. To zovemo uravnote-
Zivanjem.

PODSIECAMO!

LeZiSte se mora povezati s funkcionalnim i
strukturnim komponentama. Funkcionalne
komponente su stopala i zglobovi, a strukturni
dijelovi medusobno ih povezuju. Ve¢ mala
pogreska u prostornoj orijentaciji moZe nega-
tivno utjecati na funkciju proteze. Tek sklad
vrhunskih dijelova, pravilno uravnoteZenih i
pravilno povezanih s tijelom osigurava mak-
simalnu mogucu vrijednost opskrbe. To je i
pretpostavka za proces rehabilitacije, kojoj je
krajnji cilj postizanje rutine kretanja, dakle hod

bez razmiSljanja o pokretu.
el

1 Liner - veza izmedu
proteze i bataljka

sa) - sprecava ispadanje
proteze

2 Leziste ' |
3 Sustav suspenzije (ovije- 3h
{
i
4

4 Koljeno - funkcionalni
nadomjestak amputira-
nog koljena

5 Stopalo - funkcionalni
nadomjestak amputira-
nog stopala

* Leziste treba potpuno obuhvatiti bataljak i prenositi sile na konstrukciju proteze i podlogu.
* Proteza je poput paralizirane noge, nema pogona, dakle nema misi¢a. Bataljak s preosta-

» Sile nastale u hodu mogu viSestruko nadmasiti one koje nastaju samim osloncem i mogu
uzrokovati oStecenje bataljka. Da bataljak moZe podnijeti ta velika naprezanja, moramo ga
stladiti i donekle deformirati u oblik koji osigurava naprezanje bez boli i oste¢enja tkiva.
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Skola hoda

Skola hoda dio je proteti¢ke faze rehabili-
tacije koji se radi pod nadzorom lijecnika i
fizioterapeuta. Cilj je da u cijelosti savladate
upotrebu proteze. Ovdje prikazujemo primjer
procesa skole hoda. To podrazumijeva:
* samostalno navlacenje i svlacenje proteze
» samostalnost u aktivnostima svakodnevnog
Zivota

* povratak hobijima i sportu.

Skola hoda obi¢no se odrzava u dvorani s raz-
bojem, u prostoru izvan njega te na osmisljenim
kosinama i stepenicama. Takve dvorane opskr-
bljene su ogledalima, kako biste uocili svoje
pogreske i lakse ih ispravljali. Faze Skole hoda
ne smijete preskakati, a tek kada ste u potpunos-
ti savladali jednu fazu, prelazite na drugu. Cesto
Zelja za §to brZom rehabilitacijom vodi krivo
naucenom obrascu hoda koji ¢ete tesko ispraviti.
Pocinjemo s viezbama ustajanja, stajanja

i sjedanja s protezom. Stolac ili invalidska
kolica u kojima sjedite postavljaju se u razboj.
Pri ustajanju najvece opterecenje preuzimaju
ruke i zdrava noga. Rukohvat razboja obuhvatite
dlanovima, trup nagnite prema naprijed, od-
gurnite se rukama i ustanite oslanjajuci se na

zdravu nogu. Uspravno stojeéi, stopala postavite
usporedo i napnite miSice bataljka i zdjelice.
TeZinu tijela rasporedite u omjeru 50 : 50 na
protezu i zdravu nogu. Kada Zelite sjesti, cijeli
postupak ponovite obrnuto.

Nastavljamo s vjeZbama ravnoteZe unutar
razboja. Drzite se za rukohvat razboja i preb-
acujte teZinu s jedne na drugu nogu odrzavajuci
pritom ravnoteZu. Ovom vjezbom ucite prenositi
opterecenje i navikavate bataljak na optereéenje.
Obratite pozornost na pravilno disanje i
uspravno stajanje.

Vjezbajte u razboju najprije prislanjajuci
ispruZene dlanove na rukohvat razboja, zatim
drZedi se za nj jednom rukom te na kraju bez
pridrzavanja
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Nastavite prebacivati teZinu pokretima napri-
jed-natrag, u pocetku malim, a potom veéim
pokretima.

Sljedeca faza su vjezbe iskoraka. Oslonite se
na proteticko stopalo najprije petom, a zatim
punim stopalom. Cilj je da naucite zadrzati
poloZaj tijela, prenositi tezinu u fazi oslonca te
da upoznate svoje proteticko stopalo.

U nastavku rehabilitacije treba savladati
vjezbe boc¢nog hoda. Stanite bo¢no u razboju
sa $irim razmakom izmedu stopala i drZite se
za rukohvat. Tezinu tijela prebacite na zdravu
nogu, dignite protezu i u€inite bo¢ni iskorak.
Stanite cijelom povrSinom na proteticko
stopalo i prenesite teZinu na protezu. Proteza
mora stajati usporedo sa zdravom nogom. Za
vrijeme izvodenja vjezbi ne smijete gledati u
protezu, a cilj je toga da naucite kontrolirati
poloZaj proteze u prostoru.
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VjeZbu oslanjanja na stolac unutar razboja
radimo kao vjeZbu ravnoteZe i koordinacije.
Zdravom nogom polagano zakoracite na stolac,
a potom je vratite natrag. Najprije Cete se drzati
objema rukama, zatim jednom dok ne budete
dovoljno sigurni da vjezbu radite bez pridrza-
vanja.

Kada ste uspjesno savladali sve ove vjezbe,
pocinjemo s hodom unutar razboja. Tijekom
hoda izbjegavajte cirkumdukciju (kruzni pokret
zabacivanja noge iz kuka). Korak zdravom
nogom i onaj protezom trebaju biti podjednako
dugi.

Iduca je faza izlazak iz razboja i hod uz
pomoc staka ili hodalice, ovisno o vasim
mogucnostima. Fizioterapeut Ce ispitivati vasu
ravnotezu tako da ¢e vas, dok stojite, lagano
gurati, a vi trebate odrzati poCetni poloZaj.
Ovom vjezbom poboljSavate stabilnost trupa.
Nakon istreniranog hoda po ravnoj podlozi
izvan razboja, poCinjete vjezbati hodanje

po stubama. Uza stube krecete zdravom no-
gom, dok niz njih krecete protezom i zatim joj
pridruZujete zdravu nogu. Isto pravilo vrijedi za
uspon kosinom i silazak niz nju.

Zapreke koje se nalaze pred vama prelazite
zdravom nogom i snaznom fleksijom u kuku
na strani proteze. Ako je zapreka bo¢no od vas,
stanite uz nju, prebacite preko zdravu nogu, a
zatim protezu.
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Predmete podiZete tako da je proteza iza
zdrave noge na kojoj je teziste cijelog tijela.
Ovakvim poloZajem izbjegavate savijanje pro-
tetickog koljena koje moZe dovesti do nestabil-
nosti.

Pri padu pokusajte prebaciti teZinu na zdra-
vu nogu ublaZavajuéi pad rukama koliko je to
moguce te prevréudi se na zdravu nogu.

NAPOMENA: Problemi s koZom mogu
se pojaviti kod bolesti perifernog krvo-
zilnog sustava, dijabetesa te kod nekih
drugih bolesti kao $to su psorijaza, bu-
lozna epidermoliza. Zbog toga se oso-
bama s takvim bolestima u pocetnoj fazi

Skole hoda preporucuje nositi protezu
po 15 minuta. Bataljak je osjetljiv i treba
paziti da ne postane bolan na pritisak.
Oprez je osobito vazan kod promijenje-
nog senzibiliteta bataljka i kod smetnji
cirkulacije.

Postoji nekoliko metoda ustajanja nakon pada.
Zdravu nogu postavite naprijed u visini grud-
nog kosa sa stopalom polozenim ravno. Ako u
blizini imate ¢vrst oslonac, pomozite si rukama.

Ako vozite auto, papucice za gas i kocnice
trebale bi biti pomaknute $to blize zdra-
voj nozi. Ru¢ne komande su neophodne za
pacijente s obostranom amputacijom donjih
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ekstremiteta.

Za one koji se bave sportom Skola hoda se
nastavlja ucenjem specificnih tehnika uz fizi-
oterapeuta i sportskog trenera.

Njega bataljka

Cisti bataljak iskljuivo je vasa obveza! Svakodnevno ga perite u
mlakoj vodi s malo antiseptika ili blagog sapuna.

~ex 2

Jednako je vazno ¢iSéenje lezista pro-
teze. Perite je kao i bataljak, a ostatke
sapuna uklonite vlaZznom krpicom
i ¢istom vodom. Pazite da leZiSte
bude u potpunosti suho prije

Bataljak zatim dobro isperite u S
navlacenja.

Cistoj vodi, kako ostaci sapuna ili
antiseptika ne bi nadraZili kozu.
Njegu bataljka obavljajte navecer.
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Svakodnevno nakon skidanja perite navlake za
bataljak, kako tkanina ne bi upila ostatke znoja.
Nakon pranja u toploj vodi i blagoj sapunici, pa-
Zljivo ih iscijedite i ostavite da se osuSe, a u do-
nji dio moZete gurnuti lopticu za tenis za bolje
oblikovanje. Na isti nacin odrZavajte i elasti¢ni
zavoj. SuSite ga na ravnoj podlozi, bez vjeSanja i

Derma Skin Care

izlaganja izravnoj toplini sunca ili radijatora jer
ona smanjuje njegovu elasticnost. Budete li se
pridrZavali ovih uputa, moZete se mirno posvetiti
svojim svako-dnevnim aktivnostima.

Linija proizvoda osmiSljenih i razvijenih za koriStenje osobama s amputacijom. Namijen-
jeni su njezi i zastiti osjetljive i nadrazene koZe. PomaZu u o€uvanju i regeneraciji prirodne

kozne zastite.

DERMA REPAIR

e hidratizira i potice regeneraciju suhe i
nadraZene koze

¢ ubrzava cijeljenje i potice funkciju koze

¢ djeluje antibakterijski i poboljSava
cirkulaciju

¢ smanjuje posljedice pretjeranoga
istezanja

DERMA CLEAN

o Cisti kozu, njezno, bez nadraZivanja
¢ Ph neutralan

¢ djeluje antibakterijski

vex 2

e moZe se koristiti i za ¢iS¢enje linera

DERMA PREVENT

o titi koZu od nadrazaja

o prekriva koZzu zastitnim slojem

¢ sprecava kontakt s vanjskim alergenima
e ¢ini koZu elasticnom i mekom

¢ sprecava znojenje i neugodne mirise
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DERMA
REPAIR

Temis B e
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Prica korisnika
Ivica Balog

Zivot bez ograni¢enja
nakon amputacije

21.07.2012. imao sam sam nesrecu pri ruSenju
starog zida kuce. Nisam se stigao izmaknuti i veliki
komad zida srusio se na moju nogu.

Pri dolasku u bolnicu odmah sam operiran. Kada
sam se probudio nakon operacije uslijedilo je
olakSanje kad sam vidio da noga nije amputirana

i pomislio sam da je operacija uspje$no prosla.
Medutim, drugi dan lije¢nik me obavijestio da je
amputacija neophodna jer nema cirkulacije u nozi i
da mi zivot mozZe biti ugroZen. Zahvaljujuci dobrom
pristupu lije¢nika i obrazlozZenju zasto je neophodna
amputacija prihvatio sam ¢injenicu da ¢u ostati

bez noge jer nije bilo drugog izbora. U pokuSaju
spasavanja koljena u mjesec dana pro$ao sam jo$
Cetiri operacije no kako je kost ispod koljena bila
prekratka bilo je potrebno napraviti dezartikulaciju
koljena $to je bio novi Sok za mene jer je to znacilo
da ne¢u imati funkciju koljena. Znao sam da me
operiraju vrhunski lijecnici i da rade ono §to je za
moje zdravlje najbolje te sam na ¢udenje okoline i
tu situaciju prihvatio jako brzo. Shvatio sam da ¢u
ukoliko ,,.klonem“ time nastetiti sebi, svojoj djevojci
i obitelji. Nije bilo druge opcije nego pokusati se $to
prije oporaviti. Velika pomo¢ u oporavku bilo mi je i
divno medicinsko osoblje iz bolnice.

Poslije zadnje operacije slijedilo je privikavanje

na protezu. U pocetku je hodanje s protezom bilo
neobi¢no i neprirodno, no sama spoznaja da sam
pokretan i neovisan bila je neprocjenjiva i bio sam
motiviran da se $to viSe trudim.

Nakon $to sam prohodao s protezom i dalje mi je
nesto nedostajalo u Zivotu. Nisam se mogao pomiriti

sa Cinjenicom da se viSe ne bavim sportom jer sam
od djetinjstva trenirao razne sportove. Najteze mi
je pala Cinjenica da sa svojom ekipom viSe ne mogu
igrati nogomet. PoCeo sam na internetu istraZivati
o sportskim protezama i naiSao sam na odlicno
rjeSenje Ottobocka te sam nakon godine dana

od amputacije poceo trenirati tr¢anje. Uz pomo¢
tehnicara iz Ottobocka protr¢ao sam svega pola
sata od prvog stavljanja proteze na nogu. Osjecaj
kad sam prvi put potréao ne mogu opisati rijeCima -
mislio sam da to viSe nikad ne¢u dozZivjeti i bio sam
presretan.

Nakon pola godine treniranja pofeo sam se
natjecati na sportskim utrkama. Bio sam iznenaden
sa informacijom da sam prva osoba u Hrvatskoj
koja se natjeCe u tr€anju sa sportskom protezom.
Najbolje vrijeme koje sam postigao na natjecanju u
sprintu na 100 metara je 14:41 sekunda $to je peto
vrijeme u Europi. Treniram i nadam se iduce godine
dobrim sportskim rezultatima i medunarodnim
natjecanjima.

Proslo je dvije godine od nesrece i svoj Zivot sam
vratio u normalu, zapravo i viSe od toga. Sport me
je potaknuo na velike promjene u mom Zivotu.
Zahvaljujudi treniranju vratio sam samopouzdanje,
poboljsao sam svoju kondiciju i po¢eo hodati bez
Stapa. U svojoj 34 godini nastavio sam se Skolovati
i pocCeo sam raditi u Udruzi za promicanje sporta
osoba s invaliditetom Hrast. Invalidnost me nije
obeshrabrila, nego upravo suprotno. Shvatio sam da
si nikad u Zivotu ne¢u postavljati ogranicenja.
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Josip Pahanic

Pomiriti se s amputacijom nije lako, ¢ak ni kada vam
doktori to unaprijed najave. No, kada uz sebe imate
obitelj, prijatelje i stru¢ni tim lije¢nika i fizioterapeuta
koji vas prate, sve je nekako lakse.

Moj put od amputacije do oporavka nije bio je u naj-
manju ruku tezak. Bilo je trenutaka kada sam i pomis-
lio da necu uspjeti, razmisljao da odustanem, no moja
obitelj i Zelja za Zivotom gurali su me naprijed.

U bolnicu sam oti$ao 2. listopada 2008. zbog tri
ugruska u nozi; dijagnoza - aneurizma aorte. U poCetku
se nisam bojao, mislio sam nije ni$ta strasno. Nakon
Cetiri dana sam operiran, a reCeno mi je da je na samoj
operaciji doslo je do komplikacija. Nisam bio zabrinut
jer je tiedan nakon toga protekao neocekivano dobro.
Medutim, 18. listopada ustanovljena mi je tromboza, a
10. studenog lijecnici su se odlucili za natkoljenu am-
putaciju lijeve noge. DoZivio sam $ok jer sam u bolnicu
doSao zbog jedne stvari, a na kraju sam ostao bez noge.
No, tu za mene nije bio kraj komplikacijama. Nakon
operacije doslo je do bolnicke zaraze bakterijom MRSA.
Pola tijela mi je bilo zahvac¢eno njome, no srecom
ozdravio sam i vrlo brzo se poceo psihicki i fizi¢ki opo-
ravljati. Naposljetku sam se pomirio s ¢injenicom da
viSe nemam lijevu nogu i bio sam spreman i¢i dalje. Dr.
Erdeljac mi je preporucio da prvu opskrbu napravim
kod doktora Ivana Husiéa u Ottobocku.

Na HZZO-u sam opet naletio na odredene komplikacije.
Nisam gubio vjeru i kona¢no sam dobio potvrdene
doznake te otiSao na prvu opskrbu. Kako sam ranije u
zivotu dozivio dva infarkta, prvo sam iSao kardiologu
da utvrdi jesam li uopce sposoban za protezu. Nakon
pozitivnog odgovora, u Otto Bocku su mi uzete mjere
ive¢ sam drugi dan isprobao prvu protezu, a konacnu
sam dobio 30. travnja 2009. Uslijedilo je ponovno
ucenje hoda u $koli hoda u kojoj sam brzo napredovao.
Uz vlasititi trud, pozitivno razmisljanje i veliku pomoé
fizioterapeuta, uspio sam. Moram priznati da su svi bili
pomalo iznenadeni kako sam tako brzo uspio ponovno
normalno prohodati $to mi je, naravno bilo drago.
Uistinu, svima koji su bili uz mene zahvaljujem na vjeri
i podrici. Zelja da imam nogu i volja za Zivotom dovele
su me do uspjeha, pa se tako i danas bez problema
rekreiram, radim oko kuce, uZivam u kosnji vrta, berbi
plodova i druZenju s obitelji. Cinjenica je da mi se stil
Zivota promijenio; u pocetku je bilo ¢udno s mojom
,»2hovom nogom®, no brzo sam se privikao na redovito
vjezbanje i njegu bataljka i ne dopustam da me to
pokoleba. Sretan sam $to sam Ziv i zaista mogu reci da
uZivam u svakom danu.
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Medicina i tehnika
pod istim krovom

Stalno povecanje opsega znanja i razvoj tehnologi-
je stvorili su potrebu za sve uZom specijalizacijom.
Onaj tko zna napraviti protezu ne zna dovoljno o
rehabilitaciji. Onaj tko zna mnogo o rehabilitaciji
ne zna dovoljno o amputaciji. Medutim, jedan

je pacijent oko kojega se sve dogada i jedan je

cilj: Sto brze i ucinkovitije osigurati mu proces
uspostave rutine kretanja u granicama zadanim
opéim stanjem pacijenta i preostalim resursima.
Kako to posti¢i? Strucnjake za pojedina podrucja
jednostavno treba okupiti pod istim krovom te
tako pacijentu omoguditi da ne Sece od ustanove
do ustanove, ve¢ da na jednom mjestu dobije svu
potrebnu skrb. Na tragu ovih razmisljanja prepus-
tili smo medicini jedan kat zgrade u kojoj se nalazi

ottobock.
POLIKLINIK

SYVETA WN JA

i Poliklinika Sveta Nedelja, koja je medu ostalim
specijalizirana za rehabilitaciju osoba s amputaci-
jama. Postupak se odvija na nacin da prvo tim
strucnjaka zajednicki odredi indikaciju za vrstu
opskrbe, a zatim slijedi program rehabilitacije koji
ukljucuje i testiranje proteze digitalnom analizom
pokreta. Sve se moZe izmjeriti i provjeriti. InZenjer
je na raspolaganju u svakom trenutku procesa
rehabilitacije te prema potrebi intervenira s ciljem
popravljanja i optimiranja tehnologije za kretanje.
Rezultat naSeg nastojanja jest taj da svaki
stru¢njak radi ono u cemu je najbolji, a istovreme-
no im je svima omoguéena medusobna suradnja i
timski rad.

S P PTE iii|

Moj Zivot nakon amputacije | Otto Bock Adria

23



Otto Bock Adria d.o.o.
Dr. Franje Tudmana 14
10431 Sveta Nedelja

Tel: +385(1) 336 15 44
Fax: +385(1) 333 59 86
ottobockadria@ottobock.hr
www.ottobock.hr

Poliklinika za fizikalnu
medicinu i rehabilitaciju,
internu medicinu,
ortopediju, opcu kirurgiju i
fizikalnu terapiju

Sveta Nedelja

Dr. Franje Tudmana 14
10431 Sveta Nedelja

Tel: +385(1) 337 06 26
Fax: +385(1) 333 60 76
info@poliklinika.com.hr
www.poliklinika.com.hr

ISBN 978-953-55959-0-8



