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OZET

Herhangi bir nedenle kaybedilen ekstre-
mitelerin yerini alabilecek malzeme ve par-
calar tarihi bir siire¢ i¢inde geliserek bilimsel
bir anlam kazanmis ve protez ismini almigtir.
Protezler; ayakta durma, yiirlime, giyinme,
kendine bakim, iiretim gibi yasamsal aktivi-
telerin gerceklestirilebilmesinde 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Protez, ampute, des-
tekleyici teknoloji.

ASSISTIVE TECHNOLOGY USED IN
AMPUTEES

ABSTRACT

Prosthesis has been described as an
artificial limb which is manufactured various
materials and pieces for years and have been
taken very important place in possitive
sciences. Prostheses are valuable for activities
of daily life such as standing, walking,
dressing, toilet and work.

Key Words: Prosthesis, amputee,
assistive technology.

Insan viicudu; Atmosfer basinci ve yer
cekimi kuvveti etkisi altindadir. Bu nedenle
ayakta durmak ve yiiriimek genel viicut sagligi
icinde gereklidir. Kendine bakim, ulagim,
tiretim yasamsal aktivitelerin gerceklestirilmesi
gibi bir cok iglevi iistlenen ekstremiteler
viicudun 6nemli organlaridir.

Bu organlar dogustan, trafik kazalari,
damar hastaliklari, savaglar, dogal afetler gibi
bir ¢ok nedenden dolay1 kaybedilebilmektedir.
Mutlu ve iretken olarak yasamini siirdirmek
zorunda olan insan baslangicta odun pargalari,
kili¢ baliginin kilici gibi bir ¢ok aracgla bu
ihtiyacini gidermistir. Teknolojik geligsmeler

bugiin PROTEZ dedigimiz yapay organlari bir
bilim dalina doniistiirmiistir. PROTEZ;
Dogustan veya sonradan herhangi bir nedenle
kaybedilen viicut u¢ organlarmin yerini alan
yapay bir organdir.

_ ALT EKSTREMITE PROTEZLERI-
NIN URETIM CESITLERI

Alt ekstremitelerdeki her seviyede
amputasyon icin yapilan protezler lic grupta
tiretilir.

1- Kozmetik amacli (pasif) protezler,
2- Klasik (konvensiyonel) protezler ve
3- Modiiler pylon protezler.

Her gruptaki protezler degisik temel yapi
elemanlarindan olusurlar. Bu elemanlar; soket,
destek elemanlari, ayar ve tespit elemanlari ve
viicuda tutunma elemanlaridir. Protezlerin bu
birbirinden tamamen degisik parcalarin bazilart
demir c¢elik ve metal alagimlari, bazilari
petrokimya {riinii, bazilarinin ise deri ve
tekstil iirlinii olmast nedeniyle cok degisik
tiretim teknolojilerinin bilinmesi ve
uygulanabilmesi gerekir ayrica; ekstremite
protezlerini hastaya uygulamak i¢in anatomi,
fizyoloji, kinezyoloji ve néromuskiiler
hastaliklar konusunda tibbi bilgiye ve bu
alanda 6zel egitimli kigilere her zaman ihtiyac
duyulmaktadir.

EKSTREMITE PROTEZLERI iCIN
SOKET URETIM YONTEMLERI

Parcalarinin yapisal farkliliklarindan
dolay1 bir sistem diyebilecegimiz protezler icin
tiretilecek soketler; o6l¢iim, modelaj,
laminasyon veya derin ¢ekme asamalarindan
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olusur. Her hasta i¢in farkli olmakla birlikte
genelde biitiin soketler iki yontemle tretilir.

1- DOKUM (Laminasyon)

Termoset plastiklerin polimerizasyonu
2- DERIN CEKME
Termoplastiklerin kaliplanmasi

Olgiim ve modelaj islemlerinde bilgisayar
desteginden yararlanilabilir.

Alt ekstremite protezlerinde soket;
— Giidiik hacmini tam olarak icine alir,

— Protezin giidiige giivenilir sekilde tutun-
masini saglar,

— Agirlik ve kuvvet aktarimini destekler,
Transtibial amputasyon protezleri icin;
—P.TB. (Patellar Tendon Bearing),

— P.T.S. (Patellar Tendon Supra Kon-
diiler), '

- K.B.M (Kondiiler Bettung Munster)
tipinde (Sekil 1).

Sekil 1. KBM Soketli Modiiler Pylon ve Klasik
Transtibial Amputasyon Protezleri

Transfemoral amputasyon protezleri icin
ise;
- Quadrilateral (Dort Duvarli)

- CAT-CAM (Contoured Adducted
Trochanteric-Controlled Alignment Method)

- ISNY (Icelandic-Swedish-New York)

- NSNA (Normal Shape Normal
Alignment) (Sekil 2)
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Sekil 2. Quadrilateral Soketli Klasik ve Modiiler Pylon
Transfemoral Amputasyon Protezleri

gibi isimlerle ¢ok cesitli olarak iiretilse de
aslinda enine oval soketler ve boyuna oval
soketler olmak lizere iki gesittir. Soket tipini;
giidiik boyu kontraktiirler, deformiteler
yumusak doku kaybi gibi hastaya ait bulgular
belirler.

Dezartikiilasyon protezleri:

- Ayakbilegi, diz ve kalca eklemlerinin
dezartikiilasyonundan sonra yapilan
protezlerde diger alt ekstremite protezlerinde
oldugu gibi modiiler pylon veya klasik tarzda
tiretilmektedir. Bu protezlerin soketlerinde;
giidiigiin distalde yiik tagima yumusak doku ve
yiiklenme dayanikliliina bagli olarak (uzun,
kisa, ischial destekli, ischial desteksiz vb.)
modifikasyonlar yapilabilmektedir.

DESTEK VE AYAR TESPIT
ELEMANLARI

Dokme, talag kaldirma, elastik ve plastik
bigimlendirme yontemleri ile yar1 mamiil
olarak fabrikalarda tiiretilen bu parcalar;
protezin biitlin parcalarinin birbirine
baglanmasini, diger ekstremiteye gore gerekli
acisal efimlerin ve diizlemsel kaydirmalar ile
rotasyonlarin yapilabilmesini saglayan ve
gerektiginde boy uzatilmasi, bozuk béliimlerin
degistirilebilmesi gibi bir cok avantaj saglayan
modiiler yapida elemanlardir. Modiiler pylon
protez parcalarinin Onceden standardize

~edilmeleri ve hafifletilmeleri mimkiin

olabilmektedir. Bu giin tamami ithal olan bu
parcalar kiiciik girisimcilerimiz tarafindan azda
olsa tiretilmeye baglanmigtir. Klasik protezlerin
destek ve ayar tespit elemanlari; ayak ve
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baglanti vidasi hari¢ pedilen kopiik, ahsap,
mantar, polyester, macun polyester gibi dolgu
maddelerinden olugmaktadir. Bu nedenle
standard: zordur. Bire bir iscilik gerektirir.
Bitisi yapildiktan sonra uzatma, kisaltma,
dondiirme, kaydirma gibi islemlere izin
vermez.

Klasik ve modiiler pylon tip protezlerin
her ikisinde de ayni tip protez ayaklar
kullanilabilmektedir. Protez ayaklarin bazilan
normal ayak eklem hareketlerini izleyebilirken
bazilar1 sadece topuk ve metatars hareketliligi
saglar (Sekil 3).

Sekil 3. Cesitli Modiiler Pylon Yapidaki Protezler Ve
Komponentleri

TUTUNMA ELEMANLARI

Protezlerin giidiik iizerine tutunmalar:
negatif basing, elastik soketler, bandaj ve
kemerler, elastik coraplar, silikon coraplar gibi
yardimei araglarla saglanmaktadir.

Giidiik tarafindan proteze aktarilan
hidrostatik, elastikiyet ve adele basinci bu
tutunmaya yardim ederse de protezin
kiitlesinin emniyetli bir sekilde tutunma
elemanlari tarafindan yenilmesi gerekir. En sik
kullanilan tutunma elemanlari:

Uyluk bandi (suprakondiler cuff),
Bel kemeri ve Y. bandi ,

Uyluk korsesi,

Negatif basing,

Suprakondiler kama

Sekiz seklinde suprapatellar band,
Pelvik kemer,

Silesian kemer,
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Silikon soketlerdir. Bu elemanlar gerekli
oldugunda kullanilir. Protezlerin rutin pargalari
degildir. tutunma elemanlarinin protezlere
montajlar1 6nceden belirlenen kurallara uygun
olarak yerlestirilmelidir. Bu durum her hasta
i¢in farkl1 olabilir. Ornegin baslangic noktasi
trochanter major seviyesinde soketin lateral
duvarina tutturulan silesian kemerin ikinci ucu
pelvisin arkasindan iliak crista ve kalca eklemi
arasindan gecerek diz dsti soketinin 6n
duvarina tutturolur. Ancak bu ikinci tespit
noktasinin icte, dista, yukarida ve agagida
olmasi protezin pozisyonlanmasint dogrudan
etkiler.

EKLEM MEKANIZMALARI

Protez diz eklemleri iki grupta
tiretilmektedir:

1- Monosentrik diz eklem mekanizmalar:
ve

2- Polisentrik diz eklem mekanizmalari.

Monosentrik diz eklemleri: Diz ekleminin
transvers ekseni merkez olmak iizere tek bir
donme noktas1 bulunur. Fleksiyon-ekstansiyon
yapar ve tek eklem eksenine sahiptir.
Polisentrik diz eklemleri ise eksen merkezleri
ile ayn1 olmak zorunda olmayan cok sayida
donme merkezine sahiptir. Her bir mekanik
eksen fleksiyon ya da ekstansiyon hareketi
sirasinda kendi eksen merkezi etrafinda doner.

Polisentriklik kavrami diz eklemini bir
biitiin olarak ele alir. Eklemin tist kism1 soket
tarafindan; eklemin alt kismi baldir tarafindan
bir donme merkezi etrafinda dogal hareket
stirecini devam ettirir. Bir protez diz ekleminin
donme noktasinin, anatomik diz ekleminden
farklilik yaratsa da destek fazinda diz
ekleminin emniyete alinmasi i¢in miimkiin
oldugunca posterior ve superiorda (geride ve
yukarida) olarak diizenlenir.

4-5-6 wuzuvlu polisentrik eklem
mekanizmalari transfemoral amputasyon ve diz
dezartikiilasyonu gecirmis hastalara daha iyi
bir kozmetik ile daha uygun durug ve hizlanma
fazi1 ozellikleri saglar. Her faz hidrolik
pnoématik ve elektronik sistemlerle kontrol
edilebilir. Agir ve pahali olmasi dezavantaj
olarak kabul edilir.
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MONOSENTRIK VEYA POLI-
SENTRIK OLARAK URETILEN EKLEM
MEKANIZMALARI

- Serbest hareketli diz eklemleri

- Manuel bloklamali serbest hareket eden
diz eklemleri

- Siirtiinme frenli diz eklemleri

- Yiike bagli durus fazi kumandali diz
eklemleri

- Yiike bagli bloklanan diz eklemleri

- Mekanik hizlanma fazi kumandali diz
eklemleri

- Pnématik hizlanma faz1 kumandali diz
eklemleri

- Hidrolik hizlanma fazi kumandali diz
eklemleri

Egrisinin Baslangici
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- Mekanik hizlanma ve durus fazi
kumandali diz eklemleri

-'Hidrolik hizlanma ve durug fazi
kumandal diz eklemleri

- Elektronik hizlanma ve durug faz
kumandali diz eklemleri

Ayak-ayak bilegi, diz ve kalca eklem
mekanizmalarinin; konumlarinin, hareket
araliklarinin, fleksiyon, ekstansiyon
direnclerinin ve hizlarinin mekanik, hidrolik,
pnomatik, elektronik sistemlerle kontrol
edilmesi hastaya harmonik bir yiiriiyiis konforu
saglamaktadir. Bu eklem mekanizmalarinin
tasarimlar: yapilirken; anatomik veriler (Sekil
4), teknolojik imkanlar, agirlik ve maliyet
belirleyici olmaktadir.

Anl Donme Egrisi

Sekil 4. Anatomik Eklem Mekanigi ve Muhtemel Konumlari

UST EKSTREMITE PROTEZLERI

Ust ekstremite protezleri yapisal olarak
bir parmak amputasyonunun kozmetik amacl
pasif bir protezle tamamlanmasindan; birden
fazla eklemin motor hareketini iceren, harici
kuvvetle igletilen kas aksiyon potansiyeliyle
kumanda edilen fonksiyonel bir omuz
dezartikiilasyon protezine kadar uzanir.
Agirlikli olarak kozmetik (estetik) amaclh pasif
protezler ve fonksiyonel amacli aktif protezler
olarak iki gruba ayrilirlar (Sekil 5).

Ust ekstremite protezleri; Soket metal tiip
veya plastik tiip gibi birlestirici ayar ve tespit
elemanlari, omuz, dirsek ve el bilegi-el
eklemleri, terminal ucu olusturan cesitli pasif
mekanik veya elektronik el mekanizmalar ve

bunlar1 kaplayan kozmetik amacli oldukca
gelismis eldivenler ile tutunma ve kontrol
amacli bandaj sistemlerinden olusurlar. Uretim
cesitleri ise; _

- Pasif (Kozmetik amacli) iist ekstremite
protezleri

- Klasik (Mekanik fonksiyonel) iist
ekstremite protezleri

- Modiiler pylon (Mekanik fonksiyonel)
iist ekstremite protezleri

-MYO elektrik kontrolli (Elektro
mekanik fonksiyonel) iist ekstremite protezleri

olarak dort cesittir.



AMPUTELERDE KULLANILAN DESTEKLEYICI TEKNOLOJi

Sekil 5. Cesitli Dirsek Alt1 Protezleri

Pasif iist ekstremite protezleri higbir
tutma/kavrama fonksiyonuna sahip degildirler
veya diger el ile baglatilan ve sonlandirilan bir
tutma fonksiyonuna sahip olabilirler.

Pasif protezler kavrama fonksiyonuna
sahip olmalarina ragmen ampute icin biiyiik
onem tagirlar. Ciinkii ekstremitenin kaybi
seklinde gerceklestirilmig bir viicut engeli
olaymdaki belirginlik bu protezlerle ortadan
kalkmaktadir. Ozellikle bayan hastalar ve
halka yonelik meslek sahipleri (enformasyon,
memur, kapici vs.) i¢cin psisik denge acisindan
gozden kacirilmayacak 6neme sahiptir.

Kol protezleri yukarida sayilan
psikososyal gérevlerin yanisira viicut agirligimi
dengeleme amacini da yerine getirir. Protez
kullanmayan amputelerde bir siire sonra
amputasyonlu taraftaki omuzda bir yilikselme
ve omurgada bir biikiilme goriiliir.

Adim siklusunda protezin hizlanma kiit-
lesi omuz ile pelvisin miinavebeli rotasyo-
nunun saglanmasinda 6nemli bir gorev ust-
lenir.

Protez kullanmayan amputelerde
fizyolojik pelvis hizlanmas1 yoktur ve yliriiyiis
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tablolar1 “sert” ve fazla enerjiye ihtiyag
gosterir niteliktedir. Protez uygulamasi
lehindeki tiim bu arglimanlara ragmen, hasta
eger kendisi aktif bir protez talep etmiyorsa ya
da uygulama ile ilgili olarak kayitsiz kaliyorsa
hastaya kozmetik bir protez uygulamak
mantikl: olacaktir.

FONKSIYONEL UST EKSTREMITE
PROTEZLERI

Aktif iist ekstremite protezleri modiiler
veya klasik yapida olabilir. Bu protezlerin
isletilmesinde hastanin kendi enerjisi (dahili
enerji) kullanilir. Dahili enerji ile igletilen bu
protezler tek ve cift cekmeli kablolar ile
kavrama organini devreye sokarlar. Kavrama
organmi protez elin kavrama fonksiyonunu
bagparmak ile isaret parmagi ve orta parmak
arasinda gerceklestirir. Ayrica “HOOK”
(Kanca) el olarak adlandirilan uclari arasinda
cok yonli kavrama tutma ve cekme yapabilen
tiniversal ig elleri de kullanilmaktadir. Dirsek
alti protezlerinde terminal ucu olugturan protez
elin acilip kapanmasi igin tek ¢ekmeli kablo;
dirsek istii protezlerinde ise, buna ilave olarak
dirsek eklemi kilidini agmak ve kapatmak i¢in
ikinci bir cekme kablosu araciligiyla dogrudan
hasta tarafindan aktif olarak omuz bandajlari
vasitasiyla yonetilir.

Hastalar bu tiir protezler ve is elleriyle
aktif olarak kavrayabilir, tutabilir,
kucaklayabilir ve yemek yeme araclarini
afzina gotiirebilir. Bu protezler “otonom”
calistirilabildiginden ve saglam ele bagimli
olmadigindan fonksiyonel kazan¢ ¢ok
biiyiiktiir. Ayrica, salt protezli tarafta bir tutma
veya pozisyon degisikligi yapabilmek icin
saglikli elin iletme, tutma ve kontrol islevi
zedelenmemis olmaktadir (Sekil 6.)

Sekil 6. Cesitli Dirsek Ustii Protezleri
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MYO ELEKTRIiK KONTROLLU UST
EKSTREMITE PROTEZLERI

Harici enerji ile ¢alisan MYO elektrik
kontrollii iist ekstremite protezleri ii¢ degisik
yap1 grubundan olusurlar.

1- Kisisel olgiilere uygun olarak iiretilen
soketler.

2- Onceden iiretilmis mekanik yapi
elemanlari

- Mekanik veya elektro-mekanik dirsek
eklemi

- Mekanik veya elektro-mekanik
pronasyon ve supinasyon eklemi

- Elektro-mekanik el

3- Onceden iiretilmis elektrikli ve
elektronik yapi1 elemanlari

- Enerji deposu (pil, akii)
- Kumanda elektrotlari
- Elektrik ve elektronik islem devreleri

- Eklemleri isleten motorlar ve hareket
aktarici coplinler

Calhisma Prensibi:

Soket iiretim prensiplerine uygun ve
kisisel olarak yapilan soket icine; Onceden
tespit edilmis motor noktalarin tizerine gelecek
sekilde yerlestirilmig elektrotlar ile kas aksiyon

HAYDAR ALTINKAYNAK

potansiyelleri alinarak protezin kumanda
elektronigine iletilir. Bu kas aksiyon
potansiyelleri kas gruplarinin istemli olarak
gerilmesi ile olusurlar ve yeterli hassasiyette
cihazlarla mikrovolt diizeyinde cilt yiizeyinden
Olciilebilirler. Fleksdr ya da ekstansorlerin
kontrollii gerilimleri neticesinde elde edilen bu
potansiyel;.elektro-mekanik elin agilmasi ve
kapanmasi, pronasyon ve supinasyon yapmasi
elektro-mekanik bir dirsek ekleminin fleksiyon
ve ekstansiyon yapmasi gibi c¢aligmalarin
kontrol impulsu olarak kullanilir. Kisaca MYO
elektrikli protezler mantiplatorler veya
salterlerle degil kas aksiyon impulslari ile
caligtirilir. Bu protezlerin sinir sistemi
vasitasiyla yonetildigi icin iradi olarak calistig1
soylenebilir. Elektrotlar tarafindan alinan
sinyal, calisacak protez motoruna bir
elektronik devre kademesi vasitasiyla istenilen
isletme konumuna getiren gii¢lendiricilere
iletilir.

Elektronik islem devreleri ise esasen
dijital veya ol¢iili calistirma (impulsun
biiyiikligiine bagli) esikli ¢alistirma (impuls
siiresine bagli) gibi ¢ok sayida caligtirma ve
kumanda olasiliklarint sunar.

MYO elektrik kontrollii iist ekstremite
protezleri calisma sistemi icin dahili enerji
gerektirmemesi; istemli olarak kullanilmasi,
mekanik sistemlerle kombine edilmesi avantaj
olarak, agir ve pahali olmasi1 ve
malzemelerinin tamamen ithal olmasi ise
dezavantaj olarak kabul edilmektedir.
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