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(57) Pri¢ujodiizum je na podro¢ju medicine in medicin-
skih pripomoc¢kov uvrséen na podrocje ortopedskih na-
prav za nekirur§ko obravnavo kosti in sklepov. Izum se
nanasa na medicinski pripomocek za nadomestitev iz-
gubljene ali oslabljene misi¢ne funkcije, ki omogoc¢a
fleksijo ali ekstenzijo uda v sklepu. Bistvo medicinskega
pripomocka po izumu je v tem, da za nadomestitev iz-
gubljene ali oslabljene misi¢ne funkcije, ki omogoc¢a
fleksijo ali ekstenzijo uda v sklepu, uporablja torzijsko
vzmet, ki je ustrezno prednapeta, tako da: - v primeru

manjkajoce aktivnosti aktivne misice (agonist) za upogib
(fleksijo), izteg uda povzroci napetost torzijske vzmeti, v
kateri se shrani energija, ki ob sprostitvi antagonista
avtomatsko upogne sklep in s tem nadomesti funkcijo
agonista; ali - v primeru manjkajoce aktivnosti antagoni-
sta za izteg (ekstenzijo) uda, upogib uda povzroc&i nape-
tost torzijske vzmeti, v kateri se shrani energija, ki ob
sprostitvi agonista avtomatsko iztegne ud in s tem na-
domesti funkcijo antagonista.



Medicinski pripomoé&ek za nadomestitev izgubljene ali oslabljene misi¢ne funkcije, ki
omogoca fleksijo ali ekstenzijo uda v sklepu

Podrogje tehnike

Pricujogi izum je na podrodju medicine in medicinskih pripomoc&kov uvr§éen na
podroCje ortopedskih naprav za nekirursko obravnavo kosti in sklepov. Izum se
nanasa na medicinski pripomo&ek za nadomestitev izgubljene ali oslabliene misi¢ne

funkcije, ki omogoca fleksijo ali ekstenzijo uda v sklepu.

Ozadje izuma in tehniéni problem

V anatomiji je gibanje oziroma postopek gibanja izraz, ki vkljuuje gibanje organov,
sklepov, udov in dolo&enih delov telesa. Terminologija gibanja je odvisna od smeri
glede na anatomsko pozicijo sklepov. V splognem sta fleksija in ekstenzija primera
kotnega gibanja, pri katerem se dve osi sklepa priblizata (fleksija oziroma
upogibanje) ali oddaljita (ekstenzija oziroma iztegovanje), s cemer se spreminja kot
med dvema deloma telesa. Rotacijsko gibanje se na primer dogaja v ramenskem
sklepu, in je lahko notranje ali zunanje. Gibanje telesa omogo&a misiéno tkivo
Cloveskega telesa, ki se v splosnem deli na skeletne misice, gladke misice in sréno
misico, pri ¢emer so skeletne misice tiste, ki so preko tetiv pritriene na kosti, in
omogocajo gibanje kosti ter poslediéno delov telesa. Hkrati skeletne miSice
zagotavljajo pokonéno drzo.

MiSice so pogosto v paru, in sicer je ena antagonist, druga pa agonist, pri éemer
agonisti povzro¢ajo gibanje, antagonisti pa ga omejujejo. Agonist je misica, ki se v
opazovanem gibu kréi (kraj$a), antagonist je misica, ki se v opazovanem gibu
sproS¢a (dalj$a) in izvaja obraten gib agonista. Primer antagonistiénega para sta
biceps in triceps. Dvoglava nadlaktna misica ali biceps lezi na sprednji strani
nadlakta, oZivéuje pa jo muskulokutani Zivec (C5 in CB). Je t.i. fleksor komolénega
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sklepa in po moci glavni supinator podlakta. Troglava nadlaktna misica ali triceps pa
je misica nadlakti sestavljena iz treh glav in skrbi za ekstenzijo komol¢nega sklepa.
Ozivéuije jo radialni Zivec (C7 do C8). Za upogib oziroma fleksijo roke se torej triceps
sprosti, medtem ko se biceps skr¢i, da dvigne podlaht.

V kolikor pa je kateri izmed Zivcev ali delov misice poskodovan, se funkcija misice
izgubi, zaradi ¢esar oseba ni zmozna samostojno skréiti ali iztegniti uda, v primeru
bicepsa in tricepsa roke v komolcu. To pomeni omejeno gibljivost in sposobnost
izvajanja povsem vsakdanijih gibov. Ker je funkcija miSice izgubljena, je posledi¢no z
obiCajnimi fizioterapevtskimi napravami ni mozno okrepiti. Tehni¢ni problem, ki ga
pricujoCi izum reSuje, je torej zasnovati medicinski pripomocéek za nadomestitev
izgubljene misi¢ne funkcije, ki omogoca fleksijo ali ekstenzijo uda v sklepu, pri &emer
mora biti pripomocéek prilagojen za izvedbo giba, ki ga oseba ni mozZna izvesti
samostojno z uporabo misic. Pripomoéek mora biti &m bolj enostaven za namestitev
in uporabo, pri éemer mora omogodati zanesljivo kréenje ali iztegovanje uda, na

primer roke v komolcu.

Stanje tehnike

Na podro¢ju medicine, kineziologije in fizioterapije je poznanih kar nekaj
pripomockov, ki so namenjeni izboljSanju stanja misic in njihovih funkcij pri
upogibanju in iztegovanju udov, vendar pa so le-ti v celoti prilagojeni za izbolj$anje
moCi v miSicah ali povrnitev njihove funkcije po daljsi imobilizaciji zaradi zdravljenja
poSkodbe. Tak$ni pripomo&ki so neprimerni za osebe s poskodovanimi Zivci, ki
ozivCujejo miSice, saj ne morejo nadomestiti izgubliene funkcije misice. Primeri
omenjenih pripomockov so dostopni na strani proizvajalca Dynasplint, opisani pa so
tudi v patentnih prijavah US 4485808, US 4508111, US 4538600 in US4947835.

Dokument US 4370977 opisuje izbolj$ano opornico za koleno in komolec. Opornica
za koleno vkljucuje pritrdiine mangete za stegno in meca, identi¢ne stranske &lene s
teCajem, ki omogoc¢a vnaprej dologeno stopnjo gibanja v kolenu. Torzijska vzmet se

lahko uporabi za inhibicijo $tiriglave stegenske misice ali za nastavljanje napetosti pri
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rehabilitacijskih vajah. Torzijska vzmet se lahko opremi s posebnim vijakom, s
katerim se imobilizira koleno in fleksija ter ekstenzija nista mozni. Tudi opisana
opornica za komolec deluje na podoben naéin kot zgoraj opisana kolenska opornica,
pri Eemer tecaj omogoéa gibanje v komolcu in vzmet inhibira biceps ali zagotavlja
Zeleno napetost pri vajah za rehabilitacijo. Opisana vzmet ne omogoéa nadomestitev
miSi¢ne funkcije, na primer, ne more sama po sebi upogniti ali iztegniti komolec

pacienta.

Patentna prijava JP2008272312 opisuje opornico za koleno, ki pomaga izboljSati
mocC noge. Vklju€uje podporo za zgornji del noge, podporo za spodniji del noge, par
torzijskih vzmeti za povezavo obeh podpor, ter ustrezne pritrdilne mansete. Ko se
koleno upogne in se teZa prenese na podporo za zgornji del noge, se elasti¢na
energija shrani v torzijskih vzmeteh in se vrne preko zadnjega dela za podporo
stegna ter zadnjega dela za podporo meé. Poslediéno se med tekom ali podobno
aktivnostjo elasti¢na energija uporablja za potisk stegna od zadaj, kar izbolj$uje mo¢
miSice.

Patentna prijava JP2009279130 je edini izmed nastetih dokumentov, ki se nanasa na
pomo¢ pri upogibanju in iztegovanju uda v komolcu, kolenu ali zapestju, pri éemer se
za premik uporablja zraéni cilinder name$&en na podpori za zgornjo kost nad
sklepom ter na podpori za spodnjo kost pod sklepom. Ta resitev je po svoji zasnovi

drugactna od pri¢ujoéega izuma.

Opis reSitve tehniénega problema

Bistvo medicinskega pripomoéka po izumu je v tem, da za nadomestitev izgubljene

ali oslabliene misi¢ne funkcije, ki omogoca fleksijo ali ekstenzijo uda v sklepu,

uporablja torzijsko vzmet, ki je ustrezno oblikovana in/ali prednapeta, tako da:

— Vv primeru manjkajoce aktivnosti aktivhe misice (agonist) za upogib (fleksijo), izteg
uda povzroci napetost torzijske vzmeti, v kateri se shrani energija, ki ob sprostitvi

antagonista avtomatsko upogne sklep in s tem nadomesti funkcijo agonista; ali
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- Vv primeru manjkajoée aktivnosti antagonista za izteg (ekstenzijo) uda, upogib uda
povzroCi napetost torzijske vzmeti, v kateri se shrani energija, ki ob sprostitvi
agonista avtomatsko iztegne ud in s tem nadomesti funkcijo antagonista.

V primeru pripomocka za upogib je torzijska vzmet oblikovana tako, da sta izhajajoc¢a

kraka vzmeti obrnjena v isto smer ali pa je med njima priblizno pravi kot ali kot do

okoli 135°. V primeru pripomocka za izteg je torzijska vzmet oblikovana tako, da sta

izhajajo¢a kraka v nasprotnih smereh in prakti€no vodoravna (oziroma v isti 0si).

Medicinski pripomocek je lahko prilagojen za komolec, koleno, zapestje ali katerikoli
drug sklep, ki za svoje gibanje potrebuje delujo¢ antagonistiéni par misic.

Prednostno je medicinski pripomoéek oblikovan kot opornica za komolec, ki ima vsaj:
— zgornjo manSeto za pritrditev na nadlaht,
— spodnjo manseto za pritrditev na podlaht,
— torzijsko vzmet, ki povezuje:

o vsaj eno spodnjo podporno palico na drugi strani pritrjieno v zgornjo

manseto, in
© vsaj eno zgornjo podporno palico na drugi strani pritrieno v spodnjo
manseto,
pri Cemer je en krak torzijske vzmeti pritrien na zgornjo podporno palico, drugi
krak torzijske vzmeti pa na spodnjo podporno palico.

Torzijska vzmet je lahko narejena iz kateregakoli primernega materiala, prednostno
iz nerjavece Zice za vzmeti, pri &emer je njena Rmr 5 Nmm/° ali veé. Omenjena
konstanta pomeni, kak$en navor je potreben, da se vzmet upogne oziroma
premakne za eno stopinjo. Prednostno je Rmr viSja od 10 Nmm/°, da lahko izvede
povratni gib pri odrasli osebi. V odvisnosti od izbrane moci vzmeti se lahko
pripomocek po izumu prilagodi glede na potrebe in fiziéne znagilnosti uporabnika, pri
Cemer imajo otroci in tisti z nizjo tezo ali mo&jo misic vzmeti z niZzjo Rmr konstanto,
odrasli in mo¢nejsi pa vzmeti z vi§jo konstanto Rm.
Torzijska vzmet se aktivira z iztegom ali upogibom roke, tako da se v njej shrani
energija, ki omogoca povratni gib roke. Migi¢na funkcija, katere delovanje se

nadomes$c¢a s pripomoékom, se definira z izbiro oblike torzijske vzmeti kot je opisano
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zgoraj. Torzijski vzmeti sta lahko dve, po ena na vsaki strani komolca, pri ¢emer sta
posledi¢no tudi podporni palici ob nadlahti in podlahti dve (leva in desna)

Dodatno ima lahko pripomoéek dve vzmeti, vsako na eni strani komolca, lahko pa je
po izbiri opremliena tudi s primernim omejevalcem gibanja, ki prepregi izteg ali
upogib v vnaprej dolo&enih kotih. Vzmet ima lahko tudi zaklep, ki omogoca aktivacijo
ali deaktivacijo delovanja vzmeti. Zaklep je lahko zasnovan na katerikoli primeren
nacin, nekatere mozne in prednostne izvedbe pa so opisane spoda,j.

V prvi izvedbi zaklepa je lahko spodnji krak vzmeti, ki se poveZe na spodnjo
podporno palico, z le-to povezan na fleksibilen nagin preko zapornega elementa, ki
ga trdno poveze na podporno palico ali pa ravno toliko odmakne od nje, da je vzmet
ne potegne s seboj navzgor, zaradi ¢esar se roka ne upogne. Element se lahko
kontrolira preko nekega sproZilca/gumba in bodisi pritisne na element, da se
povezava ohrani ali pa da krak vzmet sprosti ter posledi¢no odmakne od podporne
palice.

V drugi izvedbi zaklepa je lahko namesto Zapornega elementa uporabljen par moénih
magnetov, pri éemer je en nameséen na kraku vzmeti, drugi pa na spodnji podporni
palici. Z gumbom na zunanjosti pripomoé&ka se lahko premakne distanénik oblikovan
kot podolgovat element z narascajoco visino, ki se s svojim vi§jim delom lahko vrine
med oba magneta, s &emer prekine povezavo med vzmetjo in spodnjo podporno
palico. Ob vzpostavljeni povezavi med vzmetjo in spodnjo podporno palico je
distan¢nik samo s svojim nizkim (ploscatim) delom med magnetoma, kar ne vpliva na

njuno medsebojno priviadnost.

Mansete so lahko poljubnega tipa, njihova pritrditev pa je lahko izvedena s pomogjo
trakov z zankami in kaveljcki, s pomocjo gumbov ali katerihkoli drugih nadinov za
namestitev medicinskih pripomo¢kov na del telesa pacienta. Manset za pritrditev je
lahko tudi veé. Prednostno se pripomocek razteza tudi preko ramenskega sklepa, pri
¢emer je na podrodju ramena oblikovan na katerikoli primeren nagin za ramenske

opornice ali druge pripomocke, s3] je tako izbolj$ana stabilnost roke.
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Podporne palice so lahko enodelne ali pa teleskopske, da se lahko pripomo&ek
prilagaja rokam razliénih dolzin. Prednostno so narejene iz plastike, aluminija,
fiberglasa, karbonskih vlaken ali katerihkoli drugih primernih materialov za stik s
koZo, z torzijsko vzmetjo pa se pritrdijo s pomocjo razdruzjive zveze, kot je pritrditev
s pomocjo posebno oblikovanega pritrdiinega elementa kot je opisan zgoraj za
variante z zaklepom ali s pomogjo varjenja ali katerekoli druge nerazdruzljive zveze,
e pripomocek nima zaklepa in se delovanja vzmeti ne more prekiniti. Vzmet je lahko
pritrjena tudi s pomogjo vijaka z matico, pri éemer ima vijak luknjo, skozi katero se
napelje krak vzmeti.Podporne palice imajo lahko katerikoli obliko prereza (lahko so
okrogle ali plo$¢ate), pri ¢emer se vstavijo v ustrezna vpetja ali zepe v pritrdilnih
mansetah pripomocka po izumu.

Opisana resitev za komolec je uporabna tudi za izvedbo medicinskega pripomocka
za upogib ali izteg noge v kolenu ali tudi gleznju, pri ¢emer ima pripomoéek oblikovan
kot opornica za koleno vsaj:
— zgornjo man$eto za pritrditev na stegno,
— spodnjo man$eto za pritrditev na meéa,
— torzijsko vzmet, ki povezuje:
o zgornjo podporno palico na drugi strani pritrieno v zgornjo manseto, in
o spodnjo podporno palico na drugi strani pritrieno v spodnjo manseto,
pri Cemer je en krak torzijske vzmeti pritrien na zgornjo podporno palico, drugi
krak torzijske vzmeti pa na spodnjo podporno palico.
Torzijska vzmet je lahko narejena iz kateregakoli primernega materiala, prednostno
iz nerjavece Zice za vzmeti, Rmr pa je vsaj 15 Nmm/°, da lahko izvede povratni gib.
Torzijski vzmeti sta lahko tudi dve, na vsaki strani kolena po ena.
Torzijska vzmet se aktivira z iztegom ali upogibom noge, tako da se v njej shrani
energija, ki omogog&a povratni gib noge. V primeru pripomocka za upogib je torzijska
vzmet oblikovana tako, da sta izhajajo¢a kraka vzmeti obrnjena v isto smer ali pa je
med njima priblizno pravi kot ali kot do okoli 135°. V primeru pripomocka za izteg je
torzijska vzmet oblikovana tako, da sta izhajajoa kraka v nasprotnih smereh in
prakti€no vodoravna (oziroma v isti osi).
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Uporaba medicinskega pripomo&ka po izumu je primerna za osebe, ki so zaradi
bolezni ali poSkodbe izgubile funkcijo ene izmed misic v antagonistiénem paru, na
primer:

- lzgube funkcije bicepsa zaradi poskodbe zivca C5 in/ali C6,

- lzgube funkcije tricepsa zaradi poskodbe Zivca C7 in/ali CS8,

— lzgube funkcije ene izmed misic v kateremkoli antagonisti¢nem paru.

Ob uporabi pripomoé&ka po izumu v primeru poskodbe Zivca C5 in/ali C6 se tako ob
iztegu roke shrani energija v torzijski vzmeti, ki ob sprostitvi tricepsa, potegne roko v
pokréen polozaj.

Nadalje, opisani pripomodek se lahko nadgradi tako, da lahko nadomesti $e katero
misicno funkcijo. V primeru pripomocka za roko se lahko nadomesti tudi manjkajoéo,
omejeno ali oslablieno funkcijo misic, ki omogocajo pronacijo ali supinacijo roke.
Pronacija je gib, ko se dlan pri roki obrne navzdol, supinacija pa je gib, ko se dlan
obrne navzgor, ¢e je roka pred telesom. Za tako nadgradnjo ima pripomoé&ek vsaj

sledece komponente:

zgornjo man$eto za pritrditev na nadlaht,
— spodnjo man$eto za pritrditev na podlaht,
— torzijsko vzmet, ki povezuje:
o zgornjo podporno palico na drugi strani pritrjeno v zgornjo manseto, in
o spodnjo podporno palico na drugi strani pritrieno v spodnjo manseto,
pri Cemer je en krak torzijske vzmeti pritrien na zgornjo podporno palico, drugi
krak torzijske vzmeti pa na spodnjo podporno palico,
— komoléni te¢aj z omenjeno torzijsko vzmetjo,
— vsaj en element za povratni gib, prednostno elastiko, ki se jo na enem delu lahko
namesti okoli palca roke, in
- vsaj dva stabilizacijska obroéa, ki sta name&éena na vsako izmed dveh spodnijih
podpornih palic, pri éemer ima obro¢ blizje zapestju ustrezno oblikovano odprtino
Za namestitev drugega dela elastike.
Za zagotavljanje pronacije (uporabnik torej lahko sam dlan obrne navzgor, ne pa tudi
z dlanjo navzdol), se elastika namesti prednostno na vodilo na zunanji strani podlahti
in se vodi po zapestju na spodnji strani dlani do korena palca na roki.
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Za zagotavljanje supinacije (uporabnik torej lahko sam dlan obrne navzdol, ne pa
navzgor), pa se elastika namesti prednostno namesti na notranje vodilo na podlahti
in se vodi po zapestju na zgorniji strani dlani do korena palca na roki.

Elastika se lahko dodatno napelje preko ustreznega valj¢ka ali podobnega elementa,
ki je vpet na nasprotni strani obro&a kot elastika, saj se tako zmanj$ajo totkovne
obremenitve elastike. Za enakomernejSo razporeditev sil se pri obeh pripomockih
prednostno elastika na palec namesti s pomocjo rokavice podobne kolesarski
rokavici. To pozitivno vpliva na prekrvavitev palca ob dolgotrajni aktivni uporabi
pripomocka, ki je lahko ob varianti brez rokavice oslabljena.

Namesto elastike se kot element za povratni gib lahko uporabi ustrezno oblikovan
leZaj v obliki obro¢a, ki nalega okoli roke, in ki ima v SVoji notranjosti ustrezne vzmeti
ali uteZi, ki roko vraéajo v Zeleno pozicijo. Ena izvedba leZaja je prednostno naoljen
valiéni lezaj, ki bi namesto proste rotacije vedno gravitiral v stabilno stanje.
Kompleten zasuk je s tem leZajem nemogoé¢. Valjéni leZzaj ima v svoji notranjosti
ustrezno Stevilo prostih listnatih vzmeti, dva valjCka pa sta pritrjena eden na notraniji,
drugi pa na zunanji obod. Pri izvedbi z lezajem je nujno naleganje notranjega obroc¢a

leZaja na roko brez drsenja, pri obro&ih brez lezajev pa obroégi ob kozi drsijo.

Omenjeni obroci so prednostno dvodelni oziroma se odpirajo, tako da se roka lahko
namesti v pripomocek, pri éemer se obrodi prednostno ne dotikajo roke ali pa so v
rahlem dotiku z roko. Pomembno je le, da obroéi roke ne stisnejo. Na podporne
palice se obro¢i namestijo na katerikoli znan nacin, prednostno se vpnejo na
podporne palice s pomog&jo uses ali vijacenja.

Zgornja manseta je lahko prilagojena tako, da poteka &ez ramo kot do sedaj znani
pripomocki, ki se namestijo preko ene rame do druge podpazduhe okoli trupa. Ta del
mansete je lahko iz katerihkoli primernih materialov in se prednostno nameséa s
pomocjo Velcro trakov s kaveljcki in zankami.

Opisana nadgradnja medicinskega pripomoéka po izumu, ki lahko nadomesti veé kot
eno manjkajoco funkcijo misic, se lahko izvede v razlicnih kombinacijah, in sicer
lahko pripomoé&ek omogoéa nadomes¢anije:



- funkcije upogiba,

- funkcije iztega,

- funkcije upogiba in pronacije,

— funkcije upogiba in supinacije,

- funkcije iztega in pronacije, ali

— funkcije iztega in supinacije.

Med razvojem izuma je bilo ugotovljeno tudi, da je medicinski pripomogek primeren

tudi za osebe z izrazito oslablieno migiéno funkcijo, katerih Zivcev sicer niso

poskodovani, so pa misiéna tkiva tako oslabliena, da upogiba ali iztega same ne

morejo izvesti.

Medicinski pripomo&ek za nadomestitev izgubljene ali oslabliene migigne funkcije, ki

omogoca fleksijo ali ekstenzijo uda v sklepu po izumu bo v nadaljevanju natanéneje

opisa s pomocjo izvedbenih primerov ter slik, ki prikazujejo:

Slika 1a
Slika 1b
Slika 1c
Slika 2
Slika 3
Slika 4
Slika 5

Slika 6

Oblika torzijske vzmeti za pripomocek za upogib

Oblika torzijske vzmeti za pripomocek za izteg

Mozna izvedba oblike torzijske vzmeti iz slike 1a in 1b

Shemo principa delovanja medicinskega pripomoé&ka po izumu
lzvedbeni primer medicinskega pripomoéka po izumu za komolec
Izvedbeni primer medicinskega pripomoé&ka po izumu za koleno
lzvedbeni primer medicinskega pripomocka za komolec, ki omogoca
tudi nadomeséanje misi¢ne funkcije za supinacijo

Izvedbeni primer medicinskega pripomocka za komolec, ki omogoca
tudi nadomesc¢anje misi¢ne funkcije za pronacijo

Medicinski pripomoéek po izumu je lahko prilagojen za komolec, koleno, zapestje ali

katerikoli drug sklep, ki za svoje gibanje potrebuje delujo¢ antagonistiéni par misic.

Prednostno je medicinski pripomocek oblikovan kot opornica za komolec, ki ima vsaj:

— zgornjo manseto za pritrditev na nadlaht,



10

- spodnjo manseto za pritrditev na podlaht,
- torzijsko vzmet, ki povezuje:
o zgornjo podporno palico na drugi strani pritrjeno v zgornjo manseto, in
o spodnjo podporno palico na drugi strani pritrjeno v spodnjo manseto,
pri Cemer je en krak torzijske vzmeti pritrien na zgornjo podporno palico, drugi krak
torzijske vzmeti pa na spodnjo podporno palico.

Torzijska vzmet se aktivira z iztegom ali upogibom roke, tako da se v njej shrani
energija, ki omogoca povratni gib roke. Migi¢na funkcija, katere delovanje se
nadomes$€a s pripomockom, se definira z izbiro oblike torzijske vzmeti. V primeru
pripomocka za upogib je torzijska vzmet oblikovana tako kot kaze slika 1a, da sta
izhajajo¢a kraka vzmeti obrnjena v isto smer ali pa je med njima priblizno pravi kot ali
kot do okoli 135°. V primeru pripomoé&ka za izteg pa je torzijska vzmet oblikovana
tako kot kaze slika 1b, da sta izhajajoa kraka v nasprotnih smereh in prakti¢no
vodoravna (oziroma v isti osi). Slika 1c kaze prednostno izvedbo oblike torzijske
vzmeti, kjer sta oba izhajajoéa kraka med seboj pravokotna.

Slika 2 prikazuje shemo principa delovanja medicinskega pripomoéka po izumu.
Pripomocek ima torej ustrezno oblikovano torzijsko vzmet, tako da omogoca eno
izmed spodnijih funkcij:

a) v primeru manjkajo&e aktivnosti aktivhe migice (agonist) za upogib (fleksijo), izteg
uda povzroci napetost torzijske vzmeti, v kateri se shrani energija, ki ob sprostitvi
antagonista avtomatsko upogne sklep in s tem nadomesti funkcijo agonista; ali

b) v primeru manjkajo&e aktivnosti antagonista za izteg (ekstenzijo) uda, upogib uda
povzroCi napetost torzijske vzmeti, v kateri se shrani energija, ki ob sprostitvi

agonista avtomatsko iztegne ud in s tem nadomesti funkcijo antagonista.

Torej v primeru a) je torzijska vzmet oblikovana tako, da sta izhajajoga kraka vzmeti
obrnjena v isto smer ali pa je med njima priblizno pravi kot ali kot do okoli 135°.
Uporabnik iztegne roko, s &emer premaguje silo vzmeti s pomogjo delujocega
tricepsa roke. Ko Zeli roko upogniti, pa potem le sprosti triceps, kar pomeni, da sila

vzmeti previada in premakne spodnji del roke proti zgornjemu. V kolikor je vzmet
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opremljena z omejevalcem gibanja, se upogib roke konéa pri kotu, ki je bil vnaprej

nastavljen z omejevalcem.

V primeru pripomocka za izteg (b) pa je torzijska vzmet oblikovana tako, da sta
izhajajota kraka v nasprotnih smereh in prakti¢no vodoravna (oziroma v isti osi).
Uporabnik pri upogibu roke v komolcu torej premaguje silo vzmeti, ob sprostitvi
bicepsa, pa sila vzmeti prevlada in povzroéi izteg roke. V kolikor je vzmet opremljena
z omejevalcem gibanja, se upogib roke konéa pri kotu, ki je bil vnaprej nastavljen z

omejevalcem.

Slika 3 prikazuje izvedbeni primer medicinskega pripomocka 1 po izumu za komolec,
pri ¢emer ima pripomodek 1:
— zgornjo manseto 1a za pritrditev na nadlaht,
— spodnjo manseto 1b za pritrditev na podlaht,
- torzijsko vzmet 3, ki povezuje:
o zgornjo podporno palico 2a na drugi strani pritrieno v zgornjo manseto 1a,
in
o spodnjo podporno palico 2b na drugi strani pritrjeno v spodnjo manseto 1b,
pri Cemer je en krak 3a torzijske vzmeti 3 pritrjen na zgornjo podporno palico 2a,
drugi krak 3b torzijske vzmeti 3 pa na spodnjo podporno palico 2b.

Slika 4 prikazuje izvedbeni primer medicinskega pripomocka 21 po izumu za koleno,
pri Eemer ima pripomoéek 21:
— zgornjo manseto 21a za pritrditev na stegno,
— spodnjo manseto 21b za pritrditev na mega,
— torzijsko vzmet 23, ki povezuije:
o zgornjo podporno palico 22a na drugi strani pritrjeno v zgornjo manseto
21a, in
o spodnjo podporno palico 22b na drugi strani pritrjeno v spodnjo manseto
21b,
pri Cemer je en krak 23a torzijske vzmeti 23 pritrien na zgornjo podporno palico

22a, drugi krak 23b torzijske vzmeti 23 pa na spodnjo podporno palico 22b.
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Slika 5 prikazuje izvedbeni primer medicinskega pripomoéka 10 za komolec, ki
omogoca tudi nadomes&anje misiéne funkcije za supinacijo, pri &emer je pripomoéek
10 sestavljen iz sledecih komponent:
— zgornje mansete 10a za pritrditev na nadlaht,
- spodnje mansete 10b za pritrditev na podlaht,
- torzijske vzmeti 13, ki povezuje:
o zgornjo podporno palico 12a na drugi strani pritrjeno v zgornjo manseto
10a, in
o spodnjo podporno palico 12b na drugi strani pritrjeno v spodnjo manseto
10b,
pri Cemer je en krak torzijske vzmeti 13 pritrjen na zgornjo podporno palico 12a,
drugi krak torzijske vzmeti 13 pa na spodnjo podporno palico 12b:
— vsaj dva obroca 14, ki ne stiskata roke in dovoljujeta premik le-te
in elastiko 15, pri Cemer se elastika namesti prednostno namesti na notranje vodilo
na podlahti in se vodi po zapestju na zgornji strani dlani do korena palca na roki.

Slika 6 prikazuje izvedbeni primer medicinskega pripomoéka 100 za komolec, ki
omogoca tudi nadomes¢anje misiéne funkcije za pronacijo, pri éemer je pripomocek
100 sestavljen iz sledec¢ih komponent:
— zgornje man$ete 100a za pritrditev na nadlaht,
— spodnje manSete 100b za pritrditev na podlaht,
— torzijske vzmeti 103, ki povezuje:
o zgornjo podporno palico 102a na drugi strani pritrjeno v zgornjo mans$eto
100a, in
o spodnjo podporno palico 102b na drugi strani pritrjeno v spodnjo manseto
100b,
pri Cemer je en krak torzijske vzmeti 103 pritrien na zgornjo podporno palico
102a, drugi krak torzijske vzmeti 103 pa na spodnjo podporno palico 102b;
— vsaj dva obro¢a 104, ki ne stiskata roke in dovoljujeta premik le-te
in elastiko 105, pri éemer se elastika namesti prednostno na vodilo na zunanji strani
podlahti in se vodi po zapestju na spodniji strani dlani do korena palca na roki.



13

Patentni zahtevki

1.

Medicinski pripomocek za nadomestitev izgubljene ali oslablijene miSi¢ne funkcije,

ki omogoca fleksijo ali ekstenzijo uda v sklepu, znacilen po tem, da:

— v primeru manjkajo€e aktivnosti miSice agonista za fleksijo, izteg uda povzrogi
napetost torzijske vzmeti, v kateri se shrani energija, ki ob sprostitvi
antagonista avtomatsko upogne sklep in s tem nadomesti funkcijo agonista; ali

— v primeru manjkajoCe aktivnosti antagonista za ekstenzijo uda, upogib uda
povzro€i napetost torzijske vzmeti, v kateri se shrani energija, ki ob sprostitvi
agonista avtomatsko iztegne ud in s tem nadomesti funkcijo antagonista,

pri Cemer je v primeru pripomocka za upogib je torzijska vzmet oblikovana tako,

da sta izhajajoCa kraka vzmeti obrnjena v isto smer ali pa je med njima priblizno

pravi kot ali kot do okoli 135°, v primeru pripomocka za izteg je torzijska vzmet
oblikovana tako, da sta izhajajo¢a kraka v nasprotnih smereh in praktiéno

vodoravna oziroma v isti osi.

. Medicinski pripomocek po zahtevku 1, znaéilen po tem, da je lahko prilagojen za

komolec, koleno, zapestje ali katerikoli drug sklep, ki za svoje gibanje potrebuje

delujo€ antagonistic¢ni par misic.

. Medicinski pripomocek po zahtevku 1 ali zahtevku 2, ki je oblikovan kot opornica

za komolec, ki ima vsa;j:
— zgornjo man$eto za pritrditev na nadlaht,
— spodnjo manseto za pritrditev na podlaht,
— torzijsko vzmet, ki povezuje:
o vsaj eno spodnjo podporno palico na drugi strani pritrjeno v zgornjo
manseto, in
o vsaj eno zgornjo podporno palico na drugi strani pritrieno v spodnjo
manseto,

pri Cemer je en krak torzijske vzmeti pritrjien na zgornjo podporno palico, drugi
krak torzijske vzmeti pa na spodnjo podporno palico.
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. Medicinski pripomocek po zahtevku 1 ali zahtevku 2, ki je oblikovan kot opornica
za koleno, ki ima vsaj:
— zgornjo manseto za pritrditev na stegno,
— spodnjo manSeto za pritrditev na meca,
— torzijsko vzmet, ki povezuje:
o zgornjo podporno palico na drugi strani pritrjeno v zgornjo manseto, in
o spodnjo podporno palico na drugi strani pritrjeno v spodnjo manseto,
pri Cemer je en krak torzijske vzmeti pritrjen na zgornjo podporno palico, drugi

krak torzijske vzmeti pa na spodnjo podporno palico.

. Medicinski pripomocek po kateremkoli zahtevku od 3 do 4, znacilen po tem, da
sta torzijski vzmeti dve, po ena na vsaki strani komolca, pri ¢emer sta tudi

podporni palici ob nadlahti in podlahti dve, in sicer na levi in desni strani.

. Medicinski pripomocek po kateremkoli zahtevku od 3 do 5, znacilen po tem, da je
torzijska vzmet narejena iz kateregakoli primernega materiala, prednostno iz
nerjavece Zice za vzmeti, njena Rmr pa je vecja od 5 Nmm/°, prednostno vedja od
15 Nmm/°, da lahko izvede gib pri odrasli osebi, pri c¢emer se konstanto Rmr
vzmeti izbere glede na potrebe in fizi€ne znadilnosti uporabnika, tako da je za

otroke in uporabnike z nizZjo teZzo ali mo¢jo miSic Rmr vzmeti man;jsi.

. Medicinski pripomocek po kateremkoli zahtevku od 3 do 6, znacilen po tem, da je
vsaj ena vzmet opremljena s primernim omejevalcem gibanja, ki prepreci izteg ali
upogib v vnaprej dolo€enih kotih in/ali ima vzmet zaklep, ki omogoca aktivacijo ali

deaktivacijo delovanja vzmeti.

. Medicinski pripomo€ek po zahtevku 7, znacilen po tem, da je zaklep name$éen
na spodnji krak vzmeti, ki se poveZe na spodnjo podporno palico, z le-to povezan
na fleksibilen nacin preko zapornega elementa, ki ga trdno poveze na podporno
palico ali pa ravno toliko odmakne od nje, da je vzmet ne potegne s seboj

navzgor, zaradi ¢esar se roka ne upogne, pri cemer se zaklep lahko kontrolira
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preko nekega sprozilca/gumba in bodisi pritisne na element, da se povezava

ohrani ali pa da krak vzmet sprosti ter posledi€no odmakne od podporne palice.

Medicinski pripomocéek po zahtevku 7, znacilen po tem, da je zaklep par mocnih
magnetov, pri ¢emer je en nameséen na kraku vzmeti, drugi pa na spodnji
podporni palici, in se z gumbom na zunanjosti pripomocka se lahko premakne
distanénik oblikovan kot podolgovat element z naras¢ajoco viSino, ki se s svojim
vi§jim delom lahko vrine med oba magneta, s ¢emer prekine povezavo med

vzmetjo in spodnjo podporno palico.

10.Medicinski pripomocek po kateremkoli zahtevku od 3 do 9, znacilen po tem, da je

11.

manseta poljubnega tipa, njihova pritrditev pa je lahko izvedena s pomocjo trakov
z zankami in kavelj¢ki, s pomoc&jo gumbov ali katerihkoli drugih nacinov za
namestitev medicinskih pripomockov na del telesa pacienta, pri ¢emer se

pripomocek prednostno razteza tudi preko ramenskega sklepa.

Medicinski pripomocek po kateremkoli zahtevku od 3 do 10, znacilen po tem, da

so podporne palice:

— vstavljene v ustrezna vpetja ali Zepe v pritrdilnih mans$etah;

— so lahko enodelne ali pa teleskopske,

— so narejene iz plastike, aluminija, fiberglasa, karbonskih viaken ali katerihkoli
drugih primernih materialov za stik s kozZo, ter

— se s torzijsko vzmetjo poveZejo s pomocjo razdruzjive zveze v primeru
prisotnega zaklepa ali s pomocjo varjenja ali katerekoli druge nerazdruzljive

zveze, Ce pripomocek nima zaklepa in se delovanja vzmeti ne more prekiniti.

12.Medicinski pripomocek po kateremkoli izmed predhodnih zahtevkov, znagilen po

tem, da lahko nadomesti Se katero miSiéno funkcijo, na primer misic, ki
omogocajo pronacijo ali supinacijo roke, pri ¢emer ima pripomoéek $e vsaj en
element za povratni gib, prednostno elastiko, ki se jo na enem delu lahko namesti

okoli palca roke, in vsaj dva stabilizacijska obro¢a, ki sta name&éena na vsako



16

izmed dveh spodnjih podpornih palic, pri €emer ima obro¢ blizje zapestju ustrezno

oblikovano odprtino za namestitev drugega dela elastike.

13.Medicinski pripomoéek po predhodnem zahtevku, znacilen po tem, da se za
zagotavljanje pronacije elastika namesti prednostno na vodilo na zunanji strani
podlahti in se vodi po zapestju na spodnji strani dlani do korena palca na roki; za
zagotavljanje supinacije pa se elastika namesti prednostno namesti na notranje
vodilo na podlahti in se vodi po zapestju na zgornji strani dlani do korena palca na

roki.

14.Medicinski pripomoéek po kateremkoli zahtevku od 12 do 13, znagilen po tem, da
se elastika napelje preko ustreznega valjcka ali podobnega elementa, ki je vpet
na nasprotni strani obrofa kot elastika, saj se tako zmanj$ajo toékovne
obremenitve elastike in/ali da se elastika na palec namesti s pomogjo rokavice

podobne kolesarski rokavici.

15. Medicinski pripomocek po kateremkoli zahtevku od 12 do 14, znagilen po tem, da
nadomesti miSi¢ne funkcije izbrane v skupini, v kateri so:
— funkcija upogiba,
— funkcija iztega,
— funkcija upogiba in pronacije,
— funkcija upogiba in supinacije,
— funkcija iztega in pronacije, in

— funkcija iztega in supinacije.

16.Medicinski pripomocek po kateremkoli izmed predhodnih zahtevkov za uporabo
pri osebah, ki so zaradi bolezni ali po$kodbe izgubile funkcijo ene izmed misic v
antagonistiénem paru, na primer:
- lzgube funkcije bicepsa zaradi po§kodbe Zivca C5 in/ali C8,
— lzgube funkcije tricepsa zaradi po$kodbe Zivca C7 in/ali C8,

- lzgube funkcije ene izmed misic v kateremkoli antagonistiénem paru.
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