MOBIS® — nowy System Mobilndci

Jaka¢ i indywidualng¢ stawiamy na pierwszym miejscu podczas wykonywprogezy
modularnej kaczyny dolnej. Decydgrym czynnikiem wiéciwego zaopatrzenia jest dobor
odpowiednich elementéw protezy przez technika @dop

MOBIS® — to rozwiniecie Systemu Klasyfikacjf’
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STOPNIAMI
MOBILNOQSCI

wprowadzonego w 1994 roku przez fii@tto Bock. Centralnym zagadnieniem systemu jest
cztowiek i jego potrzeba wadeniu do osigniccia lepszej jaksci zycia.

Filarem systemuascztery stopnie mobilrigi, ktore zasipity trzy klasy funkcyjndci.
Nowascig jest dodatkowa klasagziaru ciata przeznaczona dla pacjentow o wadze ciata

powyzej 125 Kkg.

Za pomog nowego systemu MOBf&echnik ortopeda mie od razu sklasyfikowastopy
protezowe, przeguby kolanowe i biodrowe wedtug si@pnobilngci i klasy cezaru ciata.
Oznacza to die utatwienie w doborze elementow protezy dla pdajaflasyfikacja takich
elementow strukturalnych budowy jak: adapteygzhik, adaptery rurowe nie ulegta zmianie -
wedtug ceézaru ciata pacjenta.

MOBIS® — bazuje na czterech stopniach mobilriai:

CZTERY KLASY
CIEZARU CIALA

G » pacjent poruszagy sk tylko w pomieszczeniach zamktych,

pacjent z ograniczanswobod ruchéw poruszagy sk na zewstrz, pacjent o
nieograniczonej swobodzie ruchow izguh wymaganiach porusazal si na zewgtrz.

MOBIS® — definiuje cztery klasy cezaru ciafa:
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48‘4 WF‘*GO pacjenci o gjzarze ciata do 75 kg, pacjenci @zarze ciata do 100
kg, pacjenci o erzarze ciata do 125 kg, pacjenci gzarze ciata powsej 125 kg. Dzgki temu
podziatowi firma Otto Bock stworzyta jeden symbgdZac niezlgdne dane potrzebne do
wyboru odpowiednich elementéw protezy.

MOBIS® — fatwy w uzyciu

Omoéwienie na podstawie przyktadu z 3R60: wypetnipak w gornej potowie symbolu
oznaczgj, ze modularny przegub kolanowy 3R60 EBS zalecanypasjentom o 21 3
stopniu mobilnéci. Nackcie znajdujce sk po lewej stronie symbolu wskazuje kierunek
liczenia. W dolnej cgci symbolu znajduwj sic wypetnione pola <75 kg i <100 kg. Oznacza
to, ze 3R60 dopuszczony jest daytku dla pacjentow, ktorych giar ciata nie przekracza
100 kg.

Stopnie mobilnasci i cele tarapii

Pacjent poruszapcy sk tylko w
{D pomieszczeniach zamkrtych

Ané Pacjent posiada zdolfibprzemieszczaniagiza pomog protezy w

e A pomieszczeniu o ptaskim podioi z mah predkoscia. Czas poruszania
3 W Sie d}ugoéé_ poko_nywanej drogissmocno ograniczone ze wzdl na
60 stan zdrowia pacjenta.

Cel terapii: Przywrdcenie zdolnmi samodzielnego stania i
ograniczonego poruszanig sV pomieszczeniu zamksym.

'Pacjent z ograniczom swobody ruchow na

@\q% zewntrz

Pacjent posiada zdolfbporuszania giza pomog protezy z mat

& predkoscig oraz potrafi przy tym pokoiamate przeszkody takie jak:

.
e >4 krawezniki, pojedyhcze stopnie lub nieréwne podia Czas poruszania
AY

sie i dlugaé¢ pokonywanej drogigsmocno ograniczone ze wzdl na
stan zdrowia pacjenta.




ard

Cel terapii: Przywrdcenie zdolnmi samodzielnego stania i
ograniczonego poruszanig sV pomieszczeniu zamksym jak i na
zewrgtrz.

Pacjent o nieograniczonej swobodzie ruchow
poruszajacy Sk na zewnratrz

Pacjent posiada zdolfioporuszania giza pomog protezy ze&redny i
duza predkoscia pokonugc bez problemu wksza¢ napotkanych
przeszkdd. Pacjent porusza i terenie otwartym oraz ne
wykonywa czynndci zwigzane z zawodem, teradub inne czynngci,
ktGre nie obgjzajg zbytnio mechaniki protezy. W razie potrzeby, cz¢d
wzgledu na wtérne uwarunkowania (dodatkowe siedzenie, szczegol
warunkizycia) naley zwickszy stopieh bezpieczéstwa oraz stopie
mobilndsci nasredni do wysokiego. Czas poruszanigisitugasé
pokonywanej drogigw poréwnaniu z cztowiekiem zdrowym tylko w
nieznacznym stopniu ograniczone.

Cel terapii: Przywr6cenie zdolnei samodzielnego stania i w
nieznacznym stopniu ograniczonejZiwosci poruszania giw
pomieszczeniach zamkitych jak i na zewstrz.

Pacjent o nieograniczonej swobodzie ruchow

“duzych wymaganiach poruszajcy sk na

zewmtrz

Pacjent mge poruszasic na zewntrz za pomog protezy w sposéb
nieograniczony. Czas poruszaniaisitugos¢ pokonywanej drogi niegs
limitowane. Ze wzgldu na due wymagania pacjenta dotyce
funkcjonalndci protezy mog pojawk sie znieksztalcenia, nagtenia,
obcigzenie uderzeniowe.

Cel terapii: Przywré6cenie zdolnei samodzielnego stania
I nieograniczonej mdiwosci poruszania §iw pomieszczeniu
zamknetym jak i na zewatrz.



