Prothesefitting bij wisselend stompvolume
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In Nederland worden jaarlijks 3300 amputaties uitgevoerd, van deze amputaties zijn er 31% transfemoraal(1,2). The Double Diamond
In 95% van de gevallen in Europa wordt veroorzaakt door vasculaire insufficiéntie en/of diabetes(1,3). Na een
amputatie kunnen er problemen ontstaan bij de prothesegebruiker, zoals stompproblematiek, mobiliteitsproble-
men en volumewisseling problemen(4). Volumewisseling van de stomp zorgt voor belemmeringen aan de pro-
thesekoker, afwijkend gangbeeld of het verminderen van het activiteitenniveau (3,5). Hierdoor kunnen fluctua-
ties van de stomp, stompvolume, niet opgevangen worden waardoor problemen aan de stomp ontstaat wat leidt
tot immobiliteit bij de prothesegebruiker. Wanneer het prothesegebruik zou toenemen wordt dit geassocieerd Develop
met een hoger niveau van functionaliteit, mobiliteit en een verbeterde kwaliteit van leven mits fluctuaties opge-
vangen kunnen worden(6). De prothesegebruiker heeft dan ook behoefte aan een aanpasbare koker of suspen-
sie om het probleem op te lossen wat ontstaat tijdens volumewisselingen.
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** Het programma van eisen (PvE) komt voort uit de deskresearch, benchmark en de interviews (zie tabel 3).
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s* De morfologische kaart (figuur 1) is tot stand gekomen vanuit het PvE
Tabel 3: Programma van eisen (eigen bron).
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Er moet een anatomische fitting zijn, zodat het lichaamsgewicht gedragen kan X Figuur 2: drie schetsen ventraal-aanzicht (eigen bron).
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dan dit gegeven. ** Met het PVE naast de mogelijke oplossingen te leggen, is in overleg met de opdrachtgever gekozen voor
De hoge- schuifspanning of druk op de stomp moet tegen gegaan worden, zodat Schets twee (fig.2) met een open frame. Het open frame voldoet het meest aan de eisen dan de andere
er geen blaarvorming of irritatie ontstaat. X oplossingen.

Het concept moet na volumewisseling nog gefixeerd aan de stomp blijven door
een suspensie.
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_ _ ** De evaluatie wordt gebruikt, om na te gaan waar het eindontwerp aan moet voldoen als het
Liner Copolymeer Polyurethaan . . . .
eindontwerp op een later stadium vervaardigd zou worden (zie tabel 2).
Soort koker Quad-koker Subischial . ) .
Tabel 2: Evaluatie eindontwerp met opdrachtgever (eigen bron)
Polyforme Halve-polyforme
L binnenkoker Bij de trochanter major moeten de staven langer zijn dan bij de adductoren, dit zorgt er namelijk voor dat
Binnenkoker het comfortabeler zit.

Proximaal bij de kokerentree moet de vorm van de NML-koker hebben zodat de ramus goed omvat kan
worden. Hierin moet het concept voor meerder personen bruikbaar zijn.

Het concept kan met een pin-systeem of een touw-systeem werken, dit is wel athankelijk van welk systeem
je gebruikt. Het systeem moet zeker vier bouten hebben zoals: 6A40MagnoFlexlock van Ottobock of een
Lanyardlock.

Opblaasbare Open frame optie 1
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Opties volume

valing De staven carbon moeten een concave vorm hebben, zodat dit stevigheid, minderbeweging en directe
aansturing kan geven.
Klittenband-sluiting | ~ Vetersluiting Een dikke siliconen liner gebruiken, geeft compressie en stevigheid, want een dunne liner zorgt ervoor dat
Sluiting | @: C *} <y de huid op een gegeven moment naar buiten gaat stuwen. Dit geeft geen aangenaam gevoel.
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* Blauw = best overeenkomend met PVE Fioyyr 1: Morfologische kaart (eigen bron).

5. Conclusie

*

» Uit onderzoek blijkt dat bij actief gebruik van de prothese volumeverlies optreed bij gezonde mensen als mensen met een
ziektebeeld (5). Door in het concept te werken met een openframe met proximaal en distaal een skisluiting ontstaat er
meer bewegingsmogelijkheden, waardoor volume verlies op te vangen is. Naast het opvangen van de volume zouden de
problemen als fitting, comfort en loopstabiliteit verbeterd dienen te worden (4,5).

Het resultaat geeft weer dat er een concept is ontwikkeld , waarbij rekening is gehouden met wis-
selend stompvolume bij transfemorale prothesegebruikers. Het bestaat uit een open frame met
ski-sluitingen proximaal en distaal.
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** Naast de oplossing moet het concept getest worden om te achterhalen of het concept

* De verwachting is dat de kwaliteit van leven en prothesegebruik omhoog gaat met dit concept door het hiervoor daadwerkelijk werkt en dat de stabiliteit , comfort en stompproblemen verminderd en
genoemde punt het prothesegebruik omhoog gaat.

De vervolg onderzoeken zijn het carbon testen op materiaal dikte of dit invloed heeft op het

concept, een andere sluiting gebruiken die minder grof is dan de skisluiting en het concept

vervaardigen en testen naar de functionaliteit.
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» Uit de interviews blijkt dat cosmetiek geen rol speelt bij prothesegebruikers. Uit de literatuur blijkt dat cosmetiek wel
degelijk een rol speelt. Een amputatie leidt tot een negatief zelfbeeld (7,8). Het negatieve effect op lichaamsbeeld kan
invloed uitoefenen op de maatschappelijke participatie of op de functionele activiteiten (7).
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