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UZUN YURUME ORTEZLERI:

Metal yan barli Diz Ayak Bilek Ortezleri (DABO) veya Knee Ankle
Foot Orthoses (KAFOs) ya da bir baska ifadeyle uzun yurime
ortezleri; ayak, bacak ve uylugu icine alan, cift veya tek dikine yan
bari bulunan, diz ve ayak bilegi eklemlerini yapisinda bulunduran

ortezlerdir.




1 Kalca grubu kaslarinin da etkilendigi durumlarda kalca eklemini de
ortezin icine almak gerekir.

* Paraparatik hastalar icin uygulanan bilateral Kalca Diz Ayak Bilek
Ortezi (KDABO veya HKAFO) veya bir baska ifade ile bel kemerli
uzun yurume ortezleri bu sekildedir.



Mekanik Diz Eklemleri:

Serbest harekete izin verir, Kkilitlenebilir veya
hareketi dereceli olarak ayarlanabilir.

Ortezdeki kayma ve rotasyonu en aza indirmenin
volu mekanik diz eklemini anatomik eklem
merkezinden vyaklasik 1,3 cm vyukari ve biraz
posteriora verlestirmektir.

DABQO’larda kullanilan tek eksenli (monosentrik)
diz eklemleri tek eksende rotasyon yaparlar.

Cok merkezli (polisentrik) diz eklemleri anatomik
diz ekleminin degisen merkezlerine uygun olarak
ver degistirir.
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MENINGOMYELOSEL ve ORTEZLERI:

* Konjenital anomaliler icinde en sik gorileni vertebra ve spinal
kordda kapanma defektinin oldugu spina bifidadir.

1 Spina bifidanin;
» Spina bifida okulta (gizli spina bifida),
» Meningosel,

» Meningomyelosel (spina bifida aperta ve spina bifida sistika)
tipleri vardir.



* |ki yasini gecmesine ragmen yiriiyemeyen, nérogelisimsel seviyesi
cok dusik meningomyeloselli cocuklarda parapodiumla ayaga
kaldirmak, dengeli dik durmasini saglamak ve ellerin serbest
kullanimina izin vermek gerekir.




RGO (Resiprocating Gait Orthosis-RGO):

Resiprokal Yurime Ortezi (RYO=RGO) alt ekstremiteleri bilateral
inaktif olan, hastalarin govde ve Ust ekstremitelerini hareket
ettirerek resiprokal yiuriumeyi gerceklestirdikleri ortezdir.

Kalca eklemleri arasindaki kablo bir kalca fleksiyon yaptiginda, diger
kalcayi ekstansiyonda tutar.

Kalca kilidi acildiginda bu iliski bozulur.

Resiprokal Yurime Ortezi (RYO) ust lumbal seviye etkilendiginde
normal yiiriyusu en iyi saglayan ortezdir.

Uc vasindan sonra kullanilabilir.

Bu ortez ayakkabi Uzerine giyilen veya Uzengiye baglanan bir uzun
yurime ortezi niteligindedir ve orteze rijit gbvde destegi ilave
edilmistir.

Bu sekli ile de bes yasindan sonra kullanilabilir.



Govde ve Ust ekstremite kaslarinin hareketi ile gravite yer degistirir
ve adim alma gerceklestirilir.

Diz ve kalca eklemleri kilitlidir.

Ancak kalca eklemi 5”’lik abduksiyon ve 10°’lik fleksiyon yapabilir.

Otururken kilit actlir.
Ust lumbal seviyenin etkilendigi durumlarda kullanilir.




Parapodium:

 Alt torakal seviye etkilendiginde sakrum, dizlerden ve goévde
lateralinden  desteklenerek cocugun ayakta durmasi ve

ayakkabilarin ortez tabanina tespit edilerek swing through
yuruayusu ile ilerlemesi saglanir.

e Diz ve kalca kilidini acarak oturmak mumkundadr.




Swivel Walker:

Govde ve bacaklarin yanlardan, sakrumun arkadan, dizlerin 6nden
desteklendigi ortezdir.

Ayakkabilarin yerlestirildigi ortezin taban bélimunde yanlarda 7°lik
acisi olan iki plaka bulunur.

Lateral gévde hareketi ayak plakalarindan biri kaldirildiginda asiri
kas kontraksiyonu ve enerji tuketimi olmaksizin resiprokal
ilerlemeyi gerceklestirir.

Govde ve kol hareketleri ile yurime hizi kontrol edilir.

Ust torakal bélge etkilendiginde de 1-5 yaslari arasi rahatlikla
kullanilabilir.




