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ABSTRAKT

V této diplomové préci byl testovan vliv diouhodobého noSeni diabetické obuvi na
stav nohou diabetikt v Praze, ve Fakultni nemocnici v Motole. Dva roky testovani

ukoncilo celkem 13 probandi s diabetem I1. typu.

Meéteni probihala pravidelné v palro¢nich intervalech, kde byl mimo méteni  ob-
vodu prstnich kloubtt a maximédniho néSapnénho tlaku sledovén také zdravotni stav

pacientd podiatrem a diabetologem.

Nadapny tlak se m¢fil na pristroji Pedar® od némecké firmy Novel. V prvnim
meteni se porovnaval maximalni tlak ve vlastni obuvi a v obuvi MEDI, které byla nova
a nerozchozend Po pilroénim noSeni nésedovalo druhé méteni, po roce a pul tieti
mefeni a po dvou letech podedni, ¢tvrté méfeni. Ve své préci jsem srovnavaa tato
meteni: vlastni obuv a 1. méteni v obuvi MEDI, 1. a 2. méteni v obuvi MEDI a na
zavér 3. a4. meteni obuvi MEDI. Z vydlednych graft bylo patrné, Ze pasobici tlaky byly
individudni. U nékterych pacienti obuv MEDI sniZila lokalni tlaky v paté, u jinych zase
v ostatnich regionech. U vétSiny pacienti nebyly zmeény tlakt, méfené v obuvi MEDI
signifikantni, coZz nasvédcuje tomu, Ze byly tlaky v obuvi rovnomérné rozloZzené po

celou dobu studie.
Klicova dova:

Diabetes, syndrom diabetické nohy, plantérni tlak, diabeticka obuv.

ABSTRACT

In this diploma work was tested the effect of long — termed use of diabetic  foo-
twear on the feet of diabetic patients. Measurements was provided at Motol hospital in
Prague. Testing finished 13 patients with diabettes mellitus I1. type.

Measurements was provided every 6 month, there were measured feet proporti-
ons and maximal plantar pressure. Total healt shape of the patients was observed by the

doctors.

Plantar pressure was measuring by Pedar® from German company Novel. There
were measured maximal preassure in own footwear and MEDI footwear in first
measurement. MEDI were new and the second, the third and the fourth measurement

followed every 6 month. There were balance maximal preassure between the own  foo-
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twear and the 1. measurement of MEDI. Secondly | was balance the maximal preas-
sures between the 1. and the 2. measurement of MEDI. Thirdly there were balanced
maximal preassures between the 3. and the 4. measurement of MEDI. According

the graphs, we can observed that impacting preassures were individual.

MEDI footwear reduced local plantar pressure in the heel of some patients, at the
another patients reduced plantar pressure in another regions. It was really individua. The
changes were not signifikant at the majority of patients. Therefore, the preassures seems

to be harmonious.

The effect of long — termed use of diabetic footwear on the feet of diabetic patients.

Keywords:

Diabetes, diabetic feet, plantar pressure, diabetic footwear

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com

Dekuiji Ing. Jitce Bad’urové PhD., vedouci diplomové préce, za odborné vedeni,
cenné rady a piipominky, za pomoc pri ziskavani a zpracovéani vysedka diplomove pra
ce. Podekovéni patii také Ing. Jan¢ Vaskové z firmy Bat'a as., kterd vénovala  pro-
bandim obuv MEDI . Podékovéani patii také probandtim, za jejich ochotu spolupraco-
vat. Moje podékovani nalezi také mym nejblizSim, a to rodi¢im a priteli Michalovi za

maximélni podporu a trpélivost.

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com

O 5 SO PRSRRR 9
| TEORETICKA CAST ..ottt 11
1 DOLNI KONCETINA ..ottt sttt 12
1.1 ANATOMIE DOLNI KONCETINY .eiiiiuutiteaaiuteeeeeaaureeeseasssseeeessssseeessansseesesssssesssnnens 12
1.2 KOSTRA NOHY ..iiiiiiiiiiiiaeaaittie e e ettt e e e e ieee e e e s esbe e e e e asssse e e e e anseeaeeesnsseeeeeanneneeeannnns 12
1.3 INOZNIKLENBY ..ttiiieiiiiteeeaaitteaeeaaitteaeaaassseeasaassaeaesasssseassaansseaesasnsseessassseeessnnses 13
1.3.1 Podénaklenbanohy ..o 13

1.3.2 PHENAKIENDANONY ......cc.oiiiiiee s 14

1.4 FYZIOLOGIE CHUZE ....uutiiieeiiieieeeaiieee e e ettt e e e et a e e e ite e e e e sabae e e e e nntse e e e e nnnaeeeeennnes 15

2 DIABETESMELLITUS. . ..ottt e e e e e e 16
2.1 Diabetes mallitus (CUKIOVKE)...........cooiuiiiiieiiiiiieeee e 16
2.2 Druhy digheteS MEIITUS..........ooiiiiie s 16
2.3 Priciny vzniku diabeteS MEllItUS.........cceeiiiiieeeeeee e 17

3  KOMPLIKACE ZPUSOBENE CUKROVKOU........ccooevrireirereierieisiesinion, 18
3.1  SYNDROM DIABETICKE NOHY ....cciiiiiiiiiiiiiin it 18
KLASIFIKACE SYNDROMU DIABETICKE NOHY DLEWAGNERA .........cociiiiiiiiicniee e 20

TN R I o= SRRSO 22

.14 PrOVENCE. ..ottt ettt ettt e e et e e e et et e e e e ara e e e e e anreeaeaas 23

3. 1.5 PHICINY VZNIKU. ...t 24

3.2  BIOMECHANICKA FUNKCE NOHY A JEJI OVLIVNENI DIABETEM ....ccovcuveeeeiiiiieeannns 25
3.3 MERENI PLANTARNIHO TLAKU ...eitiiiiiiieieaitieeeeestteeeessieeeeesssseeeessssseeeessnsseeeeens 26

4 OBUV PRO PACIENTY SDIABETEM ..o 28
4.1  KATEGORIZACE OBUVI PRO DIABETIKY ..eeiiiiiiiiiuuirrreeeeaeeaasannnsereeeeesaaaaanssneeeeeess 28
4.2  PROFYLAKTICKA OBUVY ....cuiiiiiiiiiiieeeeiieeeaeaiteee e s et e e s st e e e annssee e e s nnsaeaeeennnneeas 28

5  CILE DIPLOMOVE PRACE .....ccoiiiiiiiirieieieeieieieessie s 32
Il PRAKTICKA CAST ...ttt 33
5.1  POPISMERENYCH ZNAKU PROBANDU . ....cciiutttieeaitrieeearireeaeassneeessssseeesssnsseeseans 34
5.2  POPISMERENYCH ZNAKU PROBANDU . ....cciiuttieeeaitreeeeaaireeeesssseeeesssseeesasnsseeseans 34
5.2.1 Télesna hmotnost avy3ka probanda............ccceeeveereeiieesieesie e seee s 34

5.2.2 Obvod pratnich KIOUDI .........coiuieiiiieie e 35

5.3 MERENI PLANTARNIHO TLAKU ...ettiiiitiiieeaetieeeeastteeeessiseeeesssseeasssnsseeasssnsseeeeens 36
5.4  DOTAZNIKOVY PRUZKUM ...cciiiuiiiieeiatiieeeaasiseeaeaasseeesassseeessssssesssssssesssssssesseans 37
5.4.1 Dotaznikovy priazkum po Sesti MESICICH .......ceeeivevieiieceece e 37

5.4.2 Dotaznikovy prazkum po dvou letech...........cccooiiiiiiiiiieeeee, 38

6 VYHODNOCENI VYSLEDK U ...t 39
6.1  PRUMERNE HODNOTY ...eiiiiiiiiiiaeaaietteeeauseeaesasseeaessssseesssssseessanssnesssanssssessannes 39
6.2  ANALYZA ROZLOZENI NASLAPNY CH SIL ..uviiieiiiiieeeeaiiieeeeeiieeeeesseeeeessseeee e 40
6.2.1 Vyhodnoceni probandac. 1........ccccveiieiiieiii e 40

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com

6.2.2 Vyhodnoceni probanda €. 2...........ceeeeiienieienie e 47

6.2.3 Vyhodnoceni probanda €. 3...........coieeiiinieieiie s 54
6.2.4 Vyhodnoceni probanda C. 4 ...........cooeeieeiieiene e 61
6.2.5 Vyhodnoceni probanda .5 ..........cooueiiiiiiiieieee e 68
6.2.6 Vyhodnoceni probanda €. 6...........coeeeieeiieieiie e 73
6.2.7 Vyhodnoceni probanda C. 7 ...........cceeeeieeneeienie e 80
6.2.8 Vyhodnoceni probandal. 8...........ccooeiiiiiiiiiiie e 87
6.2.9 Vyhodnoceni probanda €. 9...........ceieiiiiiiiiiiie e %!
6.2.10 Vyhodnoceni probanda €. 10.......cccooueieriieiieiieiie e 102
6.2.11 Vyhodnoceni probandac. 11........ccceiiiiiiiieiiniesee e 109
6.2.12 Vyhodnoceni probanda c. 12.........cccoiiiiieiieiiiiesee e 114
6.2.13 Vyhodnoceni probanda c. 13.......c.ccooiiiiiieiieieee e 121
6.2.14 Vyhodnoceni dotaznikového prazkumu po Sesti mesicich...........cccceeeeeneee. 127
6.2.15 Vyhodnoceni dotaznikového prazkumu po dvou letech...........ccccooeeeeeneee. 128
ZAVER ..ottt 129
SEZNAM POUZITE LITERATURY ..ottt 133
SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK ....covieeieeeeeeeeeeeeeeseeeeeen 135
SEZNAM OBRAZK Uittt 136
SEZNAM TABULEK ..ottt 140
SEZNAM PRILOH ..ottt 141

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologick&

UvoD

V prabéhu druhé poloviny 20. stoleti byl ve vétding zemi zaznamenédn prudky
narast pramérné délky Zivota souvisgici se zlep3enim vyZivy, lepSi hygienou a snizenim
mortality na infekéni choroby. Na druhé stran¢ je toto obdobi poznamenano nartistem
civilizagnich chorob, mezi které patii také diabetes mellitus (DM). V Ceské republice je
registrovano pres 700 tisic nemocnych s cukrovkou a stegjné jako na celém svété se  je-
jich pocet trvale zvy3uje. Zatimco v roce 1996 bylo celosvétove registrovan 132
miliont nemocnych s diabetem, v roce 2010 pravdépodobné vzroste jegjich pocet na 240
miliond. Pritom asi stejné mnoZstvi pripada unika zachytu [1].

Diabetes mellitus (DM) je celosvétove rozSirené chronické onemocnéni, které  po-
stihuje obé pohlavi, v&echny vékové kategorie, rasy a etnické skupiny, i kdyz preva-
lence jednotlivych typa cukrovky je v raznych geografickych polohach a u rtiznych ras
odlisna[2].

Ctvrtina z vice nez 700 000 diabetidi v Ceské republice trpi vaznymi zdravotnimi

komplikacemi. K nejzévaznéjSim patti syndrom diabetické nohy.

Termin diabeticka noha oznaguje poruchy tkané nohy provazené poruchou nervii, ngj-

¢astéji pod kotnikem. | drobné poranéni pak vedou ke vzniku viedt ainfekci [3].

Nemocnym lékafi postupné odstranuji poskozené ¢asti nohy a témeéi polovina
pacientti se nakonec musi podrobit amputaci. Rozhodujici je véasné zahgeni 1écby na
speciaizovaném pracovisti, které se zabyva nejenom bezprostiednim oSetfovanim viedu
[4].

V Cesku pracuji témet dvé desitky podiatrickych ambulanci, které se specializuji
na syndrom diabetické nohy. Bylo by jich viak zapotiebi az pétkrét tolik. Ve Velké
Britanii a Némecku dokézal vznik a dostatecny pocet podiatrickych ambulanci sniZit po-
¢et amputaci nohy u diabetika témet o polovinu.

Jednim z ngjduleZitejSich preventivnich opatieni proti vzniku diabetické nohy je
noSeni profylaktické obuvi, ktera svym konstrukénim reSenim predchézi poranéni nohou

avzniku komplikaci [3].

Cilem této diplomove préce bylo zjigtit vliv dlouhodobého noSeni diabetické obu-
vi na stav nouhou diabetiki. Studie byla provédéna od roku 2004 do roku 2006 v Praze

ve Fakultni nemocnici v Motole. Pavodné m¢la trvat 6 meésici jako klinické testovani

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologick& 10

diabetické obuvi. Pacienti (probandi) byli vySetieni podiatrem a diabetologem na poc¢étku
meéieni a na konci Sestého meésice. Samotna studie se viak prodliouZila na dva roky, pro-

toZe nas zgjimalo, jak obuv pravidelnym noSenim ovlivni stav nohou pacientu.
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1 DOLNIi KONCETINA

1.1 Anatomie dolni konéetiny

Dolni koncetina je spojena s trupem pomoci hyzdé a kycle. Prvnim oddilem dolni
koncetiny je stehno (femur). M& tvar kuzele, ktery se smérem ke kolenu postupné
zuzuje. Koleno (genu, gony) vpiedu vyklenuje v ¢é3ku, vzadu pri ohnutém koleni  zie-
telné vystupuje jamka zékolenni neboli podkolenni (fossa poplitea). Bérec (crus) marov-
néZ tvar kuzelovity. Distdné se zuZuje a je na zevni i vnitini stran¢ ukoncen zevnim
a vnitinim kotnikem. Jgjich podkladem jsou dolni konce kosti bércovych. Na predni stra-
n¢é bérce je zietelné hmatnd hrana, podminéna jednou z kosti bércovych, vzadu se pak
zietelné  vyklenuje lytko (sura). Zakonéeni dolni koncéetiny tvoii noha (pes). Na noze
rozeznavame: chodidlo neboli plosku nohy (planta pedis), hibet nohy neboli nért (dorsum
pedis). Zadni konec nohy tvoti pata (calx). Prsty nanoze, spravné narozdil od prsta ruky
zvané prstce jsou malé a krétké. Nejmohutngj& z nich je palec (halux).  Cigluji se ob-

dobn¢ jako naruce [5].

1.2 Kostra nohy

Noha (lat. pes, pedis), anatomicky oznacuje jako nohu pouze spodni oddil dolni
koncetiny, uloZeny pod hlezennim kloubem. Neni spravné oznacovat jako nohu celou
dolni koncetinu. Kostra nohy se skléda z 26 kosti (plus dvé kustky sezamské) (obr. 1).
Anatomicky i fyziologicky nohu délime na tfi oddily: zanérti (tarsus), nart (metatarsus)
aclanky prsta (phalanges):

Zanarti: je tvoreno sedmi kostmi zanartnimi (ossa tars). Je to ¢ast nohy, ktera je mdo
pohybliva a pevna, prendsi hmotnost téla.

Nart: je tvoren péti kostmi nartnimi (ossa metatarsalia).

Nart je pruzna ¢ast nohy, tlumi nérazy pii chuzi.

Prsty: jsou ze étrnacti ¢lanka prsti (phalanges digitorium) — palec mé dva ¢lanky, ostatni

prsty jsou tiiclankové [5].
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UdrZzuji stabilitu nohy, pricemz palec je dalezity pii odvijeni nohy od podlozky pfi
chazi i béhu. Prsty jsou dulezité pii chuzi, kdy se pritlatuji k podlaze [5].

1 - kladka kosti hlezenni
2 - kreéek

3- hlavice

4 — kost lod’kovita

5 —kost klinovall.

6 —kost klinoval.

7 —télo kosti nértni

8 — ¢lanek zakladni

9 — ¢lanek nehtovy

10 — ¢lanek stiedni

11 — hlavicka kosti nartni
12 — kost klinovalll.

13 — vybéZzek base 5. nartni kosti

14 — kost krychlova

15 — kost patni

Obr. 1 Kostra nohy z hibetni
strany

1.3 Nozni klenby

1.3.1 Podéna klenba nohy

Podélna klenba nohy je vySSi na strang vnitini a nizsi na strané¢ vnéjsi (obr. 2).
Sklada se ze dvou oblouki, vnitiniho a zevniho. Vnitini oblouk tvori kost hlezenni, kost

lod’kovitd, tii kosti klinové, prvni az treti kost nartni a ¢lanky prvniho az tretiho prstu.
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Zevni oblouk tvori kost patni, kost krychlova, ¢tvrta a pata kost nértni a ¢lanky ¢tvrtého
apatého prstu [5].

Obr. 2 Podélné klenba nozni [6]

1.3.2 Pri¢naklenba nohy

Je dana tvarem kosti nohy. Nartni kosti se vyklenuji do hibetu nohy, pricemz je-
jich klinové base obraceji od plosky ostii, do hrbetu &ir&i plochu. Stegjnou Upravu maji i
kosti klinové (s vyjimkou prvni), kost lod’kovita a z ¢&sti i kost krychlova a patni
s konvexni plochou hitbetni a konkévni dolni. Pri¢na klenba je negjvySSi v misté kosti kli-

novych, smérem k zevnimu okraji pozvolna klesa.

UdrZeni kleneb noZnich je podminéno tiemi ciniteli: kostni architektonikou,
ligament6znim systémem a svalstvem nohy a bérce, které zasahuji do nohy. Klenuti nohy
ma& za nadedek, Ze se noha neopira o podlozku celou chodidlovou plochou, ae jen ve
titech mistech — vzadu o patu a vpiedu o hlavi¢ky prvni a paté nartni kosti. Tomuto po-
staveni se tika staticky trojuhelnik. VVyznam noznich kleneb je mnohostranny.  Umoziu-
je pruznou chuzi, vhodnym rozloZenim zatiZzeni usnadnuje udrzeni rovnovahy téla i pfi
postoji na jedné noze, chréni pied tlakem cévy a nervy, uloZené v plosce nohy. Pii oda-
beni vazti a svalti udrZujicich klenby nozni dochézi k jejich poklesu, vznika podélng,

nebo pricné plocha noha[5].

Noha mé& 20 svali, 18 z nich jsou na plantarni strané nohy. Dde jenoha  ovla

dana dalSimi 10 svaly, které inzeruji z bérce na rtizna mista na noze. Noha je tedy obslu-
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hovéna 30 svaly a Slachami, kazdy ma svtij specificky pribéh a funkci. Noha mé déle 107
vazli, mnohem vice nez kterakoliv ¢ast lidského téla o stejné velikosti. To umoZziuje spo-
lu se svaly rizné pohyby, ponévadz pruzné spojuji mnoho kloubt, kterych je na noze
celkem 38 [5].

1.4 Fyzologie chiize

Klidny uvolnény stoj na obou koncetindch je dynamicky stav, nebot’ pii ném  do-
chézi k drobnym, pomalym pohybam nohou, kterymi udrzuje ¢lovek rovnovéhu. Pri klid-
ném stoji se promité téziste téla pred lod’kovité kosti, kde osciluje ve frekvenci 1,5 Hz
vrozsahu 1 — 2 cm. Zatézujeme-li stiidavé jednu a pak druhou dolni kon¢etinu, postoj
nohou se meni, taktéz se meni i teZiste.

Bipedalni lokomoce jakozto dynamické& funkce dolnich konéetin ma nékolik
podob: krok, chiize, béh a skok [5].

Podstatou chize zdravého ¢lovéka je odvijeni nohy od podlozky. Odvijeni nohy
od podloZky je mozné jen tehdy, opirali se nohav kliku jen v mistech statického  troj-
thelniku. Odvijeni nohy od podloZky zacina dotykem patni ¢ésti nohy s podlozkou,
postupné se pak prikléani k podloZce zevni hrana nohy, az se dotkne podlozky i hlavicka
5. kosti nértni. Nyni se preklapi noha na vnitini hranu a dojde k dotyku s podlozkou
hlavicky 1. kosti nértni. V tomto okamziku, kdy se noha dotyka vsemi tiemi body se
nadzvedava pata a v okamziku, kdy se dotyké podlozky jen hlavicka prvni a paté kosti
nartni, nastane odvijeni prstt. Opoudtéji podloZzku smérem od maliku k palci, ktery pak
odrézi vahu lidského téla na patni ¢ast druhé nohy. Vzgemné a souvidé spojeni téchto

pohybu tvoii anatomicky krok [5].
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2 DIABETESMELLITUS

2.1 Diabetes mellitus (cukrovka)

Cukrovka je chronické (vliekl€) onemocnéni, zpasobené neschopnosti organismu
hospodatit s cukrem (gluk6zou). Projevuje se zvySenou hladinou glukdzy v krvi nebo
jgjimi ztrétami moci. Tato porucha viak nepostihuje jen hospodaieni s cukry, zasahuje
i do hospodaieni s ostatnimi Zivinami a ovliviiuje tak celkové pieménu latek

V organismu.

Glukoza je nezbytna pro ¢innost viech bunek k ziskani energie a také pro funkci
jednotlivych organi. Glukéza je k bunkam privadéna krvi a jgji vstup do bunky
zabezpecuje inzulin. O inzulinu se dafict, Ze doslova otevira glukoze dvete do buriky. Na
vysvétleni — inzulin je hormon, ktery vytvéei dinivka biisni. Pri cukrovce je vstup gluko-
zy do bunék naruSen. Pravdou je, Ze i kdyZz hladina glukézy v krvi stoupd, buiky
,,hladovgji“. Nahromadeéni glukozy je pak tak velké, Ze postupné piechazi do moce a
z&roven ssebou strhdva i vodu. Nemocny tedy ¢astéji moci, budi se ze spanku. U déti
hrozi to, Ze se znovu zatnou pomocovat. Ztrata tekutiny samoziggmé vyvolava pocit
Zizn¢, nemocny potiebuje vétsi piijem tekutin, nez je obvyklé. ProtoZe se glukéza do
bunék nedostane a navic se ztréci moci, organismus zacina odbourévat své vlastni  z&
soby. Nemocny hubne a je unaveny. Spalovani télesnych tuki jako ndhradniho zdroje
vede k produkci kyselych latek, pacient zvraci a dochazi k rozvratu vnitiniho prostiedi,

jeZz maze korgit zavaznym stavem bezvédomi, zvanym diabetické koma[7, 8].

2.2 Druhy diabetes mellitus

Diabetes |. typu — juvenilni diabetes (propuké v détstvi nebo v mladi) neboli
diabetes zavidy na inzulinu — je zpasobeny tim, Ze se ve dinivce prestal inzulin Vy-
tvéret. Propuké nahle.

Diabetes II. typu — diabetes dospélych (propuka negidiive po 30. roce Zivota)
neboli diabetes nezavidy na inzulinu — je vyvolan poruchou uvoliovani inzulinu ze  di-

nivky nebo jeho sniZzenou Ucinnosti. Propuka pozvolna. Postihuje vétSinou lidi starSi-
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ho véku, z nichz mnoho je obéznich. Jeho vyskyt je mnohem castéjSi nez diabetes prvni-
ho typu. V Ceské republice méme podle statistik na 530 000 pacientd trpicich — cukrov-
kou Il. typu, tedy kolem 5 % populace. Bohuzel, pacientt kazdoro¢né pribyva, hovoii se
az 0 30 000 osobach. Pri 1&cbé pacient zpocdtku vystaci s dietou s omezenim spotieby
cukru, pripadné uziva tablety, které ovliviuji tvorbu nebo citlivost na inzulin. Postupné
miZe pigjit i nainzulin.

Téhotensky diabetes — objevuje se u Zen, které nikdy diabetem netrpély a po

skonc¢eni téhotenstvi odezniva

PoruSena tolerance glukézy — nede o cukrovku, avSak nekdy cukrovce

(predevSim I1. typu) predchézi [9].

2.3 PFiciny vzniku diabetes mellitus

Diabetes I. typu — zni¢eni beta bun¢k Langerhansovych ostravka dinivky, které
maji produkovat inzulin, je davano do souvidosti s virovou infekci, autoimunitnimi
faktory, genetickymi vlivy, konzumaci kravského mléka, piasobenim volnych radikai ¢i
ur¢itych chemickych latek aléka.

Diabetes I1. typu — je davan do souvidosti s dédi¢nou predispozici, nespravnou
vyzivou, nadvahou (rizikova je zeiména obezita centralni ¢asti, kdy je nadbytecny tuk
uloZen nad boky) a sedavym zptisobem Zivota.

Téhotensky diabetes — souvisi s pasobenim hormont, dédicnymi dispozicemi
(v budoucnosti hrozi diabetes 11. typu) a nadvahou [9].
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3 KOMPLIKACE ZPUSOBENE CUKROVKOU

Malokterd nemoc je ve svych duadedcich tak mnohotvarna, jako cukrovka
V pocétecnim obdobi choroby nejsou poskozeny Zadné organy, s vyjimkou dlinivky biis-
ni, ktera inzulin vyluéuje. Podstatné nebezpecnéjsi je viak ndsledné postizeni  raznych
orgénu v prubéhu onemocnéni. Typické jsou poruchy zraku, vedouci aZz ke  depote,
¢asto byva narudena ¢innost ledvin s jegjich moznym selhanim. Bohuzel tato nemoc posti-
huje i nervovy systém, fikédme tomu neuropatie. Zvy3ena hladina cukru (hyperglykémie)
postihuje cévy, coz vede k typickym aterosklerotickym komplikacim. Pravdou je, Ze cuk-
rovka urychluje stérnuti obéhového systému, pacientim daleko ¢astéji a diive hrozi sr-

decni infarkt a mozkové ptihody [9].

3.1 Syndrom diabetické nohy

Je podle Mezindrodniho konsenzu definovan jako ulcerace nebo postiZeni
hlubokych tkéni nohy distdiné¢ od kotniku véetné kotniku. Vedle ulceraci ngjicastéji jde
0 gangreény, ae také o postiZzeni kosti osteomyelitidou nebo Charcotovou osteoartropatii
nebo o postizeni hlubokych mekkych tkani infekci. Pojem ,,syndrom* zahrnuje [
soucasnou diabetickou neuropatii a rtizny stupen ischémie, ve vétsing pripada byva pii-
tomna i infekce. Do syndromu diabetické nohy fadime i stavy po amputacich na  dol-
nich koné¢etinach. Podobné jako viedova choroba Zaludku ma také syndrom diabe-

tické nohy velkou tendenci k recidivam a zastéava ,,celozivotni* diagnzou [10].
Syndromem diabetické nohy je postizeno 5 — 10 % pacientt s diabetem [11].

Udava se, Ze riziko onemocnéni diabetickou nohou kdykoli v prab¢hu Zivota je pro
pacienty s diabetem asi 15 % [12].

Podle Udajii Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky bylo
v roce 2004 postizeno syndromem diabetické nohy 39 753 osob, coZ tvori 5,6 %
pacientti s diabetem (celkovy pocet osob s diabetem byl v roce 2006 712 079). Oproti
roku 1993 se procentuani vyskyt pacienti s diabetickou nohou sniZil (z 8,1 na 5,6 %),
pfi narastu poctu diabetika se v3ak absolutni pocet osob s diabetickou nohou vyrazné
neméni. Po amputaci bylo 7 444 osob, tj. 18,5 % z pacientu sdiabetickou nohou;
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procentudlni vyskyt pacientt s diabetem po amputaci se oproti roku 1993 zvysil (z 10,3
na 18,7 %).

Priblizné 40 — 60 % netraumatickych amputaci dolnich koncetin je provedeno
u diabetika, v 85 % pripadt predchézeji amputacim dolnich koncetin u diabetika  ulce-
race, které jsou potencidng I&sitelné. Ctyii z péti ulceraci u diabetikd jsou Zpuso-
beny vngjSim traumatem, nej¢astéji nespravnou obuvi, a lze jim tedy vhodnou prevenci
piedchézet [13].

Pacienti po amputaci jsou ohroZeni vysokou mortalitou béhem nadedujicich 3
— 5 let, ktera je dana predevsim komorbiditou, jako je kardiovaskulérni nebo renalni
onemocnéni. Podle souhrnne statistiky na podkladé deviti studii z Velké Britanie, USA
a Svédska se pohybovala perioperacni mortalita pacienta do 28 dni po amputaci
v rozmezi 6 — 10 %, ro¢ni 13 — 40 %, trileta 35 — 65 % a pétileta 40 — 80 % [14].

Rizikova mista pro vznik ulceraci

Typickym mistem vzniku ulcerace na diabetické noze je oblast pod prvnim
metatarzofalangealnim skloubenim, protoZe i na zdravé noze je tato oblast pti chuzi
vystavovéna vysSim lokanim tlakim v porovnani sjinymi oblastmi plosky nohy.
K dalSimu zvy3eni lokdlniho tlaku prispivaji deformity prstt (napr. vboceny palec,
kladivkovité prsty, atd.), které jsou u diabetikt velmi ¢asté. Deformity prstt mohou mit
vliv na zvySeni zatéZe v oblasti prstnich kloubu [15].

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologick& 20

Obr. 3 Rizikova mista pro vznik ulceraci [16]

3.1.2 Diabetickd ulceraceajgi klasifikace

Na nohou je ulcerace definovana jako réna penetrujici celou vrstvou kaze, 1éze
typu puchyit nebo mykdzy sem nepatii. Gangréna je definovéna jako nekréza kuze
a prilenlych struktur (svai, 3Sach, kloubi nebo kosti). Nekréza predstavuje
devitalizovanou tkan, vihkou nebo suchou, bez ohledu na druh postizené tkan¢. Ul-
cerace povrchova nepresahuje do podkozni tkang, ulcerace hluboké penetruje do  pod-
kozni tkéné a zasahuje ¢asto facie, svaly nebo Sachy. Hodné hlubok& ulcerace  zasahu-
jei do kosti nebo klouba [10].

Klasfikace syndromu diabetické nohy dle Wagnera
Stupet 1 — povrchova ulcerace

PostiZeni celé vrstvy kiZe nepiesahujici do podkoZzi tkang

|
2

Obr. 4. Povrchova ulcerace
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Stupei 2 — hlubsi ulcerace

Léze postihujici celou vrstvu kuZe presahujici do podkozi

Sraifk

Obr. 5 HIlubsi ulcerace

Stupei 3 - hlubok& ulcerace

MuZe postihovat svaly, Sachy, kosti, vétSinou spojena se zavaznou infekci (flegmona,
absces, osteomyelitida, arthritida, tendinitida)

Obr. 6 Hluboka ulcerace
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Stupei 4
= SmithHey
- hdice)
Obr. 7 Lokalizovana gangre-
na (pata, ptsty)
Stupeii 5
-
/
Obr. 8 Gangrena celé nohy
3.1.3 Lé&ba

kompenzace diabetu, 1é¢ba hypertenze, dydipidemie, atd.,
vhodna dieta a nekouieni,
odstranéni tlaku na ulceraci,

omezeni stoje a chuze (berle), mechanické odlehceni (kontaktni
sadra, ortéza, invalidni vozik),

specidni obuv, individuané tvarované viozky,

obnoveni prachodnosti cév — farmakologické nebo chirurgicka,
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péce o kuzi a nehty — pedikara, koupele, promastovani, antimykotika,

lokdni terapie - wvybér vhodného lokalniho kryti rény (antiseptické
schopnosti — prevence infekce nebo jgji 1é¢ba, udrzeni vihkého prostredi -
zvihceni rany nebo absorpce sekretu zrany, minimalizace frekvence prevazi,
neprilnavost — minimalni bolestivost pii pievazy,...). Vemi podstatné je
systematické ¢isteni rany, odstranovani nekr6z, podpora granulace, neprilnavé
kontaktni kryti [16].

Podle Marca A. Brennera — prezidenta Americké spolecnosti Podiatrické
Dermatologie Ize diabetické ulcerace I&it pomoci kolagenu. Kolagen hrgje vyznamnou
roli ve vétaine funkci téla. Kostem a kuZi kolagen propijéuje strukturdni podporu, kterd

drZi télo pohromadg.

V kuzi vytvéi bariéru proti infekci. V sérii klinickych testa byl kolagen | ocenén
Mianem, Beghem a Mianem (1992) pro lé&¢ebny piistup, U¢innost a bunécnou interakci
pii hojeni ran. V dalsi publikaci Mian, Mian and Begh (1991) ukézaly, Ze kolagen efek-

tivné podporuje proces hojeni a snizuje mnoZeni bakterii na povrchu vieda [17, 18].

3.1.4 Prevence

Uréeni rizikovych nohou — dle vy3etieni u diabetologa ¢i podiatra
pravidelné denni prohlidky nohou (i mezi prsty), pouZit napt. zrcatko,

pravidelné myti a peclivé osuSeni nohou (teplota vody 37°C, dab¢ rizovy  roz-
tok hypermanganu, bylinky, specidni kosmetické piipravky),

nepouzivat chemické 1atky nebo specialni naplasti k odstranovani hyperkeratos,
nepouZzivat ostré nastroje pro pedikaru,

pé&e o suchou kiaZi, pravidelné promastovani,
vhodné diabetické obuv a ponozky, nechodit naboso a denné prohlizet obuv,
dobr& kompenzace diabetu, vhodna dieta, nekouiit,

prijit véas [16].
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3.1.5 P¥i€iny vzniku

Diabetickd polyneuropatie (motorickd, senzoricka, autonomni), periferni
neuropatie: Projevuje se ztrétou citlivosti — vnimani bolesti, tepla, chladu, dotyku ¢i

vibraci, v dob¢ klidu (napt. v noci) pélivé bolesti ¢i brnéni dolnich koncetin.

V znik& na podkladé nezénétlivého onemocnéni nervovych vidken, nutno peclivé vysettit

dolni koncetiny (nelze rozpoznat dle anamnézy).

Vys&etieni: tlakove ¢iti - Semmesova-Weinsteinova monofilanemta, vibracni Citi
- ladicka 128 Hz, biothesiometr, diskriminace - vy3etteni Spendlikem (na dorzu nohy),
taktilni ¢iti - vata (na dorzu nohy), reflexy - reflex Achillovy Sachy,
Neuropad — indikétorovy test pro samovy3etrovani [16].

Obr. 9 Tlakoveé ¢iti - monofilamenta, vibracni ¢iti — ladicka [16].

| schemicka choroba dolnich konéetin:

Jedna se 0 nedostatecné cévni zasobeni dolnich koncetin (makro a mikroangiopatie).
Objevuji se klaudikace (bolesti nohou - v lytku, stehnu, které zesiluji pti chazi, polevuji
v klidu), klidové bolesti, nehmatné periferni pulzace na DK, ndezy pii vySetreni
— Doppler, barevné a teplotni zmeény kiZe. Je nutné provést neinvazivni cévni vySetieni,
prip. invazivni — angiografie, méteni kotnikoveho tlaku, palpace perifernich pulsaci.
Neur oischemie - Kombinace diabetické neuropatie a ischemické choroby DK.

Neuroosteoarthropatie - Charcotova noha , téZzka forma neuropatie, postizeni malych

kloubt nohy, trvald deformita nohy, osteoporosa, mikrotraumata.

Deformity a snizené pohyblivost kloubi - Tvorba hyperkeratos (kalusi).
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Poranéni - Pri chizi naboso, otlaky ze Spatné padnouci obuvi, popdeniny od zdroju
tepla, atd. [16].

3.2 Biomechanicka funkce nohy ajgji ovlivnéni diabetem

Vliv diabetu na biomechaniku nohy

Hlavnim faktorem ovliviiujicim biomechaniku nohy je diabetick& neuropatie. Ta
pasobi negativné hned dvojim zpisobem. Za prve se jednd o poruchu senzorickych ner-
vi, ktera vede k necitlivosti na bolestivé podnéty (napt. na pritomnost ciziho télesa
v boté¢), na vnimani teploty (napt. horka lazen, rozpdleny pisek na plézi atd.)
a v nepodedni fadé i na vnimani ,,pohodlinosti obuvi. Pacienti tak neziidka nosi boty,
které jsou naprosto nevyhovujici (Uzké, mensi velikosti), ale vnimgji je jako velmi  po-
hodIné. V druhém pripadé jde o smiSenou poruchu senzorickych a motorickych  nervi,
kter4 vede pri svalové dysbalanci mezi flexory a extenzory nohy ke vzniku  deformit,
jako jsou kladivkové prsty, drgpovité prsty, vboceny palec, prominence  hlavicek me-
tatarza. TakZe napiiklad u pacienta s kladivkovymi prsty nejenze dochézi ke treni dor-
z&ni ¢ésti prsta pii nedostatecném prostoru v piredni ¢asti boty, ae navic pii necitlivosti
je porugen obranny mechanismus chranici pred poskozenim [10].

Dal§im negativnim faktorem ovliviyjicim biomechaniku nohy je limitovana
pohyblivost kloubt, vyskytujici se asi u 50 % vSech diabetiku. Etiologie onemocnéni neni
zndma. Typicka pro toto onemocnéni je piitomnost abnorméniho kolagenu. Postize-
ni talokrurdniho nebo subtaldrniho kloubu nezgjist'uje dostatecnou absorpci otiesa be-
hem chtize a dochézi tak k prenosu vétsiho zatizeni na dalSi oblasti nohy.  Limitovana
pohyblivost kloubi a deformity jsou pti¢inou vzniku oblasti s vysokymi plantarnimi tlaky,

coz je dalsi velmi vyznamny faktor vzniku ulceraci [10].

Béhem chiize dochézi k opakovanému zvySeni plantérnich tlaka a stiihového
pnuti specifickych oblasti planty. Tento vysoky tlak zpusobuje poskozeni tkéni, vznik
hyperkerat6z, puchyii a dalSich po3kozeni kuZe. Pokud toto pietizeni pokratuje
a pacient ztratil ochrannou citlivost, je pravdépodobny vznik ulcerace, ktera je vstupni

branou piipadné infekce [10].
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Spoleéné svysokym plantarnim tlakem ovliviiuje vznik ulcerace, zejména
v oblasti prednoZzi, tloustka mékkych tkani planty. Ztrdta projektivni mékkeé tkane je
pravdépodobné zpisobena kladivkovymi prsty vznikgjicimi v disledku diabetické  neu-
ropatie, které vedou k distalnimu posunu mekkych tkani z oblasti pod hlavickami meta-
tarzi. VySetireni magnetickou rezonanci v nékolika studiich jasné prokézalo pritom-
nost atrofie vnitnich svali nohy u pacientt s diabetickou neuropatii a jejich  infiltraci
tukovou tkani. Atrofie zpasobuje dysbalanci mezi krétkymi flexory a dlouhymi extenzo-
ry, coz je pricinou typickych deformit neuropatické nohy. Dochézi také ke  kvalitativ-
nim zméndm plantarniho tuku pod hlavickami metatarzi, vznikgjici na podkladé ne-
specifického fibrotizujiciho procesu. Tim je poruSena absorpce tlaku ~ mekkymi tkang-

mi a zvy3uje se tak dale riziko vzniku ulcerace [10].

Mechanicky stres potencuje u neuroischemické diabetické nohy ischemii. Béhem
chiize se zvy3uje tlak na prednozi aZ na tiicetindsobek krevniho tlaku udrzujiciho pritok
krve tepnami nohy, coz vede k do¢asné ischemii nohy béhem zatiZeni pii kroku. U osob
bez diabetu dochézi k okamzitému obnoveni pratoku vliivem elasticity cév a tkani,
zatimco u diabetiku tato elagticita chybi a pii chiizi dochazi k ischemii [19].

3.3 Méieni plantarniho tlaku

Veikost plantarniho tlaku hragje velkou roli pii vzniku defektu na noze diabetika,
proto se stalo méteni plantarniho tlaku dalezitou soucasti péce o diabetiky. Hlavnim ci-
lem téchto meéteni je objevit vcas oblasti na noze diabetika, kde pri chiuzi dochézi
k nérastu lokalniho tlaku a hrozi zde nebezpeci pozdéjsiho vyskytu ulcerace. V¢asnym
preventivnim opatienim (odleh¢enim daného mista vhodnou Gpravou obuvi nebo  vkl&-
daci stélky) Ize vzniku defektu a naslednym komplikacim predchazet [15].

V dnedni dob¢ jsou dostupna mnohd zarizeni jak pro méieni tlaku pri chazi
naboso, tak pro mefeni tlaku v obuvi. VétSna téchto zafizeni vyZaduje pripojeni
k pocitegi a specidni software. Ackoliv je pii vyrob¢ téchto zarizeni pouzivano nekolik
raznych postupti a technologii, vétdina z nich je zaloZena na principu matice tlakovych

snimact a jgjich rychlého scanovéni [15].
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Pfi méfeni tlaku uvnitt obuvi je matice senzori umisténa v tenké ohebné metici
stélce, ktera je pii meéteni vloZena do obuvi a je v pfimém kontaktu snohou. Méfi se
velikost tlaku mezi nohou a stélkou obuvi. Informace ziskavame z nékolika po sobé
nésledujicich kroka, pii zpracovani dat uloZenych v databézi pristroje — pristroj PEDAR?
od firmy Novel [15].

Zatizeni od ruznych vyrobci se mohou lisit v technickych parametrech jako je
mefici rozsah, snimaci rychlost, citlivost na teplotu, spolehlivost a reprodukovatelnost
meéieni apod.. Obzvladte dulezita je velikost senzoria. Obecné Ize tici, Ze mensi senzory
zarucuji vetSi presnost a spolehlivost méreni, pii méteni svétsimi senzory dojde
k vypocteni primérné hodnoty tlaku pasobiciho na celou plochu senzoru. Na senzoru je
pak prezentovan mnohem niZ&i tlak a nemusi tak napt. dojit k odhaleni rizikové oblasti na
noze diabetika. Z toho vyplyva, Ze nemohou byt porovndvana data ziskana na raz-

nych meficich zatizenich [15].

Je velice problematické stanovit ur¢itou hodnotu lokdniho tlaku, kterd by
predstavovala hranici mezi bezpecnym a nebezpecnym zatizenim nohy diabetika
| v ptipadé, Ze je u diabetika provedeno meieni néSlapného tlaku, nelze stoprocentné
potvrdit nebo vyloucit budouci vyskyt ulceraci na plosce nohy, protoZe velikost tlaku, pri
kterém dojde k poskozeni kize a mékkych tkani, je velmi individuani a neni stejny pro
celou plochu chodidla. Obecné 1ze pouze konstatovat, Ze vySSi lokani tlak znamena vyssi

Uroven rizika. Cavanagh a Rosenbaum stanovili za kritickou hranici 450 kPa [15].
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4 OBUV PRO PACIENTY SDIABETEM

Lidé podle odborniki mnohdy voli Spatnou velikost obuvi. Boty jsou jim piilis
tésné nebo nesou vibec vhodné pro diabetiky, ktefi musi mit obuv specidné
upravenou. Podle prizkumu se nevhodné obouva 30 % muzt a 50 % Zen trpicich  cuk-

rovkou [4].

4.1 Kategorizace obuvi pro diabetiky
V soucasné dobe |ze obuv pro pacienty s diabetem rozdélit do tii kategorii:

1) Obuv profylakticka je uréena pro pacienty sdiabetem bez pokrocilych
komplikaci. Je doporuc¢ovana zejména diabetikim sdiagnézou leh¢i periferni

neuropatie, poptipadé ICHDK.

2) Obuv terapeutickd (obvazova, pooperacni) je Ucelovd obuv uréena pro
dlouhodobé odleh¢eni ulceraci, hojeni po amputaci nebo chirurgickych

z&krocich v oblasti nohy.
3) Obuv ortopedicka je obuv vyrabéna individudné a je urcena pro diabetiky po
nizké amputaci nebo se zévaznymi deformitami nohou (napt. v chronickém

stadiu Charcotovy osteoartropatie) [10].

V&echny druhy obuvi jsou hrazeny zdravotnimi pojistovnami Gplné nebo jenom Cés

tecne.

4.2 Profylakticka obuv

V mnoha studiich bylo prokézano, Ze preventivni obuv mize predchézet v 60-
80 % pripadech ulceraci [20]. Nazor na preventivni funkci konkrétniho typu obuvi viak
neni jednozna¢ny. Napi. Reiber a kol. ve velice kontroverzni studii neprokazali pozitivni

efekt urcitého typu preventivni obuvi [21].
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Preventivni obuv pro diabetiky by proto méla byt podrobné testovana tak, aby
skutecné plnila svou preventivni funkci. Cilem je ochrana nohy pred negativnimi  vngj-

Simi vlivy aredukce plantarnich tlaki pod prahovou hodnotu vzniku ulcerace [22].

Pacienty je tieba neustdle edukovat v nutnosti nosit preventivni obuv po celou
dobu béhem dne a celoZivotné. Pacient by meél znét parametry vhodné obuvi, aby s sam
dokaza vybrat z Sroké nabidky bot podle jgich zdravotnich i estetickych poZadavku.
DuleZité je nepouzivat dlouhodobé jeden par obuvi, ale pravidelné obuv stiidat. Pacienti
nesmi  nikdy nosit obuv, ktera jim uz jednou zpasobila ulceraci. Velkym problémem je u
pacientti noSeni preventivni obuvi, protoZe pacienti ¢asto nosi i jinou obuv podle mo-
mentani prileZitosti. Mirarizika vzniku ulcerace ptimo Umérné souvisi i s mirou aktivity,
takze u pacienta s aktivnim Zivotnim stylem vyznamné roste riziko vzniku  ulcerace
[10].

Volba vhodné obuvi je nesmirné dualezZita a kazdy Iékar zabyvajici se syndromem
diabetické nohy by meél byt stouto problematikou obeznamen. Nevhodna obuv totiz ma-
Ze byt misto ochrany nohy pricinou vzniku ulcerace. K pacientim je tak tieba  pristu-

povat individuding aobuv ,,usit namiru“ podle typu rizika kazdého pacienta [10].

Obuv by mela splnovat nadedujici kritéria podle specifickych poZadavka na
provedeni obuvi pro diabetiky; Ceskéa technick& norma (CSN 79 5600, zéki 2004)  [20,
23].

1) Obuv musi byt vyrdbéna v celém velikostnim sortimentu, to znamena v metrické
a anglické soustavé, musi byt vyrabéna véetné pal¢isel ve francouzské soustavé
musi byt zastoupeny vSechny velikosti.

2) Obuv musi byt vyrdbéna ve vétSich Sirkéch (optimdlné ve trech, u Sifek
vychazegjicich z obvodu prstnich kloubi v obvodovych skupinach H, |, K), aby
odpovidala typickym rozmérovym zménam nohou diabetikt. Sitka musi byt na

obuvi vyznacena.
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3) Obuv musi mit usiovy svrdek, ktery je schopen prizpasobovat se individudinim
tvaram nohou. Jedinou vyjimkou maZe byt obuv snértem zpruzné, velmi

poddajné pleteniny.

4) Tvar arozmery podpatku musi zarucovat stabilitu obuvi. VySka podpatku maze
byt maximan¢ 20 mm pro muz a 25 mm pro Zeny (vztaZzeno na stiedni velikosti,
tj. 28/8/42 pro muze a 24/4/37 pro Zeny). Vy3skou podpatku se v tomto piipadé
rozumi vzdaenost mezi nejvysSim bodem na zadni ¢asti podpatku a podiozkou

po odecteni tloust’ky podesve v oblasti prstnich kloubi.

5) Obuv musi byt uzavieného stiihu. Oteviené stiihy zvy3uji nebezpedi vniknuti  ci-
zich predmétt. Paskové stiehy zvyauji lokdlni otlaky na nart nohou a snizuji miru

prokrveni.

6) Doporucuje se derbovy stiih, ktery musi mit posunuty bod derby ve sméru ke
Spicce tak, aby obuv mohla byt pouzivana pro meénici se hodnoty objemu nohou
diabetika.

7) Uzaviréni svrska musi byt 3nérovanim nebo stuhovym uzévérem (velkro
paskem), aby bylo mozné obuv prizpisobovat ménicim se rozméram nohy,

zejména v oblasti obvodu prstnich kloubi.

8) Na svrsku obuvi se nesmi vyskytovat z&dné pruzenky (pruzné textilni pasky), kte-
ré vytvargji trvaly tlak na nohu a sniZuji prokrvovéani nohou.

9) Nanértu svr8ku nesmi byt Zadné funkéni Svy, tj. nértovy dilec musi byt z jednoho
kusu materidlu (piipustné jsou pouze ozdobné stehy, které se mohou vyskytovat
jen v pripadé, jestlize ma obuv podSivku a stehy pres podSivku  neprochézeji).

10) Horni obvodové okragje svrdku musi byt bandédzovany, aby nezpiasobovaly otlaky

a aby zabranovaly vniknuti cizich predmétt do obuvi.

11)Vy3ka voblasti kotniku musi byt konstruovéna tak, aby nedochézelo
k poskozovani nohou odienim nebo ke vzniku puchyia a otlaki. Nesmi se

pouZzivat stiihova modifikace mezi polobotkovou a kotnickovou obuvi.

12) TuZinka musi byt natolik mekka, aby nemohla zpaisobit poSkozeni nohy.
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13) Vnitini prostor obuvi musi byt zvétSeny o prostor pro vymeénitelnou stélku. Ten-
to prostor musi souc¢asné umoznovat pouZivani individualné vyrobené  vkléadaci
stelky.

14) Vklédaci stélky musi byt schopny rozkladat vzniklé vysoke lokani tlaky.

15) PodSivka musi mit Sirokospektralni antimykotickou, poptipadé antibakteriani
Upravul.

16) Obuv musi mit tuhou podeSev, pokud neni v podeSvi ochranny prvek zabrarujici

nezadoucimu pienosu vysokych tlaka pii nadlgpnuti na nerovny terén [10].
Vy%e zminéné parametry spliuje obuv MEDI, ktera je vhodn& nejen pro diabetiky,
aei pro:

seniory,

téhotné Zeny,

lidi s nadvahou,

osoby s ortopedickymi problémy,

osoby trpici otékanim a pocity Unavy nohou pii chuzi,

osoby pracujici ve stoje a pro vSechny, ktefi chtéji chodit zdravé a pohoding
[24].

Pacient s muzZe profylaktickou obuv zakoupit nejlépe ve zdravotnickych po-
tiebéch nebo v [ékarnach. V soucasné dob¢ je pro pacienty se zvySenym rizikem  diabe-
tické nohy moznost proskripce piispévku na preventivni diabetickou obuv sériové vyra
bénou, a to jednou za dva roky po schvdeni reviznim lékarem. Pacienty je tieba rédné
edukovat o kritériich vhodné preventivni obuvi, ¢asto se totiz stva, Ze pacient zakoupi
nevhodnou obuv, ktera sice spliuje jeho esteticka kritéria a uspokojuje finanéni zisk ob-
chodnika, ale nespliuje zdravotni hlediska, coz pak mize byt pricinou vzniku syndromu
diabetické nohy.
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5 CILE DIPLOMOVE PRACE

Cilem moji diplomové préce bylo zjigtit vliv dlouhodobého noSeni diabetické obuvi
na stav nohou diabetika.

Byly vymezeny nédedujici dil¢i cile:

1. Anayza vyskytu a prevalence diabetu a predevSim syndromu diabetické nohy.
Vyhodnoceni naméienych antropometrickych dat vybranych pacientt s diabetem

1. typu.

2. Vyhodnotit poskytnuté lékarské zéznamy tykajici se zdravotniho stavu nohou

analyzovanych pacientu.

3. Zmefit a zaznamenat hodnoty rozloZeni naSapnych sil namétenych béhem doby

trvani experimentu. Vypocitat hodnoty jednotlivych charakteristik naSlapu.

4. Soustiedit pozornost na vyskyt vysokych lokanich tlaka a to predevSim
v kritickych oblastech plosky nohou.

5. Formulovat zavéry.
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II. PRAKTICKA CAST
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5.1 Popis méienych znakia probandi

Pavodni testovani diabetické obuvi m¢lo trvat pouhych Sest mésici, ae nakonec
byla studie prodlouZena na dva roky, protoZe nés zajimalo, jak diabeticka obuv ovlivni
stav. nohou diabetiku pii dlouhodobém noSeni. Studie byla provadéna od roku 2004 do

roku 2006 v Prazské Fakultni nemocnici v Motole.

Testovéni zahdjilo celkem 20 pacientd (probandi), ztoho 8 muza a 12 Zen,
postizenych diabetem Il. typu. Experiment dokon¢ilo 6 muzi, dva z nich nedokongili
z téchto davodu: jeden muz zemiel a drunému byla amputovéana noha, pti¢inou bylo no-

Seni nevhodné pracovni obuvi.

Ze 12 Zen, které byly vybrany pro testovani obuvi zahgjilo experiment pouze 11,
po 2 letech ukongilo 7 Zen. Jedna z Zen odjela na dlouhodobé Ié&¢eni do lazni, dal§i dveé
probandky z testovani odstoupily, protozZe jim obuv nevyhovovaa svoji Sitkou. Po Sesti
mesicich pokracovalo v experimentu 9 Zen a po jednom roce osm. Dva roky testovani

dokoncilo 7 zen.

5.2 Popis méirenych znakia probandi

5.2.1 Télesndhmotnost a vyska probanda

Télesna vyska (cm) byla mérena pomoci pasového metidla pripevnéného na
svidé sténé. Pomoci pravouhlého trojuhelniku priloZeného k temeni hlavy bylaze stup-

nice odectena prislusnd hodnota v cm.
Télesna hmotnost (kg) byla zjistovana na osobni vaze.

BMI (Body Mass Index) je jednim zngcastéji pouzivanych Kkritérii pro
hodnoceni vztahu mezi télesnou vyskou a hmotnosti. Byl definovan v minulém stoleti
Belgicanem Queteletem. Vychazi z poméru hmotnosti (kg) a druhé mocniny vy3ky (m)
[15].
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Tento index se vypocita ze vztahu:

BMI:%

BMI — Body Mass Index
m — télesna hmotnost (kg)

h — télesna vyska (m)

Vydedné hodnoty BMI lze kategorizovat do péti pomocnych podskupin

uvedenych v tabulce .

Tab. |. Srovnavaci tabulka pro hodnotu BMI [15]

35

BMI Hodnoceni
mén¢ nez 20 Podvéha
20,0—-249 Normalni
25,0-29,9 lehka obezita
30,0-39,9 zavazna obezita
40 avice patologicka obezita

5.2.2 Obvod prstnich kloubi

Méteni OPK obvodu prstnich kloubi se provéadi pomoci plédténého obuvnického
l.

metidla vZzdy v nejSirSim misté predni ¢ésti nohy pres kloub palce a maliku (hlavicky

aV. kogti nartni). Métidlo nesmi byt na noze priliS volné ani tésné, namérena hodnota se

udava v mm. Zji&téna hodnota OPK se dale pouZiva pro stanoveni obvodové skupiny

[15].
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Vypocet obvodového cida:

= ——-V¢

i —obvodoveé ¢ido
OPK — obvod prstnich kloubt (mm)

V¢ — velikostni ¢ido metrické (cm)

Tabulka I1. Znaceni obvodovych skupin [15]

[ Obvodové skupina [ Obvodové skupina
1 A 6 F

2 B 7 G

3 C 8 H

4 D 9 I

5 E 10 K

5.3 Méieni plantarniho tlaku

Cilem experimentu bylo zjistit vznik nebezpecnych vysokych plantérnich tlaku.

Méteni bylo provadéno na piistroji PEDAR? dodané firmou Novel GmbH Mnichov. To-

to zatizeni douZi pro méfeni tlaku mezi nohou a stélkou obuvi pii chazi. Sklada se

z meficich stélek, ze zafizeni pro pienos dat do pocitace a softwaru. Mérici stélky jsou

vybaveny matici meéficich tlakovych senzora (maximalné 256 senzort na jedné stéice

z43eZi na velikosti stélky). Tloustka stélek je 2,6 mm, Ize je pii méteni stlagit na 1 mm.
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Zaizeni meii nédapny tlak v rozsahu 3 — 120 N/cn. Sniméni tlaku probiha s frekvenci
10 tisic impulsi za sekundu. Pii méreni naSlapného tlaku je metici stélka umisténa
vobuvi a je vprimém kontaktu snohou. Timto méfenim lze ziskat informace

z nékolikansobného kroku [15].

Po sestaveni a pripojeni vdech &asti piistroje PEDAR? k pogitati se vioZily
metici stélky nejprve do bézné obuvi, kterou probandi bézné nosi. Stélky se vkladaji tak,
aby nebyly v Zadném misté prehnuty ani nijak zdeformovény. Nasledné si proband boty
svlozenymi stélkami obul. Kabely, které pripojuji metici stélky k synchroniza¢nimu boxu
byly piipevnény k nohdm probanda pomoci péski tak, aby nijak neznemoznovaly plynu-
lou chizi probanda. Poté byl proband vyzvan, aby volnym krokem pie3el stanove-
nou drahu (cca 5 m) a po celou dobu chize byl sniman tlak mezi nohou asé-
kou obuvi. Namétrené hodnoty byly nahrany do pocitace. Méreni se provédélo  celkem
¢tyrikrét. Pomoci softwaru byla zjisténa hodnota maximaniho tlaku z celého priabéhu
chize, zvl&& pro pravou alevou nohu. Takto ziskané hodnoty maximaniho tlaku byly
zpramerovany a prumeérna hodnota se zaznamenala do tabulky jako hodnota maximalni-
ho tlaku u daného meteni [15].

5.4 Dotaznikovy prizkum

5.4.1 Dotaznikovy prazkum po Sesti mésicich

Po Sesti meésicich noeni obuvi MEDI probandi obdrzeli dotaznik a odpovidali na

nize uvedené otazky. Pocet dotazovanych: 17
1. Nosite diabetickou obuv poprvé?
2. Vyhovuje Vam testovana obuv MEDI?
3. TlxtilaVas obuv béhem noseni?
4. Vyzouvaase Vam obuv v paté?
5. Prizpusobila se obuv dobre tvaru nohy?
6. Objevily se Vam béhem testovéni zvény na nohou?

7. Budete nosit obuv MEDI i po ukonceni testovani?
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8. Koupil(a) by jste s obuv MEDI i za plnou cenu?

0.

54.2

Ktery model z nabizené kolekce se Vam nejvice libi?

Dotaznikovy prizkum po dvou letech

Po dvou letech noSeni obuvi MEDI probandi odpovidali na nize uvedené otazky.

Pocet dotazovanych se snizil na: 13

1.

2.

3.

8.

0.

Vyhovuje Vam testovana obuv MEDI?

Tlila Vas obuv béhem noSeni?

Vyzouvala se Vam obuv v paté?

Jak se Vam potily nohy ve srovnéni s jinou obuvi?

Meénil(a) jste v prabehu testovani vkladaci stélku?

Objevily se Vam behem testovani zmeny na nohou?

Budete nosit obuv MEDI i po ukon¢eni testovani?
Koupil(a) jste s v priabéhu testovani dalsi par obuvi MEDI?

Koupil(a) by jste s obuv MEDI i za plnou cenu?

10. Koupite si n¢ktery z modelt aktualni kolekce?

11. Ktery model z nabizené kolekce se Vam nejvice libi?
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6 VYHODNOCENI VYSLEDKU

6.1 Pramérné hodnoty
Pramérné hodnoty probandt vychézeji z lékarskych zaznamia porizenych pii
kazdém meteni.

Tab.I11. Tabulka prameérnych hodnot sledovanych charakteristik

Priamérné hodnoty muzi Zen

Pocéatek konec pocatek Konec
Vek 60,66 62,66 58,57 60,57
Vy&ka (cm) 177,00 177,00 165,60 165,60
vaha (kg) 93,42 94,75 85,14 85,00
BMI 29,58 30,07 31,03 30,98
déka diabetu (let) 13,75 1575 14,86 16,86
vyskyt deformit (%) 43 43 86 86
délka nohou 267,36 267,36 247,73 247,73
Velikost obuvi 42,58 42,58 38,20 38,20

Z tabulky pramérnych hodnot je patrné, Ze v prabéhu studie doSo k mensim
Zménam, co se tyka prameérné hmotnosti a BMI na po¢étku a na konci mgieni. Zeny ve
srovnéni s muzi maji vysSi BMI, jehoZ nejvySSi hodnota dosahla 31,5, coz je dle ta
bulky (1.) zavaZzna obezita. U Zen se také vyskytlo vétsi procento deformit nohou.  Negj-
Castéji vyskytujicimi se deformitami jsou pricné ploch& noha, vboceny palec a
kladivkovité prsty. Jmenované deformity jsou do jisté miry zpisobeny noSenim  ne-
vhodné obuvi a obuvi na vysokém podpatku, coZ je zvl&st' patrné z ¢ernosti deformit u

0 M o

Zzen 86 % au muzu jen 43 %.
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6.2 AnalyzarozlozZeni naslapnych sil

6.2.1 Vyhodnoceni probanda¢. 1

Sledované hodnoty antropometrickych charakteristik a lékarskych zéznami
probanda¢. 1 uvadi tabulka ¢. 1V.

Tab. IV . Sledované charakteristiky probandac. 1

40

Pohlavi Muz

Veék 54

Vy&ka (cm) 172

Vaha (kg) 80

BMI 27 (lehka obezita)
Délka diabetu 4

Deformity nohou | Zadné

L ekarska

diagnéza

DM |I., lehk& diabetick& polyneuropatie,

pritomnosti angiopatie.

stav zlepSen, bez

Proband ¢. 1 je muz, vdobé podedniho méreni mél 54 let, a 4 roky trpél

diabetem méllitus I. typu. Métil 172 cm, vézil 80 kg z BMI vyplyva, Ze tento muz mel

lehkou obezitu, na nohou se nevyskytovaly Zadné deformity. Z lékarské diagnozy

vyplyva, Ze se u ngj vyskytla polyneuropatie, coz miaze vest ke vzniku diabetické nohy

anadednym komplikacim.
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Srovnani nadapnych sil v obuvi vlastni a nové obuvi MEDI u probanda ¢. 1

Zmeény zatizeni plantarni strany chodidel 1. probanda vlivem zmeény obuvi

z vlastni usiiové polobotky na obuv MEDI jsou zndzornény na obr. 10.

41

Proband €. 1: Max. tlak - vl. obuv a 1.méreni MEDI
300,00
250,00 @ Vlastni obuv leva
200,00 N o
© m MEDI 1. méfeni leva
a 150,00 - ) J
~ 10000 . O Vlastni obuv prava
50,00 - 0O MEDI 1. méfeni prava
0,00 ‘
Q’b \{}Q.Q \?\}{b \?}fb. Q"o
N &
N 5
™
-
Q"
Proband €. 1: Integral tlaku
-vl. obuv a 1.méfeni MEDI
120,00
«~ 100,00 @ Vlastni obuv leva
, 1
5 28’88 ] m MEDI 1. méfeni leva
% 40,00 O Vlastni obuv prava
0,00 - ‘ ‘ ‘ 0 MEDI 1. méfeni prava
\f.b' Q\,l" \0) \5) 6
¢ & 3° & &
NS ®® (QQ.
N &5
™
(b.\
Q"

Obr. 10 Graf porovnani rozdilt tlaki a casového integrélu tlaku probanda ¢. 1 ve

vlastni obuvi a 1. méreni v obuvi MEDI

Na pocétku meteni je MEDI novéa a nerozchozend. Porovnanim tlaka mezi PN a

LN maZeme konstatovat, Ze obuv MEDI upravila tlak rozkolisany v oblasti paty. Roz-

dil tlaku mezi PN a LN v paté byl vyrazné vétsi ve vl. obuvi nez v MEDI. Naopak

v oblasti 1. metatarsu byl tlak rozkolisany v MEDI. V ostatnich regionech se stejny trend

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com


http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologick& 42

nepotvrdil. Co se tyké redukce tlaki v jednotlivych maskach mazeme konstatovat, Ze
MEDI sniZilalokdlni tlak v paté, ale naopak zvysilav klenku a 1. metatarsu u LN. U
integrélu tlaku dodlo k vyznamnému sniZeni v paté, tzn. vyznamna bylai doba  piso-
beni tlaku. Zavér: s vyjimkou paty nebyla z&dna ze zmen statisticky vyznamnéd Ani
vjedné oblasti a ani vjednom typu obuvi hodnoty nepresahly kritickou hodnotu
450 kPa.

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologick&

Srovnani nadapnych sil v obuvi MEDI mezi 1. a 2. méfenim u probanda ¢. 1

Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel 1. probanda po pulrocnim uzivéni

obuvi MEDI jsou graficky znédzornény naobr. 11 .

43

Proband é. 1: Max. tlak - 1. a 2. méfeni MEDI
300,00
250,00 == @ MEDI 1. méfeni leva
s 200,00 Jl___ T m MEDI 2. méfeni leva
o 150,00 - == -l__ ’
= 100,00 - — 0O MEDI 1. méfeni prava
50,00 - - S
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N e
S
(b.\
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Proband €. 1: Integral tlaku
1.a 2. méreni MEDI
120,00 e 1 <
o 100,00 @ MEDI 1. méfeni leva
5 28’88 ] o - . ® MEDI 2. méfeni leva
240,00 tﬁ o
Z 5000 . ﬁ’fl_fr 0 MEDI 1. méFeni prava
0,00 - ‘ ‘ ‘ 0O MEDI 2. méfeni prava
g Qr & IS
Q’b \{}Q.Q é‘\&,’b Q& Q\"o
Q 35
N ™
5
G4

Obr. 11. Graf porovnani rozdilu tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 1 pri 1.

a 2. mgieni v obuvi MEDI

Z porovnani tlakt mezi PN a LN miZeme konstatovat, Ze tlaky v paté pri 1. a 2.

meieni MEDI se nijak vyrazné nelisily. V klenku, v 1. metatarsu a v prstech pasobil na

PN pti 1. m&teni zvySeny tlak. Vysoké tlaky pii 1. méfeni mohly byt nésledkem

nerozchozenosti obuvi. Ze druhého grafu vyplyva, Ze piedchozi vysoké tlaky nejsou vy-
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znamné, protoze pusobily kratkou dobu, jak je patrné z grafu integrau. Rovnéz dle T-
testt byla signifikantni zména v klenku. Rozchozenim obuvi se zrovnomérnila  dyna-
micka tlakova zatéz. Ani v jedné oblasti pri obou métenich hodnoty nepresahly  kritic-
kou hodnotu 450 kPa.
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Srovnani ndSapnych sil v obuvi MEDI p#i kontrolnim méreni po roce a po dvou

letech uzivani obuvi MEDI u probanda ¢. 1

Pripadnou zménu kvality vkladaci stélky a obuvi MEDI pii kontrolnich métenich

po 1 roce uzivani obuvi MEDI aznovu po 2 letech miZeme porovnat z obr. 12.

Proband €. 1: Max. tlak - 3. a 4. méfeni MEDI
300,00 —
250,00 = @ MEDI 3. méfeni leva
200,00 I e
' MEDI 4. |
& 15000 ] méfeni leva
=~ 100,00 A 0 MEDI 3. méfeni prava
50,00 + . .
0,00 - : : : O MEDI 4. méfeni prava
Q’b \Q.Q '5@ fz‘y& Q{o
> ®é\ o
N Q).®
™
(5.\
Q"
Proband €. 1: Integral tlaku
3. a 4. méfeni MEDI
1200,00 @ MEDI 3. méfeni leva
« 1000,00 T o
g 800,00 - m MEDI 4. méfeni leva
£ 600,00 T . .
2 400.00 f = O MEDI 3. méfeni prava
0,00 - ‘ ‘ ‘ ‘ 0O MEDI 4. méfeni prava
g r & . )
& & @\fo & Q@
N () H¢
W >
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Obr. 12. Graf porovnani rozdilu tlaki a ¢asového integrélu tlaku probanda ¢. 1 pri

3. a4. mgieni v obuvi MEDI

V porovnati tlaka na PN a LN v paté naLN pii 4. m&teni byl rozkolisany tlak,

jehoz rozdil je statisticky vyznamny. Statisticky vyznamny je i rozdil tlaka na LN mezi

3. a 4. metenim. Z grafu je patrné, Ze u LN pii 3. méteni je tlak ve v3ech regionech

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologick& 46

velmi podobny. U integrdlu tlaku miZzeme konstatovat velmi patrné rozdily pasobeni
tlaki na PN a LN mezi 3. a 4. métenim ve vSech regionech. Z grafu integrélu tlaku také
vyplyva, Ze predchozi vysoké tlaky na PN a LN u 4. méfeni ngjsou vyznamne, protoze
pusobily krétkou dobu. Témét ve vSech regionech byla statisticky vyznamnd zména
Znamenato, Ze kvalita obuvi nevydrZela u tohoto pacienta pravidelné pramérné  péti-
hodinoveé denni pouzivani obuvi MEDI. MuZeme konstatovat prochozeni stélky,  ane-

bo dodo ke zmeéne dynamiky chtize pacienta.
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6.2.2 Vyhodnoceni probanda¢. 2

Sledované hodnoty antropometrickych charakteristik a lékarskych zéznami
probanda ¢. 2 uvadi tabulka ¢. V.

Tab. ¢. V . Sledované charakteristiky probanda ¢. 2

47

Pohlavi Muz

Veék 71

Vy&ka (cm) 178

Véaha (kg) 83

BMI 26,2 (lehké& obezita)

Déka diabetu 31

Deformity nohou | Zadné

L ékarska DM II. typu, stiedn¢ téZka neuropatie, nevyznamna angiopatie,
diagnoza syndrom diabetické nohy WM 1. Na konci meéteni vyznamna
angiopatie.

Proband ¢. 2 je muZ, v dobé podledniho meéreni meél 71 let a ztoho 31 let trpél
diabetem mellitus 1. typu. Méxil 178 cm, vézil 83 kg z BMI vyplyvd, Ze tento muz mel
lehkou obezitu, na nohou se nevyskytovaly Zadné deformity. Z lékarské diagnozy
vyplyvd, Ze se u ngj vyskytla stiedné téZzka neuropatie a projevil se dokonce syndrom
diabetické nohy. Byla mu doporucena obuv MEDI, kterd by mohla zabranit zhorSovani

stavu nohou.
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Srovnani nadapnych sil v obuvi vlastni a nové obuvi MEDI u probanda €. 2

Zmeény zatizeni plantarni strany chodidel 2. probanda vlivem zmeény obuvi

z vlastni usiiové polobotky na obuv MEDI jsou zndzornény na obr. 13.

48

Proband €. 2: Max. tlak vlastni obuv a MEDI 1. méreni

250,00

200,00 { o Vlastni obuv leva
« 150,00 - B m MEDI 1. méfeni leva
o
~ 100,00 - 0O Vlastni obuv prava

50,00 1 ﬁﬂ O MEDI 1. méfeni prava
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<0 e* & & =
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e
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Proband €. 2: Integral tlaku vlastni obuv a MEDI 1.

meéreni
%?1888 @ Vlastni obuv leva
T 180:68 1 1 m MEDI 1. mé&feni leva
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% 60,00 - ] | | O Vlastni obuv prava
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Obr. 13. Graf porovnani rozdila tlakti a casového integrélu tlaku probanda ¢. 2 ve
vlastni obuvi a 1. méfeni v obuvi MEDI

Z porovnani tlaka na PN a LN maZeme konstatovat, Ze max. tlak v paté se
u MEDI vyrazn¢ sniZil, coz neplati pro ostatni regiony. Rozdil tlaku v paté u LN je
signifikantni. Co se tyka redukce tlaku, tak sniZeni tlaku vliivem MEDI mazeme  kon-

statovat pouze v paté. V ostatnich regionech naopak dodlo k nérustu tlaku v MEDI, coz
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miZe zpusobovat nerozchozenost obuvi MEDI. U integrau tlaku v porovnéni S
ptedchozim grafem nebyly rozdily vyznamné, protoZze v MEDI pusobil vysoky tlak ve
v3ech maskéch, ale jen po kratkou dobu. Ani v jedné oblasti a ani v jednom typu obuvi
hodnoty nepresahly kritickou hodnotu 450 kPa.
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Srovnani nadapnych sil v obuvi MEDI mezi 1. a 2. méfenim u probanda €. 2

Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel 2. probanda po pulrocnim uzivéni

obuvi MEDI jsou graficky znédzornény naobr. 14 .

Proband ¢. 2 Max. tlak 1. a 2. méreni MEDI

250,00

200,00 j-E @ MEDI 1. méfeni leva
© 150,00 T m MEDI 2. mé&feni leva
o}
=< 100,00 - O MEDI 1. méfeni prava

50,00 - <ri*’{’» 0O MEDI 2. méfeni prava
0,00 - ‘
< Q\,l' \% \9 6
&
™-°
%
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Proband €. 2: Integral tlaku 1. a 2. méreni MEDI
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140,00 _
120,00 _ m MEDI 1. mé&feni leva
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Obr. 14. Graf porovnani rozdilu tlaki a ¢asového integrélu tlaku probanda ¢. 2 pri

1. a2. méteni v obuvi MEDI

Z porovnani tlaki na PN a LN miaZeme konstatovat, Ze tlak v pat¢ a na
1. metatarsu PN v obou metenich je vySSi neZ na levé noze. V ostatnich maskéch neni
kolisani tlaki na PN a LN v obou métenich nijak vyznamné. U integralu tlaku mazeme

konstatovat, Ze tlaky na PN a LN v 1. méteni ngjsou nijak vyznamne, protoZe ptisobily
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krétkou dobu. Statisticky vyznamné jsou rozdily v klenku a na 2. az 5. metatarsu mezi
PN a LN. MuZeme tedy konstatovat, Zze po pul roce uzivani obuvi MEDI, pokleslo
tlakove zatiZzeni v klenkoveé ¢asti obuvi. Ani v jednom z obou métenich hodnoty ne-
presahly kritickou hodnotu 450 kPa.
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Srovnani ndSapnych sil v obuvi MEDI p#i kontrolnim méreni po roce a po dvou

letech uzivani obuvi MEDI u probanda ¢. 2

Pripadnou zménu kvality vkladaci stélky a obuvi MEDI pii kontrolnich métenich

po 1 roce uzivani obuvi MEDI a znovu po 2 letech miZzeme porovnat z obr. 15.

52

Proband €. 2: Max. tlak 3. a 4. méreni MEDI

4
gggi% @ MEDI 3. méfeni leva
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& 20000 [ | - =
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o o @ & )
Q{b' @Q}Q Qr}"é'{b' \fé'\'{b' le
& N
N “
e
(b.x
q-°

Proband €. 2: Integrél tlaku
3.a 4. méreni MEDI
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Obr. 15. Graf porovnani rozdilu tlaka a casového integrdlu tlaku probanda¢. 2 pii 3.

a4. mgireni v obuvi MEDI

Z porovnani rozloZeni tlaki mezi PN a LN mazeme konstatovat, Ze tlaky na PN

jsou v paté, klenku i na 2. az 5. metatarsu vétSi nez na LN. Nejvice ndm kolisa tlak na

LN na 1. metatarsu ve 3. meteni, arozdil je statisticky vyznamny. Kolisgji nam take tlaky
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pii 3. méteni v paté, klenku, 2. aZ 5. metatarsu a prstech, ale jak vyplyva z grafu integra
lu, tak jsou to tlaky nevyznamné, protoze pusobily jen krédtkou dobu. Rozdily jsou signi-
fikantni na 1. metatarsu LN mezi 3. a4. m¢tenim. Ani v jedné oblasti pii obou métenich
hodnoty nepiesahly kritickou hodnotu 450 kPa. V tomto pripadé muiZeme konstato-
vat, Ze kvalita stélky zistala stejna po celou dobu dvouletého pouzivani. Cim ddeji
proband uzival, tim |épe mu rozkladala plantérni tlak.
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6.2.3 Vyhodnoceni probanda¢. 3

Sledované hodnoty antropometrickych charakteristik a lékarskych zéznami
probanda ¢. 3 uvadi tabulka ¢. VI.

Tab. VI . Sledované charakteristiky probanda ¢.3

Pohlavi Muz

Vék 50

Vyska (cm) 172

Véaha (kg) 90

BMI 30,4 (zavazné obezita)

Déka diabetu 7

Deformity nohou | Zadné

L ékarska DM II1., stiedn¢ az téZka diabeticka neuropatie, bolestiva forma,
diagnéza hemodynamicky vyznamnd angiopatie - zhorSeni nadezu od
posledniho vysetieni.

Proband ¢. 3 je muz, vdobé podedniho méreni mél 50 let, a 7 roky trpél
diabetem mellitus 1. typu. Méfil 172 cm, vézil 90 kg z BMI vyplyv, Ze tento muz mel
zévaZznou obezitu, na nohou se nevyskytovaly Zadné deformity. Z lékarské diagnozy
vyplyvd, Ze se u ngj vyskytla neuropatie, coz muze vést ke vzniku diabetické nohy
anasdednym komplikacim.
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Srovnani nadapnych sl v obuvi vlastni a nové obuvi MEDI u probanda ¢. 3

Zmeény zatizeni plantarni strany chodidel 3. probanda vlivem zmeény obuvi

z vlastni usiiové polobotky na obuv MEDI jsou zndzornény na obr. 16.

Proband ¢. 3;: Max. tlak vlastni obuv a 1. méreni MEDI

450,00
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Proband €. 3: Integral tlaku vlastni obuv a 1. méfeni

MEDI
200,00

~ 150,00 @ Vlastni obuv leva
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20,00 m O MEDI 1. mé&feni prava
0,00 - ‘ ‘
<0 * & & )
& N
N 4
e
(b.\
1%

Obr. 16 Graf porovnani rozdilt tlaki a casového integrdlu tlaku probanda ¢. 3 ve

vlastni obuvi a 1. méreni v obuvi MEDI
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Z porovnani tlaka ve vlastni obuvi a obuvi MEDI miaZeme konstatovat, Ze
v oblasti paty jsou tlaky pomerné vyrovnané, kolisaji nam tlaky v klenku a na 2. az 5.
metatarsu na PN v obou typech obuvi. Naopak na 1. metatarsu a na prstech mizeme
konstatovat narust tlakt v obuvi MEDI, coZz miZe byt zpasobeno nerozchozenosti obuvi
MEDI. Z grafu integrdlu ndm vyplyva, Ze tlaky nejsou velmi vyznamné, protoZze nam
pusobily krédtkou dobu. Ani vjedné oblasti a ani vjednom typu obuvi hodnoty
nepresahly kritickou hodnotu 450 kPa.
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Srovnani nadapnych sl v obuvi MEDI mezi 1. a 2. méfenim u probanda ¢. 3

Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel 3. probanda po pulrocnim uzivéni

obuvi MEDI jsou graficky znédzornény naobr. 17 .

Proband €. 3: Max. tlak 1.a 2. méreni MEDI
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Proband €. 3: Integrél tlaku 1. a 2. méreni MEDI
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Obr. 17 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 3 pri 1. a 2.

méteni v obuvi MEDI

Z porovnani tlaki na PN a LN miZeme konstatovat, Ze rozchozenim obuvi

MEDI se mirn¢ zvySly tlaky v paté, klenku i prstech. Ze druhého grafu vyplyva, Zze
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vysoké tlaky v klenku a v metatarsech nejsou vyznamné, protoze pusobily krétkou dobu.
Ani v jedné oblasti pti obou métenich hodnoty nepiesdhly kritickou hodnotu 450 kPa.

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com

58


http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologicka 59

Srovnani ndSapnych sil v obuvi MEDI p#i kontrolnim méreni po roce a po dvou

letech uzivani obuvi MEDI u probanda¢. 3

Pripadnou zménu kvality vkladaci stélky a obuvi MEDI pii kontrolnich métenich

po 1 roce uzivani obuvi MEDI a znovu po 2 letech miZzeme porovnat z obr. 18.

Proband €. 3: Max. tlak 3. a 4. méfeni MEDI
500,00 —
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Obr. 18 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 3 pri 3. a 4.

meéteni v obuvi MEDI
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Z porovnéni tlaka na PN a LN miZeme konstatovat, Ze nejvice nam kolisal tlak
pti 3. méteni na LN, ato témet ve v3ech regionech. Ve 2. az 5. metatarsu jsou tlaky na
obou nohou pri 3. a4. méteni témet vyrovnané. Ze druhého grafu nam vyplyva, Ze na
LN ve v8ech maskéch pasobily vysoké tlaky po kréatkou dobu. Rozdily jsou

signifikantni. U LN ve 3. méteni je mozné, Ze pacient na po¢atku méteni nezdvihl nohu.

U tohoto pacienta obuv MEDI vydrzela dvouleté pouzivani.
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6.2.4 Vyhodnoceni probanda¢. 4

Sledované hodnoty antropometrickych charakteristik a lékarskych zéznami
probanda ¢. 4 uvadi tabulka ¢. VII.

Tab. VIl . Sledované charakteristiky probanda ¢. 4

~

Pohlavi Zena

Vék 70

Vy&ka (cm) 167

Véaha (kg) 73

BMI 26,2 (lehka obezita)

Déka diabetu 32

Deformity nohou | Vboceny palec

L ékarska DM 1., kompenzace zlepSena, neuropatie jina nez diabetickd,
diagnéza vyznamna angiopatie DK, postiZzeni bércového iecidte, zhorSeni od
minulého vysetieni.

Proband ¢. 4 je Zena, v dobé posledniho méireni méla 70 let a z toho 32 let trpéla
diabetem méllitus I1. typu. Méfila 167 cm, véZila 73 kg z BMI vyplyv, Ze tato Zena méla
lehkou obezitu, na nohou se vyskytla deformita zvané vboceny palec. Z |ékaiské diagno-
zy vyplyva, Ze se u ni vyskytla neuropatie, coz maze vest ke vzniku diabetické nohy a
néslednym komplikacim. Tato Zena trpéla bércovymi viedy.

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologick&

62

Srovnani nadapnych sil v obuvi vlastni a nové obuvi MEDI u probanda¢. 4

Zmeény zatizeni plantarni strany chodidel 4. probanda vlivem zmeény obuvi

z vlastni usiiové polobotky na obuv MEDI jsou zndzornény na obr. 19.

Proband €. 4: Max. tlak vlastni obuv a 1. méreni MEDI
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Proband €. 4. Integral tlaku vlastniobuv a 1. méreni
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Obr. 19 Graf porovnani rozdilt tlaki a c¢asového integrédlu tlaku probanda ¢. 4 ve

vlastni obuvi a 1. méreni v obuvi MEDI

Z porovnani tlaka na PN a LN maZzeme konstatovat, Ze MEDI nam redukovala

puasobeni lokalnich tlaka v paté, na viech metatarsech i na prstech, naopak nédm zvysila

tlak v klenku, miZze to byt zpisobeno nerozchozenosti obuvi

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com

MEDI, a rovnéz


http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologicka 63

vytvarovanim vkladaci stélky. Tlakove rozdily jsou statisticky vyznamné. Z grafu  inte-
grdlu maZzeme konstatovat, Ze zminované vysoke tlaky ptisobily v obuvi jen krétkou do-
bu. Z grafu rozdilt maximéhnich tlaki je patrné, Ze v oblasti metatarsi piekrocily tlaky
kritickou hodnotu 450 kPa ve vlastni obuvi naLN i PN apti 1. mé¢teni MEDI na PN.

Srovnani nadapnych sil v obuvi MEDI mezi 1. a 2. méfenim u probanda ¢. 4
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Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel 4. probanda po pulrocnim uzivéni

obuvi MEDI jsou graficky znédzornény naobr. 20 .

Proband €. 4: Max. tlak 1. a 2. méreni MEDI

500,00 e 1 2
400,00 = = @ MEDI 1. méreni leva
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0,00 - ‘ ‘ ‘ 1 P
N4 Bl & Q)
Q Q¥ \{'b' \..‘ \6
R 2 @Q}& & Q
) (%%
N e
%
94"

Proband €. 4: Integral tlaku 1. a 2. méfeni MEDI
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Obr. 20 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 4 pri 1. a 2.

meéteni v obuvi MEDI

Z porovnani maximélnich tlaki na PN a LN muaZeme konstatovat, Ze témet ve
v&ech regionech kolisgji tlaky na PN. Podle grafu integrdlu Ize konstatovat, Ze vzniklé
tlaky ngjsou vyznamné, protoZe pusobily po kratkou dobu. Z grafu rozdila maximalnich
tlaka je patrné, Ze tlaky v oblasti metatarsi dosahly kritické hodnoty 450 kPa

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com


http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologicka 65

u 1. méteni MEDI na PN. Rozchozenim obuvi se zrovnomeérnila dynamicka tlakova sila a
rovnéz tlaky v oblasti metatarsdlnich kloubt poklesly pod kritickou hranici.
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Srovnani ndSapnych sil v obuvi MEDI p#i kontrolnim méreni po roce a po dvou

letech uZivani obuvi MEDI u probanda ¢. 4

Pripadnou zménu kvality vkladaci stélky a obuvi MEDI pii kontrolnich métenich

po 1 roce uzivani obuvi MEDI a znovu po 2 letech miZzeme porovnat z obr. 21.

Proband €. 4: Max. tlak 3. a 4. méreni MEDI

350,00 =
300,00 =T @ MEDI 3. méfeni leva
s 290,00 s=ll= m MEDI 4. mé&feni leva
a 200,00 - - || S ]
=~ 150,00 - ] - |O0MEDI 3. méfeni prava
120:00 m | | | 'O MEDI 4.méfeni prava
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™
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Proband €. 4: Integral tlaku 3. a 4. méreni MEDI
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0,00 - ‘ ‘
Q Q\,l. & & )
NN A
&
N 4
™
rb.«
vt

Obr. 21 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 4 pri 3. a 4.

méteni v obuvi MEDI

U 3. a4. méteni obuvi MEDI |ze konstatovat, Ze rozdil tlaka v paté je nepatrny.
Naopak v ostatnich regionech nam tlaky kolisaly, maly tlak pusobil ve 4. méteni na LN
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v klenku a na v&ech metatarsech. Ze druhého grafu Ize posoudit, Ze zminované vysoké
tlaky nebyly vyznamné, protoZe pasobily kratkou dobu. Ani v jedné oblasti pii obou
meéienich hodnoty nepresahly kritickou hodnotu 450 kPa. V oblasti prstti jsou tlaky
rozkolisané, mohlo zde dojit k prochozeni vkladaci stélky nebo ke zmené dynamiky

chtize pacienta.
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6.2.5 Vyhodnoceni probanda ¢.5

Sledované hodnoty antropometrickych charakteristik a lékarskych zéznami
probanda¢. 5 uvadi tabulka ¢. VIII.

Tab. VIII . Sledované charakteristiky probanda¢. 5

~

Pohlavi Zena

Vék 67

Vy&ka (cm) 170

Véaha (kg) 110

BMI 38,1 (zavaznéa obezita)

Déka diabetu 12

Deformity nohou | Pricné plocha noha, deformace pravého kotniku po drazu,

kladivkovité prsty.
L ékarska DM II. typu na komb. terapii, stiedné tézka dist. smisend sym.
diagnéza polyneuropatie DK, mediokalcinosa - susp. autonomni nezuropa-

tie, neprokazuje angiopatii.

Proband ¢. 5 je Zena, v dobé posledniho méieni méla 67 let a z toho 12 let trpéla
diabetem mellitus 1l. typu. Mé&fila 170 cm, véZila 110 kg z BMI vyplyvd, Ze tato Zena
méla zévaZznou obezitu, na nohou se vyskytla fada deformit: pricné plocha noha,
deformace kotniku po Urazu a kladivkovité prsty. Z |ékaiské diagnozy vyplyva, Zese U
ni vyskytla polyneuropatie, coz maze vést ke vzniku diabetické nohy a naslednym

komplikacim.
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Srovnani nadapnych sl v obuvi MEDI mezi 1. a 2. méfenim u probanda ¢. 5

Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel 5. probanda po pulrocnim uzivéni

obuvi MEDI jsou graficky znédzornény naobr. 22 .

Proband €. 5: Max. tlak 1.a 2. méreni MEDI

250,00

200,00 - M ik m MEDI 1. méfeni leva
o 150,00 - + B MEDI 2. méfeni leva
o
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50,00 tk 2 O MEDI 2. méfeni prava
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Proband €. 5: Integrél tlaku 1. a 2. méreni MEDI
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Obr. 22 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 5 pri 1. a 2.

meéteni v obuvi MEDI

Z porovnani rozdilu tlaka na PN a LN maZeme konstatovat, Ze v paté kolisal tlak
na PN pii obou meéienich. Naopak v klenku ana 2. az 5. metatarsu kolisal tlak pri 1

meteni na LN, rozdil tlaka je statisticky vyznamny. Na vSech metatarsech pasobily niz&i
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tlaky na PN. Z grafu integrdu maZeme konstatovat, Ze kolisave tlaky nebyly  vyznam-
né, protoze pusobily po krédtkou dobu. Ani v jedné oblasti a ani v jednom typu obuvi
hodnoty nepiesahly kritickou hodnotu 450 kPa. Rozchozenim obuvi se Zrovno-

meérnila dynamické tlakovéa zatéz.
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Srovnani ndSapnych sil v obuvi MEDI p#i kontrolnim méreni po roce a po dvou

letech uzivani obuvi MEDI u probanda¢. 5

Pripadnou zménu kvality vkladaci stélky a obuvi MEDI pii kontrolnich métenich

po 1 roce uzivani obuvi MEDI a znovu po 2 letech miZzeme porovnat z obr. 23.

Proband €. 5: Max. tlak 3. a 4. méreni MEDI
350100 =
300:00 o MEDI 3. méfeni leva
< 250,00 = m MEDI 4. méfeni leva
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™
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Proband €. 5: Integrél tlaku 3. a 4. méreni MEDI
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Obr. 23 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 5 pri 3. a 4.

méteni v obuvi MEDI

Z porovnani rozdila tlaka na PN a LN pii 3. a4. méfeni miZeme konstatovat, ze

v paté i v prstech ve 4. méieni dodlo k rozkolisani tlaka. Ze druhého grafu je patrné, ze
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vysokeé tlaky pusobily po krétkou dobu. Ani v jedné oblasti a ani v jednom typu obuvi
hodnoty nepieséhly kritickou hodnotu 450 kPa. V klenku a vpaté PN dodo
k rozkolisani tlaka, mohlo byt zptisobeno prodapnutim vkladaci stélky nebo zmeénou

dynamiky chiize pacienta
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6.2.6 Vyhodnoceni probanda¢. 6

Sledované hodnoty antropometrickych charakteristik a lékarskych zéznami
probanda ¢. 6 uvadi tabulka ¢. 1X.

Tab. IX . Sledované charakteristiky probanda ¢. 6

~

Pohlavi Zena

Veék 52

Vy&ka (cm) 161

Véaha (kg) 100

BMI 38,6 (zavaznéa obezita)

Déka diabetu 17

Deformity nohou | Priéné plocha noha

L ékarska DM 1. typu, dist. sym. senzorick& polyneuropatie DK, bez prukazu

diagnoza angiopatie.

Proband ¢. 6 je Zena v dobé posledniho méteni méla 52 let a z toho 17 let trpéla
diabetem mellitus I1. typu. M¢tila 161 cm, vézila 100 kg z BMI vyplyva, Ze tato Zena
méla zavaZnou obezitu a pricné ploché nohy. Z |ékarské diagndzy vyplyva, Ze se u ni
vyskytla senzoricka polyneuropatie, coZz muaze vést ke vzniku diabetické nohy

a nadednym komplikacim.

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologick& 74

Srovnéni nadapnych sl v obuvi vlastni a nové obuvi MEDI u probanda ¢. 6

Zmeény zatizeni plantarni strany chodidel 6. probanda vlivem zmeény obuvi

z vlastni usiiové polobotky na obuv MEDI jsou zndzornény na obr. 24.

Proband €. 6: Max. tlak vlastni obuv a 1. méreni MEDI
e
%8888 B B m Vlastni obuv leva
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Obr. 24 Graf porovnani rozdilt tlaki a c¢asového integrédlu tlaku probanda ¢. 6 ve

vlastni obuvi a 1. méreni v obuvi MEDI
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Z porovnani rozdilu tlaki na PN a LN miZeme konstatovat, Ze v paté obuv
MEDI redukovala tlaky, cozZ neplati pro metatarsy, tam naopak pisobeni tlaki zvysSila
a rozdil je signifikantni. Rozkolisani tlaki mtze byt zptisobeno nerozchozenosti obuvi
MEDI. Podle grafu integrdlu maZzeme konstatovat, Ze pusobici tlaky byly sice vysoké,
ale pusobily kratkou dobu. Ani v jedné oblasti pii obou métenich hodnoty nepresahly
kritickou hodnotu 450 kPa, avSak v obuvi MEDI se hodnoty v oblasti metatarsdlnich
kloubt ke kritické hodnoté priblizovaly.
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Srovnani nadapnych sl v obuvi MEDI mezi 1. a 2. méfenim u probanda ¢. 6

Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel 6. probanda po pulrocnim uzivéni

obuvi MEDI jsou graficky znédzornény naobr. 25 .

Proband €. 6: Max. tlak 1. a 2. méfeni MEDI
0
4318888 B Mo @ MEDI 1. mé&feni leva
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Proband €. 6: Integral tlaku 1. a 2. méreni MEDI
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Obr. 25 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 6 pri 1. a 2.

méteni v obuvi MEDI
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Z porovnani tlaki na PN a LN maZeme konstatovat, Ze v paté jsou vySSi tlaky na
prave noze. V klenku kolisaji tlaky na obou nohou u 2. méfeni, na metatarsech kolisaji
tlaky na pravé noze pti 1. méteni. Ale v porovnani s druhym grafem mazeme kon-
statovat, Ze pasobici tlaky nejsou vyznamné, protoze pusobily krétkou dobu. Ani v jedné
oblasti pii obou méienich hodnoty nepresahly kritickou hodnotu 450 kPa.  Rozchoze-
nim obuvi se zrovnomgrnila dynamicka tlakova zétéZ a v oblasti metatarsal-

nich kloubti doSlo k poklesu.
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Srovnani ndSapnych sil v obuvi MEDI p#i kontrolnim méreni po roce a po dvou

letech uzivani obuvi MEDI u probanda¢. 6

Pripadnou zménu kvality vkladaci stélky a obuvi MEDI pii kontrolnich métenich

po 1 roce uzivani obuvi MEDI aznovu po 2 letech miZeme porovnat z obr. 26.

78

Proband €. 6: Max. tlak 3.a 4. méreni MEDI
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Obr. 26 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 6 pri 3. a 4.

meéteni v obuvi MEDI

Z porovnani rozdilu tlaka na PN aLN ve 3. a 4. m¢teni miZzeme konstatovat, ze
nam kolisaji tlaky ve v3ech regionech, rozdil tlaka je nepatrny v paté a metatarsech. Z
grafu integrdu maZzeme konstatovat, Zze ngjvySSi tlak pusobil krétce ve vech maskach
u 4. meéteni na LN. Je patrné, Ze pacient pred poc¢atkem méieni nenazvedl LN. Obuv

MEDI vydrZeladvouleté pouzivani.
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6.2.7 Vyhodnoceni probanda¢. 7

Sledované hodnoty antropometrickych charakteristik a lékarskych zéznami
probanda¢. 7 uvadi tabulka ¢. X.

Tab. X. Sledované charakteristiky probanda ¢. 7

80

Pohlavi Muz

Vék 56

Vyska (cm) 174

Véaha (kg) 110

BMI 36,3 (zavaznéa obezita)

Déka diabetu 3,5

Deformity nohou | Zadné

L ékarska DM |l. Lehk& diabeticka polyneuropatie, bez vyznamngjsi

diagnoza angiopatie.

Proband ¢. 7 je muz, v dobé posledniho méreni mél 56 let a z toho 3,5 let trpél
diabetem mellitus 1. typu. Mé&til 174 cm, vazil 110 kg z BMI vyplyva, Ze tento muz mel
zévaZznou obezitu, na nohou se nevyskytovaly zadné deformity. Z lékarské diagnozy
vyplyvd, Ze se u ngj vyskytla lehka polyneuropatie, coZz maze vést ke vzniku diabetické
nohy a naslednym komplikacim.
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Srovnani nadapnych sil v obuvi vlastni a nové obuvi MEDI u probanda €. 7

Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel prvniho probanda vlivem zmeény obuvi

z vlastni usiiové polobotky na obuv MEDI jsou zndzornény na obr. 27.

Proband €. 7: Max. tlak vlastniobuv a 1. méfeni MEDI
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Proband €. 7: Integral tlaku vlastni obuv a 1. méreni
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Obr. 27 Graf porovnani rozdilt tlaki a c¢asového integrédlu tlaku probanda ¢. 7 ve

vlastni obuvi a 1. méreni v obuvi MEDI

Z porovnani rozdila tlakd mezi PN a LN muaZzeme konstatovat, Ze nejvice
kolisgji tlaky na LN v obou typech obuvi s vyjimkou prstt. Proband vice zaté¢Zzuje LN. Z
grafu je patrné, Ze obuv MEDI redukovala lokani tlaky v paté, coZ neplati pro ostatni
regiony. Kolisgjici tlaky mohou byt zptisobeny nerozchozenosti obuvi MEDI. Z grafu
integrélu 1ze konstatovat, Ze vysoké lokdlni tlaky nejsou velmi vyznamné, protoze  pu-
sobily krétkou dobu. Ani v jedné oblasti a ani v jednom typu obuvi hodnoty nepre-
sahly kritickou hodnotu 450 kPa.
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Srovnani nadapnych sil v obuvi MEDI mezi 1. a 2. méfenim u probanda €. 7

Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel 7. probanda po pulrocnim uzivéni

obuvi MEDI jsou graficky znédzornény naobr. 28 .

Proband €. 7: Max.tlak 1.a 2. méreni MEDI
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Obr. 28 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 7 pri 1. a 2.

meéteni v obuvi MEDI

Z porovnéni rozdila tlaki mazeme konstatovat, Zze na LN v obou m¢tenich ve
v&ech regionech kromeé prstic  ptisobi zvySeny tlak. Ale ze druhého grafu je patrné, Ze
tento tlak puasobil jen krétkou dobu, tudiz nebyl vyznamny. Ani v jedné oblasti pii obou
metenich hodnoty nepieséhly kritickou hodnotu 450 kPa. Rozchozenim obuvi doSlo ke
zrovnomeérnéni  zatéze mezi PN a LN a rovnéZ Kknepatrnému naristu

zatizeni v metatarsdnich kloubech.
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Srovnani ndSapnych sil v obuvi MEDI p#i kontrolnim méreni po roce a po dvou

letech uzivani obuvi MEDI u probanda ¢. 7

Pripadnou zménu kvality vkladaci stélky a obuvi MEDI pii kontrolnich métenich

po 1 roce uzivani obuvi MEDI aznovu po 2 letech miZeme porovnat z obr. 29.
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Obr. 29 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 7 pri 3. a 4.

meéteni v obuvi MEDI

Z rozdilu tlaki mazeme konstatovat, Ze lokalni tlaky byly pii 4. méteni roz-
kolisané v paté ana 1. metatarsu, na 2. az 5. metatarsu a prstech jsou tlaky témet vyrov-
nané. Z grafu integrdu lze konstatovat, Ze tlakové rozdily jsou statisticky vyznam-
né. Z grafu intgrélu tlaka je patrné, Ze byla piekroc¢ena kriticka hodnota 450 kPa ve
v3ech oblastech kromé prsta ve 4. méieni na PN. K prodpnuti dodo pouze na 1.

metatarsu. Obuv MEDI vydrZela dvouleté pouzivani.
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6.2.8 Vyhodnoceni probanda¢. 8

Sledované hodnoty antropometrickych charakteristik a lékarskych zéznami
probanda ¢. 8 uvadi tabulka ¢. XI.

Tab. X1 . Sledované charakteristiky probanda ¢. 8

87

Pohlavi Muz

Vék 78

Vy&ka (cm) 181

Vaha (kg) 95

BMI 29 (lehk& obezita)

Déka diabetu 22

Deformity nohou | Ano

L ékarska Te&Zké postiZeni tepen DK, ale dobra rezerva kolaterdl.

diagnéza

Proband ¢. 8 je muz, v dobé podedniho mereni meél 78 let a z toho 22 let trpél
diabetem mellitus I1. typu. Méfil 181 cm, vazil 95 kg z BMI vyplyva, Ze tento muz mel
lehkou obezitu, na nohou se vyskytovaly blize nespecifikované deformity. Z lékarské
diagn6zy vyplyva, Ze se u n¢j nevyskytla neuropatie, coZ je pozitivni diagndza, ale na
druné strané pacient trpél téZzkou angiopatii DK, coZz predstavuje uréité riziko.

Pacientovi byla doporucena obuv MEDI.
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Srovnani nadapnych sl v obuvi vlastni a nové obuvi MEDI u probanda ¢. 8

Zmeény zatizeni plantarni strany chodidel 8. probanda vlivem zmeény obuvi

z vlastni usiiové polobotky na obuv MEDI jsou zndzornény na obr. 30.
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Obr. 30 Graf porovnani rozdilt tlaki a c¢asového integrélu tlaku probanda ¢. 8 ve

vlastni obuvi a 1. méreni v obuvi MEDI

Z porovnéni rozdilt tlaka mezi vlastni obuvi a obuvi MEDI, Ize konstatovat, Ze
obuv MEDI redukovaa kolisavé tlaky v paté¢ a na prstech. MuZeme s vamnout, Ze
v klenku a v3ech metatarsech pusobily zvy3ené tlaky na PN. Rozdily tlaki ve
zminénych maskéach jsou statisticky vyznamné. Rozkolisané tlaky mohou byt zpisobeny
nerozchozenosti obuvi MEDI. Ze druhého grafu Ize konstatovat, Ze mistni zvySené tlaky
pusobily krédkou dobu. Ani vjedné oblasti a ani vjednom typu obuvi hodnoty
nepresdhly kritickou hodnotu 450 kPa.
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Srovnani nadapnych sil v obuvi MEDI mezi 1. a 2. méfenim u probanda ¢. 8

Zmeny zatizeni plantérni strany chodidel 8. probanda po palrocnim uzivani obuvi

MEDI jsou graficky zndzornény na obr. 31 .

Proband €. 8: Max. tlak 1. a 2. méfeni MEDI
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Obr. 31 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 8 pri 1. a 2.

meéteni v obuvi MEDI

Z porovnani tlaka naPN a LN Ize konstatovat, Ze v pat¢ dodo k mirnému  n&
rastu tlaku pii 2. méfeni, v ostatnich regionech se tlaky pii 2. méfeni snizily. Nejvice
kolisaly tlaky na PN pii 1. méfeni v klenku a metatarsech, tyto rozdily jsou statisticky
vyznamné. Ze druhého grafu miZeme konstatovat, Ze vzniklé vysoké lokani tlaky
pusobily pouze krétkou dobu. Ani v jedné oblasti pii obou métenich hodnoty nepresahly
kritickou hodnotu 450 kPa. Rozchozenim obuvi se zrovnomgrnila dynamickd tlakova

v

zZatéz.
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Srovnani ndSapnych sil v obuvi MEDI p#i kontrolnim méreni po roce a po dvou

letech uzivani obuvi MEDI u probanda¢. 8

Pripadnou zménu kvality vkladaci stélky a obuvi MEDI pii kontrolnich métenich

po 1 roce uzivani obuvi MEDI a znovu po 2 letech miZzeme porovnat z obr. 32.
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Proband €. 8: Integral tlaku 3. a 4. méreni MEDI
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Obr. 32 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 8 pri 3. a 4.

méteni v obuvi MEDI

Z porovnani tlakt na LN a PN miZzeme konstatovat, Ze tlaky pasobici na PN jsou
vySSi. Pri 4. méteni v klenku, metatarsech a prstech dodlo ke sniZeni ptisobeni  lokanich
tlak. Ani v jedné oblasti pri obou metenich hodnoty nepiresahly kritickou hodnotu 450
kPa. Proband neodleh¢il PN pred 3. métenim. Obuv MEDI vydrzela dvouleté pouzivé-

ni.
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6.2.9 Vyhodnoceni probanda¢. 9

Sledované hodnoty antropometrickych charakteristik a lékarskych zéznami
probanda ¢. 9 uvadi tabulka ¢. XII.

Tab. X1l . Sledované charakteristiky probandac. 9

Pohlavi Muz

Vék 67

Vyska (cm) 187

Véaha (kg) 110

BMI 31,5 (zavazné obezita)

Déka diabetu 27

Deformity nohou | Pri¢né plocha noha a deformity prstu.

L ékarska DM I1., téZka diabeticka polyneuropatie, nevyznamna angiopatie.

diagnéza
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Proband ¢. 9 je muZ, v dobé podedniho meéreni mél 67 let a ztoho 27 let trpél
diabetem mellitus 1. typu. Mé&til 187 cm, vazil 110 kg z BMI vyplyva, Ze tento muz mel
z&vaznou obezitu, z deformit nohou se u néj vyskytly: pricné plocha noha a
deformity prsti. Z Iékarské diagndzy vyplyva, Ze se u ngj vyskytla tézka po-
lyneuropatie, coz je velmi zavazné, protoZe to muze vést ke komplikacim. NoSenim

MEDI se miize stabilizovat zdravotni stav nohou.

Srovnani nadapnych sl v obuvi vlastni a nové obuvi MEDI u probanda ¢. 9

Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel 9. probanda vlivem zmeény obuvi

z vlastni usiiové polobotky na obuv MEDI jsou zndzornény na obr. 33.

Proband €. 9: Max. tlak vlastniobuv a 1. méreni MEDI
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Proband €. 9: Integral tlaku vlastni obuv a 1. méreni
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Obr. 33 Graf porovnani rozdilt tlaki a c¢asového integrédlu tlaku probanda ¢. 9 ve

vlastni obuvi a 1. méieni v obuvi MEDI

Z porovnani rozdilu tlaka mezi vlastni obuvi a obuvi MEDI, miZeme kon-
statovat, Zze obuv MEDI redukovala kolisgjici tlaky v paté, na 2. az 5. metatarsu av
prstech. Na 1. metatarsu miZzeme konstatovat, Ze kolisal tlak na pravé noze v obou ty-
pech obuvi. Z grafu integrdlu miZzeme konstatovat, Ze vzniklé vysoké tlaky pasobily po
krétky casovy interval. Ani v jedné oblasti a ani v jednom typu obuvi hodnoty  nepie-
sahly kritickou hodnotu 450 kPa.

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologick&

Srovnéni nadapnych sil v obuvi MEDI mezi 1. a 2. méfenim u probanda ¢. 9

Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel 9. probanda po pulrocnim uzivéni

obuvi MEDI jsou graficky znédzornény naobr. 34 .
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Obr. 34 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 9 pri 1. a 2.

meéteni v obuvi MEDI

Z porovnani rozdila tlaka na PN a LN pii 1. a 2. méfeni miaZeme konstatovat, ze
Vv paté jsou tlaky pii obou metrenich témeéi vyrovnané, na 1. metatarsu kolisal tlak ve 1.
a 2. méteni na PN. Naopak pii 2. méteni na 2. az 5. metatarsu se tlak nepatrné zvysil. Ze
druhého grafu maZeme vycist, Ze pusobici zvy3ené tlaky nebyly vyznamné protoze
pusobily krétkou dobu. Ani vjedné oblasti pfi obou métenich hodnoty nepresdhly
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kritickou hodnotu 450 kPa, ae v nerozchozené obuvi se blizily na 1. metatarsu ke

kritické hodnotsg.

Srovnani ndSapnych sil v obuvi MEDI p#i kontrolnim méreni po roce a po dvou

letech uZivani obuvi MEDI u probanda¢. 9
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Pripadnou zménu kvality vkladaci stélky a obuvi MEDI pii kontrolnich métenich

po 1 roce uzivani obuvi MEDI a znovu po 2 letech miZeme porovnat z obr. 35.
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Obr. 35 Graf porovnani rozdili tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 9 pri 3. a 4.

méteni v obuvi MEDI

Z porovnani rozdila tlakia na PN a LN maZeme konstatovat, Ze v paté je rozdil

tlaki pomérné vyrovnany. V klenku pii 4. méteni se zvySl lokdni tlak, naopak na

2. az 5. metatarsu dodo pri 4. méieni k nepatrné redukci pasobicich tlakt. Ze druhého

grafu miZeme konstatovat, Ze tlaky ptisobici na PN a LN pii 4. mé&teni pasobily ve
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v3ech regionech kréatky ¢asovy interval. Rozdily jsou statisticky vyznamné. Ani v jedné
oblasti pti obou meétenich hodnoty nepresahly kritickou hodnotu 450 kPa. Rozkolisané
tlaky mohou byt zpisobeny prodapnutim stélky nebo obuvi MEDI nebo pacient Vy-

znamné zmenil dynamiku chize.
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6.2.10 Vyhodnoceni probanda ¢. 10

Sledované hodnoty antropometrickych charakteristik a lékarskych zéznami
probanda ¢. 10 uvédi tabulka¢. X111,

Tab. X1l . Sledované charakteristiky probanda ¢. 10

~

Pohlavi Zena

Vék 62

Vy&ka (cm) 167

Vaha (kg) 100

BMI 35,9 (zavazné obezita)
Délka diabetu 9

Deformity nohou

Deformace pravého nértu s propadem klenby.

L ekarska

diagnéza

DM Il. typu, tézka diabetickd neuropatie, Charcatova
osteoartropatie PDK s defektem nad hlavickou 3. metatarsu,

102

nevyznamna angiopatie.

Proband ¢. 10 je Zena, v dob¢ podedniho méreni mela 62 let a z toho 9 let trpéla

diabetem mellitus Il. typu. Mé&fila 167 cm, vézila 100 kg z BMI vyplyvd, Ze tato Zena

méla zavaznou obezitu, z deformit nohou se u ni objevila deformace pravého nértu

s propadem klenby. Z lékarské diagndzy vyplyva, Ze se u ni vyskytla tézka neuropatie,

coz jevelmi zévaZzné, protoZe tento stav maze vést k zavaznym komplikacim. NoSenim

MEDI se miize stabilizovat zdravotni stav nohou.
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Srovnani nadapnych sl v obuvi vlastni a nové obuvi MEDI u probanda ¢. 10

Zmeny zatizeni plantérni strany chodidel 10. probanda vlivem zmény obuvi

z vlastni usiiové polobotky na obuv MEDI jsou zaznamenany na obr. 36.

Proband €. 10: Max. tlak vlastni obuv a 1. méreni
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Obr. 36 Graf porovnani rozdila tlaka a casového integrdlu tlaku probanda ¢. 10 ve

vlastni obuvi a 1. méreni v obuvi MEDI

Obuv MEDI zvysila tlaky ve vSech regionech svyjimkou prsti. V obuvi MEDI

bylo dokonce témet dosazeno kritické hodnoty 450 kPa v oblasti metatarsi. Coz mize

mit za nasledek nerozchozeni obuvi MEDI. Ze druhého grafu miZzeme konstatovat, Ze
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vysoké lokalni tlaky nejsou vyznamné, protoz pusobily kratkou dobu. Ani v jedné ob-
lasti aani v jednom typu obuvi hodnoty nepiesdhly kritickou hodnotu 450 kPa.
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Srovnéni nadapnych sil v obuvi MEDI mezi 1. a 2. méenim u probanda ¢. 10

Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel 10. probanda po pulro¢nim uzivani obu-

vi MEDI jsou graficky znédzornény na obr. 37 .

Proband €. 10: Max. tlak 1.a 2. méreni MEDI
700,00
600,00 @ MEDI 1.méfeni leva
500,00 vy o
< 400,00 = ™= B MEDI 2.mé&feni leva
o = | = oY ;
= 3’8888 I O MEDI 1.méfeni prava
100,00 ﬂ ﬂ - 0 MEDI 2.méfeni prava
0,00 - ‘ ‘
< er & )
> > S
N. 0).*
b‘.\
o3
9"
Proband €. 10: Integral tlaku 1. a 2. méreni MEDI
199
~ 120,00 = = @ MEDI 1. méfeni leva
£ 100,00 == m MEDI 2.méfeni leva
S 780,00 s
2 60,00 - — O MEDI 1.méfeni prava
Z 40,00 - — e, ,
20,00 - - O MEDI 2.méfeni prava
0,00 -
4 ox & )
> . S
Q ‘}Q}Q @Q’}'{b' @Q}\. Q\
N. (0.\
v.\
to3
9"

Obr. 37 Graf porovnani rozdila tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 10 pri

1. a2. méteni v obuvi MEDI

Z porovnani rozdila tlaka pii 1. a 2. métenim na PN a LN muaZeme konstatovat,
Ze tlaky jsou rozkolisané na PN v obou métenich ve viech maskéch. Je takeé patrné, Zze

se pii 2. méieni redukovaly tlaky v paté a na metatarsech, naopak se tlaky zvysly %
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prstech. Z grafu integrdlu miZzeme konstatovat, Ze zvySené lokani tlaky nejsou Vy-
znamné, protoze pasobily po kratkou dobu. Z grafu rozdilt maximalnich tlakt se hodno-

- I

zenim obuvi se zrovnomérnila dynamické tlakova zatéz.
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Srovnani ndSapnych sil v obuvi MEDI p#i kontrolnim méreni po roce a po dvou

letech uzivani obuvi MEDI u probanda¢. 10

Pripadnou zménu kvality vkladaci stélky a obuvi MEDI pii kontrolnich métenich

po 1 roce uzivani obuvi MEDI a znovu po 2 letech miZzeme porovnat z obr. 38.

kPa

Proband ¢. 10: Max. tlak 3. a 4. méreni MEDI

700,00
600,00

500,00
400,00

300,00

200,00
100,00 :['
0,00 -

= MEDI 3.méreni leva
m MEDI 4. méfeni leva
O MEDI 3. méfeni prava

O MEDI 4. méfeni prava

)@S@
& &
@
"
™
-3

Nts/cm2

@ MEDI 3. méfeni leva
®m MEDI 4. méfeni leva
O MEDI 3. méfeni prava
O MEDI 4. méfeni prava

250,00
=
200,00
150,00 +
100,00
50,00 -
0,00 -
9 9
’0’@ (\Q\}- @ & @’6
& &
%0\
-

Obr. 38 Graf porovnani rozdila tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 10 pri

3. a4. mgieni v obuvi MEDI
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Z porovnani rozdila tlaka ve 3. a 4. méeni na PN a LN miaZeme konstatovat, Ze
pii 4. méteni dodo k redukci lokalnich tlaka v paté, naopak v ostatnich regionech dodo
k rozkolisani tlaku. NejvysSich hodnot dosahovaly tlaky na PN v klenku a metatarsech.
Tyto rozdily jsou statisticky vyznamné. Ze druhého grafu |ze konstatovat, Ze rozkolisané
tlaky pasobily po kratkou dobu. Rozdily jsou statisticky vyznamné. Z grafu rozdila
maximélnich tlaku je patrné, Ze tlaky ve 4. méieni na PN pieshly kritickou hranici 450
kPa v oblasti klenku a na 2. az 5. metatarsu. Rozkolisanost tlaki miZze mit za  nade-

dek prochozeni MEDI, prodapnuti vkladaci stélky nebo zmeéna dynamiky chiize pacienta.
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6.2.11 Vyhodnoceni probanda¢. 11

Sledované hodnoty antropometrickych charakteristik a lékarskych zéznami
probanda¢. 11 uvédi tabulka ¢. XI1V.

Tab. ¢. XIV . Sledované charakteristiky probanda ¢. 11

~

Pohlavi Zena

Vék 32

Vyska (cm) 165

Vaha (kg) 60

BMI 22 (normélni)

Déka diabetu 22

Deformity nohou | Zadné

L ékarska DM I. typu, lehk& aZ stiedné téZké neuropatie, diabetic. retinopatie

diagnoza anefropatie.

Proband ¢. 11 je Zena, v dobé posedniho meéieni mela 32 let a ztoho 22 let
trpéla diabetem méllitus Il. typu. Mé&fila 165 cm, véZzila 60 kg z BMI vyplyva, Ze tato
Zena méla normalni vahu dokonce se u ni neprojevily Zadné deformity nohou. Z lékaiské
diagnézy vyplyva, Ze trpéla lehkou az stiedné tézkou neuropatii, coz je pomeérné z&
vaZné, protoze tento stav mize vést k véznym komplikacim. NoSenim MEDI se maze

stahilizovat zdravotni stav nohou.
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Srovnani nadapnych sil v obuvi MEDI mezi 1. a 2. mérenim u probanda ¢. 11

Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel 11. probanda po pulrocnim uzivani obu-

vi MEDI jsou graficky zndzornény na obr. 39 .

Proband €. 11: Max.tlak 1.a 2. méreni MEDI
300,00
250,00 = MEDI 1. méfeni leva
o 200,00 - m MEDI 2. méFeni leva
a 150,00 - . .
100,00 - 0O MEDI 1. méfeni prava
50,00 | O MEDI 2. méfeni prava
0,00 - ‘
Q@ X & Q)
Jod K &)
Q ‘}Q}Q @Q’}'{b' @Q}\, Q\
N. (0.\
b‘.\
%
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Proband €. 11: Integral tlaku 1. a 2. méfeni MEDI
120,00
100,00 ) @ MEDI 1. méfeni leva
‘= 80,00 £ EanT [
e J ®E MEDI 2. méreni leva
9O 60,00 . .
% 40,00 - - 0O MEDI 1. méfeni prava
20,00 | — O MEDI 2. méfeni prava
0,00 -
& * & Q)
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N. (0.\
b‘.\
%
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Obr. 39 Graf porovnani rozdila tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 11 pii - 1.

a 2. mgieni v obuvi MEDI

Z porovnani rozdila tlaka na PN a LN pii 1. a 2. méfeni je patrné, Ze u 2. méteni

dodlo k redukci tlakt v klenku, metatarsech a na prstech. Ze druhého grafu je patrné, ze

rozkolisané tlaky pti 1. méfeni pusobily po kratkou dobu. Rozdily jsou statisticky
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vyznamné. Ani v jedné oblasti pii obou métenich hodnoty nepieséhly kritickou hodnotu

450 kPa. Rozchozenim obuvi se zrovnomernila dynamické tlakova zatéz.

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com



http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologick& 112

Srovnani ndSapnych sil v obuvi MEDI p#i kontrolnim méreni po roce a po dvou

letech uzivani obuvi MEDI u probanda ¢. 11

Pripadnou zménu kvality vkladaci stélky a obuvi MEDI pii kontrolnich métenich

po 1 roce uzivéni obuvi MEDI aznovu po 2 letech miZeme porovnat z obr. 40.

Proband €. 11: Max. tlak 3. a 4. méreni MEDI
300,00
250,00 T @ MEDI 3. méreni leva
o 200,00 =i m MEDI 4. mé&Feni leva
o 150,00 - — Yy . .
100,00 - ] 0O MEDI 3.méfeni prava
50,00 | — O MEDI 4. méfeni prava
0,00 -
4 o & )
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< - (Qe\& & Q
N. (0.\
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Proband €. 11: Integrél tlaku 3. a 4. méfeni MEDI
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‘S 80,00 1 ot o
(S ' m MEDI 4. méfeni leva
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Obr. 40 Graf porovnani rozdila tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 11 pri

3. a4. mgieni v obuvi MEDI

Z porovnani rozdila na PN a LN ve 3. a 4. m¢teni mizeme konstatovat, Ze

u 4. m&teni byly tlaky mirn¢ rozkolisané, naopak u 3. méeni dodo k redukci v paté,
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klenku, a 2. az 5. metatarsu. Z grafu integrdu miZeme konstatovat, Ze rozdily jsou ve
4. méteni statisticky vyznamné. Ani v jedné oblasti pii obou métenich hodnoty ne-
presahly kritickou hodnotu 450 kPa. Obuv MEDI vydrZela dvouleté pouzivani.
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6.2.12 Vyhodnoceni probanda ¢. 12

Sledované hodnoty antropometrickych charakteristik a lékarskych zéznami
probanda¢. 12 uvédi tabulka ¢. XV.

Tab. XV . Sledované charakteristiky probandac. 12

~

Pohlavi Zena

Vék 69

Vy&ka (cm) 165

Véaha (kg) 82

BMI 30,1 (zavaZznéa obezita)

Déka diabetu 9

Deformity nohou | Priéné plocha noha

L ékarska DM Il. typu, bez diabetické neuropatie, hemodynamicky

diagnoza nevyznamna angiopatie.

Proband ¢. 12 je Zena, v dob¢ podedniho mereni mela 69 let a z toho 9 let trpéla
diabetem mellitus 1. typu. Méfila 165 cm, vézZila 82 kg z BMI vyplyva, Ze tato Zena
mela zavaZznou obezitu, co se tyké deformit nohou, tak se vyskytla pri¢cné ploch& noha
Z lékarské diagndzy vyplyva, Ze netrpéla neuropatii, coz je velmi pozitivni zjisténi.

Pravé noSenim MEDI miZe predejit komplikacim na dolnich koncetinach.
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Srovnani nadapnych sil v obuvi vlastni a nové obuvi MEDI u probanda ¢. 12

Zmeny zatizeni plantérni strany chodidel 12. probanda vlivem zmény obuvi

z vlastni usiiové polobotky na obuv MEDI jsou zndzornény naobr. 41.

Proband €. 12: Max. tlak vlastniobuv a 1. méreni
MEDI

500,00 - -

400.00 - - O Vlastni obuv leva
5_6 300,00 m MEDI 1. méreni leva
x~ 200,00 - O Vlastni obuv prava

100,00 - ﬁ— e ,

0,00 - : : : 0O MEDI 1. méfeni prava
O et & ) Q)
< 23
Ne ™
"
1%

Proband €. 12: Integral tlaku vlastni obuv a 1. méreni

MEDI
2

N 12888 @ Vlastni obuv leva

£ 100’00 T ®m MEDI 1. méfeni leva
g 50’00 | f’» _ | |OViastni obuv prava

0,00 | | O MEDI 1. méfeni prava
@ X & i )
& & e &
& %.«.
b )
%
v’

Obr. 41 Graf porovnani rozdilu tlaka a ¢asového integrdu tlaku probanda ¢. 12 ve

vlastni obuvi a 1. méreni v obuvi MEDI
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Z porovnani rozdila tlakia ve vlastni obuvi av obuvi MEDI miZzeme konstatovat,
Ze obuv MEDI celkové redukovala tlaky. Ze druhého grafu mazeme konstatovat, Ze
rozkolisané tlaky nebyly vyznamné, protoZe pusobily krétkou dobu. Ani v jedné oblasti a
ani v jednom typu obuvi hodnoty nepiesdhly kritickou hodnotu 450 kPa.

PDF created with pdfFactory trial version www.pdffactory.com


http://www.pdffactory.com

UTB ve Zliné, Fakulta technologick&

117

Srovnani nadapnych sil v obuvi MEDI mezi 1. a 2. mérenim u probanda ¢. 12

Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel 12. probanda po pulro¢nim uzivani obu-

vi MEDI jsou graficky zndzornény na obr. 42 .

Proband €. 12: Max.tlak 1.a 2. méfeni MEDI
450,00
400,00 T
350,00 @ MEDI 1. mé&Feni leva
300,00 - R
© 250,00 m MEDI 2. méfeni leva
a
~ 200,00 O MEDI 1. méfeni prava
150,00 - += vy .
100,00 - - 0O MEDI 2. méfeni prava
50,00 - —
0,00 - ‘
4 et & &) )
(3 > » S
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5
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N %28;88 t @ MEDI 1. mé&feni leva
5 120,00 L - T m MEDI 2. mé&feni leva
60,00 EEE - T e ;
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Obr. 42 Graf porovnani rozdila tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda ¢. 12 pii 1.

a 2. mgireni v obuvi MEDI

Z rozdila tlakd na PN a LN v 1. a 2. méieni mizeme konstatovat, Ze tlaky
kolisgji na PN a LN. V paté je mirn¢ vysSi na PN v obou metenich, v klenku je tomu
naopak, tlak je vysSi na LN. Nejvice kolisgji tlaky na LN pii 1. méteni v klenku a
metatarsech. Z grafu integrau miZzeme konstatovat, Ze kolisgjici tlaky pasobily po krétky
¢asovy interval. Ani v jedné oblasti pti obou métenich hodnoty nepresahly kritickou
hodnotu 450 kPa. Rozchozenim obuvi se dosdhlo vybornych vydedku, protoZze dodo
k poklesu tlaki pod hranici 300 kPa.
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Srovnani ndSapnych sil v obuvi MEDI p#i kontrolnim méreni po roce a po dvou

letech uzivani obuvi MEDI u probanda ¢. 12

Pripadnou zménu kvality vkladaci stélky a obuvi MEDI pii kontrolnich métenich

po 1 roce uzivani obuvi MEDI aznovu po 2 letech miZeme porovnat z obr. 43.

Proband €. 12: Max. tlak 3. a 4. méreni MEDI
200
, MEDI 3. méfeni leva
300,00 & H eren
< 250,00 m MEDI 4. méfeni leva
o 200,00 e ,
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0
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Proband €. 12: Integral tlaku 3. a 4. méreni MEDI
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2 8000 0 MEDI 3. méfeni pravé
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0,00
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Q(b' \l}Qf\ \,b’@' é\"b&' \%
< Q,\
W& N\
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Obr. 43 Graf porovnani rozdila tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda¢. 12 pii 3.

a4. mgireni v obuvi MEDI

Z porovnani rozdila tlaka na PN a LN ve 3. a 4. m¢teni miZzeme konstatovat, ze
pti 4. méteni dodlo k redukci tlaka v klenku a na 2. aZ 5. metatarsu. V paté mazeme
konstatovat zvy3eny tlak na PN, v klenku a na prstech naopak na LN. Ze druhého grafu
miZeme konstatovat, Ze rozdily jsou patrné na LN ve 4. méteni. Tyto tlaky pasobily po
krédtkou dobu. Ani vjedné oblasti pti obou metenich hodnoty nepresahly kritickou
hodnotu 450 kPa. Rozchozenim obuvi se zrovnomérnila dynamické tlakova zatéz. Obuv

MEDI vydrZela dvouleté pouzivani.
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6.2.13 Vyhodnoceni probanda ¢. 13

Sledované hodnoty antropometrickych charakteristik a lékarskych zéznami
probanda ¢. 13 uvéadi tabulka ¢. XVI.

Tab. XVI. Sledované charakteristiky probanda ¢. 13

~

Pohlavi Zena

Veék 72

Vyska (cm) 164

Vaha (kg) 70

BMI 26,0 (lehké& obezita)

Déka diabetu 17

Deformity nohou | Vboceny palec a kladivkovité prsty.

L ékarska DM II. typu s organovymi komplikacemi, diabetick& pre-
diagnéza proliferativni retinopatie, té¢Zk& diabeticka neuropatie, Vy-

znamné angiopatie s velmi dobrou kolateraci.

Proband ¢. 12 je Zena, v dobé posedniho meéieni mela 72 let a ztoho 17 let
trpéla diabetem méllitus Il. typu. Mé&fila 164 cm, vézila 70 kg z BMI vyplyva, Ze tato
Zena mela lehkou obezitu, co se tyka deformit nohou, tak se vyskytl vboceny palec
a kladivkovité prsty. Z Iékarské diagndzy vyplyva, Ze trpéla téZkou neuropatii, coz je
zévazny stav, ktery mize vést k véznym komplikacim. NoSenim MEDI se maze zabréanit

zhorSovéni zdravotniho stavu nohou.
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Srovnani nadapnych sl v obuvi vlastni a nové obuvi MEDI u probanda ¢. 13

Zmeény zatizeni plantérni strany chodidel 13. probanda vlivem zmény obuvi

z vlastni usiiové polobotky na obuv MEDI jsou zndzornény na obr. 44.

Proband €. 13: Max. tlak vlastni obuv a 1. méreni
MEDI
600,00 : -
500,00 Tz @ Vlastni obuv leva
400,00 = St [k
&s 300,00 | _ m MEDI 1. méfeni leva
= 200,00 *F o O Vlastni obuv prava
10900 ‘ ] i 0 MEDI 1. mé&feni prava
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N ™
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Proband €. 13: Integrdl tlaku vlastni obuv a 1. méreni
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= 150,00 m MEDI 1. méreni leva
g 100,001 O Vlastni obuv prava
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Obr. 44 Graf porovnani rozdilu tlaka a ¢asového integrdu tlaku probanda ¢. 13 ve

vlastni obuvi a 1. méreni v obuvi MEDI
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Z porovnani tlakovych rozdilt ve vlastni obuvi av obuvi MEDI vyplyva, Ze obuv
MEDI redukovala tlaky ve v3ech regionech. Z grafu integrédlu maZzeme konsta-
tovat, Ze zvy3ené tlaky pusobily po krétkou dobu. Z grafu maximalnich tlaku je patrné,
Ze se ke kritické hodnoté 450 kPa priblizily tlaky na 1. metatarsu ve vlastni  obuvi na
obou nohou, tlaky na 2. aZ 5. metatarsu ve vlastni obuvi na PN a v prstech ve viastni

obuvi naLN. Obuv MEDI byla pro tuto Zenu piinosnou zménou.
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Srovnéni nadapnych sil v obuvi MEDI mezi 1. a 2. méenim u probanda ¢. 13

Zmeny zatizeni plantarni strany chodidel 13. probanda po pulro¢nim uzivani obu-

vi MEDI jsou graficky znédzornény na obr. 45 .

Proband ¢. 13: Max. tlak 1.a 2. méreni MEDI
450,00
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Obr. 45 Graf porovnéni rozdilu tlakt acasového integralu tlaku probanda ¢. 13 pii 1.

a 2. mgireni v obuvi MEDI

Z rozdilu tlaki na PN a LN pfi 1. a 2. méteni miZeme konstatovat, Ze pri
druhém meéteni dodo k redukci tlaki ve viech metatarsech, naopak se tlak rozkolisal
v prstech. Ze druhého grafu mazeme konstatovat, Ze statisticky vyznamné rozdily jsou
na PN ve 2. m¢treni. Ani v jedné oblasti pti obou metenich hodnoty nepieséhly kritickou

hodnotu 450 kPa. Rozchozenim obuvi se zrovnomérnila dynamicka tlakova zéatez.
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Srovnani ndSapnych sil v obuvi MEDI p#i kontrolnim méreni po roce a po dvou

letech uzivani obuvi MEDI u probanda¢. 13

Pripadnou zménu kvality vkladaci stélky a obuvi MEDI pii kontrolnich métenich

po 1 roce uzivéni obuvi MEDI aznovu po 2 letech miZeme porovnat z obr. 46.
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Obr. 46 Graf porovnani rozdila tlaka a ¢asového integralu tlaku probanda¢. 13 pii 3.

a4. mgireni v obuvi MEDI

Z porovnani rozdila tlaka na PN a LN pii 3. a4. méfeni miZzeme konstatovat, ze
ve 4. meteni doSo k redukci tlaka pouze na prstech, v ostatnich regionech je tlak ve
4. méteni rozkolisany. Z grafu integrdu miaZzeme konstatovat statisticky vyznamné
rozdily ve 3. méeni na LN. Ani v jedné oblasti pii obou mérenich hodnoty neresahly
kritickou hodnotu 450 kPa. V klenku a na 2. aZ 5. metatarsu do3lo k rozkolisani tlaka,
coz maze byt zpisobeno prodapnutim vkladaci stélky, prochozenim obuvi MEDI nebo

zmeénou dynamiky chiize pacienta. Pred 4. mé&tenim pacient ziejmeé neodleh¢il LN.

6.2.14 Vyhodnoceni dotaznikového priazkumu po Sesti mésicich

Z odpovedi na nas dotaznik vyplynulo, Ze 88,2 % dotazovanych nosi diabetickou
obuv poprvé a véem dotazovanym noSeni obuvi MEDI vyhovovalo. 94 % dotazovanych
obuv MEDI pii noSeni netlagila. V3em dotazovanym se obuv dobie prizpasobila tvaru
jgjich nohy, ale 11,8 % dotazovanych se obuv pii chizi vyzouvaa v paté (hlavné u Zen
s Uzkou nohou). 94 % dotazovanych se béhem testovéni neobjevily Zadné zmény na no-

hou a stejné procento dotazovanych bude obuv MEDI nosit i nadde po ukonceni  kli-
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nickych testii. Z celkového poétu dotazovanych by s obuv MEDI koupili za plnou cenu
88,2 % dotazovanych.

6.2.15 Vyhodnoceni dotaznikového prizkumu po dvou letech

Z prizkumu po dvou letech vyplynulo, ze obuv MEDI vyhovovaa 69,2 %
dotazovanych. Obuv tlagila 7,7 % dotazovanych a shodnému poctu dotazovanych se
obuv vyzouvaa v paté. Zadny z proband v prabéhu nodeni nemenil vkladaci stélku.
Nikomu z dotazovanych se béhem testovani neobjevily zmény na nohou. Po ukonceni
klinickych testi bude obuv MEDI nosit i naddle 92,3 % dotazovanych. Jeden proband
s v prubéhu testovéni koupil dalsi par obuvi MEDI. 53,9 % dotazovanych by s koupilo

obuv MEDI za plnou cenu.

Pti porovnani vysedka obou dotaznikovych prizkuma je patrno, mirné ochlad-
nuti poc¢atecnino nadSeni. Nicméng to je normani. Toto ochladnuti maze byt zpasobeno
také tim, Ze dotazovany pocet pacientti na konci druhého roku byl mnohem mensi, coz
mohlo mirn¢ zhorsit vysledky v porovnani vysedka dotazniku potizenych pri po-

g&ednim metent.
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ZAVER

Cilem této diplomové préce bylo zjistit vliv dlouhodobého noSeni diabetické obu-
vi na stav nouhou diabetiki. Studie byla provédéna od roku 2004 do roku 2006 v Praze
ve Fakultni nemocnici v Motole. Pavodné meéla trvat 6 mesica jako klinické testovani
diabetické obuvi. Pacienti (probandi) byli vySetieni podiatrem a diabetologem na poc¢étku
meéieni a na konci Sestého meésice. Samotna studie se viak prodliouZila na dva roky, pro-

toZe nas zgjimalo, jak obuv pravidelnym noSenim ovlivni stav nohou pacientu.

Testovéni zahgjilo celkem 20 pacientti (probandu), ztoho 8 muzi a 12 Zen,
postizenych diabetem I1. typu. Experiment dokoncilo celkem 6 muzi. Dva z pavodnich
osmi nedokongili z téchto davodi: jeden muz zemiel a druhému byla amputovana noha,

pricinou bylo noeni nevhodné pracovni obuvi.

Ze 12 Zen, které byly vybrany pro testovéani obuvi zahgjilo experiment pouze 11,
po dvou letech ukoncilo 7 Zen. Jedna z Zen odjela na dlouhodobé Ié&ceni do lazni, dalSi
dvé probandky z testovani odstoupily, protoZe jim obuv nevyhovovala svoji Sitkou. Po

Sesti mésicich pokracovalo v experimentu 9 Zen a po jednom roce osm.

Samotnd studie spocivala v tom, Ze pacienti byli dedovéani diabetologem aten ve-

dl podrobné |ékaiské zpravy o zdravotnim stavu pacientt po kazdé palrocni navatéve.

NaSe meteni spocivalo ve snimani antropometrickych rozméri pacientt
a maximénich ndSapnych tlaki na pristroji Pedar od némecké firmy Novel. Prvni dvé
meteni byla provadéna na starSim typu pristroje a podedni dvé méteni se provedia na
nové verzi pristroje. Z toho vyplyva, Ze nebylo mozné porovnavat rozdily maximénich
tlaki ze vSech ¢ty meteni, protoZze by namétené hodnoty nebyly kompatibilni. Pxi
prvnim meéteni se pacientum zmetil OPK v klidu a v zatiZeni, také se pomoci kovového
meficiho pristroje zjistila délka nohy. Na zé&kladé téchto Udaja byla vybréna vhodna
velikost obuvi. PribéZzné se také dedova zdravotni stav probanda. Z tabulky 111, Pra-
mérné charakteristiky probanda miZeme konstatovat, Ze v prub&hu testovani doso
k nésledujicim zménam: muzi v prabehu testovani pribrali, hmotnost naopak sniZily Zeny,

totéz mélo vliv na BMI. VétSina pacientt trpéla obezitou.
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Pri porovnavani rozdili maximénich tlakt byla mezi sebou porovnévéna meéieni
ve vlastni obuvi a 1. méeni v obuvi MEDI, ddle 1. a 2. m¢teni v obuvi MEDI a na
zavér 3. a4. méteni v obuvi MEDI. Z jednotlivych graft je patrné, Ze obuv MEDI  re-
dukovalatlaky jen v nékterych regionech, v jinych tlaky naopak zvySovala. Celkové viak
Ize konstatovat, Ze ve srovnani stlaky ve vlastni obuvi a v obuvi MEDI dodo u
obuvi MEDI v 84,6 % ke kompenzaci vysokych lokélnich tlaka a zrovnomérnéni
zatéze na celou plochu chodidla. Hodnoty maximalnich tlakda jsou velmi individudini a
z83eZi natvaru plosky nohy kazdého pacienta. Nékterym pacientim obuv MEDI  snizila
pusobeni maximénich tlaka v paté, jingym zase v metatarsech nebo v prstech. Pri dalSich
porovnanich rozdila tlaka dochézelo k rozkolisani tlaki. Naopak podle graft integralu
tlaki mazeme konstatovat, Ze vysoké tlaky v raznych regionech pasobily  vétSinou po
krétky casovy interval.

Z vyhodnoceni vydledkt meieni, které vychézeji z tabulky ¢ido XVII Tabulka
zjistenych zmén nadapnych sil u jednotlivych probandua jsou patrna nésledujici fakta: Pri
porovnéni vydedka méteni ve vlastni obuvi a 1. méteni v obuvi MEDI bylo zji&éno, Ze
obuv MEDI odleh¢ila v paté u 90,9 % pacientd, v klenku u 45,5 % pacientti, na 1
metatarsu u 36,4 % pacientti, na 2. az 5. metatarsu u 54,5 % pacienti a na prstech u
63,6 % pacienta. Kriticka hranice 450 kPa, byla dosazena u dvou pacienta tj. 18,2 %.
Vysedky byly porovnédvany pouze u 11 pacientti, protoZe u dvou nedodo k méreni ve

vlastni obuvi.

Ve srovnani rozdila tlaki mezi 1. a 2. m&tenim v obuvi MEDI muaZzeme
konstatovat, Ze pii méteni po pal roce dodo k odlehceni v paté u 46,2 % pacientu,
v klenku u 46,2 % pacientd, na 1. metatarsu u 76,9 % pacienti, na 2. az 5. metatarsu
u 76,9 % pacienti a na prstech u 61,5 % pacientt. Kriticka hranice 450 kPa byla
prekroc¢ena u jednoho pacienta tj. 7,7 %. Ve vétdné pripadia tedy rozchozenim obuvi

MEDI dodo k poklesu lokélnich tlakéa a zrovnomérnéni zatéze.

Ve srovnani rozdila tlakd mezi 3. a 4. métenim v obuvi MEDI  muzZeme
konstatovat, Ze pri zavérecném metreni dodo k odlehceni v paté u 46,2 % pacientu,
v klenku u 53,8 % pacientd, na 1. metatarsu u 69,2 % pacientd, na 2. az 5. metatarsu
u 61,5 % pacienta a na prstech u 46,2 % pacientt. Kriticka hranice 450 kPa byla

piekroc¢ena u jednoho pacientatj. 7,7 %.
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MiZeme konstatovat, Zze obuv MEDI s po celé dva roky pouZivani
zachovala v 77 % své vlastnosti. Pouze u 15,4 % pacienti obuv MEDI zvySla
lokalni tlaky.

Aby bylo dosaZzeno rovnomeérného rozmisténi maximalnich néSlapnych tlaka, by-

lo by vhodné pouzit individualni stélky pro kazdého probanda.

Dalsi vyhodou vybaveni pacienta individualnimi stélkami je fakt, Ze pacient ma n&
rok na nové stélky kazdych Sest mésici. Miniméné tohle pravidio by bylo vhodné uplat-
nit i v ptipadé stélek MEDI.

Od profylaktické obuvi MEDI nemiZzeme ocekavat, Ze zlepsi stav nohou pacien-
tu. Za velky Uspéch Ize povaZzovat stagnaci. Nejenze se béhem dvou let noSeni obuvi
MEDI u téchto 13 pacientu zdravotni stav nezhorsil, ale u nekterych pacienti dokonce

dodlo k mirnému zlep3eni stavu nohou, vymizely hyperkeratzy.
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Tab. XVII. Tabulka zji&&nych zmeén v nédapnych silach u jednotlivych probandi
Odlehéeni vlast. obuv a 1. méf. MEDI Odlehéeni obuv MEDI 1. a 2. méfeni Odlehéeni obuv MEDI 3. a4. méfeni
Proband ¢. 450 kPa 450 kPa 450 kPa
pata | klenek | 1. metat. 2-5.metat. | prsty pata | klenek | 1. metat. 2-5.metat. | prsty pata | klenek | 1. metat. 2-5.metat. | prsty
1 A N N N N N N N N N N N N N N N N N
2 A N N N N N A A A A A N A A A A N
3 A A N A N N N N N A N N A A A N A N
4 A N A A A A A A A A A A N A A A N N
5 X X X X X X A A A A A N N N A A N N
6 A A N N A N N N A A A N A A A N N N
7 A N N N N N N N N A A N N N N A N N
8 A N N N A N N N A N A N A A A A A N
9 A A A A A N N N A A A N N N A A N N
10 N N N A A N A A A N N N A A N A A A
11 X X X X X X A A A A A N N N A N A N
12 A A A A A N N N A A N N A A A A N N
13 A A A A A A A A A A N N N N N N A N
Celkem ano 10 5 4 6 7 2 6 6 10 10 8 1 6 7 9 8 6 1
Vysvétlivky:
A —ano N —ne X —nebylo zméteno
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK
DM — diabetes mellitus

BMI — body mass index

OPK — obvod prstnich kloubt

PN — prava noha

LN —levanoha

DK — dolni koncetina

| CHDK — ischemické choroba dolnich kongetin
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METENT V ODUVE MEDI ... e e e e e e e e e

Obr. 32 Graf porovnéni rozdilu tlaka

METENT V ODUVIE MEDI ... e e e e e e e

Obr. 33 Graf porovnéni rozdilu tlaka

obuvi al. mareni vV obuVi MEDI ... ..o e e e e

Obr. 34 Graf porovnéni rozdilu tlaka

METENT V ODUVIE MEDI ... e e e e e e e

Obr. 35 Graf porovnéni rozdilu tlaka

METENT V ODUVIE MEDI ... e e e e e e e e

Obr. 36 Graf porovnéni rozdilu tlaka

obuvi al. maFeni vV obuVi MEDI ... ..o e e e e

Obr. 37 Graf porovnéni rozdilu tlaka

METENT V ODUVI MEDI ... e e e e e e

Obr. 38 Graf porovnéni rozdilu tlaka

meéteni v obuvi MEDI

Obr. 39 Graf porovnéni rozdilu tlaka

meéteni v obuvi MEDI

Obr. 40 Graf porovnéni rozdilu tlaka

meéteni v obuvi MEDI

Obr. 41 Graf porovnéni rozdilu tlaka

obuvi al. mareni vV obuVi MEDI ... e e e e e

Obr. 42 Graf porovnéni rozdilu tlaka

meéteni v obuvi MEDI

Obr. 43 Graf porovnéni rozdilu tlaka

meéteni v obuvi MEDI
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Obr. 44 Graf porovnani rozdili tlaki a casového integralu tlaku probanda¢. 13 ve vlastni

obuvi al. mateni v obuvi MEDI ..o 12

Obr. 45 Graf porovnani rozdilu tlakia a c¢asového integrdu tlaku probanda ¢. 13 pri 1. a 2.

meéteni v obuvi MEDI

Obr. 46 Graf porovnani rozdilu tlaka a casového integrdu tlaku probanda ¢. 13 pri 3. a 4.

méteni v obuvi MEDI
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